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We leven in een spannende tijd, waarin we ons steeds 
meer realiseren dat niets vanzelfsprekend is. Ook de zorg 
niet. Als hypnotherapeuten merken we bij onze cliënten 
de impact van het coronavirus, de economische crisis, de 
oorlog in Oekraïne … mondiale gebeurtenissen die zich 
stapelen op wat mensen sowieso al op hun persoonlijke 
pad zijn tegengekomen. En dat persoonlijke pad is zelden 
een glad gebaande weg. Nee, daar zitten vaak flinke hob-
bels en kuilen in, bochten van hier naar nergens, hinder-
nissen en omleidingen, diepe afgronden of onneembare 
vestingmuren. 

In het hier en nu wordt vaak getriggerd wat in het verleden 
niet kon worden verwerkt. Nu zijn daar de onverklaar-
bare buikpijn, de paniekaanval, het negatieve zelfbeeld, 
de migraine, de stemmingswisselingen, de burn-out, de 
depressie, enzovoort. Met deze en vele andere klachten 
komen cliënten bij ons in de praktijk, soms na een lange 
zoektocht in het reguliere circuit. En wij hypnotherapeuten 
nemen ze op een veilige manier mee naar de oorsprong - 
naar de plaats en tijd waar het allemaal is ontstaan - die is 
opgeslagen in het onbewuste. Hier komen onze cliënten 
tot inzicht en overzicht, leren ze zichzelf liefdevol omarmen, 
spreken ze zich uit en nemen ze nieuwe besluiten. Zo kan 
de spanning eraf, het hart geheeld, de aarde gevoeld, het 
persoonlijke pad opnieuw vormgegeven. 

De reguliere zorg staat onder druk, met lange wachtlijsten 
en oplopende kosten. Hoe mooi zou het zijn als er ope-
ningen komen voor samenwerking met complementaire 
zorgverleners, zodat de druk op de zorg in gezamenlijkheid 
kan worden verlicht? Gelukkig is het tij al aan het keren en 
wordt steeds vaker verwezen naar een hypnotherapeut of 
psychosociaal therapeut. En gelukkig nemen ook steeds 
meer werkgevers verantwoordelijkheid voor hun personeel 
door ons als coach of therapeut in te schakelen bij vertrou-
wenskwesties, preventie van ziekteverzuim en aanpak van 
burn-out en andere klachten.

In deze special voor - potentiële - cliënten, verwijzers en 
werkgevers lees je wat hypnotherapie voor mensen kan 
betekenen. Wil je meer weten, neem dan contact op met 
een hypnotherapeut bij jou in de buurt. Op de website van 
de Nederlandse Beroepsvereniging van Hypnotherapeuten 
(NBVH) vind je ons met één druk op de rode knop: www.
hypnotherapie.nl

Ik wens je veel leesplezier!

Elisabeth van der Wardt,
hoofd- en eindredacteur 

www.hypnotherapie.nl

Vind een therapeut
bij jou in de buurt op:

Je bent precies goed zoals je bent!
Maar soms voel je dit even anders of geeft je lichaam storende 

signalen. Hypnotherapie (4-25 jaar) helpt je weer ruimte in je hoofd 
en lijf te krijgen, je leven weer “op jouw spoor” te zetten. Een korte, 

oplossingsgerichte begeleiding, voor kind én ouders. Ook voor 
e-consulting en een online-training voor kinderen vanaf 8 jaar.

tel 045 527 1228  /  06 28 77 37 44
mail praktijk@majellalammers.nl

www.majellalammers.nl

Prettig en snel
weer lekker 

in je vel!

BIJSCHOLING  
Therapeutische Interventies

 bij Tinnitus

   

In Nederland hebben zo’n 500.000 
mensen zoveel last van tinnitus 
(oorsuizen) dat ze hulp zoeken.
In deze tweedaagse bijscholing 

leer je therapeutische interventies 
te gebruiken om hen te helpen 

zich van de last daarvan te
bevrijden.

Meer informatie:
                www.belfoor.nl
                info@belfoor.nl
                0341–55 11 17

Belfoor
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Introductie

Wat is hypnotherapie?
Door Ingrid Mehrtens

Iedereen kent het wel. Je zit rustig in de trein naar buiten te kijken en één en ander te overdenken, en dan begint 
iemand op luide toon een telefoongesprek. Dit gebeurde mij. Recht achter me, dus ik had geen keus: ik moest mee-
luisteren, of ik wilde of niet. De vrouwenstem die ik hoorde beantwoordde een oproep: “Hoi, ja in de trein…” Wie aan 
de andere kant sprak, was natuurlijk niet hoorbaar. Even was het stil, maar toen gaf de vrouwenstem al antwoord: “Ja, 
heel goed. Nee, ik hoefde maar kort te wachten dit keer. Niet zoals bij die vorige. Geen wachtlijst, dat hadden ze bij 
de huisarts al gezegd. Ik had na een week al een afspraak.” … “Ja, ik ben nu twee keer geweest, twee keer anderhalf 
uur.” … “Ja écht, dat is zeker een lange tijd. Die therapeute maakt echt ruimte voor je, weet je, je hoeft je helemaal 
niet te haasten. Het was wel heftig hoor, écht heftig, om zomaar alles te vertellen.” … “Nou weet je, ik ben weer in de 
…… (kon ik niet verstaan) geweest. En ik slaap eigenlijk ook weer veel beter.”  

Ik kon mijn nieuwsgierigheid amper bedwingen en zou 
zo graag hebben gevraagd om wat voor therapeute het 
hier ging. Helaas, ik was bij mijn halte aangekomen en 
stapte uit. In de verte hoorde ik de vrouw nog levendig 
doorpraten. Terwijl ik naar huis liep, hield het me bezig. 
Kennelijk was zij eerst bij een reguliere behandelaar 
geweest, of was ze daar nu juist niet geweest? Met een 
wachtlijst, en een korte tijd voor behandeling? Dat ze nu 
bij een complementaire therapeut terecht was gekomen, 
was me wel duidelijk. Maar wat voor therapeut? Een 
hypnotherapeut? Of dacht ik dat nu maar omdat ik zelf 
hypnotherapeut ben? Het zou in haar verhaal natuurlijk 
heel erg goed kunnen passen.

Wat doet een hypnotherapeut precies?
Een hypnotherapeut is breed opgeleid en past tijdens de 
behandeling verschillende therapeutische toepassingen 
toe. Eerst wordt uitgebreid besproken wat het probleem 
is, waar je last van hebt. Daar neemt de therapeut alle 
tijd voor, want het is belangrijk om te ontdekken wat 
jouw onbewuste verborgen houdt. Ieder mens is uniek 
en heeft een eigen hulpvraag; de hypnotherapeut zal 
daarom in iedere situatie nagaan wat er speelt en welke 
mogelijkheden er bestaan. Verwerken van trauma, bestrij-
den van angsten en gedragstherapie met allerlei vormen 
van verandering komen bijvoorbeeld aan bod.
Hypnotherapie kan worden ingezet om zowel 

De trance schept een brug tussen het bewuste en het 
onbewuste. Zo worden allerlei lastige ‘delen’ uit het 
denken opgespoord. Zoals bijvoorbeeld het kritische 
Zelf, of het verlegen Zelf, of het niet-voor-jezelf-opkomen 
Zelf, of het bange kind dat zich ergens in je verstopt 
heeft. Met deze ‘delen’ kun je in contact komen om ze 
te leren begrijpen. Je kunt ze zelfs op een -echte- stoel 
zetten en met ze praten.

Voor wie is hypnotherapie geschikt?
Er zijn geen speciale eigenschappen nodig om in trance 
te kunnen raken en daarom is deze methode voor vrijwel 
iedereen geschikt. Slechts een klein percentage mensen 
is niet trancegevoelig. In het algemeen wordt hypnose 
niet toegepast bij ernstige psychiatrische klachten.

Ook voor kinderen is deze werkwijze met verbeelding 
heel geschikt. Sommige hypnotherapeuten zijn 
speciaal opgeleid in het werken met kinderen. Met 
behulp van verhalen, sprookjes en fantasie (imaginatie) 
kunnen goede resultaten worden bereikt. Denk hierbij 
bijvoorbeeld aan de behandeling van slaapproblemen, 
buikpijn of angst.

Bij welke klachten is hypnotherapie 
aangewezen? 
Hypnotherapie is aangetoond werkzaam bij een breed 
scala aan problemen. Vooral bij vage en onbegrepen 
klachten, zoals bij leegte, matte of verdrietige gevoelens 
en vormen van burn-out. En bij het leren omgaan met 
angsten en fobieën, bijvoorbeeld als je bang bent voor 

Ga je bij hypnotherapie onder hypnose?
Het gebruik van hypnose of trance om helende effecten 
op te roepen is al heel lang bekend. Verschillende 
onderzoeken naar de werking van de menselijke geest 
hebben de invloed van onbewuste beelden en gevoelens 
beschreven. De kennis van hypnose als hulpmiddel bij 
therapie werd hierdoor groter. Tenslotte werd het idee 
van de nieuwe hypnose ontwikkeld: de hypnotherapie. 
Hierbij gaat het om het toepassen van verbeelding en 
suggestie in een rustige, kalme toestand, met het accent 
op reflectie en communicatie.

Iedereen maakt tranceachtige toestanden mee. 
Bijvoorbeeld ergens helemaal in verdiept zijn, zoals in 
een boek of in een film. Een verschil tussen deze trances 
en hypnose is het doel. Bij hypnotherapie wordt de 
trance opgeroepen voor een doel: de therapeutische 
begeleiding. Hypnotherapie is dus een vorm van 
psychotherapie waarbij hypnose wordt ingezet als 
hulpmiddel.

Wat maakt contact met het onbewuste zo 
effectief?
De hypnotherapeut communiceert eigenlijk rechtstreeks 
met het onbewuste van de cliënt, terwijl de cliënt heel 
ontspannen is. Toch blijft het observatievermogen van 
de cliënt actief, zelfs tijdens diepe trance. Hypnose is 

Ingrid Mehrtens
Hypnotherapeut, 
psycholoog, musicus en 
docent
www.mehrtens.nl

spinnen of niet in de lift durft. En bij allerlei vormen van 
pijn, zelfs bij pijn die al lang bestaat en waar nog geen 
oorzaak voor is gevonden. Dan kan hypnotherapie soms 
zelfs de beste keuze zijn!
Maar ook bij stoppen met roken, graag willen afvallen, 
of eindelijk iets wat je niet durft overwinnen. En ook als 
je eigenlijk overal genoeg van hebt of denkt: “Is dit nu 
alles …?”, dan kun je heel goed bij een hypnotherapeut 
terecht.

Wetenschappelijk aangetoond zijn de positieve 
resultaten van hypnotherapie bij behandeling van 
het prikkelbare darmsyndroom (PDS) en de inzet van 
medische hypnotherapie bij behandeling van kinderen 
met buikpijn.

Ben je geïnteresseerd geraakt? Zoek dan wel een 
hypnotherapeut met een goede therapeutische opleiding 
die is aangesloten bij een erkende beroepsvereniging, 
liefst natuurlijk bij de NBVH. Het is belangrijk dat alles 
wat tijdens de trance naar boven komt op een goede 
manier wordt begrepen en ook afgerond. Alleen dan 
wordt de waarde van het beleefde ook goed bewust 
gemaakt, goed verankerd en meegenomen in het hier-
en-nu.

“Hypnotherapie kan worden ingezet om zowel lichamelijke
als psychische en emotionele klachten te verminderen

of op te lossen.”

“Er zijn geen speciale eigenschappen nodig om in trance te 
kunnen raken en daarom is deze methode voor vrijwel 

iedereen geschikt.”

lichamelijke als psychische en emotionele klachten te 
verminderen of op te lossen. Dit heeft te maken met de 
holistische visie. Alle herinneringen en gevoelens die 
tijdens de trance naar voren komen, helpen de cliënt 
zijn probleem of conflict te begrijpen. Heel belangrijk 
is ook het terugvinden van positieve gevoelens. En het 
contact herstellen met je innerlijke kracht. Zo kun je leren 
je prestaties te verbeteren en ook weer te genieten van 
gewone en ongewone dingen. Het spreekt vanzelf dat 
gesprekken deel uitmaken van de behandeling.

dus geen slaap; men is juist alert en bewust, en krijgt 
extra inzicht in zichzelf. Als het nodig is, kun je meteen 
terugkomen in het normale denken. Dit wordt weleens 
‘dubbelbewustzijn’ genoemd. Aan de ene kant ben je 
bezig met wat in de trance beleefd en ervaren wordt, aan 
de andere kant blijft een deel van het bewustzijn gewoon 
in contact met het hier en nu. Iemand kan dus nooit 
gedwongen worden om iets te zeggen of te doen wat hij 
niet wil. 

Foto: Tim Mossholder
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Interview

Via de huisarts naar de hypnotherapeut
“Hypnotherapie raakt mensen op een dieper niveau” 

Door Sigrid Sneijders 

Chronische darmaandoening
PDS is dus een veel voorkomende chronische darmaan-
doening, waar niet altijd een oorzaak voor gevonden 
wordt. Hypnotherapie blijkt een positief effect te hebben 
op de klachten die mensen ervaren van PDS, waardoor 
steeds meer artsen hun patiënten doorverwijzen naar een 
gekwalificeerde hypnotherapeut. 

Annemiek Wagenvoort heeft samen met twee collega’s 
een huisartsenpraktijk in het centrum van Oldenzaal. Zij 
raakte tijdens een bijscholingscursus over het onderwerp 
Prikkelbaar Darm Syndroom bekend met de toepassing 
van hypnotherapie bij mensen die lijden aan PDS-klacht-
en. Voor patiënten met PDS is een speciaal hypnothera-
pieprogramma ontwikkeld: Darmgerichte Hypnotherapie, 
oftewel het darmmanagementprogramma.

Annemiek vertelt hoe ze geïnteresseerd raakte in hy-
pnotherapie en wat dit betekent voor haar manier van 
werken in de huisartsenpraktijk: “In de cursus bespraken 
twee maag-darm-leverartsen van het Medisch Spectrum 
Twente (MST) en een hypnotherapeute de aandoening 
PDS. Ze gaven uitleg over de hersen-darm-as, een be-
langrijke link tussen het brein en de darmen. PDS is een 
aandoening waarbij lichaam en geest invloed hebben 
op elkaar. Het brein communiceert met de darmen en 
andersom. De maag-darm-leverartsen vertelden dat 
hypnotherapie een gunstige werking heeft op de her-
sen-darm as en dat patiënten zo minder buikpijn hebben. 
Sindsdien ben ik vaker mensen met deze klachten gaan 
doorverwijzen naar een erkend hypnotherapeut én stuur 
ik nu ook mensen met andere klachten door.” 

Psychische klachten
Annemiek: “Er komen namelijk ook wel mensen in mijn 
praktijk met psychische klachten. Ik kijk dan naar wat de 
persoon die voor me zit al aan therapie heeft gedaan en 
wat passend zou zijn. Hypnotherapie kan soms geschik-
ter zijn voor iemand dan gesprekken bij de psycholoog, 
bijvoorbeeld bij patiënten die veel stress ervaren. Een 
hypnotherapeut kan deze mensen verder helpen, omdat 
een hypnotherapeut methodes tot zijn beschikking heeft 
die verder gaan dan alleen praten; het raakt mensen op 
een dieper niveau. 

Steeds vaker verwijzen huisartsen door naar hypnotherapeuten. Wetenschappelijk onderzoek wijst namelijk uit dat 
hypnotherapie effectief is bij de behandeling van Prikkelbaar Darm Syndroom (PDS), oftewel Irritable Bowel Syndrome 
(IBS). De symptomen van PDS zijn buikpijn, een opgeblazen gevoel, winderigheid, diarree en/of verstopping. In 
Nederland komt het voor bij vijftien tot twintig procent van de vrouwen en vijf tot twintig procent van de mannen.

Sigrid Sneijders
Hypnotherapeut en 
tekstschrijver
Redactielid Hypnotherapie
www.eerstehulpbijrelaties.nl
www.ikschrijfjouwtekst.nl

Kinderen en ouders

Een reis door het lijf
Anne, een meisje van 11, was aangemeld met buikpijn- 
en spanningsklachten. We zijn gestart met enkele 
behandelsessies gericht op het inzicht krijgen in de 
klachten om alvast enige verlichting te bewerkstelligen. 
Een prachtige methode die kinderen vaak hartstikke 
leuk vinden is de ‘Reis door het lijf’. In hypnose vloog 
Anne op de rug van een vlindertje door haar lijf. Ze 
zag de bewegingen en kleuren van haar darmen. Ze 
ontdekte waar het stokte en hoe de kleuren daar anders 
waren, en ze leerde wat er nodig was om haar buikpijn 
te verlichten. Op basis van deze inzichten heb ik een 
visualisatie ingesproken die thuis beluisterd werd. Zo 
hebben we in de loop van de behandeling verschillende 
visualisaties gemaakt - afgestemd op Annes beleving 
- die thuis herhaald werden. Dit proces is ondersteund 
door haar schilderingen en collages te laten maken van 
helpende elementen uit de hypnosesessies. 

Van buik tot buik
De rol van ouders bij kinderen in hypnotherapie

Door Milou van Dormolen

Als ouder van een kind met fysieke klachten waarvoor geen medische oorzaak gevonden wordt, kun je je behoorlijk 
machteloos voelen. “Maar zit het dan tussen de oren?” is een vraag die vaak gesteld wordt. “En hoe kan dat dan, 
want ze heeft toch écht buikpijn!” 
Fysieke klachten kunnen verschillende oorzaken hebben. Er komt steeds meer bekendheid over de heilzame werking 
van hypnotherapie in de vorm van visualisaties (verhaaltjes), waarin een kind wordt meegenomen om de klachten te 
verminderen. Hypnotherapie is echter vele malen veelzijdiger dan uitsluitend de inzet van visualisaties. Want wat com-
municeert de klacht? Een kind is immers afhankelijk van en onlosmakelijk verbonden met zijn gezin, familie(geschiede-
nis) en omgeving (de context). In dit artikel beschrijf ik een therapeutisch proces, waarbij elementen uit verschillende 
casussen zijn samengevoegd tot één verhaal, dat om privacy redenen onherleidbaar is gemaakt.

Samen met de ouders 
De visualisaties bleven een belangrijk ondersteunend 
element gedurende de behandeling. Daarnaast hebben 
we onderzocht welke overtuigingen en context mogelijk 
van invloed waren op Annes buikpijn. Klachten kunnen 
samenhangen met gebeurtenissen uit het verleden, of 
iets communiceren over (familie)systemische patronen. 
Om die reden betrek ik de ouders bij de behandeling 
en werken we samen. Logischerwijs is een kind zelf niet 
in staat om zijn jongere Zelf te voorzien in onvervulde 
behoeften, terwijl ouders daar juist de aangewezen 
personen voor zijn. Zo komen hypnotherapeutische 
methoden tot leven. 

Wat communiceert de klacht over het 
systeem?
Wanneer klachten iets communiceren over het (familie)
systeem, kan dit zeer confronterend en pijnlijk zijn voor 

ouders. Mogelijk overvalt het hen. Zij hadden immers 
hun kind aangemeld en krijgen plotseling een spiegel 
voorgehouden waarin hun eigen kwetsbaarheden 
worden blootgelegd. Soms is het nodig om in aparte 
behandelsessies aandacht te hebben voor wat het 
therapieproces van het kind oproept bij de ouders. 

Het aandachtig luisteren en compassievol reageren 
naar een kind is niet voor alle ouders vanzelfsprekend. 
Schuldgevoelens, trauma of de angst om tekort te 
schieten kunnen een open verbinding in de weg staan. 
Anderen hebben simpelweg nooit het voorbeeld 
gehad van een begripvolle ouder. Zo kan iemand 
overspoeld raken door eigen emoties, waardoor hij niet 
meer in staat is zijn kind te geven wat het nodig heeft. 
Sommige ouders zijn er (nog) niet aan toe om hun eigen 
geschiedenis aan te kijken. Dit proces mag met mildheid 
belicht worden, maar kan niet geforceerd worden. 

“In hypnose vloog Anne op de rug van een vlindertje 
door haar lijf.”

Foto: David Clode

Als het probleem vrij groot lijkt, zoals bij heftige angsten 
of trauma’s, weet ik nu ook dat EMDR - een bijzondere 
vorm van hypnotherapie - goed kan helpen. Mensen zijn 
soms wat huiverig om dit te proberen, heb ik gemerkt, 
maar de ervaringen die ik terug hoor zijn vaak wel posi-
tief. Het is mooi om te horen dat twee of drie sessies al 
een behoorlijk verschil kunnen maken.” 

Positieve ontwikkeling
Annemiek: “Hypnotherapie is bijzonder. Het zorgt ervoor 
dat je anders tegen dingen aan gaat kijken en de inzich-
ten werken ook na de sessie nog een tijdje door.
Nog lang niet alle artsen omarmen het idee van hyp-
notherapie als behandelmethode. Daar is waarschijnlijk 
meer onderzoek en meer educatie voor nodig. Het 
evidence based werken, dat vinden artsen belangrijk. Het 
vele onderzoek dat er nu al is, helpt daar zeker aan mee.  
Vroeger waren mensen misschien wat terughoudend bij 
de huisarts. Nu gaan patiënten zelf op zoek naar effectie-
ve behandelmethoden, zoals hypnotherapie, en huisart-
sen gaan ook meer met hun patiënten in gesprek. Ik vind 
dit een positieve ontwikkeling.”

Annemiek Wagendorp, huisarts
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Milou van Dormolen
Hypnotherapeut, gezins-
behandelaar en Aware 
Parenting instructeur bij Helios 
Kind & Jeugd 
www.milouvandormolen.nl
www.helioskj.nl 

“Kinderen helen van pijnlijke ervaringen door in liefdevolle 
omhelzing van hun ouders alsnog te mogen ontvangen wat in 

het verleden werd gemist.”

Wanneer ouders echter bereid zijn om hun eigen 
pijn te aanvaarden, wordt voelbaar wat waarachtige 
zelfcompassie betekent voor het hele systeem. 

Parallel van buik naar buik
Annes ouders waren bereid om hun familiesysteem in 
beeld te brengen. Samen hebben we een tafelopstelling 
met DUPLO-poppetjes gemaakt, volgens de methodiek 
‘Een taal erbij’. Daarnaast hebben we een tijdlijn 
uitgetekend van de periode voorafgaand aan de 
zwangerschap en de belangrijke gebeurtenissen in het 
leven van Anne tot nu toe. Hieruit werd zichtbaar hoeveel 
er heeft gespeeld in haar eerste levensjaren, waar ook 
haar ouders geen grip op hadden. De buik van moeder 
was in die tijd een belangrijk thema. Er zijn meerdere 
miskramen geweest en moeder is langdurig ziek geweest 
in de periode dat Anne klein was.

Het indalende besef over de invloed van deze 
gebeurtenissen viel de ouders zwaar en riep gevoelens 
van schuld en machteloosheid op. De diepgaande 
rouw uit die periode kwam naar boven. Annes ouders 
konden het verdragen en toonden hun gevoelens. De 
parallel tussen de huidige buikklachten van Anne en de 
gebeurtenissen uit het verleden werd zichtbaar door het 
beeld van de opstelling en de tijdlijn. Gevoelens van 

Nieuwe kans om oude behoeften te vervullen
In behandelingen die hierop volgden is aandacht 
geweest voor het proces van de ouders, zonder dat 
Anne hierbij aanwezig was. Op deze wijze konden zij de 
diepte van hun verdriet ervaren, om vervolgens ruimte 
te kunnen geven aan hun kind. Dit was nodig om het 
verdriet van hun dochter te verdragen en haar - met 
terugwerkende kracht - alsnog te kunnen bieden waar 
destijds geen ruimte voor was. 

In een gezamenlijke behandelsessie heb ik de methode 
‘Tijdlijn’ ingezet. Dit is een vorm van regressietherapie 
waarbij - achteruitlopend op een denkbeeldige tijdlijn 
- wordt teruggegaan naar sleutelmomenten in het 
verleden die van invloed zijn op de klacht in het heden. 
Wanneer beide ouders betrokken worden bij dit proces, 
kunnen kinderen op veilige wijze gevoelens ervaren en 
uiten. Kinderen helen van pijnlijke ervaringen door in 
liefdevolle omhelzing van hun ouders alsnog te mogen 
ontvangen wat in het verleden werd gemist. 

Anne bezocht in hypnose verschillende momenten 
van haar eerste levensjaren. Ze werd zeer verdrietig, 
omdat ze niet met haar moeder kon spelen en altijd 
voorzichtig moest zijn; bang iets verkeerd te doen wat 
de baby in de buik zou kunnen schaden. Tegelijkertijd 

spel sluiten prachtig aan bij hypnotherapeutische 
methoden. De basis is ‘non-directive child-centered 
play’, gefundeerd op het vertrouwen dat kinderen weten 
wat en hoe zij kunnen verwerken. Als ouder ben je 
aandachtig aanwezig zonder te sturen. 

Solter beschrijft onder andere ‘regressiespel’ - zoals in 
de sessie van Anne - waarbij de kinderen weer klein 
mogen zijn, gekoesterd en gewiegd worden, of zelfs 
hun geboorte kunnen naspelen. Een ‘machtomkeerspel’ 
maakt het mogelijk om de momenten te verwerken 
dat kinderen zich machteloos hebben gevoeld. Deze 
spelvorm biedt hen de gelegenheid om de sterkere, 
slimmere of machtige te zijn die bepaalt wat de 
volwassene doet - denk aan paardje rijden op mama’s 
rug of tovenaartje spelen, waarbij papa met één zwaai 
van de toverstaf zal rondlopen als een kakelende kip. 

Solter benadrukt verder dat kinderen natuurlijke, 
aangeboren mechanismen hebben om te kunnen 
helen van stress en trauma. Lachen, plezier en spelen 
met ouders maken - naast het mogen uiten van alle 
gevoelens - een belangrijk onderdeel uit van deze 
helingsmechanismen. 

Onvoorwaardelijk
Als ouders kunnen we onze kinderen niet overal 
tegen beschermen. Trauma’s zijn onvermijdelijk en 
inherent aan het leven zelf. We kunnen gevoelens niet 
wegnemen voor onze kinderen. Maar we kunnen er wel 
onvoorwaardelijk voor hen zijn. Naar ze luisteren en 
veiligheid bieden om alles te doorvoelen wat er in hen 
leeft. Zo kunnen zij helen wat tot dan toe geen ruimte 
kreeg.

Bronnen
De methodiek ‘Een Taal Erbij’ is bedacht door 
Marleen Diekmann-Schoemaker (1949-2007) en 
is verder ontwikkeld door De Kontekst (https://
dekontekstgooisemeren.nl/)

Solter, Aletha (2013). Attachment play: How to solve 
children’s behavioral problems with play, laughter and 
connection. Shining Star Press, Verenigde Staten. 

“Als ouders kunnen we onze kinderen niet overal tegen 
beschermen. […] Maar we kunnen er wel onvoorwaardelijk 

voor hen zijn.”
ervaarde ze schaamte en maakte ze zich onzichtbaar. 
Anne kon haar verdriet doorvoelen, terwijl haar ouders 
liefdevol naar haar luisterden. Zonder dat schuldgevoel 
de overhand nam - hier hadden ze immers aan 
gewerkt - konden zij Anne erkenning geven voor haar 
verantwoordelijkheidsgevoel, voor haar verdriet en 
voor alles wat zij had gemist. Ze konden behulpzame 
woorden bieden, waarmee zij hun rol als ouders 
innamen, zodat Anne weer kind mocht zijn en de zware 
verantwoordelijkheden weer aan haar ouders terug 
kon geven. Zo hebben de ouders hun dochter nog een 
poosje in stilte gewiegd, waarna Anne dit fijne gevoel 
van koestering kon verankeren in zichzelf en meenam 
naar het heden. 

Samen spelen om te helen
Om dergelijke processen in het gezin te laten 
doorwerken, raad ik vaak hechtingsgericht spel - 
‘Attachment Play’ - aan. Dit is ontwikkeld en beschreven 
door Aletha Solter in haar gelijknamige boek. De 
verschillende spelvormen zijn laagdrempelig en speciaal 
bedoeld voor de thuissituatie, om de verbinding in 
het gezin te versterken en kinderen te helpen bij het 
verwerken van stress en trauma. Negen vormen van 

Kinderen en ouders

Foto: Xavier Mouton

verantwoordelijkheid die Anne destijds heeft ervaren 
voor haar moeder, kwamen overeen met huidige 
overtuigingen in situaties die spanning en buikpijn 
opleveren. 
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Visie en missie

Grotere plek voor hypnotherapie in het 
zorglandschap
Door Leonie Looijen-Vogelaar

De vraag naar psychische zorg in Nederland neemt de laatste jaren aanzienlijk toe. Volgens cijfers van de Nederlandse 
Zorg Autoriteit stonden begin 2023 maar liefst 84.000 mensen op de wachtlijst voor geestelijke gezondheidszorg.

Factoren toename psychische zorg
Hoe komt het dat er steeds meer vraag is naar psychi-
sche zorg? Ten eerste is een stressvolle levensstijl voor 
steeds meer mensen ‘normaal’ geworden: het
toenemende tempo van het leven, de hoge werkbelas-
ting, prestatiedruk op het werk of tijdens de studie en 
het ontbreken van een goede werk-privébalans kunnen 
leiden tot chronische stress, wat vervolgens een belang-
rijke trigger kan zijn voor psychische problemen. 

Ten tweede hebben sociale isolatie en eenzaamheid een 
grote impact. In onze moderne samenleving voelen veel 
mensen zich geïsoleerd en eenzaam, vooral tijdens perio-
des van pandemieën en lockdowns, maar ook als gevolg 
van veranderende sociale structuren. Daarbij speelt ook 
vergrijzing van de bevolking een rol: hoe ouder mensen 
worden, hoe meer kans op psychische problemen. Verder 
zijn ook economische onzekerheid en de hoge kosten 
van levensonderhoud van invloed op het ontstaan of 
verergeren van psychische problemen. 

door het bieden van de broodnodige psychische zorg 
aan deze mensen.

Uit het cliëntenonderzoek van de NBVH in 2022 is 
gebleken dat maar liefst 93 procent van de cliënten snel 
terecht kan voor een intakegesprek. Dit betekent dat 
zij niet maandenlang op een wachtlijst hoeven te staan 
voordat ze de psychische ondersteuning krijgen. Onze 
therapeuten bieden effectieve behandelingen van een 
breed scala aan psychische problemen, waaronder angst, 
depressie, trauma, verslaving en chronische pijn. 

Onze hypnotherapeuten zijn opgeleid op HBO-niveau 
en voldoen aan strenge kwaliteitseisen. Ze zijn ook 
aangesloten bij RBCZ, het kwaliteitsregister voor 
vakkundige therapeuten in de complementaire zorg. 
De NBVH hecht veel waarde aan het bewaken van 
deze kwaliteitseisen, zodat cliënten verzekerd zijn van 
kwalitatief goede en veilige zorg op maat.

Leonie Looijen-Vogelaar
Voorzitter NBVH
Hypnotherapeut
www.infohypnotherapie.nl

“Hypnotherapie wordt individueel afgestemd op de behoeften 
en klachten van de cliënt; er wordt dus zorg op maat geleverd.”

“De toenemende samenwerking tussen reguliere en 
complementaire zorg is een veelbelovende ontwikkeling.”

Samenwerking in het zorglandschap
Steeds vaker werken onze hypnotherapeuten samen 
met zorgverleners uit de reguliere zorg. Cliënten worden 
doorverwezen door onder andere praktijkondersteuners, 
huisartsen, fysiotherapeuten en medisch specialisten. 
Ook bestaat er in de reguliere sector inmiddels veel 
interesse voor medische hypnotherapie, de toepassing 
van hypnotherapie bij lichamelijke klachten. Uit steeds 
meer onderzoeken blijkt dat hypnotherapie effectief kan 
worden ingezet. 

De toenemende samenwerking tussen reguliere en 
complementaire zorg is een veelbelovende ontwikkeling, 
die aansluit bij het gedachtegoed van hoogleraar en 
psychiater Jim van Os. Van Os is overtuigd van het feit 
dat een scheiding tussen medisch, maatschappelijk 
en sociaal niet werkt en dat samenwerking tussen die 
domeinen noodzakelijk is om de zorg te verbeteren en 
de wachtlijsten te verkorten. Zo’n samenwerkingsverband 
noemt hij een Ecosysteem Mentale Gezondheid (GEM). 
Hierbinnen ziet Van Os ook plaats voor complementaire 
zorgverleners, zoals hypnotherapeuten.

Binnen een GEM wordt iemand behandeld in co-creatie 
met ervaringsdeskundigen en diverse zorgprofessionals 
in zogenoemde ‘veranderateliers’. Vanuit gelijkwaardig-
heid, met respect voor elkaars manier van werken en 
met een centrale rol voor ‘de stem van de patiënt’ wordt 
samengewerkt en van elkaar geleerd. 
Zie voor meer informatie De Nieuwe GGZ, 
www.denieuweggz.nl 

De visie op Positieve Gezondheid en het GEM-
gedachtegoed sluiten naadloos aan bij de missie van 
de NBVH en de werkwijze van onze hypnotherapeuten. 
We streven dan ook naar verdere uitbreiding van 
samenwerking in het zorglandschap, zodat we op brede 
schaal kunnen bijdragen aan het meer toegankelijk 
maken van psychische zorg op maat, en daarmee het 
helpen oplossen van de huidige zorgcrisis. 

Foto: Rudy Issa

Positieve Gezondheid
Hypnotherapie is een vorm van psychotherapie 
waarbij trance - een diepe staat van ontspanning - 
wordt gebruikt om sociaal-emotionele, psychische en 
lichamelijke klachten te behandelen. Het is een krachtige 
en effectieve behandeling die cliënten in staat stelt 
positieve, blijvende veranderingen in hun leven aan te 
brengen. 

Onze hypnotherapeuten gaan uit van een volwaardig, 
holistisch mensbeeld: denken, voelen, lichaam en 
zingeving functioneren als één geheel en hebben 
dus invloed op elkaar. De therapie wordt individueel 
afgestemd op de behoeften en klachten van de cliënt; 
er wordt dus zorg op maat geleverd. Deze holistische 
werkwijze sluit nauw aan bij de visie op Positieve 
Gezondheid van arts en onderzoeker Machteld 
Huber, waarbij de nadruk ligt op het versterken van 
de veerkracht en het welbevinden van de cliënt, in 
plaats van het uitsluitend behandelen van ziekten en 
symptomen.
Zie voor meer informatie Institute for Positive Health, 
www.iph.nl

De digitalisering is een andere belangrijke factor die niet 
over het hoofd mag worden gezien. Het voortdurend 
verbonden zijn via sociale media en digitale apparaten 
kan leiden tot angstgevoelens en overprikkeling. 
Sociale media kunnen mensen negatief beïnvloeden 
door het tonen van perfecte beelden van anderen, wat 
bijvoorbeeld kan leiden tot een negatief zelfbeeld en 
gevoelens van onzekerheid.

Naast bovenstaande factoren zijn er mensen die psychi-
sche zorg nodig hebben vanwege trauma’s, pesterva-
ringen, verlies van een geliefde, relatiebreuken, versla-
vingen, chronische ziekten, lichamelijke beperkingen 
of grote levensveranderingen, zoals verlies van werk, 
verhuizing of pensionering.

Oplossing voor wachtlijsten
De Geestelijke Gezondheidszorg (GGZ) staat steeds 
meer onder druk door de toenemende vraag naar 
psychische zorg. Dit heeft in de afgelopen jaren geleid 
tot onacceptabel lange wachttijden, wat de situatie voor 
kwetsbare individuen verder heeft verslechterd. Hypno-
therapeuten van de NBVH kunnen de nood verlichten 
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Delenwerk

Metafoor
De volgende metafoor gebruik ik graag in mijn praktijk:
“Stel jezelf voor dat jij de bestuurder bent van een bus. 
Jouw innerlijke delen zijn de passagiers van deze bus, 
waarbij het ene deel duidelijker aanwezig is dan het 
andere, het ene deel meer voorin zit en een ander deel 
juist ver achterin. Zonder dat het altijd even duidelijk is, 
kan er ineens een deel in jou het stuur van je overnemen 
en een bepaalde afslag nemen. En dan kan het zomaar 
zijn dat je op een eindpunt komt dat je niet zelf in 
gedachten had. En dat je niet meer terug kunt, omdat je 
nou eenmaal de verkeerde afslag al hebt genomen.”

Primaire innerlijke delen
Het nemen van die verkeerde afslag gebeurt vaak 
onbewust, en heeft te maken met onze patronen en 
mechanismes die we in onze kinderjaren hebben geleerd. 
In die tijd ontwikkelen zich de meeste innerlijke delen, 

Innerlijke strijd
Door Wendy Aarts

Misschien herken je dit wel: het gevoel dat er een strijd gaande is vanbinnen. Verschillende gedachtes - en daarbij 
verschillende emoties - lijken als een warboel door elkaar heen te gaan en je hebt totaal geen overzicht in wat er nu 
precies gaande is en wat jij nu écht zou willen. Je gedachtes komen niet overeen met je gevoel, waardoor je een 
disbalans ervaart in jezelf. Wanneer ik werk met mensen, kijk ik altijd naar de verschillende delen in iemand, om op 
deze manier overzicht te creëren in de warboel aan gedachtes en emoties.

die we - vaak onbewust - leren in te zetten wanneer de 
situatie hierom vraagt. De techniek Voice Dialogue werkt 
met een aantal primaire delen die we eigenlijk allemaal 
wel in meerdere of mindere maten herkennen, zoals 
Pleaser, Criticus en Perfectionist.

Stel: je bent iemand die zichzelf altijd wegcijfert, steeds 
maar weer opnieuw voor de ander klaarstaat en geen 
“nee” kan zeggen, dan is de innerlijke Pleaser het deel 
in jou dat veelal de route bepaalt. En het kan zelfs zo zijn 
dat je hiervan baalt, omdat je steeds “ja” blijft zeggen, 
terwijl je eigenlijk van binnen een “nee” voelt. 

Laat de volgende zin eens op je inwerken: “Mijn JA kan 
pas een echte JA zijn, als mijn NEE ook een echte NEE 
kan zijn.”

En dan: “Een NEE naar de ander, is een JA naar mezelf.”

Essay

“Mijn JA kan pas een echte JA zijn, als mijn NEE ook een echte 
NEE kan zijn.”

Wendy Aarts
Hypno-, regressie- en psycho-
dynamisch therapeut, docent
www.inzicht-overzicht.nl
www.inzicht-overzicht-
trainingen.nl

Positieve intentie
Een innerlijke Pleaser is altijd gericht op de ander, en 
daar heeft dit deel een goede reden voor. Alle innerlijke 
delen hebben - hoe storend, vervelend of ongezond 
ook - een positieve intentie. Zo heeft de Pleaser vaak 
als positieve intentie: aardig gevonden worden en 
waardering krijgen. De Pleaser voorkomt dat er discussie 
of conflict is, door zich aan te passen aan wat wenselijk 
is voor de ander. Zo word je niet afgewezen. Een hele 
mooie functie, maar zeker niet altijd handig, omdat 
je hierdoor veelal over je eigen grenzen gaat. Dit kan 
vervolgens allerlei klachten met zich meebrengen, zoals 
overspannenheid, angsten, hyperventilatie, burn-out, 
enzovoort.

De kern aanpakken
Onderliggend aan het gedrag van de Pleaser ligt de 
oplossing om dit gedrag te veranderen. Wanneer ik met 
mensen hiernaar kijk, komen we vaak op kwetsbare delen 

terecht. Zoals bijvoorbeeld het innerlijke kind dat zich 
niet goed genoeg voelt of zichzelf niets waard vindt. Hier 
zit de pijn die geheeld mag worden, zodat van binnenuit 
weer gevoeld wordt “ik ben goed genoeg” of “ik ben 
waardevol”. Wanneer deze positieve overtuigingen er 
zijn, hoeft de Pleaser ook niet meer zo hard te werken 
om aardig gevonden te worden of waardering te krijgen 
van anderen, omdat de pijn die eronder zat is aangepakt. 
En dan kan er ook weer “nee” gezegd worden wanneer 
je dat wilt, en zeg je “ja” tegen jezelf.

Foto: Thomas Millot

Foto: Lucas Lenzi
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Anne Cox
Psycholoog en 
hypnotherapeut
www.annehelpt.nl

Aan de voorgevel van mijn huis hangt een bordje. Met 
speelse letters staat er: ‘Anne Helpt’.
Voor twee korte woordjes zeggen ze best een hoop. 
Allereerst drukken ze uit wat ik van kindsbeen af aan 
altijd heb gewild: mensen helpen. Als vierjarige kon 
ik al troostend mijn armen om een snikkende peuter 
heenslaan en fluisteren: “Mama komt zo!”
Ten tweede suggereren ze een belofte. Suggestie is wel 
mijn ding, als het ware; ik ben immers hypnotherapeut. 
Ten derde echter, hoop ik dat ze iets zeggen over wat ik 
werkelijk dóe, namelijk mensen helpen. 

Om dat laatste mogelijk te maken, heb ik gekozen 
voor het beroep psycholoog en - nog meer specifiek 
- hypnotherapeut. En om die twee takken van sport 
- die veel overlap vertonen - te kunnen beoefenen, 
heb ik heel specifiek gekozen voor een Umfeld waarin 
ik mijn kennis en kunde tot uitdrukking kan brengen, 
namelijk bínnen de veilige borging van een goed 
doortimmerd kwaliteitsbeleid van de Complementaire 
Zorg. En tegelijkertijd búiten het beknellende korset dat 
Protocolitis heet, en dat helaas nog maar al te veelvuldig 
tegen wil en dank moet worden gedragen door 
medewerkers van de Reguliere GGZ. 

Het voordeel is ook dat ik me een heel uitgebreide 
gereedschapskist kan eigenmaken en hanteren, zonder 
de rompslomp van me steeds maar weer moeten 
verantwoorden naar deze of gene of dat gezien Het 
Korset wel genoeg kostenefficiënt zou zijn. Of voldoende 
‘evidence based’. Naar maatstaven van Het Korset, 
uiteraard.

En, niet onbelangrijk, dat ik meer zelf kan bepalen binnen 
welke lijntjes ik wil kleuren. Dat ik het risico mag nemen 
om een cliënt aan te nemen die op de een of andere 
manier overal buiten de boot is gevallen bij de reguliere 
instanties. Want net téveel ik-sterkte voor Specialisatie 
Team A, maar toch ook nét te instabiel voor Specialisatie 
Team B, en helaas hebben we geen specialist in huis 
voor dat ene specifieke probleem waar ze nog meer mee 
komt… dus het spijt ons mevrouw…

Zo’n ‘mevrouw’ is Nisha (naam gefingeerd). Een lieve, 
sprankelende en intelligente meid van Pakistaanse 
afkomst. Geboren en getogen in Nederland, maar 
met ouders wiens culturele en emotionele wortels nog 
steeds in Pakistaanse bodem vertoeven. Ondanks haar 
gesprankel lijdt Nisha aan heftige angsten en depressies. 

“Ik mag beslissen dat ik voorlopig enkel en alleen die 
save haven voor haar hoef te zijn.”

Ze heeft al bij diverse hulpinstanties aangeklopt, maar 
kreeg overal te horen dat haar probleem te complex was 
en dat men haar niet verder kon helpen. De bedoeling 
van de reguliere GGZ om door specialistische hulp 
efficiënter en meer kosteneffectief te werk te gaan, 
werkte in Nisha’s geval slechts in haar nadeel. Want als 
je wel vijf verschillende diagnoses krijgt toegekend - die 
bovendien dus ook nog elk om een gespecialiseerd team 
vragen, volgens Het Korset - is het lastig die allemaal 
onder één dak te vangen. 

Nisha’s eerste afspraak met mij had ze te elfder ure 
geannuleerd, uit angst dat ik haar dezelfde boodschap 
zou brengen. Ik zag tot dan toe nog geen reden 
waarom ik dat zou doen. Immers, vaak is een redelijke 
kennis van heel veel verschillende dingen voldoende 
om gaandeweg steeds verder te komen. Tuurlijk, ik 
snapte heus wel het eerdere oordeel van mijn Reguliere 
collega’s. Er was zóveel dat Nisha tegelijkertijd te 
verhapstukken had en waarmee ze worstelde, dat het me 
soms duizelde. Waar te beginnen?

Zo’n keuze heeft na- en voordelen, voor zowel mezelf 
als mijn cliënten: mijn inkomenszekerheid wordt er niet 
groter op. En aangezien heden ten dage hulpverleners 
binnen de complementaire zorg nog maar een matige 
vergoeding krijgen, is deze hulp helaas niet geschikt 
voor de écht smalle beurs. Het maakt dus dat cliënten 
soms relatief snel afhaken. Niet omdat ze zich niet goed 
geholpen voelen - in tegendeel zelfs - maar omdat 
Bruintje het nu eenmaal niet trekt. Vervelend voor mijn 
cliënten, en vervelend voor mij. 

Ik vind dat vreselijk jammer. Want het voordeel voor 
zowel mij als therapeut als voor mijn cliënten is dat ik 
mij vrij kan bewegen. Dat ik mijn creativiteit kan laten 
vloeien, dat het therapeutische proces niet wordt 
ingesnoerd door de weinig flexibele baleinen van Het 
Korset: “Eerst stap A, dan pas stap B. En mocht u toch 
liever stap C overwegen, daarvoor moeten we u dan toch 
doorverwijzen naar een therapeut die zich daarin heeft 
gespecialiseerd, maar helaas heeft die voorlopig geen 
tijd.”

Column

Het Korset Na de eerste consternatie daagde het mij. Het waren 
niet zozeer de akelige life events die ze als 20-jarige had 
meegemaakt, die haar zo ontregelden. Nisha’s grootste 
probleem was vooralsnog haar familie. Ingeklemd 
tussen twee werelden - de Nederlandse, die ze via 
school en werk kende, en de traditioneel Pakistaanse 
wereld van thuis - werd zij van kindsbeen af aan in een 
spagaat getrokken. Enerzijds buitenshuis meedoen aan 
activiteiten die jongeren nu eenmaal leuk vinden, of 
anders toch doen om er gewoon bij te horen: roken, 
drinken, blowen, feesten, vrij met leeftijdgenoten van 
het andere geslacht omgaan. Anderzijds thuis als het 
brave meisje moeten hakken met het bijltje dat altijd ten 
nadele van haar aan twee kanten sneed: het bijltje van 
de Dubbele Standaard. Alles wat haar broertje straffeloos 
deed, mocht Nisha niet. 

Wat zeker niet hielp, was dat haar vader een getrauma-
tiseerde oorlogsvluchteling was, die - met medeneming 
van zijn bruid - in Nederland was opgeklommen van 
‘slumdog’ die alleen maar bittere armoede had gekend, 
naar succesvol zakenman. En die twee dingen met zijn 
leven bewaakte: zijn Goede Naam binnen de Pakistaanse 
community en de Kuisheid van zijn dochter. Nisha vertel-
de mij van een incident van jaren geleden waarbij vader 
haar met een bamboestok tot bloedens toe bijna bewus-
teloos had geslagen. Voordeel was dat hij daarmee wel 

bij haar een ultieme grens had doen bereiken, waardoor 
hij het nadien nooit meer heeft gedaan. Maar haar angst 
op toch een herhaling van zetten als pa-lief erachter zou 
komen dat ze een vriendje heeft - die bovendien ook 
nog eens geen Pakistaan is - is ook nu nog groot genoeg 
om haar kaken stijf op elkaar te houden, het ene leugen-
tje na het andere te verzinnen en haar broertje met steek-
penningen ervan te weerhouden haar te verlinken.

Naast boksbal en bliksemafleider had en heeft Nisha ook 
de eervolle functie van vertrouwelinge van beide ouders, 
wanneer die bij haar in bittere bewoordingen hun beklag 
over elkaar doen en haar verzoeken een goed woordje 
voor hen te doen, of de ander eens flink de waarheid te 
zeggen. Mijn vraag hoe zij het voor elkaar bokste om zich 
niet allang aan de hoogste boom te hebben verhangen, 
verwarde Nisha. Pas later daagde het haar: dat ze, gezien 
alles wat zij te verduren had, best wel heel stoer was. 
‘Lion in the House’, zo noem ik haar vaak. Als ze dat 
hoort, kleuren haar bruine konen, wellen de tranen in 
haar op, maar zie ik haar ook groeien. 

De Anne van het bordje aan mijn deur zou willen dat 
Nisha een veilig heenkomen zoekt en vindt. Die zou 
aangifte willen doen tegen vader. Die zou moeder 
door elkaar willen rammelen en haar wijzen op haar 
verantwoordelijkheid als ouder. Die zou broertje - the 
snitch - een trap voor zijn ballen willen geven. Het zijn 
allemaal dingen die Nisha nog niet kan of durft te doen.

Nisha gaat mij onder de huid. En hoe! 

En hoewel er allemaal dingen zijn die ik niet kán of mag 
doen, mag ik best veel dingen wel: 
Ik mag zelf beslissen dat Nisha mag blijven, ook al 
hoort een deel van haar problematiek vást thuis bij het 
Maatschappelijk Werk. 
Ik mag beslissen dat ik even mijn professionele 
therapeutische afstand laat varen en haar soms als een 
snikkende kleuter in mijn armen houd, wanneer de 
ellende weer eens uit haar tenen komt.
Ik mag beslissen dat ik me voorlopig nog hélemaal niet 
verdiep in het trauma van haar verkrachting van een 
aantal jaren geleden, of de abortus die ze vorig jaar heeft 
ondergaan en waar niemand nog iets van mag weten.
Ik mag beslissen dat ik voorlopig enkel en alleen die 
save haven voor haar hoef te zijn, dat ze goede raad en 
advies omtrent hoe zich veilig te stellen voor de toxische 
thuissituatie meer kan gebruiken dan een EMDR-sessie, 

“‘Lion in the House’, zo noem ik haar vaak.”

Column

of CGT om haar soms ronduit twisted denkwijze over 
haarzelf aan te pakken. Want ze mag dan wel een Lion in 
the House zijn, maar dat huis staat wel in de fik.

Ondertussen troost ik me met de gedachte dat datgene 
wat ik soms eigenlijk alleen kan zien als wat ‘gekluun 
in de marge’, voor Nisha tóch zijn vruchten afwerpt. Ze 
wordt namelijk sterker. Ze weet zich namelijk steeds vaker 
uit die zieke dans tussen haar ouders te houden. Durft 
hen daadwerkelijk ter verantwoording te roepen. En dat 
werkt. Ze durft me te vertrouwen en zich bloot te geven. 

Morgen komt ze voor de tiende keer. Dat is toch zeker 
negen sessies meer dan ze had bij de Reguliere GGZ.
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Registeropleiding
Onze registeropleiding start elk jaar in september. Afgestudeerde hypnotherapeuten 
worden opgenomen in het Landelijk Register Arbituriënten van CPION. 

Bij- en nascholing
Academie Hypnos verzorgt ook bij- en nascholing. Al onze bij- en nascholing is geaccredi-
teerd door de NBVH en erkend door de CGO, LVNT en VIT. Een dag is 6 punten. Het geheel 
van PSBK is geaccrediteerd door CPION, hierdoor beoordeelt het CPION niet elke 
PSBK-bijscholing afzonderlijk. 

De volgende bij- en nascholingen staan gepland in 2023 en 2024, verder bieden we 
bijscholingen ‘on demand’:
• Omgekeerde handlevitatie en handlevitatie - Dominique Stokman - 5 oktober 2023
• Co-dependentie, alles voor de ander - Nancy Meijs - 12 oktober 2023
• Je bent niet wat je eet, maar wat je kunt verteren - Natasja Borsje - 9 november 2023
• Ericksoniaanse Hypnose I - Erik Willems - 23 november en 7 december 2023
• Zorg voor jezelf! Word je eigen therapeut - Liesbeth Ravers - 3, 10 dec 2023, 21 jan, 3 

mrt 2024
• EFT (Emotinal Freedom Therapy) - Astrid Tanis - 23 december 2023
• De Blokkendoos en de Creatiespiraal - Taco Hanselman - 25 januari 2024
• Over trauma en heling II - Ardine Nicolaï - 1 februari 2024
• SOLK/ALK & medische hypnose (PSBK) - Daantje de Wit - 6 feb, 27 feb, 12 mrt 2024
• Kerntransformatie - Erik Willems - 7 maart 2024
• Ideomotorische vingersignalen met regressie - Claudie van Ginneken - 14 maart 2024
• Het systeem en de route naar geluk - Babette Meijer - 24 maart 2024
• Werken met geweldloze communicatie - Anne-Friné Steiger - 11 april 2024
• Hypnotherapie in de massagepraktijk - Dominique Stokman - 23 april 2024

Erkende beroepsopleiding hypnotherapie en psychosociale therapie, incl. erkende PSBK op hbo-niveau

Open dagen 2024 
6 februari (avond), 9 april (avond), 21 mei (avond) 

31 augustus (ochtend), 10 september (avond)

hypnos.nl

ACADEMIE HYPNOS

Korte opleidingen en bijscholingen
• Expertisejaar, 18 dagen, start 29 september 2023, instappen is 

mogelijk op meerdere momenten in het jaar.
• Psychosociale basiskennis (PSBK), 18 dagen, start 7 oktober 2023, 

instappen is mogelijk op meerdere momenten in het jaar.
• Opleiding Reïncarnatie therapie, 9 dagen, start 15 nov 2023
• EMDR en trance, 7 dagen, start 30 januari 2024
• Opleiding PDS, 7 dagen, (deels PSBK, 6 punten), erkend door de 

Samenwerkende PDS Therapeuten, start najaar 2024

Inschrijving: 
via de site: hypnos.nl/bij-en-nascholing 

of per e-mail info@hypnos.nl 

We ontmoeten je graag!   

Locatie: Hoofdstraat 185, 3781 AE Voorthuizen

Verslaving

Wie een verslaving heeft, is vanbinnen verdeeld. Je 
bent in gevecht met een deel van jezelf. Je doet iets 
wat je eigenlijk niet wil. Je wil ervan af, maar ergens ook 
niet. Wie afhankelijk is geworden van een ongezonde 
gewoonte zit klem tussen twee strijdende partijen. Aan 
de ene kant bevinden zich je innerlijke ‘managers’. 
Die willen dat je gezond bent en je doelen bereikt. Ze 
coachen je en houden je op het juiste spoor. Aan de 
andere kant zijn er rebelse probleemschoppers die je 
van dat spoor afbrengen: je ‘afleiders’. Zij verleiden je 
tot handelingen waarvan je achteraf spijt krijgt. Te veel 
snoepen of drinken bijvoorbeeld. Of drugs gebruiken. Te 
lang op je telefoon zitten. Of ander verslavend gedrag.

Zodra een afleider je overneemt, delven managers het 
onderspit. Wanneer die de controle weer terugwinnen 
- meestal pas een dag later - halen ze alles uit de kast 
om je weer in het gareel te krijgen. Managers praten 
je een pijnlijk schuldgevoel aan. Ze zorgen ervoor dat 
je ‘s morgens goede voornemens maakt. Helaas zitten 
afleiders die voornemens ‘s avonds alweer dwars.

Managers zijn ook niet altijd zulke lieverdjes. Ze kunnen 
uitermate kritisch zijn. Controleziek. Ze zijn veroordelend 

Verslaving: een conflict tussen 
managers en afleiders 

Door Manja Kamman

Er is een goede kans dat jij, zoals zovelen, kampt met een hardnekkige gewoonte of misschien wel een verslaving. Of 
wellicht ben je een medestrijder in het gevecht tegen de verslaving van een dierbare. Hoe is het voor je om continu in 
gevecht te zijn? Wat levert het op? En tegen wie of wat vecht je nou eigenlijk?

en praten je schaamte en schuld aan. Ze noemen je zwak, 
lui, afhankelijk, ongeremd, grenzeloos, waardeloos… 
Ze matten af en putten uit. In het ergste geval drijven 
managers je in een burn-out of depressie. Al dit 
controlerende en afwijzende gedrag creëert alleen maar 
méér drang bij afleiders om ervan weg te vluchten.

Voorkeur voor managers
De meeste mensen kiezen partij voor hun managers. 
Zij geven de problematische afleiders de schuld van 
het verslavende gedrag en de ellende die eruit volgt. 
Afleiders saboteren, zijn onvolwassen en nemen geen 
verantwoordelijkheid voor hun leven. Soms begrijpen 
we wel dat die afleiders ook ergens vandaan komen - 
niemand raakt immers voor de lol verslaafd - maar toch 
blijven we ze bestrijden.

“Zowel managers als afleiders handelen vanuit een 
diepgewortelde angst voor pijn en kwetsbaarheid.”

We identificeren ons liever met managers dan afleiders, 
omdat de buitenwereld - ouders, leraren, werkgevers, 
instanties en hulpverleners - ook onze beheerste en 
controlerende kant stimuleren en belonen. Onbeheerst 
gedrag, gericht op overmatig plezier en genot, wordt 
veroordeeld of bestraft. Als maatschappij zetten we 
massaal in op controle en beheersing. Als iemand in 
onze omgeving een verslaving heeft, worden wij zélf 
hardwerkende managers die de afleiders van onze 
dierbare bevechten. Deze strijd, die zowel innerlijk 
als door de omgeving wordt gevoerd, is uitputtend 
en creëert veel leed. De afwijzing en controle, het 
telkens weer vallen en opstaan, de ruzies, schaamte 
en schuldgevoelens. Iedereen moegestreden en 
machteloos. Alle goede bedoelingen ten spijt, het lijkt 
wel alsof hoe harder we vechten, des te meer we verstrikt 
raken in het verslavingsprobleem.

Vechten, niet voelen
Waarom blijven we vechten? Omdat het nóg erger zou 
zijn als we zouden verliezen of falen. Dan zou de pijn 
waarvoor managers en afleiders ons willen behoeden 
- onze diepste pijn dat we niet genoeg zijn - aan de 
oppervlakte komen.
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Manja Kamman 
Psychosociaal therapeut en 
integratief hypnotherapeut
www.manjakamman.nl

Zolang we vechten, hoeven we niet te voelen. 
Zowel managers als afleiders handelen vanuit een 
diepgewortelde angst voor pijn en kwetsbaarheid. 
Door problemen vóór te zijn, trachten managers 
het hoofd te bieden aan de chaos van het leven. 
Afleiders beschermen óók tegen pijn, maar op een 
tegenovergestelde manier. Waar managers rationeel 

en proactief zijn, zijn afleiders emotioneel en reactief. 
Managers vermijden pijn en stress; afleiders verzachten 
of ontvluchten deze als ze toch aan de oppervlakte 
komen. Afleiders streven ook prettige gevoelens na 
door je aandacht te vestigen op iets anders, of je in een 
andere staat van bewustzijn te brengen. Ze verschaffen 
plezier, comfort en rust.

Effectieve beschermmanieren
Volgens verslavingsexpert Gabor Maté komt verslaving 
voort uit een wanhopige poging om een probleem 
op te lossen: een probleem van emotionele pijn, 
overweldigende stress, verbroken verbinding, 
controleverlies en diep ongemak met het Zelf. Zijn 
lijfspreuk: “De vraag is niet ‘waarom de verslaving’, maar 
‘waarom de pijn’.” Het weggaan bij pijn is ook waar 
verslavingsgedrag ooit om begon. De strategieën van 
onze afleiders en managers zijn ontstaan uit emotionele 
ontreddering. Ze hebben ons gered door ervan te 
vluchten of ertegen te vechten. Het zijn manieren die we 
onbewust ontwikkelden om te overleven. Managers en 
afleiders zijn onze beschermers. Daarbij hanteren ze de 
manieren die ooit het effectiefst waren. En soms zijn ze 
dat nog steeds.

In het dikwijls gevoerde gevecht tegen verslavingen 
vergeten we vaak hoe effectief en snelwerkend deze 
strategieën zijn. Natuurlijk is het belangrijk om ook 
de schadelijke gevolgen ervan op de lange termijn te 
erkennen, maar die kennis is simpelweg niet relevant op 
het moment dat je vanbinnen aan het overleven bent.

Het verdrukte Zelf
Hoe groter de pijn, des te actiever en krachtiger de 
beschermers. Hun onderlinge strijd consumeert zoveel 
energie dat de oorspronkelijke pijn volledig uit zicht raakt 
- niet alleen intern bij mensen met een verslaving, ook 
bij hun omgeving. Door het wegmaken van kwetsbare 
gevoelens zijn aspecten van onszelf in de verdrukking 
gekomen. Samen met de pijn en het ongemak zijn 
we onze authenticiteit verloren. Wie gewend is zijn 
gevoelens consequent te vermijden en te verdrukken, 
ervaart niet alleen geen pijn meer; hij ervaart uiteindelijk 
helemaal niets meer. Ook geen prettige gevoelens, zoals 
ontroering, spontaniteit of het vermogen om te genieten 
van kleine dingen. Verwijderd van ons rijke gevoelsleven 

raken we afgestompt, afgevlakt en leeg. We zijn 
vervreemd geraakt van ons authentieke zelf.

Verslavingen en eetstoornissen zijn het resultaat van deze 
dwingende en dwangmatige dynamiek waarin delen 
van onszelf gevangen zitten. Uit angst voor pijn en uit 
overlevingsdrang hebben we onze eigen gevangenis 
gecreëerd. Een verslaving is een vluchtpoging uit die 
gevangenis. Of een manier om de gevangenschap te 
kunnen verdragen.

Vrede stichten
Het is mogelijk om te stoppen met vechten en te starten 
met verbinden. Een betere relatie met jezelf begint met 
vriendschap sluiten met alle kanten van jezelf. Ook met 
de meest pijnlijke en ongewenste. Goede relaties zijn 
authentieke verbindingen die berusten op oprechte 
interesse en respect. Span je in om die innerlijke 
managers en afleiders écht te leren kennen. Probeer de 
motieven achter hun verslavingsgedrag - hun angsten en 
zorgen - te begrijpen.

Een hypnotherapeut kan je helpen om het contact 
met managers en afleiders te leggen. Als je je met je 
beschermers verbindt, zullen ze je toegang verschaffen 
tot de onderliggende kwetsbaarheid. Met behulp van 
een hypnotherapeut kun je je kwetsbare delen op een 
veilige manier toelaten en helpen. Zo zul je winnen aan 
authenticiteit en meer ‘jezelf’ zijn. Hierna worden ook 
je beschermers ontheven van hun dwangmatige taken. 
Vanuit de balans die dan ontstaat komt er ruimte voor 
liefdevoller gedrag.

Illustratie: Gemma Pauwels

Ik weet dat je er bent

Ik weet dat je er bent is mijn boek voor professionele begeleiders van mensen 
met een verslaving of eetprobleem. Mijn methode is gebaseerd op het 
werken met ‘persoonlijkheidsdelen’ en maakt gebruik van het Internal Family 
Systems-model. Ook geschikt voor wie geen mensen begeleidt, maar wel een 
diepgaande interesse heeft in de psychologie van verslaving.

Verslaving

 “De vraag is niet ‘waarom de verslaving’, maar 
‘waarom de pijn’.”
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Zelfontwikkeling

Het levenspad is een uniek en heel bijzonder pad, waarin 
veel kronkels zitten, zijpaden, grote gladde vlaktes, maar 
ook hoge bergen en diepe dalen. Als je goed bij jezelf 
blijft - dus door goed te voelen hoe een keuze aanvoelt - 
zal het bewandelen van je eigen levenspad gemakkelijker 
gaan. Zelfs op de hoogste bergen en in de diepste dalen 
kun je waarnemen of het goed voelt of niet. Contact met 
jezelf helpt je om verder te gaan met het bewandelen 
van jouw levenspad, hoe moeilijk en onbegaanbaar het 
soms ook is.

In mijn praktijk mag ik even met cliënten meelopen op 
hun levenspad, en dat is zeer bijzonder om te doen. 
Tijdens de intake vertellen cliënten hoe zij zien en 
ervaren dat hun levenspad loopt, zodat ik hiervan een 
goed beeld kan vormen. 

Jouw levenspad ontdekken
Door Liz Housmans

Iedereen loopt zijn eigen levenspad, zijn eigen unieke route, in zijn eigen tempo. Nieuwsgierig de mogelijkheden 
aftastend van zijpaden die nieuw in beeld komen. Elke nieuwe afslag biedt nieuwe kansen, met nieuwe mogelijkheden 
die de weg naar je uiteindelijke doel zullen vergemakkelijken. Wat voor een ander een mooie zijweg is, hoeft dit niet 
voor jou te zijn.

meer hebben tussen hun hoofd, hart en buik. Alles 
werkt na een groot life event individueel, en niet meer in 
samenhang met elkaar. Vaak kunnen mensen daarna niet 
meer voelen, zijn emoties helemaal van slag en draait het 
hoofd overuren. 

Met hypnotherapie werkt de therapeut in de 
onderbewuste laag van en met de cliënt, waar de 
toegang is tot alles, en ook alles bereikbaar is om grote 
life events te kunnen ‘herkaderen’. Door weer voorzichtig 
de verbindingen tussen hoofd, hart en buik te herstellen, 
helemaal afgestemd op hetgeen de cliënt aangeeft, 
wordt het levenspad ook weer zichtbaar, met de nieuwe 
afslagen. 

De cliënt heeft te allen tijde de regie en weet na een 
sessie precies wat er allemaal is gebeurd. Hypnotherapie 
is dus een zeer prettige werkwijze om het eigen 
levenspad verder te kunnen ontplooien.

“Contact met jezelf helpt je om verder te gaan met het 
bewandelen van jouw levenspad, hoe moeilijk en 

onbegaanbaar het soms ook is.”

Liz Housmans
Hypno- en regressietherapeut
www.lizhousmanscoaching.nl

Uit verbinding
Bij ruim tachtig procent van de cliënten wordt meteen 
duidelijk dat ze niet in verbinding zijn met hun hoofd, 
hart en buik. Alles werkt wel … maar niet met elkaar 
samen, zodat deze drie pijlers van de mens uit balans 
zijn. Door goed te luisteren en echt te horen wat er 
verteld wordt, kan ik vaak in de intake al met een 
bepaalde gesprekstechniek enkele ‘zaadjes zaaien’, die 
daarna gaan ontkiemen en uitgroeien. 

Als cliënten na deze intake naar huis gaan, nemen ze 
dus al dingen mee die ‘in de week gelegd zijn’, de 
zaadjes dus. Hierdoor verandert de verbinding tussen 
hoofd, hart en buik al op een positieve manier. Door 
deze verbinding op het juiste tempo met wat de cliënt 
aangeeft te herstellen, gaan hoofd, hart en buik weer 
met elkaar samenwerken. Hierdoor worden zijpaden op 
het levenspad ineens zichtbaar en worden mogelijkheden 
aangereikt om deze paden te verkennen. Alles vanuit een 
positief oogpunt. 

Invloed van life events
Er zijn veel mensen die na het meemaken van een 
life event - bijvoorbeeld het verlies van een dierbare 
- helemaal uit hun gevoel gaan, dus geen verbinding 

Statistisch significant
Tijdens mijn studie Biochemie en daarna mijn jarenlange 
wetenschappelijke carrière tot en met mijn doctoraat 
Geneeskunde, stond EBM centraal bij alles wat ik deed. 
Kon het niet bewezen worden, dan kon het niet als seri-
eus beschouwd worden. Aan elk onderzoek dat ik deed, 
gingen uren statistische analyses vooraf. Na afronding 
van elke reeks experimenten was ik weer dagen bezig 
om alles zorgvuldig aan de statistiek te onderwerpen. Dit 
was nu eenmaal noodzakelijk om gedegen wetenschap-
pelijke publicaties te kunnen schrijven en om hypothe-
ses aan te nemen of te verwerpen. Ik voelde altijd een 
geluksmoment als resultaten uit het onderzoek statistisch 
significant waren. Dit betekende voor mij dat ik aan de 
wereld kon tonen dat míjn onderzoek de wetenschap ver-
der had gebracht.

Vanuit mijn diepste wortels ben ik, als wetenschapper, opgegroeid met Evidence Based Medicine (EBM). Door 
mijn ervaringen met andere culturen en individuen, heeft de term ‘evidence based’ voor mij een nieuwe betekenis 
gekregen. Waar het op neerkomt: het ligt er maar net aan door welke bril je kijkt…

Dit was voor mij aanleiding om een aantal Chinese artsen 
te bevragen naar hun visie op ‘evidence based’ genees-
kunde. Meestal resulteerde dit in een blik van verbazing 
en een wedervraag: “Waarom vind je EBM zo belang-
rijk?” In hun beleving was het enige dat ertoe deed of de 
cliënt vond dat hij baat had bij de interventie. 

Mijn nieuwsgierigheid was gewekt. Ik ging andere Chine-
zen vragen wat ze deden als ze last hadden van licha-
melijke ongemakken. Ze gaven steevast aan dat ze als 
eerste zichzelf in balans gingen brengen met traditionele 
interventies. Dit was hen immers zo geleerd en werd al 
vele generaties en duizenden jaren zo gedaan. Lichame-
lijke ongemakken beschouwden zij als een signaal van 
onbalans. Dit betekende dat zij bijvoorbeeld meer gin-
gen bewegen en Tai Chi, acupunctuur of kruiden gingen 
inzetten. De I-Tjing voorspellingen - het raadplegen van 
oude traditionele Chinese orakels - waren vaak ook een 
manier om proactief bezig te zijn met gezondheid. Tot 
mijn verbazing trof ik zelfs veel gerespecteerde zakenlui 
die geregeld een I-Tjing voorspelling lieten maken voor 
zichzelf en hun onderneming. De voorspelling voor hun 
onderneming gebruikten zij zoals wij sturen op manage-
mentinformatie. Iets wat bij ons redelijk ongebruikelijk is, 
voor zover ik weet.

Essay

Hypnotherapie als evidence based 
medicine?
Door Carla Verkeste

“Onze westerse kijk op gezondheid gaat uit van de illusie dat 
er één waarheid bestaat en we blijven telkens op zoek 

naar die éne waarheid.”
Ingewikkeld werd het echter als een experiment geen 
statische significantie aantoonde. Dit betekende immers 
dat het onzeker was of mijn interventie wel een effect 
had of dat de onderzoeksopzet toch niet helemaal ge-
schikt was om een verband aan te tonen tussen mijn in-
terventie en de uitkomst; de vrees van elke onderzoeker!  
Na mijn wetenschappelijke periode ging ik aan de 
slag bij een zorgverzekeraar. Ook daar bleek EBM een 
belangrijk criterium, met name voor de zorginkoop. Was 
een behandeling niet evidence based, dan was dit koren 
op de molen voor collegae met een economische achter-
grond die bepaalden of iets gecontracteerd of vergoed 
moest worden. 

De Chinese visie
In 2007 maakte ik één van mijn eerste reizen naar China. 
In een ziekenhuis in Suzhou viel mij op dat in de lobby 
álle disciplines op de bewegwijzering waren aangegeven. 
Er werd daar geen onderscheid gemaakt tussen traditio-
nele Chinese geneeswijzen en specialismen die wij hier in 
het Westen benoemen als ‘reguliere gezondheidszorg’. 
Alle zorg die aangeboden werd, was met elkaar verwe-
ven. Er was geen sprake van een onderscheid tussen 
- zoals wij het benoemen - complementaire en reguliere 
zorg. Er ging een wereld voor mij open!
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Carla Verkeste
Bestuurslid NBVH
Psychosociaal hypnotherapeut, 
coach en organisatie-
ontwikkelaar
www.4SCENERGY.NL

Essay

Positieve Gezondheid
Met deze nieuwe ervaring ging ik terug naar huis. Het 
was een paar jaar later dat ik in aanraking kwam met het 
concept ‘Positieve Gezondheid’ van Machteld Huber(1). 
Ik zag veel parallellen met de Chinese holistische kijk op 
gezondheid om de mens als één geheel te beschouwen: 
lichaam, psyche, welzijn en sociale context bepalen hoe 
iemand zijn leven ervaart, en deze factoren beïnvloeden 
elkaar. 

Maar wat betekent dit nu voor onze praktijken? De be-
drijfsmatige, resultaatgerichte vertaling van een holisti-
sche kijk op gezondheid blijft nog lastig.  Er wordt vaak 
getracht om onze gezondheidszorg te kaderen in EBM 
en zaken te meten of te bewijzen. Vervolgens proberen 
we dan om op basis van die gegevens te bepalen of hier 
geld voor uitgetrokken mag worden. Is deze benadering 
wel volledig en haalbaar? Is een combinatie tussen EBM 
en een holistische benadering mogelijk? En zo ja, is het 
dan volledig?

Opmerkelijke waarnemingen
Recent verscheen het proefschrift van huisarts Dick 
Kruijthoff(2). Hij startte een onderzoek naar de relatie 
tussen bidden en genezing. Dit naar aanleiding van 
enkele medisch opmerkelijke waarnemingen in zijn 
praktijk, waarbij het klinische beloop van enkele patiën-
ten uitzonderlijk was en niet op grond van de medische 
kennis verklaard kon worden. Hij constateerde dat - 
hoewel medische verklaringen niet toereikend zijn om 
de genezingservaringen te begrijpen - het wel een feit is 
dat ze er zijn. Hierin schuilt, aldus Kruijthoff, een belang-
rijke les voor de geneeskunde! Een eenzijdige nadruk op 
digitale mogelijkheden en ‘objectieve’ data kan het zicht 
ontnemen op belangrijke ‘subjectieve’ gegevens, zoals 
bijvoorbeeld het zorgvuldig luisteren naar patiënten én 
hen proberen binnen hun eigen context te begrijpen en 
aandacht te geven. 

ren elkaar geregeld ervan te overtuigen dat de éne bril 
een beter wereldbeeld oplevert dan de andere. Pepper 
gaf echter aan dat geen van de wereldbeelden het beste 
is en dat zij allemaal geschikt zijn als basis voor de weten-
schap. Elke bril heeft zo zijn voor- en nadelen. Het princi-
pe van EBM heeft daarmee ook zo zijn beperkingen.

Ook al is een interventie EBM, wat betekent dit dan voor 
die éne cliënt die jij in je spreekkamer treft? Rothwell(7) 
gaf aan dat in sommige gevallen EBM totaal geen toe-
gevoegde voorspellende waarde heeft voor de uitkomst 
van de interventie bij die specifieke cliënt. Dit betekent 
dat bij élke interventie het subjectieve oordeel van de 
behandelaar wenselijk is om te bepalen wat uiteindelijk 
de beste remedie voor die éne cliënt is. 

EBM en hypnotherapie
Voor wat betreft hypnotherapie zien we in toenemende 
mate dat de bril waarmee de reguliere geneeskunde naar 
hypnotherapie kijkt, begint te veranderen. Er zijn diverse 
voorbeelden te noemen waarbij hypnotherapie succes-
vol complementair wordt toegepast bij patiënten met 
uiteenlopende klachten(8,9,10,11).

Wat blijft, is de westerse vraag: “Is EBM essentieel voor 
hypnotherapie?” Niet volgens een rapport van de Raad 
voor Volksgezondheid en Samenleving (RvVS)(12) dat 
aangeeft dat bij interventies als psychotherapie - waaron-
der hypnotherapie gerekend wordt - de rol van non-spe-
cifieke factoren en context groot en medebepalend is 
voor het effect van de behandeling. Een belangrijke 
factor voor het ervaren van een positief effect van een 
behandeling is bijvoorbeeld de kwaliteit van de relatie 
cliënt-hulpverlener; dit geldt eveneens voor de reguliere 
zorg(13). 

Een recent onderzoek van Onderzoek & Praktijk(14) wijst 
uit dat cliënten die met hypnotherapie zijn behandeld 
een hoge waardering voor het nut van de therapie heb-
ben en de zorgverlening dan ook beoordelen met een 
8,5. De vier belangrijkste pluspunten die zij aangaven 
waren: de deskundigheid van de therapeut, de gebruikte 
methodiek en interventies, het inlevingsvermogen van de 
therapeut en de respectvolle houding van de therapeut. 
De conclusie van het rapport is dat het overgrote deel 
van de mensen hypotherapie als waardevol beschouwt 
en vindt dat dit een bijdrage levert aan de kwaliteit van 
hun leven.

Complex
Ik hoop dat ik je heb kunnen meenemen in mijn persoon-
lijke weg met EBM. Ik heb geleerd dat EBM heel logisch 
is voor ons in het Westen, maar dat er in oosterse landen 
heel anders tegenaan wordt gekeken. Er zijn grenzen 
aan wat EBM nu kan: effectstudies bij groepen zijn niet 
altijd toe te passen op het individu. Er is nog weinig 
kennis over de complexe lichamelijke, mentale en sociale 
processen, het effect van interventies hierbinnen en hoe 

deze processen met elkaar interacteren. De RvVS laat 
zien dat de toegevoegde waarde voor de individuele 
cliënt ook een maatstaf kan zijn voor de kwaliteit van 
een behandeling, zeker als de factoren non-specifiek 
en complex zijn, zoals bij menselijk gedrag. Laten alle 
behandelaren intussen profiteren van de langzame kennis 
die vrijkomt over alle zaken die invloed hebben op ons 
complexe gedrag.

#SAMENKOMJEVERDER
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“Ook al is een interventie EBM, wat betekent dit dan voor die 
éne cliënt die jij in je spreekkamer treft?”

Het onderzoek van Kruijthoff is slechts één voorbeeld dat 
aangeeft hoe lastig het voor veel onderwerpen kan zijn 
om ze als EBM statistisch verantwoord te krijgen. Hier-
onder vallen zeker alle interventies die met het gedrag 
of de gemoedstoestand van mensen te maken hebben. 
Een mens is geen standaard gefokte laboratoriumrat die 
onder vergelijkbare omstandigheden is grootgebracht. 
De factoren die invloed hebben op menselijk gedrag, 
en dus op een behandeling, zijn complex. Deze factoren 
interacteren ook nog met elkaar.
Langzaamaan zien we steeds meer theorieën en onder-
zoeken verschijnen die zich juist hierop richten(3). Wat we 
ook zien, is dat deze theorieën niet naar één behandeling 
wijzen als ‘effectief’ of ‘niet effectief’. Ze hebben juist 
betrekking op alle behandelingen die te maken hebben 
met gedragsverandering. Ons NBVH-lid Richard van 
Romunde is bijvoorbeeld aan het onderzoeken wat deze 
processen betekenen voor hypnotherapie(4,5,6). 

Dezelfde processen hebben invloed op menige the-
rapievorm en zijn toe te passen op zowel de comple-
mentaire psychosociale therapievormen als de reguliere 
psychotherapieën. Onderzoek naar deze processen 
gaat langzaam en is lastig wetenschappelijk te bewijzen, 
omdat het aantal statistische vrijheidsgraden per individu 
ontelbaar is, en daarmee amper geschikt voor EBM.  

Verschillende brillen
Onze westerse kijk op gezondheid gaat uit van de illusie 
dat er één waarheid bestaat en we blijven telkens op 
zoek naar die éne waarheid. De wetenschapsfilosoof 
Pepper(7) concludeerde in 1942 al dat wetenschappers 
verschillende wereldbeelden hebben en dat deze in 
hoge mate hun onderzoek beïnvloeden. Volgens Pepper, 
hangt de waarheid af vanuit welke bril je hiernaar kijkt. 

De brillen van reguliere en complementaire zorg blijken 
duidelijk nogal eens van elkaar te verschillen. We probe-

Foto: Neil Thomas
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liefde gekregen hebben en niet jezelf mogen zijn - zorgt 
voor een verstoorde hechting. 

Tijdens de therapie wordt gekeken naar de mogelijke 
oorzaken van de relatieproblemen en wordt de 
verbinding langzaamaan hersteld door beide partners 
zich kwetsbaar naar elkaar te laten opstellen en hun 
behoeften naar elkaar te laten uitspreken. 

De roze slak
De keuze van mijn bedrijfslogo, de roze slak, is een grap-
pig verhaal. Mijn zus Marisa en ik zaten op een middag 
te praten over onze persoonlijke ontwikkeling en onze 
relaties. Zij vertelde: “Ik wil de nummer 1 zijn van mijn 
partner, met minder neem ik geen genoegen.” Dat deed 
haar denken aan iets uit haar kleutertijd. Op de kleuter-
school hadden ze een spel met slakjes, de slakkenrace. 
De slakjes waren de pionnetjes, in verschillende kleuren. 
Je moest om beurten met de dobbelsteen gooien, die 
vlakken had in dezelfde kleuren. Als je de kleur gooide 
van je slakje, mocht deze een vakje vooruit op het bord. 

Marisa was een beetje een buitenbeentje, dus ze mocht 
meestal niet meespelen. Maar als ze dan een keer mocht 
meedoen, had ze altijd het slakje dat overbleef, dat nie-
mand wilde. De groene of de oranje. Maar nooit de roze 

En hoe zit het bij mij?
Mensen vragen nu natuurlijk weleens hoe het met mijn 
eigen relatie zit. Ik heb helaas de ervaring van een schei-
ding doorgemaakt, met twee kleine kinderen. Nu zie ik 
wat er toen fout gegaan is, maar zo jong als ik toen was, 
was ik zelf niet voldoende ontwikkeld om de relatie te 
behouden. Ook schoot de therapie die we toen aange-
boden kregen enorm tekort, ben ik me nu bewust. 

Ondertussen ben ik nu twintig jaar samen met mijn twee-
de man. Onze relatie is in de loop van de jaren steeds 
leuker en sterker geworden, terwijl de meeste mensen 
in onze omgeving eerlijk zeggen dat ze niet gedacht 
hadden dat we de vijf jaar zouden halen vanwege onze 
verschillende karakters. Stellen komen weleens bij me 
met de zorg dat ze zo verschillend zijn en ik weet dat dat 
geen belemmering hoeft te zijn voor een fijne relatie.

Relatietherapie

Eerste hulp bij relaties
Door Sigrid Sneijders 

Verschillende artikelen heb ik al mogen schrijven voor dit fijne blad, Hypnotherapie. En heel wat hypnotherapeuten 
die aangesloten zijn bij de NBVH mochten in de afgelopen jaren vertellen over hoe zij in hun praktijk werken met 
hypnotherapie. Nu mag ik iets vertellen over mijzelf en mijn praktijk, superleuk! 

Ik heb een praktijk sinds 2008 en ben begonnen als 
massagetherapeut, gespecialiseerd in psychosomatische 
klachten. In 2016 rondde ik mijn opleiding tot klassiek 
homeopaat af en ik was voorlopig niet van plan om een 
nieuwe studie te starten. Maar door bezig te zijn met 
mijn eigen persoonlijke en spirituele ontwikkeling kwam 
ik in aanraking met hypnotherapie, en dat vond ik fantas-
tisch! Zo fantastisch dat ik me toch aanmeldde voor de 
opleiding Hypnotherapie en Psychosociale therapie bij 
Academie Hypnos.
 
Switch naar relatietherapie
Tijdens het derde jaar van deze studie besloot ik een 
switch te maken in mijn praktijk en koos ik ervoor om 
me te focussen op relatietherapie. Ik deed in de laatste 
maanden van mijn opleiding een specialisatiecursus in 
EFT, Emotionally Focused Therapy. Deze therapievorm is 

“EFT gaat ervan uit dat ervaringen uit de vroege jeugd 
bepalend zijn voor hoe mensen zich gedragen in hun 

volwassen relaties.” 

“Als je aan mensen vraagt wat hun belangrijkste waarden in het 
leven zijn, dan staat bij velen liefde op de eerste plaats.”

slak, want elk meisje wilde de roze slak ‘zijn’. “De roze 
slak was het meest belangrijk. Die roze slak staat voor 
mij gelijk aan de nummer 1 zijn. Ik wil de roze slak in mijn 
relatie zijn!” zei ze lachend. “En als ik niet zijn roze slak 
ben, ben ik op zijn minst mijn eigen roze slak!” 

De rest van de middag brachten we brullend van het 
lachen door met allerlei ideeën over de roze slak. De 
roze slak werd het symbool van mijn praktijk: Eerste Hulp 
bij Relaties. 

Creatief en vernieuwend
Ik houd van nieuwe dingen creëren, het nét even anders 
doen, en daarvoor heb ik nog genoeg ideeën. Momen-
teel ben ik bijvoorbeeld bezig met het maken van een 
coole online 3-D audio experience, voor mensen die op 
een leuke manier willen leren hoe ze de relatie met hun 
partner kunnen verbeteren. 

speciaal gericht op stellen die de verbinding met elkaar 
zijn kwijtgeraakt en de relatie weer willen herstellen. 

Emotionally Focused Therapy - ontwikkeld door Sue 
Johnson - is gebaseerd op de hechtingstheorie van John 
Bowlby en gaat ervan uit dat ervaringen uit de vroege 
jeugd bepalend zijn voor hoe mensen zich gedragen in 
hun volwassen relaties. 

Voor mij is deze manier van kijken naar het gedrag van 
beide partners heel logisch. Ik geloof in deze methode, 
omdat de relatie op een veel diepere laag aangepakt 
wordt, wat een grotere kans biedt op blijvend resultaat. 
Vooral de combinatie van EFT en hypnotherapie is ge-
weldig effectief, waardoor ik er veel vertrouwen in heb. 

All you need is love?
Als je aan mensen vraagt wat hun belangrijkste waarden 
in het leven zijn, dan staat bij velen liefde op de eer-
ste plaats. En toch, volgens het Centraal Bureau voor 
de Statistiek, eindigt één op de drie huwelijken in een 
scheiding en hebben twee op de tien kinderen tussen 2 
en 7 jaar gescheiden ouders. Aangezien veel mensen sa-
menwonen zonder getrouwd te zijn, ligt het percentage 
relatiebreuken hoger, omdat dit lastiger te meten valt.

Nu we tegenwoordig weten dat de persoonlijke ontwik-
keling van kinderen tussen 0 en 7 jaar sterk beïnvloed 
wordt door omgevingsfactoren, denk ik dat we ook de 
impact van een scheiding in het gezin niet moeten on-
derschatten. Vaak denken kinderen dat zij de reden zijn 
van de scheiding, hebben ze het gevoel dat ze moeten 
kiezen of ze meer van pappa of mamma houden en 
wordt de structuur van hun leven behoorlijk overhoop-
gegooid. Het is niet vergezocht om te denken dat dit 
invloed heeft op de manier waarop deze kinderen later 
zelf met (potentiële) partners omgaan. 

Uiteraard geldt dit niet alleen voor kinderen die een 
scheiding meemaken. Ook chronisch trauma - zoals een 
onveilige thuissituatie, ouders met een verslaving, geen 
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Medische hypnose

Pijnreductie dankzij medische hypnose
Hypnotherapie voor mensen met chronische pijn

Door Ester Ribera

Pijn is een vervelende en emotionele ervaring. Als de pijnklachten langer dan drie maanden duren, wordt dat 
‘chronische pijn’ genoemd. Bij chronische pijn is de oorzaak vaak onduidelijk en kan de behandeling lastig zijn. In 
Nederland lijden meer dan drie miljoen mensen in meerdere of mindere mate aan chronische pijn. Met behulp van 
hypnotherapie kunnen de pijnklachten worden verminderd of zelfs worden verholpen.

Medische hypnose

Het zenuwstelsel filtert alle prikkels die binnenkomen, 
waardoor veel prikkels niet bewust worden gevoeld. 
Echter, chronische pijnklachten hebben invloed op de 
werking van het zenuwstelsel. Het kan dan zijn dat het 
zenuwstelsel de prikkels versterkt. Of de prikkels worden 
lastiger gefilterd, waardoor bijvoorbeeld licht en geluid 
harder binnenkomen. Vaak wordt de pijn daardoor extra 
heftig ervaren.

Onzekerheid en onbegrip
In mijn praktijk behandel ik cliënten met pijnklachten 
regelmatig door toepassing van medische hypnose. 
In tegenstelling tot wat de buitenwereld soms denkt, 
zit de pijn bij hen niet ‘tussen hun oren’, maar is fysiek 
nadrukkelijk aanwezig. Meestal zijn deze mensen al 
heel lang op zoek naar hulp voor hun klachten. Omdat 
er vaak geen zichtbare oorzaak voor de klachten is, 
voelen ze zich veelal niet begrepen of serieus genomen 
door de buitenwereld. Chronische pijn is vaak lang 

aanwezig en heeft veel invloed op iemands leven 
en algehele gemoedstoestand. Pijnklachten kunnen 
stemmingsveranderingen teweegbrengen, maar ook 
beïnvloeden hoe iemand zich verder in het leven 
gedraagt, hoe men handelt en denkt. Onzekerheid en 
onbegrip van de omgeving betekent vaak nog meer 
verandering in het sociale leven.

Dialoog met de pijn
Hypnotherapie is een therapievorm waarbij onder 
andere trance wordt toegepast. Bij trance ben je niet in 
slaap, maar je ervaart een diepe staat van ontspanning, 
bedoeld om beter in contact te kunnen komen met de 
innerlijke belevingswereld en onbewuste gedachten. 
Deze focus geeft een verhoogde vorm van bewustzijn 
en vormt als het ware een brug tussen het bewustzijn en 
de innerlijke belevingswereld. Men staat meer open voor 
suggesties van de hypnotherapeut, die kunnen helpen 
om anders naar de pijn te kijken. Zo gaat iemand als het 

gebeurt met je innerlijke gevoelens en overtuigingen. 
Hierbij kan gedacht worden aan allerlei zaken uit heden 
en verleden, zoals trauma’s, ongevallen, rouw, angst 
of andere ongemakken die een rol kunnen spelen in 
hoe iemand nu in het leven staat. Dit kan namelijk zo 
zwaar gaan wegen dat het onbewust nog meer stress 
en spanning veroorzaakt, wat dan weer een negatieve 
invloed heeft op de pijnklachten.

Persoonlijke afstemming
Een cliënt van mij, Wilma Heeres, heb ik succesvol 
behandeld met medische hypnose in verband met 
pijnklachten. Zij deelt in het kader haar beleving van 
het behandeltraject. Bij Wilma heb ik verschillende 
technieken en methoden toegepast om te werken aan 
haar pijnklachten. Hierdoor kon zij de pijnklachten beter 
accepteren. Maar ook hebben wij gezocht naar een 
manier waarop ze zelf haar pijn kon beïnvloeden. Zij kan 
nu beter met haar pijn - en spanning - omgaan. De pijn 
is minder intens en zij kan zich beter ontspannen. Minder 
spanning betekent in dit geval ook beter los kunnen 

laten. Een belangrijk onderdeel van deze therapievorm is 
het huiswerk dat de cliënt meekrijgt na iedere sessie. Als 
deze oefeningen dagelijks of in ieder geval regelmatig 
worden uitgevoerd, dan zal het bijdragen tot het sneller 
bereiken van het doel: de pijnvermindering.

Het is wel belangrijk om te benoemen dat ieder persoon 
uniek is. Iedere behandeling wordt daarom speciaal 
afgestemd op en aangepast aan de mogelijkheden en 
wensen van de individuele cliënt. Bij pijnklachten werk ik 
vooral met medische hypnose, een specialisatie binnen 
de hypnotherapie.

“Het eigen zelfhelende vermogen vergroten heeft hoge 
prioriteit bij mensen met pijnklachten.”

ware een dialoog aan met de pijn en de pijnbeleving. 
Daardoor kan er meer begrip voor ontstaan en is het 
mogelijk de beleving ervan te veranderen.  

Het eigen zelfhelende vermogen vergroten heeft 
hoge prioriteit bij mensen met pijnklachten. Iedere 
behandeling begint met een kort gesprek om vragen 
te beantwoorden en de juiste therapie-aanpak af te 
stemmen op de wensen en behoeften van de cliënt. 
Samen wordt gekeken naar de huidige levenssituatie 
van de client in het algemeen en wat hij/zij heeft 
meegemaakt. Vervolgens wordt besproken wat de pijn 
voor hem/haar betekent, wat er wel of niet mogelijk is 
en hoe het met de acceptatie tegenover de pijnklachten 
gesteld is. Waar kan op dit moment spanning en stress 
worden weggenomen?

Met hypnotherapie bepaal je zelf welk traject je wilt 
doorlopen voor de behandeling. Je kunt ervoor kiezen 
om alleen te werken aan je lichamelijke klachten. Maar 
je kunt er ook voor kiezen om te onderzoeken wat er 

De ervaring van cliënt Wilma Heeres:
“Nu ben ik een vrij nuchter persoon. Dus hypnose is niet het eerste ding 
dat ik zou opzoeken. Maar ik heb al zoveel jaren pijn. Dus ik dacht ‘baat het 
niet, dan schaadt het niet’ en ‘ik ben er toch tenminste zelf bij’. Bij het eerste 
gesprek heb ik ook meteen aangegeven dat ik niets met hypnose had en dat 
ik vrij nuchter van aard ben. Dus dat ik er een hard hoofd in had of dit zou 
gaan werken. Nu blijkt hypnotherapie helemaal niet echt hypnose te zijn, 
maar eerder te werken met verbeelding begeleid door de hypnotherapeut. 
Dat zag ik wel zitten. Want ontspannen is voor mij niet makkelijk. En aan de 
ontspanningsoefeningen waarbij ze je hele lijf langsgaan heb ik een broertje 
dood. Het duurt me altijd te lang en dan denk ik: ‘Ben je nou nog niet bij 
mijn voeten?!’ Ik lig me alleen maar op te vreten en te vervelen. Maar nu 
ging ik naar het strand en naar de zee, naar een plek waar ik graag wilde zijn 
om uit te rusten en nieuwe inspiratie op te doen. Ik hoefde alleen maar naar 
Esters stem te luisteren en zag alles dan ook voor me. Ik verveelde me geen 
moment. En warempel, het lukte me om te ontspannen!

Daarnaast is Ester bezig geweest om me te helpen de pijn als het ware weg te denken. Ik moest eerst naar mijn 
pijnplek toe. Vervolgens ging ik naar een plek in mijn lijf waar ik geen pijn had. Daarna moest ik proberen om het 
normale gevoel dat ik op deze plek had over te brengen naar mijn pijnplek. Dus daarmee zijn we aan de slag gegaan 
en warempel, dat lukte ook. Niet dat ik geen pijn meer voelde, maar de intensiteit van de pijn nam echt met twee 
derde af.

Doe ik nu elke dag hypnotherapie? Nee, want ontspannen is nog steeds geen hobby van me. Maar als ik gestrest ben 
of veel pijn heb, doe ik de ontspanningsoefening die ik heb meegekregen als huiswerk. En als ik de pijn niet meer kan 
hebben, denk ik de pijn net zo weg als ik geleerd heb. En dan wordt de pijn snel weer een heel stuk minder. Ik vind 
het echt een waardevolle aanvulling op alle andere dingen die ik doe om goed voor mezelf te zorgen en de dag met 
chronische pijn door te komen!”

“Niet dat ik geen pijn meer voelde, maar de intensiteit van de 
pijn nam echt met twee derde af.”
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Vera Funke
RTT-therapeut, coach en 
auteur
www.verafunke.com 

Essay Essay

Reset je gedachten en emoties
Over de mogelijkheden van Rapid Transformational Therapy

Door Vera Funke

op zichzelf heeft geen betekenis; het krijgt de betekenis 
die wij er op dat moment aan geven. En de ogen van 
een afhankelijk kind zien iets anders dan die van een 
vrije volwassene. Het kind zal dus ook andere gedachten 
vormen. Als je dat eenmaal weet, kun je met een nieuwe 
blik naar hetzelfde kijken en ontstaat er ruimte. Dan is 
er ook de mogelijkheid om los te laten en om nieuwe 
gedachtepaden in te laten slijten. 

“Ja maar dan ben je toch bewusteloos?” ; “Nee hoor, niks voor mij, ik wil controle houden.” Het zijn zomaar wat 
opmerkingen die ik hoor als ik vertel dat ik hypnotherapeute ben. Soms verdwijnt mijn conversatiepartner rap uit 
beeld, bang om zichzelf terug te vinden als kakelende kip. Want hypnose kennen de meeste mensen vooral van 
spektakel op televisie of als theatershow. Het is amusement met een hoog verbijsterings- en niet-begrijpen-hoe-het-
kan-gehalte. En ja, hoe leuk is dat: anderen die op commando hun naam vergeten, willekeurige voorbijgangers die 
lijken vastgenageld aan de stoepstenen, vrijwilligers die het risico nemen voor schut te staan. 

Natuurlijke staat van zijn
Gelukkig krijg ik meestal wel de gelegenheid om te 
vertellen dat dit dus niet is wat ik doe. Dan leg ik uit dat 
hypnose een natuurlijke staat van zijn is die we allemaal 
- zonder dat misschien te weten - elke dag ervaren: als 
de automatische piloot, als opgaan in een film of boek, 
of als flow als je iets doet waardoor je even je omgeving 
vergeet. Op die momenten laten we het onderbewustzijn 

“Waarom was het toen belangrijk voor je om zo te denken? 
Hoe hielp je jezelf daarmee?”

gedragstherapie, psychologie, neuro-wetenschap, 
mindfulness en psychiatrie. 

RTT is aan het begin van de 21ste eeuw ontwikkeld 
door Marisa Peer, een Britse kinderpsychologe en 
hypnotherapeute. Zij behandelde onder andere 
topsporters, leden van het Britse koninklijk huis, acteurs, 
CEO’s en popsterren. 

Inmiddels wordt deze vorm van hypnotherapie over de 
hele wereld toegepast. En niet voor niets. De resultaten 
zijn verbluffend en vaak levensveranderend. Rapid 
Transformational Therapy is snel, krachtig, blijvend en 
bevrijdend. 

Nieuwe neurale banen
Hoe werkt dat ‘inslijten van nieuwe gedachtepaden’? 
Dit gebeurt door te luisteren naar een audiobestand dat 
speciaal voor jou is gemaakt. Daarin staat precies wat 
jij wil voelen en wil ervaren. Als je dit een paar weken 
beluistert, worden er nieuwe neurale banen in je hersens 
gevormd die steeds sterker zullen worden, tot je ze 
als vanzelfsprekend gebruikt. De oude paden raken in 
onbruik en verdwijnen. RTT maakt hiermee gebruik van 
de neuroplasticiteit van de hersenen, gewoon de manier 
waarop wij leren. 

Je zult merken dat je jezelf en de wereld anders gaat 
ervaren. Je gaat met een heldere blik zien wat je tot 
nu toe heeft weerhouden om de mens te zijn die jij ten 
diepste bent en die je altijd al geweest bent. Jij komt aan 
het stuur te staan van je eigen gedachten, en daarmee 
van je eigen emoties en van jouw leven. Dan ben je vrij. 
Dit hele traject duurt ongeveer een maand en ik zie mijn 
cliënten meestal maar één keer.

Marisa Peer
Rapid Transformational Therapy is geschikt voor 
iedereen. Het is een combinatie van de best werkzame 
elementen uit therapievormen als NLP, psychotherapie, 

Foto: Chris Lawton

“Je gaat met een heldere blik zien wat je tot nu toe heeft 
weerhouden om de mens te zijn die jij ten diepste bent.”

aan het woord, en het kritisch bewustzijn - dat stemmetje 
in ons hoofd - is even naar de achtergrond verdwenen. 
En dan zie ik geïnteresseerde gezichten en verwondering 
over de waanzinnige capaciteit van ons eigen brein.
Dit is waar hypnotherapie gebruik van maakt. En Rapid 
Transformational Therapy (RTT) is een specialistische 
vorm van hypnotherapie. 

Waarom is RTT zo effectief? 
Omdat RTT gebruikmaakt van de manier waarop het 
brein leert en werkt. We weten soms wel waar de 
klachten vandaan komen, maar het blijft toch erg moeilijk 
om ze permanent te veranderen. Hoe komt dat? Dat 
komt doordat onze emoties en ons gedrag worden 
bepaald door gedachtepatronen die wij als kinderen 
hebben aangeleerd. En de rest van ons leven draaien wij 
voor het grootste deel van de dag op deze ‘software’. 

Heb je dus last van ongewenste emoties, gedachten of 
levenspatronen, en wil je deze veranderen, dan zal je 
actief iets moeten wijzigen in die programmering. En 
voor blijvend resultaat moet je dan zijn bij de bron, het 
deel van ons brein dat wij niet bewust besturen, namelijk 
het onderbewustzijn. Het is de plek van waaruit wij het 
grootste deel van de dag automatisch en reflexmatig 
gedachtes en gevoelens ervaren. 

Met RTT ga je op zoek naar antwoorden op de vragen 
hoe, wanneer en waarom je deze gedachtepatronen hebt 
gevormd. Waarom was het toen belangrijk voor je om zo 
te denken? Hoe hielp je jezelf daarmee? Een gebeurtenis 

Foto: Faith Crabtree
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Kinderen

Je merkt als ouder dat je kind niet echt kan genieten, dat 
er iets is dat hem of haar belemmert. Het is vaak lastig 
om te zien dat je kind zich niet gelukkig voelt en niet 
goed te weten wat je moet doen. Dan kan het fijn zijn 
om je verhaal te doen en begeleiding te krijgen voor je 
kind én voor jezelf als ouder. De begeleiding richt zich 
op het zoeken naar oorzaken, inzichten, oplossingen en 
veranderingen. Hypnotherapie is hierbij een prachtige en 
efficiënte manier van werken, die vooral door kinderen 
als zeer fijn wordt ervaren.

De magische wereld van een kind
Door Liz Housmans

Kinderen kunnen, net als volwassenen, niet lekker in hun vel zitten. Je kunt dat onder andere aan hen merken als 
ze vaak verdrietig, boos of agressief zijn, of als ze zich juist terugtrekken. Soms zijn er lichamelijke klachten - zoals 
buikpijn, hoofdpijn of bedplassen - als gevolg van spanning of een weggestopte negatieve ervaring.

leren kennen en een goed beeld krijgen van het kind, het 
gezin en de problematiek. Aan de hand van de verkregen 
informatie worden vervolgens doelen geformuleerd en 
een behandelplan opgesteld.

Als hypnotherapeut laat ik kinderen opnieuw kennisma-
ken met hun eigen magische wereld. Het kind kan dan 
meteen al een voorzichtig kijkje nemen in zijn binnen-
wereld, wat ervoor zorgt dat de dingen waarvan hij of zij 
last heeft veranderen. Hiervoor heb ik een aantal tools 
ontwikkeld die meteen op een laagdrempelige manier 
toegepast kunnen worden. Doordat kinderen hun eigen 
magische wereld weer opnieuw leren aanspreken, zijn 
de resultaten vaak al na een sessie merkbaar, zowel voor 
henzelf als binnen het gezin en op school. 

Hypnotherapie is aan te bevelen bij:
•	 Gebrek aan zelfvertrouwen
•	 Spanning- en stressklachten, zoals buikpijn of 

hoofdpijn
•	 Faalangst en overige angsten
•	 Verlieservaringen
•	 Belemmeringen door verdriet, boosheid of 

vluchtgedrag
•	 Het niet kunnen uiten van gevoelens
•	 Gepest worden of degene zijn die pest
•	 Concentratieproblemen
•	 Gebrek aan weerbaarheid en negatief zelfbeeld
•	 Verwerken van een ingrijpende gebeurtenis

“Kinderen kunnen gemakkelijk switchen van hun buitenwereld 
naar hun binnenwereld, en andersom.”

Liz Housmans
Hypno- en regressietherapeut
www.lizhousmanscoaching.nl

Trance-gevoelig
Kinderen zijn zeer trance-gevoelig. Ze kunnen helemaal 
opgaan in hun spel en zijn daarbij volledig in zichzelf 
gekeerd. Ze worden op dat moment niet gehinderd 
door hun (kritische) verstand. Kinderen zijn dus al op 
vele momenten van de dag ongemerkt in trance. Ze 
kunnen gemakkelijk switchen van hun buitenwereld 
naar hun binnenwereld, en andersom. Vanwege de 
levendige verbeeldingskracht en de ontvankelijkheid 
voor suggesties wordt er bij kinderen veel gewerkt met 
visualisaties. Naast het versterken van het zelfvertrouwen, 
is het belangrijkste doel van de hypnotherapie dat het 
kind zelf (opnieuw) de regie krijgt over zijn/haar lijf, 
gevoelens, gedachten en/of gedrag.

Magische wereld
Het is van grote waarde voor jong én oud om in je 
eigen magische wereld te kunnen stappen. In je eigen 
binnenwereld zitten veel geheimen, maar vooral ook 
veel oplossingen. Deze oplossingen kunnen geactiveerd 
worden door met behulp van hypnotherapie naar die 
eigen binnenwereld toe te gaan.

Veel kinderen kunnen vaak al van nature contact met 
hun eigen magische wereld maken, maar er zijn ook 
kinderen die geen magische wereld zien of hebben. Deze 
kinderen lopen vaak tegen gedragsproblemen aan, zoals 
heel druk zijn, zich niet goed kunnen concentreren en/of 
onverklaarbare woedeaanvallen.

Werkwijze kinderhypnotherapie
De intake is het eerste gesprek, meestal met een van de 
ouders en het kind. Het doel van dit gesprek is elkaar 

Anekdote

Dinsdagmiddag, vier uur. Stipt meldt zich de accountma-
nager, om zijn verhaal te komen doen over de nieuwste 
versie van hun software. Normaal loopt hij vief en fit 
rechtop, maar nu: kromgebogen en met de handrug te-
gen zijn rug gedrukt, zijn gezicht van pijn vertrokken. Dus 
ik vraag: “Wat heb jij dan?” Hij reageert met: “Verkeerde 
beweging gemaakt, denk ik, het is me in de rug gescho-
ten.” Jaja, SPIT noemden ze dat vroeger…  
Ik vertel hem dat ik daar waarschijnlijk wel wat aan kan 
doen en geef aan: “Zeg maar wat jij wil: eerst jouw 
verhaal of eerst mijn verhaal?” En natuurlijk kiest hij 
ervoor om eerst zijn verhaal af te draaien. Plichtsbesef en 
arbeidsethos… Past bij het beeld: nét iets te fanatiek.

Tegen half zes zeg ik: “Als je wil dat ik nog wat met je rug 
doe, moet dat nú, want om zes uur moet ik weg naar een 
andere afspraak.” Ik bied hem een stoel met een ‘open 
ruggetje’ aan en instrueer: “Zet je voeten naast elkaar, 
plat op de vloer, druk nu je kont stevig in die opening, en 
strek dan je rug tegen de rugleuning, zodat je je overal 
gesteund weet. Adem diep door naar je buik - in door 
je neus en uit door je mond - en voel hoe je inademing 
verse zuurstof en schone energie naar binnen brengt en 
hoe je uitademing alle afvalgassen verwijdert en pijn, 
spanning en ongemak afvoert.”  

Hij doet het met verve. Ik vervolg: “En breng nu eens al 
je aandacht naar je linker grote teen, en merk dan dat 

SPIT
Door Rob de Krieger

“Dus jij wil zeggen dat je bij je volle bewustzijn het licht in je 
onderrug hebt aangedaan?”

Rob de Krieger
Hypnotherapeut
www.1Geheel.nl

die daarmee anders gaat aanvoelen dan je rechter grote 
teen. Lukt dat? Oké. En laat nu je rechter grote teen eens 
net zo aanvoelen als je linker. Ook gelukt? Mooi! Dat kun 
jij dus allemaal... Adem dan nu iets energieker dóór, en 
ga dan met al je aandacht naar die plek in je rug waar je 
last en pijn ervaart.” - Stilte - “Wat zie je daar?” “Niks, ´t 
is donker.” “Oké, dan doe je het licht aan.” - Stilte - “En 
wat zie je nú?” “Ja, ik weet niet hoe dat allemaal heet, 
maar er zijn twee vlakken die moeten kunnen schuiven, 
en dat kunnen ze nu niet, want ze zitten véél te strak op 
elkaar”, zegt hij, met zijn tanden strak op elkaar geklemd 
ter illustratie. 

Ik ga verder: “Nu je zo lekker energiek aan het 
dóórademen bent en lucht misschien wel het dunste 
is dat we kennen, stel je je voor dat je alle lucht die je 
uitademt met kracht tussen die twee vlakken blaast … 
juist, héél goed!” En ik zie geleidelijk de pijngrimas van 

zijn gezicht verdwijnen, zijn kleur normaliseren en zijn 
hartslag rustiger worden. 

“Het lijkt wel over!”, zegt hij, en vervolgt: “Maar je wil 
toch niet beweren dat ik onder hypnose was?” Ik moet 
een beetje lachen: “Dus jij wil zeggen dat je bij je volle 
bewustzijn het licht in je onderrug hebt aangedaan?”
De volgende ochtend belt hij me op om te vertellen 
dat hij zijn fysio-afspraak heeft gecanceld. Sportief, 
nietwaar?!

Foto: Carson Arias
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Wandeltherapie

Met de therapeut op pad
Door Martine Huisman

een grote rol speelt, zijn de verbeeldingskracht en het 
onderbewuste. Waar je in een sessie in een stoel in de 
praktijkruimte een beroep doet op verbeeldingskracht 
om naar een plek in de natuur of naar een veilige plek te 
gaan, werkt dat buiten juist precies andersom. We zijn al 
in de natuur en ik vraag dan regelmatig om op zoek te 
gaan naar iets in de omgeving dat de hulpvraag symbo-
liseert. 

Intuïtief komt er dan al snel een beeld op het pad van 
mijn cliënt, zoals een knoestige boom, een veldje met 
brandnetels of een donker, rommelig bosje. Dit beeld 
is het uitgangspunt om het gevoel dat daarbij hoort 
helemaal uit te vragen: wat valt er allemaal aan op en wat 
zegt dit over waar mijn cliënt mee worstelt? We blijven in 

“Ik heb zo’n last van mijn gedachten”, zegt mijn cliënte, terwijl we op een mooie zonnige dag door het park lopen. 
“Kun je uitleggen op welke manier je daar last van hebt?” vraag ik vervolgens. Terwijl mijn cliënte een poging doet 
om dit onder woorden te brengen, zien we verderop honden om elkaar heen dartelen. De honden blaffen luidkeels en 
hun baasjes zitten te kletsen op een bankje. Mijn cliënte probeert vervolgens uit te leggen dat ze zich door de herrie 
moeilijk kan focussen. Ik vraag haar of we haar gedachten kunnen vergelijken met het geblaf van de honden, dat 
maakt dat we elkaar maar moeilijk kunnen verstaan. Ik zie haar ogen oplichten en ze zegt: “Ja, dat klopt helemaal.” 
We kijken nog eens goed naar de honden, en we zien dat de ene hond wit en de andere hond zwart is. Ik opper 
dat ze dit beeld kan vergelijken met haar gedachten, die ze ook als wit en zwart ziet. We zoomen in op haar zwarte 
gedachten en zien al pratende dat het baasje van de zwarte hond over de kop van dit beestje aait, waarna de hond 
tot rust komt. Ik vraag wat dit voor mijn cliënte kan betekenen. Kan ze haar zwarte gedachten ook ‘aaien’? Uiteindelijk 
begrijpt ze dat ze haar gedachten aandacht kan geven en ‘aan kan lijnen’; ze kan er grip op krijgen, zoals het baasje 
liefdevol de leiding neemt over de hond. 

Op deze manier dwaal ik regelmatig met mijn cliënten 
door het park, gebruikmakend van wat we op ons 
pad tegenkomen. Met mijn matje in mijn rugzak, maar 
vooral met dat wat ik heb geleerd in mijn opleiding tot 
integratief therapeut, gecombineerd met de training 
tot wandelcoach. Ik noem het al lang geen ‘coaching’ 
meer, omdat mijn ervaring is dat de sessies buiten een 
enorm helend effect hebben. En uiteraard omdat ik 
therapeutische technieken inzet. 

Donker, rommelig bosje
In het begin vroeg ik mij af wat de relatie is met hypno-
therapie. Ik zet in de sessies buiten diverse methodieken 
in vanuit mindfulness, neurolinguïstisch programmeren 
(NLP) en oplossingsgerichte therapie. Maar wat vooral 

“Intuïtief komt er dan al snel een beeld op het pad van mijn 
cliënt, zoals een knoestige boom, een veldje met brandnetels 

of een donker, rommelig bosje.”

Martine Huisman
Hypnotherapeut, integratief 
therapeut en natuurcoach
www.emovere-coaching.nl 

beweging, want het beeld kan van alle kanten bekeken 
worden. Zo kan mijn cliënt zelfs helemaal midden in het 
donkere bosje gaan staan en kan ik aan de lichaamstaal 
zien dat het daar niet prettig is: “Maar hoe kan je daar 
dan uitkomen? Waar wil je nu naartoe bewegen? Wat is 
de eerste stap? Neem die stap maar!”

Spiegelen aan voorbeelden
Na de afronding kan de cliënt een foto maken van dit 
beeld en geef ik weleens de suggestie dat je altijd 
terug kan komen naar dezelfde plek. Soms is het beeld 
dan veranderd, zoals een kale boom waar nu blaadjes 
aan zitten. En het gebeurt ook wel spontaan dat je bij 
eenzelfde beeld terugkomt in een volgende sessie. Dit 
gebeurde ook bij mijn cliënte met de honden: “Hé, daar 
zijn jouw gedachten weer. Hoe is het daar nu mee?” 

Bij het voorbeeld van de honden gaf ik zelf de suggestie 
dat dit gedrag leek op de klacht van mijn cliënt, maar bij 
voorkeur komen cliënten zelf met voorbeelden waaraan 
ze zich kunnen spiegelen. Dit geeft de sessie diepgang 
en mijn ervaring is dat deze beelden veel betekenis 
blijven hebben. Cliënten komen er vaak op terug: “Nu 
lijk ik weer op die boom die daar helemaal apart van de 
anderen staat.”

Gebruiken wat je tegenkomt
Het voordeel van een sessie buiten is dat je al 
wandelend ruimte geeft om iets te overpeinzen en zo 
het onderbewuste ook zijn werk kan laten doen. Het 
fijne vind ik dat je alles kunt gebruiken wat je op je 
pad tegenkomt. De zon die doorbreekt of een grote 
modderplas op het pad kun je betrekken bij de sessie. 
Je kunt een familieopstelling maken met steentjes of 
met bomen. Ik rol regelmatig mijn matje uit voor een 
ontspanningsoefening of een visualisatie. Al lopend doen 
we een mindfulness oefening of geven we aandacht 
aan de ademhaling. We gaan op zoek naar iets wat 
de huidige en de gewenste situatie symboliseert. En 
we lopen richting de uitgang van het park met een 
affirmatie.

Het bijkomende voordeel voor mij als therapeut is dat 
ik na afloop helemaal opgeladen en met een fris gevoel 
thuiskom!

“Kan ze haar zwarte gedachten ook ‘aaien’?”
Foto: Mel Elias
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Kinderen en ouders

Opvoeden begint bij jezelf
Door Manon Castricum

Achter het gedrag van het kind zit altijd een intentie.
Ik ga ervan uit dat deze intentie altijd een vraag om 
liefde of een uiting van liefde is. Van écht gezien willen 
worden of een vraag naar verbinding, tot jou als ouder 
willen helpen met bijvoorbeeld je verdriet. Het kind dat 
elke avond uit bed komt wanneer vader niet thuis is, kan 
bijvoorbeeld de intentie hebben om moeder gezelschap 
te houden, omdat moeder de aanwezigheid van vader 
mist. 

Gezonde grenzen 
Natuurlijk heeft je kind grenzen nodig van jou als ouder, 
want dat biedt veiligheid. Alleen op welke manier deze 
grens gesteld wordt, is een belangrijke vraag. Den Boer-
Benders stelt: “De liefde van de ouders voor hun kind 
moet niet begrensd zijn, maar de ouder moet het kind 
leren welk gedrag getolereerd wordt en welk gedrag niet 
getolereerd wordt, zonder dat er iets verandert aan het 
veilige gevoel dat er van je gehouden wordt.”

Begrenzen is best moeilijk op het moment dat jouw kind 
boos wordt wanneer je in de rij staat bij de supermarkt 
en hij net dat leuke speelgoedje ziet. Stel je als ouder 
een grens en word je boos, omdat het kind niet snel 
genoeg luistert? Dan kan het kind bang worden. De 
conclusie die het kind hieruit trekt is een nare conclusie 
voor hemzelf. Het kind is namelijk nog niet in staat om de 
realistische situatie te zien: “Mama is moe van het harde 
werken vandaag en vindt het daarom lastig dat ik de 
grens verken.” Daarentegen zal het kind de conclusie op 
zichzelf betrekken: “Mijn moeder houdt niet meer van mij 
als ik grenzen aan het verkennen ben. Ik ben een slecht 
kind. Ik moet mijzelf maar onder controle houden, straks 
houdt niemand meer van mij.” 

Eigen verantwoordelijkheid
Wil je dat je kind uitgroeit tot een zelfstandig, zelfbewust, 
gelukkig en authentiek persoon? Dan is het aan jou 
als ouder om de verantwoordelijkheid te nemen voor 
jouw gevoel. Ieder kind is een eigen individu en wil 
zijn eigen Ik ontwikkelen. Dit kan je soms raken in jouw 
eigen ervaringen en overtuigingen. En dat is precies het 
deel waar ik samen met cliënten naar op zoek ga: “Wat 
gebeurt er bij jou wanneer je kind zijn eigen wil laat zien? 
Wat gebeurt er bij jou wanneer je kind (aanhoudend) 
huilt? Wat gebeurt er bij jou wanneer je kind niet doet 
wat je vraagt?”

Als kind was je overgeleverd aan je ouders. Je hebt misschien niet gekregen wat je nodig had en kon hier zelf 
geen verbetering in aanbrengen, omdat je nog kind was. Gedrag komt veelal voort uit de overtuigingen, patronen 
en pijnen van je ouders. Hoe sta je in het leven? Hoe voel je je doorgaans? Hoe ga je met jezelf en de ander om? 
De opvoeding die je hebt gehad heeft jou gevormd tot wie je nu bent. Je kunt jezelf dan de vraag stellen: “Hoe 
authentiek ben ik eigenlijk?” 

Je zou kunnen zeggen dat je als - toekomstige - ouder 
verplicht bent om met eigen oude pijnen aan het werk te 
gaan. Om zo je kind de mogelijkheid te bieden zijn eigen 
talenten en kwaliteiten te ontwikkelen. En vooral kind 
te zijn. Hiertoe is het van belang om je kind - ongeacht 
de leeftijd - helder te kunnen zien en benaderen. 
Met ‘helder kijken naar je kind’ bedoel ik: zonder een 
belemmerende overtuiging of oude emotie. 

Vergelijk het met een bril: op het moment dat de glazen 
van je bril gepoetst zijn, kan je je kind helder zien. Maar 
als er vlekken op zitten - oude pijnen of overtuigingen 
- wordt jouw zicht belemmerd en zie je niet wat je kind 
écht laat zien. Als je helder naar je kind kunt kijken, ben 
je met volle aandacht bij je kind in het hier en nu.

Helder kijken naar je kind
Hoe er met jou als kind is omgegaan, vormt een basis 
voor de manier waarop jij met je eigen kind omgaat. 
Omdat je bijvoorbeeld niet beter weet of omdat je aan 
het najagen bent wat je nooit gekregen hebt, om zo 
alsnog de behoefte te vervullen die je als kind gemist 
hebt. Naar mijn mening kan je je kind niet helder 
waarnemen wanneer je zicht constant belemmerd wordt 
door je eigen oude pijnen, jouw vlekken. Je ziet het kind 
niet voor wie hij werkelijk is of wat hij werkelijk vraagt.

“Door met je eigen oude pijnen, ervaringen en gevoelens te 
werken, werk je indirect aan het fundament van je kind.”

Manon Castricum
Hypnotherapeut, HSP-bege-
leider, docent en trainer
www.zennor.nl

Door met je eigen oude pijnen, ervaringen en gevoelens 
te werken, werk je indirect aan het fundament van 
je kind. Uiteindelijk verschijnt alles in ons. Een oude 
pijn verschijnt en gaat weer. En elke keer als die oude 
pijn verschijnt en jij hem kunt zien zonder je ermee te 
identificeren, wordt de pijn steeds zachter en je zicht 
steeds helderder. Wanneer jij helder kan kijken naar 
jezelf, kan je ook helder kijken naar je kind. 

Voorbeeld uit de praktijk
Enige tijd geleden meldde Sara zich aan. Zij ervaarde 
veel verdriet en gemis wanneer zij haar dochter van één 
jaar wegbracht naar de opvang. 

Tijdens de jonge jeugd van Sara was haar vader 
alcoholist. Haar ouders scheidden toen zij anderhalf 
jaar was. Sara woonde bij moeder en met vader werden 
momenten afgesproken wanneer Sara bij hem zou 
verblijven. Als kind wachtte ze elke keer vol spanning af 
of vader haar kwam ophalen. Vader belde met regelmaat 
af en als hij haar kwam ophalen, ging Sara mee naar de 
kroeg of verbleef ze bij vrienden, zodat haar vader naar 
de kroeg kon. 

In haar tienerjaren ging vader werken in het buitenland. 
Sara bracht haar vader elke keer naar het vliegveld als hij 
wegging. Zij wist alleen nooit of hij op de afgesproken 

datum weer zou terugkomen. Elke keer dat Sara haar 
vader wegbracht, ervaarde ze een intens gemis en 
verdriet. 

Wanneer Sara nu haar eigen dochter wegbrengt naar de 
opvang, wordt zij geraakt in de oude pijn van verdriet en 
gemis die zij destijds had ervaren met haar vader. Haar 
blik is op dat moment niet meer helder in het hier en nu, 
maar gericht op haar verleden. 

In de sessies heeft Sara gewerkt aan haar oude pijnen en 
ervaringen. En na een aantal keren ervaart zij rust bij het 
wegbrengen van haar dochter. Soms komt er nog wel 
verdriet op, alleen kan zij nu helder kijken naar zichzelf 
waardoor dit verdriet geen regie meer heeft. Hierdoor 
kan zij nu ook helder kijken naar haar dochter. 

Bron:
I. den Boer-Benders (2003). Ouderliefde is niet genoeg. 
Uitgeverij de Tijdstroom.

Foto: Lauren Lulu tailor

Foto: Senjutu Kundu
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Delenwerk

Hou toch allemaal ff je kop
Door Sigrid Sneijders

je de volgende keer moet zeggen. Maar als puntje bij 
paaltje komt, reageer je weer zoals je het juist NIET wilt. 
Zó vermoeiend...

Wie zit er aan het stuur?
Al die delen in jou kun je vergelijken met een volle bus 
met passagiers. In die bus hoor jij aan het stuur te zitten 
en je innerlijke delen horen netjes op hun plaats in de 
bus te blijven zitten. Maar in werkelijkheid zijn het een 
stelletje ongeleide projectielen, nietwaar? Ze vechten 
elkaar de tent uit voor een plekje achter het stuur en jij 
belandt daarbij zelf ergens in het gangpad, totaal de 
regie kwijt. Dit is natuurlijk niet de bedoeling. Je wilt niet 

Zou jij die stemmetjes ook af en toe wel de mond willen snoeren? Nee, ik bedoel niet dat je letterlijk stemmen in je 
hoofd hoort, zoals bij sommige psychische aandoeningen. Maar we hebben allemaal van die innerlijke stemmetjes 
die continu bezig zijn ons van de wijs te brengen. In de hypnotherapie noemen we dit ‘innerlijke delen’. Deze delen 
zorgen voor onrust en dilemma’s in je leven. Ze zijn vaak met elkaar in conflict. Je kent ze wel: boosheid, verdriet, 
zelfvertrouwen, positiviteit, angst, jaloezie, onzekerheid, enzovoort. Niet alle delen vind je even leuk, maar ze zijn er 
altijd, in meerdere of mindere mate aanwezig.

Demotiverend en vermoeiend
Herken je dit? Je hebt een goed idee waar je super-
enthousiast over bent. Vrijwel direct komt er een deel om 
de hoek kijken dat zegt: “Maar dat kun je toch helemaal 
niet? En wat zullen ze wel niet van je denken? Ik zou er 
niet aan beginnen.” En voor je het weet laat je jezelf 
weer demotiveren. 

En herken je dit? Iemand in je directe omgeving haalt 
steeds het bloed onder je nagels vandaan en je kunt het 
niet helpen, maar je wordt elke keer weer woest. Als je 
later gekalmeerd bent, neem je jezelf voor om niet meer 
zo heftig te reageren. Je herhaalt voor jezelf precies wat 

“Je wilt niet dat emoties als boosheid, verdriet of angst je
 leven gaan bepalen. Jij bent de chauffeur. Jij bepaalt of je 

linksaf, rechtsaf of rechtdoor gaat.” 
Samenwerken in trance
Het bijzondere aan hypnotherapie is dat je in trance 
veel beter contact kunt maken met je onbewuste. Je 
onbewuste heeft alle antwoorden, en daarmee ook de 
oplossingen voor een probleem. 

Trance is niet raar, eng of gek. Als je jezelf er wel eens 
op hebt betrapt dat je zat te staren en even aan het 
dagdromen was, was je al in trance. Als iemand op dat 
moment tegen je zou praten, zou je gewoon antwoord 
kunnen geven. Je bent alleen in trance veel meer gericht 
op jezelf en op wat zich van binnen bij je afspeelt. 
Daarom kun je in trance, onder begeleiding van een 
hypnotherapeut, beelden en gevoelens ervaren waar je 
je normaal gesproken niet bewust van bent.

Het werken met de innerlijke delen in een hypnothera-
pie-sessie is heel inzichtelijk en waardevol. Je zult veel 
duidelijker de verschillende delen van elkaar kunnen 
onderscheiden en voor het eerst zullen ze een overeen-
komst kunnen sluiten, in plaats van elkaar steeds tegen 
te werken. 
 
Innerlijke delen in het theater
Stel je voor dat je naar een toneelstuk gaat waarbij je 
wordt meegenomen op een reis van intense emoties. 
Het toneelstuk ‘Hou toch allemaal ff je kop!’ neemt 

het publiek mee in een emotionele achtbaan. Laat 
je verrassen door de hilarische, herkenbare kijk op 
menselijke emoties en de verbeeldingskracht van de 
makers.

Kom binnen in het chaotische hoofd van Manon. 
Maak kennis met de verschillende delen van Manons 
persoonlijkheid die regelmatig met elkaar in conflict zijn. 
Beleef de interne strijd mee die Manon voert om haar 
leven op orde te krijgen.

‘Hou toch allemaal ff je kop!’ is een toneelstuk van 
amateurvereniging KNA dat vermaakt en raakt, terwijl je 
aan het denken wordt gezet over emoties, relaties en het 
leven met alle ups en downs.

Meer informatie vind je op www.knatoneel.nl 

Sigrid Sneijders
Hypnotherapeut en 
tekstschrijver
Redactielid Hypnotherapie
www.eerstehulpbijrelaties.nl
www.ikschrijfjouwtekst.nl

“Je onbewuste heeft alle antwoorden, en daarmee ook de 
oplossingen voor een probleem.”

Delenwerk

dat emoties als boosheid, verdriet of angst je leven gaan 
bepalen. Jij bent de chauffeur. Jij bepaalt of je linksaf, 
rechtsaf of rechtdoor gaat. Je innerlijke delen mogen 
er wel zijn en ze mogen ook wel hun zegje doen, maar 
uiteindelijk ben jij degene die bepaalt.

Hoe kan hypnotherapie helpen?
Met je ratio weerstand bieden tegen je innerlijke delen 
werkt vaak niet. De delen laten zich maar tijdelijk 
onderdrukken en op den duur zal dit klachten opleveren: 
lichamelijk, emotioneel of mentaal. 

Wist je dat het heel helpend kan zijn om met 
hypnotherapie een goed gesprek aan te gaan met deze 
delen? Het is namelijk interessant om te weten:
•	 Wat willen ze nu eigenlijk écht? In trance kom je 

erachter dat dit vaak niet is wat jij denkt.
•	 Wat is positief aan elk deel; wat is de positieve 

intentie voor jou?
•	 Hoort het deel wel bij jou of heb je dit overgenomen 

of geleerd van iemand anders uit je verleden?
•	 Hoe kun je delen die op dit moment niets positiefs 

bijdragen transformeren, zodat ze wel iets 
toevoegen aan je leven?
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Existentiële angst

Mag ik er wel zijn?
Hypnotherapie bij existentiële angst

Door Elisabeth van der Wardt

Helende woorden

“Ik ben wie ik ben!”

matie: “Ik ben wie ik ben!” Ze fietst weer door de stad, 
met zelfvertrouwen en rust in haar hoofd, alsof ze op haar 
eigen veilige podium staat.

Verlatings- en bindingsangst: hoe houd ik de 
controle?
De 23-jarige student Ming is geadopteerd uit China; 
een bijzonder bedachtzame adolescent. Op een dag 
komt hij enthousiast binnen: voor het eerst van zijn leven 
heeft hij een vriendin. Zo leuk en zo blij! Maar dan, bij de 
eerstvolgende sessie, zijn er dikke tranen. Ze heeft het 
uitgemaakt. “Hoe dat zo?” vraag ik. En Ming vertelt dat 
hij op zaterdag voor het eerst zou meegaan naar haar 
ouders, maar dat hij op vrijdag in een café ‘zomaar’ met 
een ander had gezoend. Hij is eerlijk, dus biecht het op 
aan zijn lief, waarop zij - not amused - hem de deur heeft 
gewezen. Einde verhaal.

De binding is kwetsbaar en intens. De angst voor verla-
ting is immens. En dus grijpt het onbewuste de controle: 
Ming zoent een toevallige passant en veroorzaakt zelf de 
breuk van de prille relatie. Want zelf verantwoordelijk zijn 
voor de verlating is veiliger dan het risico nemen dat de 
ander hem ooit ‘zomaar’ zou verlaten - zoals de eerste 
persoon in zijn leven heeft gedaan.

Ik zet het systemische model in dat ik heb ontwikkeld: 
de Adoptievlinder. In een dubbele familieopstelling staat 
Ming in het midden, met als rechtervleugel zijn biolo-
gische familie en zijn geboorteland China, en als linker-
vleugel zijn adoptiefamilie en Nederland. Als hij zich een 
kwartslag draait, kan hij een van zijn families aankijken, 
terwijl hij in de rug wordt gesteund door de andere 
familie. Zo ervaart hij de eenheid en verbondenheid met 
beide systemen in zichzelf, zodat de angst kan wijken 
voor innerlijke rust en vertrouwen. 

Erkenning en verbinding
Debbie, Gigi en Ming hebben als baby een levensbedrei-
gend verlies meegemaakt, en hebben dit weten te over-
leven. Ze staan in veel opzichten krachtig in het leven, 
maar er zijn situaties waarin hun oertrauma van verlating 
en verlies wordt getriggerd. Hypnotherapie heeft hen 
geholpen om de traumatische pijn te erkennen, zich 
opnieuw te verbinden met hun herkomst, het vertrouwen 
in zichzelf te vinden en hun angsten om te buigen.

Existentiële angst komt niet uitsluitend voor bij geadop-
teerden. Vergelijkbare trauma’s en angsten kom ik tegen 
bij andere cliënten die op jonge leeftijd een basale 
scheiding hebben meegemaakt - zoals overlijden van 
een ouder, echtscheiding of verblijf in een couveuse - en 
bij cliënten die zijn opgegroeid in een onveilige thuis-
situatie. Ook voor hen kan hypnotherapie helend zijn.

De behandelde casussen beschrijven steeds een deel van het 
therapietraject. Alle namen zijn gefingeerd.

Bronnen:
•	 Hannah Cuppen (2014). Liefdesbang. Overwin 

verlatingsangst en bindingsangst. Uitgeverij AnkhHermes.
•	 Els van Steijn (2016). De fontein, vind je plek. Grip op 

je leven door inzicht in je familiesysteem. Uitgeverij Het 
Noorderlicht.

•	 Nancy Verrier (2007). Afgestaan. Begrip voor het 
geadopteerde kind. Uitgeverij Aspekt.

•	 Elisabeth van der Wardt (2015). Verbonden in gemis. 
Erkenning van het oertrauma bij adoptie. Afstudeerscriptie 
Academie voor Psychodynamica.

Angst kennen we allemaal. Iedereen is weleens bang geweest in het donker of om de weg kwijt te raken, om een 
toets niet te halen of om voor zichzelf op te komen. Maar wat als angst diep ingrijpt in je leven, omdat er een trauma 
onder zit? 

Elisabeth van der Wardt
Penningmeester NBVH
Hoofdredacteur Hypnotherapie
Psychosociaal hypnotherapeut
www.merevaik.nl 

Als therapeut heb ik me gespecialiseerd in vroegkinder-
lijk trauma, en dan in het bijzonder in het oertrauma van 
de op jonge leeftijd verbroken verbinding met de biolo-
gische ouder(s). Voor geadopteerden geldt dit per defi-
nitie. Ik zie dan ook veel geadopteerden in mijn praktijk, 
omdat ze op bepaalde punten vastlopen in hun leven, 
omdat ze aanlopen tegen hun meest basale angsten.

Existentiële angst
De angsten die ik bij deze mensen zie, zijn heftig en gaan 
diep. Hoewel de meesten zichzelf een prima coping-stijl 
hebben aangeleerd en lange tijd ogenschijnlijk ‘geen 
last’ hebben van hun trauma en angsten. En dat is maar 
goed ook; ik heb diep respect voor hun beschermers, 
de overlevingsstrategieën. Maar onder de oppervlakte 
sluimert het vaak, tot iets de doorbraak triggert en het 
zichtbaar wordt: de existentiële angst, die gaat over be-
staansrecht, er mogen zijn, erbij horen. Verlating door de 
geboortemoeder - in een dramatisch stressvolle situatie, 
want geen moeder laat haar kind zomaar alleen - is een 
groot traumatisch verlies. De boodschap die onbewust 
diep ingrijpt, luidt: “Voor jou is geen plek, jij mag er niet 
zijn, jij hoort er niet bij.” 

Een gemene deler bij geadopteerden is het intens 
ALLEEN voelen. Hoeveel mensen er ook omheen staan, 
hoe begripvol de adoptieouders ook zijn, hoe lief de 
partner ook is; ten diepste wezen voelt het vaak eenzaam 
en niet verbonden. Omdat die allereerste binding er 
niet lang genoeg is geweest, is de onbewuste zoektocht 
gericht op het hervinden van die levensnoodzakelijke 
binding. De angst voor herhaling - de angst voor afwij-
zing en niet goed genoeg zijn - is enorm. Om die reden 
hebben geadopteerden meer dan gemiddeld behoefte 
aan bevestiging, veiligheid, zekerheid en controle.

Onze eerste intieme relatie is die met onze moeder. Als 
hier pijn op zit, wordt dit opnieuw getriggerd in volgende 
intieme relaties - met de partner en eigen kinderen. Voor 
Debbie is het ‘niet gehoord worden’ - oftewel ‘geen stem 
hebben’ - wat ze als baby heeft moeten ervaren: “Hoe 
ik ook roep, hoe hard ik ook huil, het heeft geen effect; 
ik blijf alleen achter.” De doodsangst - diepe eenzaam-
heid en machteloosheid - is wat ze in het hier en nu nog 
steeds ervaart. 

Met innerlijk kind werk breng ik Debbie stapje voor 
stapje naar haar prilste jeugd, van de kleuter, naar de 
peuter, naar de baby. Eerst is er afstand, want de kleine 
Debbies durven niemand toe te laten. Maar langzamer-
hand ontstaat er vertrouwen, tot de volwassen Debbie 
haar innerlijke kinderen bij zich kan nemen. Eindelijk 
kunnen ze ontspannen, zich aan haar toevertrouwen en 
haar woorden ontvangen: “Ik zie en ik hoor jullie. Vanaf 
nu luister ik heel goed naar jullie, en ik laat jullie nooit 
meer alleen.”

Richting haar man kan Debbie vervolgens vragen: “Wil 
je naar me luisteren?” En tegen haar kinderen zegt ze: 
“Luister even naar me.” Ze hoeft niet meer te schreeu-
wen.

Angst voor afwijzing: ben ik wel goed genoeg? 
Gigi is 14 jaar en komt uit Zuid-Afrika. Ze is een actrice in 
de dop: het liefst staat ze dag en nacht op het podium te 
acteren, te dansen en te zingen. Ze heeft talent, want ze 
wordt voor vele rollen gevraagd en ze heeft laatst zelfs 
de eerste prijs gewonnen voor een filmrol. Ze vindt het 
prachtig om in het middelpunt van de belangstelling te 
staan, maar dan wel in het theater of op het doek. Op 
straat is het een ander verhaal. Ze durft nauwelijks langs 

Foto: Irham Bahtiar

Doodsangst: word ik wel gehoord?
Debbie van 42 heeft een man, twee dochters en een 
leuke, creatieve, verantwoordelijke baan. Ze is geadop-
teerd uit Zuid-Korea en ook al een aantal keren naar haar 
geboorteland terug geweest. Ze ervaart veel pijn, angst, 
verdriet, onrust en onzekerheid als ze denkt aan haar ver-
leden. Een grote worsteling is haar beleving dat ze thuis 
als partner en moeder niet wordt gehoord, waardoor ze 
dan met stemverheffing over grenzen gaat. 

mensen heen te fietsen, want: “Dan word ik bekeken en 
dan vinden ze iets van mij.” De angst voor afwijzing giert 
door haar lijf en ze zet het op een racen, of ze keert om. 

In een rollenspel - want dit is haar vertrouwd - spelen we 
de situatie samen uit, met gebruikmaking van haar eigen 
krachtbronnen. Gigi’s angst voor afwijzing - en onderlig-
gend de overtuiging dat ze niet goed genoeg is – is aan 
het eind van de sessie vervangen door een nieuwe affir-
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Liz Housmans
Hypno- en regressietherapeut
www.lizhousmanscoaching.nl
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Rouwtherapie

Omgaan met verlies
Door Liz Housmans

Hoe nu verder?
Vaak wordt met de sneltrein van het leven meteen 
verdergegaan, waardoor je je als nabestaande nog 
eenzamer en meer ontwricht voelt. Dit kan zorgen voor 
een neerwaartse spiraal met tal van emotionele en 
vaak ook lichamelijke klachten tot gevolg. Als je een 
groot verlies meemaakt, ben je vaak zo uit balans dat 
je zelf niet de kracht hebt om initiatief te nemen voor 
contact met anderen. Je wordt dus eigenlijk een beetje 
afhankelijk van de mensen die wél contact durven aan te 
gaan en durven te vragen.

Ik zie dit in mijn praktijk bij iedereen die met verlies 
te maken heeft gekregen, maar ook vanuit mijn eigen 
ervaringen met verlies kan ik stellen dat dit zo is. Een 
vraag die vaak naar voren komt is: “Doe ik iets fout?” Het 
antwoord hierop is ‘nee’, maar als je een groot verlies 

Na een groot verlies zal het leven nooit meer zijn zoals het was en kom je op een punt van bewustwording: er is een 
leven MET je dierbare voordat hij/zij overleed, en er is een ander leven NA het overlijden van je dierbare.

Verschuiving in contacten
Na het overlijden van je dierbare ga je merken dat er een 
verschuiving komt in de kring van mensen om je heen. Er 
zijn mensen die gevoelsmatig met je mee kunnen gaan; 
bij wie je je gehoord en gezien voelt. Maar er zijn ook 
mensen die dit niet kunnen … met als gevolg dat er een 
kloof ontstaat tussen jou en hen. De lijn van verbinding 
maakt hierbij geen enkel verschil, of het nu directe 
familie, vrienden of kennissen betreft. 

Er komen nieuwe mensen - vaak uit onverwachte hoek - 
in je leven, die jou wel zien en gesprekken met je kunnen 
voeren. Zij geven je aandacht door bijvoorbeeld een aai 
over je arm, maar ook door oprechte vragen te stellen 
als: “Hoe gaat ‘t nu écht met jou?” En: “Wat voel je 
hierbij?” Dat je gevraagd wordt om je gevoel en verhaal 
te vertellen, is erg belangrijk! 

“Als je een groot verlies meemaakt, ben je vaak zo uit balans 
dat je zelf niet de kracht hebt om initiatief te nemen voor 

contact met anderen.”

meemaakt word je op een hoger level van emotionele 
bewustwording getild. Hierdoor is het hart (voelen) vaak 
gescheiden van het hoofd (denken), waardoor ze niet 
meer zoals eerder met elkaar kunnen samenwerken.

Voorbeeld uit de praktijk
Emma (55) was plotseling haar echtgenoot verloren en 
had geen afscheid kunnen nemen. Haar hulpvraag was: 
“Ik voel me eenzaam als ik thuiskom en er niemand is. 
Ik wil begeleiding in het omgaan met het verlies van 
mijn man. Ik ben vergeetachtig en kan me moeilijk 
concentreren. Ik ben de balans zoek tussen verdriet en 
blij.”

In het traject Omgaan met Verlies wordt vaak de intake 
gesplitst in twee keer, zodat er uitgebreid verteld kan 
worden over de gebeurtenis, over wat de cliënt heeft 
gevoeld en hoe hij/zij heeft gehandeld. Maar zeker ook 
belangrijk is dat er gesproken wordt over de tijd samen, 
vóór het overgaan van de dierbare. De fases van rouw 
spelen een belangrijke rol in de bewustwording.

Door Emma alle ruimte te geven om te vertellen kwamen 
er al veel emoties los, waar ik als therapeut verder op kon 
ingaan. De sessies die volgden werden ingezet om haar 
overlevingssysteem zichtbaar te maken. Doordat de band 
gevoelsmatig onvoltooid was, bleef het onverwachte 
overlijden een sluimerende wond die gepaard ging met 
gevoelens van boosheid en spijt. Met hypnotherapie heb 
ik Emma geholpen om in de laag van het onderbewuste 

gebeurtenissen af te ronden, zodat dit ruimte schiep om 
fysieke en mentaal-emotionele klachten in het heden te 
verhelpen. 

Veranderingen bij de cliënt
Na enkele sessies voelde Emma een verandering in 
haar energie. Ze sliep beter, had dromen over haar 
man die haar goed deden en begon het leven weer 
positief te zien. Dit alles op haar eigen tempo, waarin 
ik als therapeut alleen maar hoefde te volgen. Emma’s 
onderbewustzijn gaf mij vanzelf aan wat de volgende 
stap zou zijn, en door dit naar haar te benoemen kwamen 
we weer een stapje verder. 

Daarnaast ging de balans tussen hoofd, hart en buik 
weer stromen, waardoor Emma op een vernieuwde 
manier in het leven kwam te staan, met haar man op 
een energetisch level naast zich! Want de verbinding 
is blijvend en gaat verder op een andere manier, zodat 
Emma zich nu gesteund kan voelen door de signaaltjes 
van haar man.

Rouwtherapie

Foto: Adrian Infernus
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Uitspraken

Hypnotherapie
Door Jacques Graus

Een mooi uitzicht helpt 
om tot inzicht te komen…

Veel mensen maken
pas onderscheid tussen wat 

belangrijk is en wat niet…
als dat niet meer belangrijk is.

Origineel zijn lijkt 
nergens op…

Als je niet in iemands 
schaduw kunt staan, ben je 

altijd groter…

Dé werkelijkheid is dat er ook 
een andere werkelijkheid is…

Van welke regel maak jij iets 
uitzonderlijks?

Veel breuken kunnen het 
beste zichtbaar worden 

gelijmd…

De jeugd heeft de toekomst, maar 
gelukkig zijn zij dan ook een dagje 

ouder…

42

Hoe zwaarder je geschut,
hoe meer je kunt verknallen…

Werkgevers

Mocht je denken dat we in arbeidssituaties en binnen een zakelijke omgeving alles op basis van ratio en logica kunnen 
doen: het tegendeel is waar. De impact van ons onbewuste op ons gedrag wordt geschat op méér dan negentig 
procent. Dus de impact van het onderbewustzijn in werksituaties is gigantisch. Helaas is dit nog steeds een sterk 
onderbelicht thema, terwijl het voor bedrijven toch aanzienlijke consequenties kan hebben!

Hypnotherapie in organisaties 
Doorbraak van oude patronen op het werk

Door Carla Verkeste

niet alleen een aanwinst voor de organisatie, maar ook 
voor het individu zelf. Elk individu heeft immers de be-
hoefte om zichzelf te verwezenlijken, en dit kan door de 
hypnotherapeut in een optimale balans worden gebracht 
met de taken en verantwoordelijkheden die vanuit de 
functie worden gesteld. 

Nieuwsgierig geworden? Nodig een hypnotherapeut uit 
en laat je verrassen door de onderscheidende en effec-
tieve kracht van het onderbewuste in werksituaties.

“Een hypnotherapeutisch organisatieontwikkelaar kan 
het verschil maken om tot een doorbraak van oude patronen

 te komen.”

Al jarenlang houd ik me bezig met organisatieontwikke-
ling en het heeft me altijd gefascineerd dat veranderin-
gen veelal niet tot het gewenste resultaat leiden. Ook al 
wordt er sterk gestuurd op het naleven van veranderings-
strategieën en een hoop aandacht besteed aan commu-
nicatie: zo’n zeventig procent van de veranderingen blijkt 
onvoldoende of niet te slagen. Oude patronen zijn hard-
nekkig en het is een feit dat als je blijft doen wat je altijd 
deed, je krijgt je wat je altijd kreeg. Een hypnotherapeu-
tisch organisatieontwikkelaar kan het verschil maken om 
tot een doorbraak van oude patronen te komen.

Holistisch geheel
Elke verandering doet een beroep op de mindset van 
álle betrokkenen. Dit geldt niet alleen voor uitvoerende 
medewerkers maar ook voor leidinggevenden, managers 
en bestuurders. Een organisatie is een holistisch geheel 
waarbinnen alles met elkaar verbonden is, en daarmee 
alles invloed elkaar heeft. Deze complexiteit is voor veel 
bedrijven - op alle niveaus - lang niet altijd eenvoudig. 

Organisatievraagstukken
In mijn praktijk zet ik hypnotherapie in bij de volgende 
organisatievraagstukken:
•	 Visie- en strategieontwikkeling;
•	 Intervisie en organisatieoverleg;
•	 Persoonlijke, team- en organisatieverandering;
•	 Ongewenste gedragspatronen van individuen en 

teams;
•	 Te hoge werkdruk, overspannenheid en burn-out;
•	 Werving- en selectieprocedures;
•	 Als vertrouwenspersoon.

Een hypnotherapeut is in staat om het taalgebruik en 
de werkvormen selectief te richten op interventies in het 
onderbewuste, waardoor individuen aangezet worden 
tot ander gedrag en een authentieke inbreng. Hierdoor 
wordt het nemen van verantwoordelijkheid voor rol en ta-
ken gestimuleerd. Medewerkers krijgen diepere inzichten 
en leren zowel gebruik te maken van de eigen talenten 
als om te gaan met persoonlijke belemmeringen. Dit is 

Carla Verkeste
Bestuurslid NBVH
Psychosociaal hypnotherapeut, 
coach en organisatie-
ontwikkelaar
www.4SCENERGY.NL

Heb je altijd geleerd te luisteren naar een ander, hoe 
ga je dan je rol in een zelfsturend team invullen? Heb je 
geleerd dat je altijd afmaakt waar je aan begint, wanneer 
hak je dan de knoop door om een tegenvallend project 
te stoppen? Er zijn talloze voorbeelden te noemen waar-
bij ons onbewuste ons enorm kan hinderen om tot het 
gewenste resultaat te komen.

Het omgekeerde kan ook het geval zijn. Worden in 
een organisatie resultaten niet behaald en merk je dat 
coaching en training onvoldoende effect hebben? Dan 
is de kans groot dat hier een hardnekkig onbewust 
patroon aan ten grondslag ligt. De hypnotherapeutisch 
organisatieontwikkelaar kan in dergelijke gevallen het 
onderliggende patroon ontrafelen en in de begeleiding 
van de organisatie de cruciale match maken tussen het 
bewustzijn (harde resultaten) en het onbewuste (patro-
nen, cultuuraspecten).

In onderdelen lijken mensen
vaak op elkaar, maar elk mens is 

toch TOTAAL anders…
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Kinderen en jongeren

Via trance naar eigen kracht
Hypnotherapie bij kinderen en jongeren

Door Majella Lammers

Zodra het leven van het kind zich voor een groot deel 
gaat afspelen buiten het gezin, zijn er meerdere factoren 
die verstorend kunnen werken. Er kan sprake zijn van 
buikpijn, hoofdpijn, misselijkheid, angsten, slaap- en 
eetproblemen, concentratieproblemen, sterk wisselende 
of blijvend (heftige) negatieve emoties, overprikkeling, 
leerproblemen, enzovoort. De problemen kunnen gelei-
delijk ontstaan, zonder duidelijke startoorzaak. Daarnaast 
zijn veranderingen in de levensomstandigheden - denk 
bijvoorbeeld aan een verhuizing of het overlijden van 
opa of oma - vaak ingrijpend in het denken, voelen en 
doen van het kind. Hypnotherapie kan dan helpend zijn. 

Bij jongeren in het voortgezet onderwijs kunnen 
bovengenoemde klachten ook voorkomen, naast 
de ‘normale’ puberteit-schommelingen in hoofd en 

Als zesjarig meisje was ik vaak niet lekker. Ik had regelmatig hoofdpijn en buikpijn, en kon ’s nachts niet goed slapen. 
De artsen konden niets met deze ongrijpbare klachten. Het advies: “Majella moet ermee leren leven.” Dat deed 
ik. Op een manier die ik zelf ‘uitvond’. Als klein meisje nam ik mij toen al voor: “Als ik later groot ben, ga ik andere 
kinderen met zulke klachten helpen.”

De kracht van zelfhypnose
Regelmatig zat ik binnenshuis voor het raam. Als ik 
geconcentreerd naar een plek daarbuiten keek, belandde 
ik in een soort dagdroom. Ik was wakker, hoorde en 
zag alles om me heen, en tegelijkertijd kwam er zomaar 
opeens in mijn hoofd plaats voor prettige gedachten, 
waardoor ik me ook fijner voelde. Toch vertelde ik 
niemand over mijn hulpmiddel. Ik vond het zelfs een 
beetje raar.

Op 12-jarige leeftijd las ik voor het eerst over het begrip 
‘zelfhypnose’. Wauw! Dat was dus wat ik al zolang deed. 
Het is niet raar; het is een geweldige mogelijkheid 
van het menselijk brein. Daarmee kun je je mindset 
veranderen, je emoties reguleren, doelen stellen en 
keuzes maken.

“Wanneer met behulp van hypnose duidelijk wordt waar het 
kind werkelijk mee zit, dan is de angel uit de pijn en lost het 

lichaam in feite alles weer vanzelf op.”
gevoel heeft dat hij het niet kan, dat hij dom is, dat de 
toets te hoog gegrepen is, dat hij door de mand valt 
wanneer hij ‘onvoldoende’ presteert en dat hij dan niet 
meer geliefd wordt. Het kind heeft dan dus vooral baat 
bij een passender beeld van zichzelf, zelfvertrouwen en 
vaardigheden om keuzes te maken. 

Wanneer met behulp van hypnose duidelijk wordt waar 
het kind werkelijk mee zit, dan is de angel uit de pijn en 
lost het lichaam in feite alles weer vanzelf op. Body en 
mind resetten zichzelf wanneer de blokkades verdwijnen. 
Hypnose wordt door kinderen en jongeren niet als eng 
ervaren, maar als ontspannend en ruimte gevend. Vrij 
snel zijn deze jonge mensen weer opgewekt, kunnen ze 
met energie het leven oppakken en is er meer balans en 
veerkracht. 

Majella Lammers
Kinder- en jongeren-
hypnotherapeut
www.majellalammers.nl

Een kind is vanaf het moment van conceptie verbonden 
met zijn ouders door de genen en door de ervaringen 
die hij of zij vanaf dan opdoet. De eerste drie jaren 
vormen voor een kindje de basis voor de rest van zijn 
leven. Alle ervaringen komen dan binnen via zintuigelijke 
waarneming, want het denken is nog niet ontwikkeld. 
Dit houdt in dat het lichaam deze zintuiglijke prikkels 
verwerkt en ze een plaatsje laat innemen in ‘het systeem’ 
van het kind. Wanneer het kind zich verder ontwikkelt, 
komen nieuwe ervaringen bovenop die basis en zo 
bouwt het innerlijk zich verder op. 

Die nieuwe leermomenten komen voor het grootste deel 
van de mensen waaraan het kind zich heeft gehecht. Zij 
zijn de levende voorbeelden voor het kind in denken, 
voelen en doen.  Een kind spiegelt dus bij wijze van 
spreken de belangrijkste personen in zijn leven. Wanneer 
deze iets veranderen aan hun gedachten, emoties en 
gedrag, verandert het kind vanzelf mee. Dit betekent 
dat in therapie heel goed kan worden gewerkt met de 
ouders, zonder dat het kind in therapie hoeft. 

Een kind met lichamelijke klachten zal het snelst en 
meest gebaat zijn met de combinatie kind-ouder 
begeleiding. Met name pijnklachten hebben veel impact 
op het dagelijks leven. Voor reductie of oplossing van 
pijn is direct werken zowel voor het kind als de ouders 
prettiger.            

Jonge kinderen komen makkelijk in een spontane trance 
wanneer ze opgaan in een activiteit. Deze natuurlijke 
trance kan de therapeut verlengen in tijd of diepte om 
samen met het kind het onderliggende doel te bereiken. 
De therapie voor deze leeftijdsgroep vindt dus meestal 
spelenderwijs plaats, wat door het kind als heel prettig 
wordt ervaren.  

Hypnotherapie bij oudere kinderen
In de media lezen en horen we hoeveel problemen 
onze kinderen en jongeren ervaren en dat de reguliere 
zorg lange wachtlijsten kent. Het goede nieuws 
is dat complementaire zorgverleners - waaronder 
hypnotherapeuten - in staat zijn op een zinvolle en 
laagdrempelige manier kind en ouders te helpen. De 
hypnotherapie vindt meestal plaats met het kind of de 
jongere. De ouders worden door middel van gesprekken 
begeleid.

De hulp bestaat uit het gezamenlijk vinden van 
de kernoorzaak en daaraan - waar mogelijk - iets 
veranderen. Symptoombehandeling is soms een 
gemakkelijke en snelle keuze, maar werkt niet op 
de langere termijn. Zo kun je als ouder of leerkracht 
denken dat wanneer een kind bijvoorbeeld bang is voor 
toetsen, je als volwassenen iets moet regelen: nog meer 
oefenen, uitstellen, extra aandacht, enzovoort. Het is 
echter goed mogelijk dat het kind de overtuiging of het 

lijf. Daardoor is de impact op het leven best groot. 
Sommige van deze jonge mensen zijn goed in staat om 
aan te geven wat er niet lekker loopt. Anderen vinden 
het lastig om zich te uiten. Pas wanneer er grotere 
mentale of fysieke problemen zijn, zullen de ouders of 
leerkrachten naar hulp zoeken. Dan is het fijn dat er 
bekwame complementaire zorgverleners - waaronder 
hypnotherapeuten - zijn die op korte termijn hulp 
kunnen bieden. Maar nog belangrijker is dat erger kan 
worden voorkomen. Zelfs gedurende de wachttijd vóór 
behandeling in de reguliere zorg is hypnotherapie zeer 
zinvol. Aangeraden wordt om contact op te nemen 
met een hypnotherapeut die ervaring heeft met de 
behandeling van jongeren.

Hypnotherapie bij jonge kinderen
Bij kinderen van 4 tot 8 jaar kies ik ervoor om ofwel 
uitsluitend te werken met de ouders (indirect), ofwel 
met kind EN ouders. Soms is het mogelijk om kinderen 
vanaf 6 jaar individueel te begeleiden. Welke keuze 
voor het kind het beste is, hangt onder andere af van de 
hulpvraag en zal bij de intake worden besproken met de 
ouders. 

In Nederland was zelfhypnose bij het grote publiek 
helaas nog lange tijd onbekend en onbemind. Ik 
gebruikte hypnose eerst alleen voor mezelf, en niet 
in mijn kindertherapie-praktijk. Totdat ik in 2002 
afstudeerde aan de opleiding Hypnotherapie/NLP. 
Vanaf dat moment besloot ik in mijn werk met kinderen 
en jongeren het fenomeen ‘trance’ te gaan inzetten. 
Zowel uit onderzoek als in de praktijk bleek namelijk dat 
bestaande therapieën in combinatie met zelfhypnose 
sneller, dieper en langer effect hebben. Het kind of de 
jongere krijgt daarmee zelf de touwtjes in handen om 
zich geestelijk en lichamelijk beter te voelen, ongeacht 
de omstandigheden.
 
Klachten bij kinderen en jongeren
Kinderen tot een jaar of zes kunnen bijvoorbeeld last 
hebben met slapen, eten, de spijsvertering, (leren) 
praten en diverse angsten. In bepaalde fasen van de 
normale ontwikkeling is een aantal klachten ‘normaal’, 
en dus tijdelijk. Blijven de klachten aanhouden, dan 
kan het zinvol zijn om een kinderhypnotherapeut op 
te zoeken. Vanaf ongeveer 4 jaar kunnen kinderen met 
hypnotherapie worden behandeld. 

Foto: Giu Vicente
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www.phoenixopleidingen.nl

Ik geloof 
dat ik geen groter geschenk 
kan ontvangen
dan door de ander
te worden gezien, 
te worden gehoord,
te worden begrepen 
en aangeraakt.

Het grootste geschenk
dat ik kan geven is
de ander te zien,
te horen, te begrijpen, aan te raken.
wanneer dat gebeurt
voel ik
dat er contact is gelegd. 

Virginia Satir

Phoenix Opleidingen
 

Anekdote

“Vergeet mijn prikje niet!”
Door Iris Gonet

Iris Gonet
Hypnotherapeut en 
wijkverpleegkundige
www.hypnu.net 

over lichamelijke ontspanning en een fijne plek. Zo’n fijne 
plek waar je helemaal jezelf kunt zijn. Een uitgebreide 
trance-inductie is vanwege onze vertrouwensband niet 
nodig. In no time is meneer ingecheckt bij zichzelf, in zijn 
eigen veilige binnenwereld.

Terwijl meneer zich laat meevoeren door mijn verhaal, 
vertel ik dat hij iets druk op de buik kan voelen, maar dat 
dit helemaal niet belangrijk is, dat hij gewoon kan door-
gaan met intens genieten van zijn prettige bezigheid op 
deze fijne plek. En te zien aan zijn afwezige, zachte blik 
doet hij dat ook. 
 
Rustig dien ik de injectie toe in zijn buik, terwijl hij 
doorgaat met genieten op zijn prettige plek. Vervolgens 
bedenk ik dat meneer eerder had aangegeven dat hij 
in bed wilde blijven om te rusten en ik besluit om hem 
niet uit de trance te halen. Ik laat hem lekker een tijdje 
genieten, weg van de werkelijke situatie, waarin toch al 
genoeg ellende voor hem is. 

Dan vertel ik meneer dat ik weer ga vertrekken. Waarop 
hij slaperig reageert met: ”Hé, en mijn prikje dan?” Hij 
had niks gemerkt! 
Ik stel hem gerust met de woorden dat het echt in orde 
is, en meneer keert terug naar zijn fijne, aangename plek. 

Mijn verbijsterde stagiaire en ik vertrekken. Op naar de 
volgende klant.

Meneer Slomp* heeft prostaatkanker. Al jarenlang en 
reeds uitgezaaid. Hij zit in zijn ‘bonustijd’ en met hor-
mooninjecties hopen we die periode nog wat verder op 
te rekken. Omdat ik als wijkverpleegkundige al zo lang 
voor hem zorg, is er een vertrouwensband tussen ons 
beiden ontstaan.

“Ik vertel meneer dat ik niet alleen de prik-zuster ben, maar 
ook de verhalen-zuster.”

Als meneer mij ziet binnenkomen met zijn wekelijkse 
hormooninjectie, zie ik iets in zijn ogen dat er eerder nog 
niet was: angst voor de spuit die ik draag. Waar overi-
gens ook best een flinke naald aan zit…
Even is hij verward over wat voor dag van de week het is. 
Is het alweer woensdag-prikdag? Als hypnotherapeut in 
de dop - ik volg op dat moment de opleiding bij Hypen-
zo - neem ik mijn kans waar en draag ik bewust verder 
bij aan de verwarring door opmerkingen te maken over 
allerlei data, vandaag en morgen, en dingen die nét wel 
of nét niet helemaal kloppen. Mijn doel is om een lichte 
trance te bewerkstelligen. Aan de glazige blik in zijn 
ogen merk ik dat het werkt. 

Ik vertel meneer dat ik niet alleen de prik-zuster ben, 
maar ook de verhalen-zuster. En ik vraag of ik hem een 
verhaal mag vertellen. Dat mag, dus ik begin te vertellen 

* Meneer Slomp is een fictieve naam. Hij is inmiddels 
overleden.

Deze situatie speelde zich vier jaar geleden af. Inmiddels 
ben ik een gecertificeerde hypnotherapeut en heb ik een 
mooie praktijk. Daarnaast gebruik ik ook nog vaak hyp-
notherapeutische technieken in de wijkverpleging, wat 
altijd mooie ervaringen oplevert. Vooral bij pijn, angst en 
aanhoudende fysieke klachten kan ik als hypnotherapeut 
binnen de reguliere zorg echt het verschil maken.
 

Foto: Jeremy Beck



Kijk verder,
kom verder

Ben jij al bij ons langs geweest?
Bezoek onze nieuwe locatie 
Noordspot in Amsterdam op het 
NDSM terrein.   
www.academie-psychotherapie.nl 
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