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INTRODUÇÃO 

 

O câncer tem um grande impacto em todo o 

mundo e está entre as principais causas de mor-

te em todo o mundo, com 9,6 milhões de mortes 

em 2018 (OMS, 2018). O diagnóstico de doen-

ça crônica é fator de ruptura, perda e intensa de-

sorganização psicológica. A doença oncológica 

continua a ser uma ameaça com impacto devas-

tador na vida humana, pois é uma patologia que 

transcende os domínios físico, privado, pessoal 

e familiar (CASTRO et al., 2011; CHAVES & 

SIMÃES, 2018). Pacientes com câncer fre-

quentemente apresentam muitos distúrbios psi-

cológicos, como ansiedade, depressão, confu-

são e problemas de memória (FANN et al., 

2008; TANG et al., 2017; ZABORA et al., 

2001). É comum o sofrimento emocional após 

o diagnóstico de câncer, bem como dúvidas e 

medos sobre o futuro, dor, fadiga e distúrbios 

do sono (HOFFMAN et al., 2007). Sintomas fí-

sicos ou perdas funcionais decorrentes da doen-

ça ou do seu tratamento estão entre os fatores 

desencadeantes (SPECA et al., 2000). 

Ao longo dos anos, descobriu-se que tera-

pias complementares não farmacológicas, co-

mo aconselhamento psicológico e hipnose, re-

duzem os sintomas psicológicos nos cuidados 

de saúde (FISCHER & WEDEL, 2012; NE-

WELL et al., 2002; WEISBERG, 2008).  

A definição de hipnose é fundamental para 

a investigação científica, mas o esforço para de-

finir a hipnose a partir de diferentes perspec-

tivas teóricas deu origem a controvérsia quanto 

ao significado “real” da hipnose (ELKINS et 

al., 2015). Alguns investigadores acreditam que 

a hipnose está relacionada com um estado alte-

rado de consciência enquanto outros assumem 

que este fenómeno pode ser explicado pelas ex-

pectativas dos médicos/pacientes (VANHAU-

DENHUYSE et al., 2014). Embora prevaleça a 

polêmica, a hipnose ocupa a 30ª divisão da 

American Psychological Association (APA), 

onde é definida como “um procedimento du-

rante o qual um profissional/pesquisador de sa-

úde sugere a um cliente/paciente, em uma in-

vestigação, alterações em sua percepção sen-

sorial subjetiva -pensamentos e comportamen-

tos de experiência perceptiva” 

Em 2014, para resolver o problema de de-

finição de hipnose, um comitê executivo da 

APA chegou a um consenso para uma definição 

de hipnose que resolveria a controvérsia em 

torno da antiga definição. Dessa forma, Elkins 

et al. (2015) publicaram um artigo no American 

Journal of Clinical Hypnosis que revisou o con-

ceito: “Um estado de consciência que envolve 

atenção focada e consciência periférica reduzi-

da, caracterizado por uma maior capacidade de 

responder à sugestão”. 

Continua a ser difícil fornecer uma defini-

ção ideal de hipnose, mas descrever a hipnose 

como uma intervenção terapêutica durante a 

qual os indivíduos são submetidos a procedi-

mentos de relaxamento seguidos de sugestões 

terapêuticas para ajudar nas mudanças nas suas 

vidas parece ser a principal característica desta 

técnica (FLYNN, 2018). Esta definição enfatiza 

a relação entre o hipnoterapeuta e o paciente co-

mo uma condição necessária para qualquer pes-

soa que pratique hipnose (FLAMMER & BON-

GARTZ, 2003; MONTGOMERY et al., 2011).  

Embora ainda existam problemas concei-

tuais e metodológicos no estudo da hipnose, nas 

últimas décadas, vários estudos eliminaram al-

guns mitos. Recentemente, a hipnose gerou in-

teresse no tratamento dos sintomas do câncer 

(CHEN et al., 2017; CRAMER et al., 2015). 

Alguns estudos destacaram a importância dos 

procedimentos hipnóticos no manejo do estres-

se e da dor e na minimização dos efeitos cola-

terais da quimioterapia e radioterapia (BERLI-

ÈRE et al., 2018; FORESTER MILLER, 2017).  



 

50 | P á g i n a  

A APA (ELKINS et al., 2015) reconhece 

que embora o uso da hipnose para fins médicos 

tenha sido controverso, os médicos agora con-

cordam que pode ser uma técnica eficaz para 

muitas condições, incluindo ansiedade, trans-

tornos de humor, doenças crônicas e dores on-

cológicas (FLYNN, 2018; PLASKOTA et al., 

2012; SNOW et al., 2012), alergias, hiperten-

são, náuseas, aumento de emoções positivas 

(SCHNUR et al., 2009) e qualidade de vida 

(ÁLVAREZ & URIBE, 2016; CASTAÑEDA 

& KRIKORIAN, 2018; FLYNN, 2018; GON-

ZÁLEZ-RAMÍREZ et al., 2017). 

Embora tenham sido realizadas várias re-

visões da literatura sobre a eficácia das inter-

venções psicológicas para pacientes com cân-

cer, nenhuma revisão analisou especificamente 

a eficácia das intervenções de hipnose. A pre-

sente revisão tem como objetivo resumir e ava-

liar as evidências sobre a eficácia da hipnose no 

tratamento, os efeitos colaterais do tratamento e 

que tipo de intervenções têm sido mais utiliza-

das e por quem. 

 

MÉTODO 

 

O presente estudo trata-se de uma revisão 

bibliográfica, com abordagem qualitativa, esse 

tipo de pesquisa busca informações em fontes 

bibliográficas, que se relacionem e fundamen-

tem o problema exposto, onde a principal van-

tagem é permitir ao investigador a cobertura de 

uma gama de fenômenos muito mais ampla, 

deixando o pesquisador em contato direto com 

o que foi escrito sobre determinado assunto 

(GIL, 2008). 

Todas as buscas abrangeram artigos sobre o 

uso da hipnose em pacientes com câncer publi-

cados entre 2012 e 2019, nas bases de dados B-

on, SciELO, MEDLINE e Web of Science. A li-

teratura relevante foi pesquisada usando grupos 

de palavras-chave relacionadas à hipnose (por 

exemplo, “hipnose”, “hipnoterapia”) e pala-

vras-chave relacionadas ao câncer (por exem-

plo, cancro, tumor). 

Além disso, outros termos foram associados 

a essas combinações para especificar melhor a 

busca, como “tratamento” e “pacientes”. Após 

a remoção das duplicatas, os artigos restantes 

foram triados por meio da leitura dos resumos. 

As discrepâncias foram verificadas novamente 

e discutidas até que o consenso fosse alcançado. 

Essa triagem excluiu outros artigos, deixando 

os artigos para avaliação de texto completo. 

Os resumos foram revisados de forma inde-

pendente pela autora para identificar artigos que 

atendessem aos critérios para esta revisão. A-

lém disso, alguns esforços foram feitos para 

identificar pesquisas em andamento e estudos 

não publicados. 

Quanto aos critérios de exclusão, artigos 

anteriores a 2012; publicações que abordassem 

apenas uma das variáveis do estudo (hipnose ou 

câncer); estudos onde a intervenção foi focada 

exclusivamente na auto-hipnose; revisões siste-

máticas, meta-análises, resumos de teses e con-

ferências foram rejeitados. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

Esta revisão da literatura teve como obje-

tivo resumir e avaliar as evidências sobre a hip-

nose em pacientes com câncer. Os estudos in-

cluídos nesta revisão descobriram que a hip-

nose reduziu a ansiedade, a depressão, a fadiga 

e a dor, e melhorou as dificuldades de sono e a 

qualidade de vida. O efeito positivo da hipnose 

encontrado neste estudo é consistente com estu-

dos anteriores sobre os efeitos da hipnose em 

pacientes com câncer submetidos a procedi-

mentos médicos (ÁLVAREZ & URIBE, 2016; 

CASTAÑEDA & KRIKORIAN, 2018; 

FLYNN, 2018; GONZÁLEZ-RAMÍREZ et al., 
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2017; PLASKOTA et al., 2012; SNOW et al., 

2012).  

Os resultados ampliam o efeito positivo do 

uso da hipnose em pacientes com câncer, su-

gerindo que esta intervenção clínica é valiosa 

não apenas no alívio de procedimentos méd-

icos, mas também na redução da sintomatologia 

em pacientes com câncer após o tratamento 

(CHEN et al., 2017; CRAMER et al., 2015). 

Embora tenham sido incluídos poucos estudos, 

estes resultados estão de acordo com pesquisas 

anteriores, que mostraram a eficácia da hipnose 

em fornecer sugestões para o corpo aceitar e 

melhorar os efeitos colaterais das intervenções 

médicas, levando a uma maior adesão aos tra-

tamentos (FORESTER-MILLER, 2017). 

Um aspecto fundamental que os estudos 

não relataram foi a prática padrão, ou seja, qual 

protocolo de hipnose contra o câncer estava 

sendo usado e se era usado sozinho ou com ou-

tras intervenções clínicas. As intervenções prá-

ticas padrão para procedimentos relacionados 

com o cancro variam, dependendo do contexto 

e do país. O relato inadequado da duração, con-

teúdo e contexto da sessão de hipnose (duração 

e frequência da sessão) em alguns estudos apre-

senta um desafio para a replicação do estudo e 

comparação entre intervenções (NEWELL et 

al., 2002; RICHARDSON et al., 2006). No en-

tanto, tem sido sugerido que a hipnose pode ser 

usada como complemento de intervenções far-

macológicas para controle da dor e manejo do 

sofrimento e na preparação para procedimentos 

como anestesia geral (LIOSSI & HATIRA, 

2003). 

Outra limitação do estudo é a heterogenei-

dade dos estudos incluídos na presente revisão. 

Houve alguma diversidade em relação aos pro-

fissionais que utilizavam a hipnose. Ficamos 

nos perguntando quais profissionais estão bem 

posicionados para fornecer tal intervenção de 

apoio e se o sucesso da hipnose se deve ao seu 

processo ou à experiência e treinamento do te-

rapeuta. 

Os estudos também revelaram heterogenei-

dade quanto ao estágio da doença oncológica, 

incluindo pacientes em tratamento atual, doen-

ça em remissão, sobreviventes ou em doença 

avançada. Além disso, as intervenções utiliza-

das, em alguns casos, foram mistas, portanto os 

resultados dos efeitos da hipnose devem ser in-

terpretados com cautela. Os estudos descreve-

ram procedimentos divergentes, alguns dos 

quais combinaram a hipnose com outras técni-

cas, nomeadamente a Terapia Cognitivo-Com-

portamental (TCC). 

Um aspecto fundamental que os estudos 

não relataram foi a prática padrão, ou seja, qual 

protocolo de hipnose contra o câncer estava 

sendo usado e se era usado sozinho ou com 

outras intervenções clínicas. Isto sugere que a 

hipnose é de natureza controversa e também 

abriga um número considerável de abordagens 

e, como resultado, tornase difícil determinar a 

eficácia da hipnose como uma intervenção úni-

ca. 

A heterogeneidade dos estudos encontrados 

poderá ser explicada pela difícil aplicação de 

metodologias longitudinais de hipnose, nomea-

damente em doentes oncológicos. Além disso, 

o próprio câncer é uma doença muito heterogê-

nea. O cancro inclui inúmeras particularidades 

como a experiência de comunicação do diag-

nóstico, o tipo de cancro, o estádio da doença, o 

tipo de tratamento, os efeitos secundários fí-

sicos e o sofrimento psicológico associado. Os 

protocolos devem considerar cada especificida-

de da doença oncológica, caso contrário é difícil 

avaliar sua eficácia. 

Os resultados parecem sugerir que a hipno-

se é uma ferramenta terapêutica útil na melhoria 

dos sintomas físicos e psicológicos dos pacien-

tes com cancro, mas futuros estudos randomiza-

dos devem ser realizados neste contexto. Além 
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disso, medir a sugestionabilidade à hipnose no 

início de cada procedimento é clinicamente re-

levante, pois pode ajudar a identificar os paci-

entes que podem responder prontamente à hip-

nose daqueles que podem necessitar de treina-

mento ou suporte adicional. 

 

CONCLUSÃO 

 

Esta revisão fornece uma contribuição sig-

nificativa para a literatura e identifica algumas 

implicações importantes para a prática clínica e 

pesquisas futuras. Mais estudos são necessários 

para examinar o impacto da hipnose no trata-

mento do câncer e nos efeitos colaterais. 

Embora sejam necessárias mais pesquisas 

para sustentar os resultados encontrados nesta 

revisão, os estudos mostraram um impacto po-

sitivo da hipnose em pacientes com câncer. Os 

resultados sugerem que a hipnose é utilizada 

por diversos profissionais que demonstram in-

teresse pela técnica e pode contribuir para o ma-

nejo de procedimentos relacionados ao câncer e 

para a redução de um conjunto de sintomas após 

o tratamento. As descobertas podem ajudar a in-

formar as práticas clínicas e ser utilizadas para 

melhorar a qualidade da metodologia das inter-

venções de hipnose em pacientes com câncer. 

Recomenda-se mais pesquisas sobre a efi-

cácia, viabilidade e segurança da hipnose para 

pacientes com câncer, com comparações de va-

riáveis de idade, desenvolvimento, sexo e tipo 

de câncer. Essas evidências ajudarão na formu-

lação de diretrizes práticas baseadas em evidên-

cias para o uso de intervenções psicológicas 

para preparar os pacientes para procedimentos 

invasivos. 
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