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			Préface

			Je suis ostéopathe. Il peut sembler étonnant, peut-être même incongru, qu’un ostéopathe se lance dans la traduction d’un livre qui parle d’hypnose. Pourtant, cela répond à une logique et à une cohérence que j’aimerais partager avec le lecteur.

			Mon chemin personnel et mon évolution en tant qu’être et en tant qu’ostéopathe m’ont amené à développer ce que nous appelons l’approche tissulaire de l’ostéopathie. Il n’est évidemment pas du propos de cette préface de détailler les fondements de l’approche. Pourtant il me semble nécessaire d’évoquer un point clé que nous appelons rétention d’énergie ou d’information.

			Chaque fois qu’un organisme vivant expérimente un événement ou une situation qui le dérange, quelle qu’en soit la raison, il a tendance à se rétracter, à se fermer, à diminuer, voire rompre la communication avec son interlocuteur ou son environnement. Nous appelons ce phénomène rétention d’énergie ou d’information.

			Dans le travail avec les patients, il peut arriver que le cœur de la difficulté qui se manifeste physiquement ne soit pas physique, mais psychique et notamment une ou des rétentions provoquées par des situations émotionnelles chargées du passé, mal gérées. Pour libérer cet aspect de la difficulté, une technique a été mise au point qui s’appelle technique sur les flux relationnels1. Elle part de l’idée que lorsqu’une personne est en relation avec une autre, l’énergie ou l’information circule sur quatre flux différents : de je vers autrui, d’autrui vers je, d’autrui vers autrui (autrui envers lui-même ou vis-à-vis d’autres autruis) et je vers je, et que sur chacun de ces flux, de l’information peut rester bloquée qui perturbe le relationnel de la vie actuelle de la personne. C’est un peu comme si une partie de moi vivait encore dans un espace-temps-énergie-information qui n’est pas celui du présent. Cette technique, en libérant dans l’univers intérieur du patient les flux relationnels bloqués, permet souvent un soulagement de symptômes qui ont résisté à des approches plus « mécanistes ».

			Or, il m’est arrivé parfois qu’à la fin de la technique, alors que manifestement les flux relationnels entre le patient et la tierce personne avaient été bien libérés, le patient ne se sente pas encore vraiment déchargé de sa difficulté. C’est souvent parce qu’existe en lui un événement antérieur présentant des caractères de similitude avec l’événement sur lequel il vient de travailler et qui a besoin lui aussi d’être déchargé. Lorsque je ressens cela, je propose souvent à la personne de se laisser aller dans un autre temps et un autre lieu où se trouve l’origine de ce qui la perturbe encore. La plupart du temps, la personne trouve une situation antérieure de sa vie, impliquant la, ou les mêmes personnes, ou portant sur le même sujet de préoccupation. Mais à plusieurs reprises, il est arrivé que la personne évoque un événement et des personnes n’appartenant manifestement pas à sa vie présente. Cela ne m’a pas particulièrement choqué, puisque dans mon itinéraire de développement personnel, il m’est arrivé de me retrouver dans des événements qui ne pouvaient correspondre à ma vie actuelle et que j’ai interprétés comme des événements de « vies antérieures ».

			Ne pas être choqué est une chose, trouver les bons moyens pour aider les patients à sortir de leur difficulté en est une autre. Cela m’a conduit à chercher dans la littérature ce qui pouvait exister concernant le sujet des vies antérieures. Ce que j’ai trouvé en littérature française sur la question ne m’a pas totalement satisfait, notamment parce je suis très souvent tombé sur des textes type New-Age qui ne satisfaisaient pas mon côté rationnel. J’ai donc cherché dans la littérature américaine et j’ai trouvé plusieurs titres qui m’ont paru plus satisfaisants, dont ce livre d’Irene Hickman, Mind Probe Hypnosis.

			La première chose qui m’a interpellé, c’est qu’Irene Hickman était ostéopathe, et que lorsque au début de son livre elle évoque les insatisfactions qui l’ont conduite à chercher dans d’autres voies, je me suis personnellement retrouvé. De plus, bien que ce soit anecdotique, elle a vécu et exercé à Kirksville, le berceau de l’ostéopathie. Je ne pouvais pas être totalement insensible à cela…

			Ce livre parle d’hypnose, une technique dont je me suis toujours méfié, parce que ce que j’en connaissais me donnait l’impression d’une prise de pouvoir d’un praticien sur une personne, ce qui m’a toujours semblé indu parce que ne respectant pas le libre arbitre. Mais Irene Hickman précise que l’hypnose dont elle parle n’est pas l’hypnose de foire, celle que l’on voit à la télévision, ni une hypnose directive, dans laquelle le praticien induit chez son patient une suggestion de contrôle. Même si cette manière de procéder a pu se montrer bénéfique dans certains cas, elle n’amène pas la personne à découvrir, révéler ou dissiper ses anciennes expériences traumatiques qui maintiennent des troubles actuels.

			Irene Hickman nous propose une hypnose non directive dont elle nous dit : « En utilisant des techniques non directives – poser des questions plutôt que de donner des suggestions – j’ai appris que l’on pouvait explorer des profondeurs surprenantes. Mes patients m’ont appris qu’à un niveau plus profond de leur conscience existe une source de connaissance et de compréhension, non seulement par rapport à la nature de leurs problèmes, mais également sur les causes de chaque problème et sur le remède nécessaire. »

			Et d’ajouter : « J’ai acquis la profonde conviction que dans le subconscient de chacun de nous existe un niveau de sagesse et de perspicacité surpassant très largement ce qui est accessible dans notre état habituel de conscience. J’ai appris que par l’utilisation de l’hypnose, il est possible de transcender le temps et l’espace, de se rappeler des mémoires lointaines et de les revivre, certaines de temps très anciens. »

			Voilà ce qui m’a intéressé : permettre à la personne de laisser émerger ce qui la perturbe et l’aider à le résoudre. De plus cette recherche de contact avec notre « sagesse inhérente » me semble en cohérence avec la philosophie ostéopathique.

			De ce fait, l’utilisation de l’hypnose ne m’est pas apparue comme la partie la plus importante de cet ouvrage. D’ailleurs, je n’y recours pas. Nos techniques de relâchement permettent au patient de se détendre suffisamment, au point de faire baisser la vigilance de l’état d’éveil habituel et de permettre à des informations habituellement refoulées d’émerger. Ce qui m’a intéressé, c’est la manière de guider la personne et de lui faire réexpérimenter un revécu passé perturbateur pour l’en libérer, ce revécu fût-il de vie antérieure.

			Ce livre dérangera sans doute plus d’un, ostéopathe ou non. C’est logique. Il évoque des domaines peu explorés en France et notre rationalité parfois frileuse nous pousse à rejeter tout ce qui nous entraînerait en dehors de nos limites de sécurité. Pourtant, il m’a apporté des éléments tellement pertinents pour aider mes patients que je ne peux les sous-estimer, d’où mon désir de faire partager les informations qu’il propose.

			Reste la question de la véracité de ce qui est évoqué par les patients en état de régression consciente. S’agit-il vraiment de vie antérieure, de simples métaphores, ou de fantasmes de l’inconscient ? Je ne saurais trancher. Mais ce qui me semble important, c’est que ce cela vienne de l’inconscient et que ce soit thérapeutiquement efficace. Et sur ce point, ce que j’ai personnellement vécu et ce que j’expérimente avec les patients, ne me laisse guère de doute.

			Une dernière chose, importante pour moi : je ne cherche jamais à emmener un patient dans des aventures de vies antérieures. En soi, le passé n’a aucun intérêt. La vie est dans le présent, c’est pour moi évident. En revanche, si lors d’un processus somato-émotionnel la personne est amenée à régresser dans une vie antérieure, alors je désire pouvoir l’accompagner et l’aider à libérer ce qui doit l’être. Voilà ce que nous propose cet ouvrage.

			Avant-propos

			Je suis docteur en ostéopathie. J’ai suivi la formation de médecine ostéopathique comportant toutes les modalités enseignées dans les écoles de médecine, mais avec quelque chose en plus. Le premier principe que l’on m’a enseigné, c’est la philosophie de base selon laquelle le corps humain est une unité qui opère comme un organisme totalement intégré. On m’a enseigné que l’homme doit être compris et traité comme une unité, prémisse que j’ai totalement acceptée. Le contenu du cours était intéressant et j’étudiais passionnément et avec succès, toujours classée dans les meilleurs vingt pour cent de la classe. Une fois le diplôme en poche, je me suis sentie bien armée pour rejoindre ma communauté en tant que médecin et prendre la responsabilité de la santé de tous ceux qui viendraient requérir mon aide. Avec ce que j’avais appris à la faculté, je m’attendais à pouvoir aider mes patients à résoudre leurs problèmes de santé.

			Il m’est rapidement apparu évident que je n’arrivais à aider vraiment que quelques-uns de mes patients. Malgré tous mes efforts, la plupart de ceux qui me consultaient continuaient à être malades, tendus, inquiets ou malheureux.

			Il me fallait absolument trouver des moyens nouveaux et différents pour les traiter. Il était pour moi clairement évident que les tranquillisants ne pouvaient pas constituer une solution définitive, ni même à long terme, à leurs problèmes. Je me suis alors formée à l’hypnose et j’ai commencé à utiliser cet outil avec certains patients. Parmi ceux qui n’avaient pas répondu aux traitements précédents, beaucoup commencèrent d’aller mieux.

			De plus, ces patients m’ont appris sur le fonctionnement de l’esprit humain beaucoup plus que je n’avais pu apprendre à partir d’autres sources. En utilisant des techniques non directives – poser des questions plutôt que de donner des suggestions – j’appris que l’on pouvait explorer des profondeurs surprenantes. Mes patients m’ont appris qu’à un niveau plus profond de leur conscience existe une source de connaissance et de compréhension, non seulement par rapport à la nature de leurs problèmes, mais également sur les causes de chaque problème et sur le remède nécessaire.

			Pendant plus de trente années d’utilisation de l’hypnose non directive en thérapie, j’ai acquis la profonde conviction que dans le subconscient de chacun de nous existe un niveau de sagesse et de perspicacité surpassant très largement ce qui est accessible dans notre état habituel de conscience. J’ai appris que par l’utilisation de l’hypnose, il est possible de transcender le temps et l’espace, de se rappeler des mémoires lointaines et de les revivre, certaines de temps très anciens.

			Il est relativement facile de régresser dans le temps et d’investiguer quelque événement expérimenté dans le passé, que l’expérience soit insignifiante ou intense. Chaque fois que le patient retrouvait un souvenir émotionnellement chargé et qu’il revivait l’incident, il rapportait une nette sensation de relâchement et de libération de la tension, une diminution des symptômes de maladie ou un mouvement vers la résolution de relations personnelles. Souvent, il fallait amener le sujet hypnotisé à revivre encore et encore l’incident déplaisant, chaque nouveau parcours permettant la libération de plus d’émotion. Pour que les ressentis soient complètement libérés, il fallait habituellement lui demander de retraverser l’expérience autant de fois que nécessaire – jusqu’à ce que ne reste plus aucune charge émotionnelle. Une fois l’émotion complètement épuisée, le mal-être corporel, mental ou émotionnel pouvait alors facilement être corrigé. Bien souvent, les problèmes s’étaient corrigés tout seuls.

			La facilité avec laquelle la plupart de mes patients pouvaient atteindre des niveaux légers, modérés ou profonds d’hypnose et répondre à de simples questions n’a cessé de me surprendre. La seule chose qui soit requise, c’est d’accorder le temps nécessaire à la relaxation du corps et de l’esprit, en utilisant pour cela une des nombreuses techniques d’induction hypnotique. Je leur demande alors de régresser dans le temps vers quelque événement ou expérience causant ou favorisant leur problème. Dans la plupart des cas, cela se fait très rapidement. Étant non spécifique, la requête permet au sujet de rester libre de se mouvoir dans le temps en rejoignant d’abord des événements récents, puis en allant plus loin dans l’enfance ou la petite enfance et même dans l’avant-naissance.

			Un fort pourcentage de mes patients relate des événements émotionnellement chargés émanant d’expériences de vies antérieures et ils continuent à être malades ou troublés tant que ces mémoires distantes n’ont pas été touchées et les vieilles émotions libérées. Ma règle consiste à simplement diriger mes patients pour qu’ils se déplacent dans le temps et trouvent la cause de leur détresse. Je ne les dirige pas spécifiquement vers les vies antérieures.

			Le Dr Lewis Thomas, consultant du Memorial Sloan-Kettering Cancer Center de New York, a écrit il y a quelques années : « Le morceau le plus solide de la vérité scientifique, c’est que nous sommes profondément ignorants quant à la nature. Je considère effectivement cela comme la découverte majeure des cent dernières années de recherche en biologie. Cette confrontation soudaine avec la profondeur et l’étendue de l’ignorance représente la contribution la plus significative de la science du xxe siècle à l’intellect humain. Nous voilà enfin face à elle. Dans les anciens temps, nous prétendions comprendre comment les choses fonctionnaient, ou bien nous ignorions le problème, ou bien concevions des histoires pour combler les brèches. Aujourd’hui, que nous avons commencé à explorer avec sérieux, à faire vraiment de la science, nous entrevoyons l’immensité des questions et à quel point nous sommes loin d’y avoir répondu. »

			J’espère que ce livre commencera à répondre à quelques-unes de ces questions.

			Le contenu de ce livre perturbera certainement plus d’un lecteur – particulièrement ceux qui n’aiment pas l’idée de vies antérieures – ou de réincarnation. Je n’écris pas pour accumuler des preuves face à ceux qui désapprouvent. J’engage ceux-là à répéter le travail que j’ai accompli et à se forger ensuite leur propre opinion. Je prédis que quiconque utilisera mes méthodes aura les mêmes types de résultats que les miens.

			Il n’est pas difficile d’apprendre à travailler avec l’hypnose. Il existe aujourd’hui plus de deux cents livres sur le sujet qui peuvent apporter une aide valable. Mes favoris, particulièrement pour les débutants, sont Hypnotism Handbook (Manuel d’hypnotisme) par Cooke et Van Vogt, et New Master Course in Hypnosis (Nouveau cours magistral en hypnotisme) par Harry Arons.

			En utilisant une quelconque technique d’induction, on peut aider les personnes à atteindre l’état hypnotique le plus profond qu’il leur soit possible d’atteindre. Alors, tout ce qui est nécessaire, c’est de leur suggérer simplement de se déplacer dans le passé jusqu’à un incident important pour eux, un de ceux qui contribuent à leur problème actuel, ou simplement un incident dont la révélation leur donnera une meilleure compréhension d’eux-mêmes. Dans la plupart des cas, le sujet hypnotisé répond promptement et, lorsqu’on le lui demande, raconte ce qu’il est en train d’expérimenter.

			Un mot d’avertissement. Parfois (cela est rare mais peut survenir à tout moment – même à la toute première séance d’hypnose), un sujet commencera à exprimer une très forte émotion. Cela peut être très déconcertant pour le praticien inexpérimenté et le pousser à interrompre la séance et à éveiller le sujet. Dans ce cas, le sujet ressentira du mal-être ou sera bouleversé, ou les deux. De telles situations doivent être gérées comme suit : le sujet doit être autorisé à exprimer l’émotion complètement. Je lui suggère souvent que, quelle que soit l’émotion ou le ressenti à exprimer, tristesse, peur, colère ou n’importe quoi d’autre, il faut que ce soit exprimé en une minute (ou toute autre période de temps appropriée) et qu’il se sentira libéré. Il continue à décharger l’émotion pendant la période suggérée, puis devient tranquille et calme. Après le retour au calme, soit je continue la séance, soit je l’éveille. Je n’éveille jamais un patient alors qu’il est dans un état émotionnel important.

			Lorsque cette manière de faire est respectée, le patient ne ramène aucune détresse dans le temps présent. Un indice permettant de savoir si suffisamment d’émotion a été libérée repose dans la sensation de confort ou d’inconfort du sujet lorsqu’il est ramené dans le temps présent. Si de l’inconfort persiste, cela signifie que les émotions n’ont pas été suffisamment évacuées ou libérées.

			L’hypnothérapie traditionnelle a utilisé l’hypnose de manière différente. Au lieu d’être non directives et de seulement poser des questions, les séances se limitent généralement à donner des suggestions. Cette manière de procéder s’est montrée bénéfique dans bien des cas, mais elle n’amène pas à découvrir, révéler ou dissiper quoi que ce soit des anciennes expériences traumatiques qui continuent donc à causer des troubles.

			Des patients, j’ai appris à toujours adopter le principe selon lequel ils disposent d’une source fiable de savoir et de guidance intérieure qu’il est toujours possible de recruter. Chaque personne est beaucoup plus avisée sur de nombreuses facettes d’elle-même que je ne pourrai jamais l’être.

			À présent, mon travail consiste à enseigner aux autres à appliquer cette méthode d’hypnothérapie non directive. J’insiste auprès de mes étudiants sur le fait que « nos patients savent beaucoup plus à propos d’eux-mêmes que nous ne saurons jamais. Donnez-leur le moins possible de suggestions et concentrez-vous sur les questions exploratrices. Guidez-les gentiment dans le chemin qu’ils veulent suivre ».

			Cette méthode, lorsqu’elle est suivie, présente le minimum de danger pour un maximum de bénéfices.

			L’hypnose, bien que longtemps ignorée, devient aujourd’hui adulte et sera de plus en plus utilisée par les professionnels de l’aide. L’hypnose est probablement le plus formidable outil dont nous disposions pour l’exploration de l’esprit humain. Son utilisation croissante de manière non directive nous amènera sans aucun doute toujours plus près des réponses aux questions concernant qui, quoi et pourquoi nous sommes et sur la manière dont nos esprits fonctionnent réellement.

			1. Hanté par une vieille peur

			« La vie est la nurserie de l’âme – son lieu d’entraînement pour les destinées de l’éternité », W. M. Thackeray.

			Un chapitre important dans l’histoire de mon utilisation de l’hypnose s’est déroulé à l’été 1956. Le cas décrit ici marque un tournant dans ma compréhension de l’utilisation de l’hypnothérapie.

			B. E. est venue me voir en mai 1956 en se plaignant d’accès de panique, d’apparition soudaine et fréquente. Elle ressentait cette panique avec une pression aiguë dans la région du cœur. Lorsqu’une attaque arrivait, elle avait besoin de tout son sang-froid pour éviter de courir en hurlant dans la rue. Elle avait, pendant plusieurs années, suivi de nombreux traitements prescrits par d’autres médecins, y compris des psychiatres, avait été hospitalisée plusieurs mois dans une clinique psychiatrique privée et avait ingurgité une grande variété de tranquillisants, le tout sans aucun bénéfice. Au lieu de cela, les attaques de panique devenaient de plus en plus fréquentes et de plus en plus sévères. Elle avait découvert que boire un peu d’alcool l’aidait et avait atteint un point où elle quittait son travail plus tôt que la normale presque tous les après-midi pour boire, de plus en plus. Elle savait que cette voie était sans issue et vint me trouver en demandant de l’aider.

			Elle répondit bien au test d’hypnosensibilité et fut même un excellent sujet – atteignant un état profond d’hypnose très rapidement – tout en étant capable de parler clairement et distinctement, de répondre promptement sans ces pauses interminables si courantes chez les sujets hypnotisés.

			Mon carnet de rendez-vous étant bondé, je lui donnai donc rendez-vous pour dans deux semaines.

			La surcharge de mon agenda indiquait la nécessité de chercher un assistant. Comme cela s’est si souvent produit dans ma vie, l’apparition d’un besoin amenait souvent la réponse nécessaire

			M., une hypnothérapeute bien entraînée et habile, formée par Charles Cooke, auteur de Hypnotism Handbook (Manuel d’hypnotisme) vint me trouver et me demanda si elle pouvait travailler avec moi et utiliser l’hypnose sous ma supervision. Impressionnée par son habileté et sa sensibilité, j’ai accepté qu’elle vienne travailler avec moi.

			Lorsque je mentionnai que certains de mes patients sous hypnose régressaient dans des vies antérieures, elle rejeta vigoureusement le concept, en le considérant comme « balivernes », mais convint que l’approche non directive était une méthode de choix.

			Pour son premier jour de travail avec moi, aucun patient ne lui avait été précisément destiné. Elle projetait de se familiariser avec le cabinet, ses arrangements et routines, et d’aider là où ce serait nécessaire.

			B. E. arriva sans rendez-vous, dans un état de détresse intense. Elle avait bu la veille plus que de raison et souffrait d’une sévère gueule de bois. Elle pleurait et gémissait, s’agitait sans cesse, ce qui perturbait passablement la salle d’attente.

			J’ai alors demandé à M. de la prendre dans la salle de soins de devant et de la calmer. Je lui ai précisé que la patiente était un bon sujet pour l’hypnose et que je les rejoindrais dès que je pourrais. Elles gagnèrent toutes deux la salle de soins et la salle d’attente retrouva sa tranquillité.

			Après à peu près un quart d’heure, M. sortit de la pièce, manifestement perplexe et frustrée. Elle me montra un carnet de notes sur lequel elle avait écrit 1780, Gleesbeck, Susan McDonald, etc. Je me rendis compte que B. E. parlait d’une vie antérieure. Je m’empressai de la rassurer en lui disant que tout était correct et que j’allais les rejoindre dès que possible. J’en terminai rapidement avec les autres patients et les rejoignis dans la salle de traitement. Et voilà la scène que je découvris.

			Étendue sur la table de traitement, B. E. était à l’évidence en transe hypnotique profonde, un état facilement repérable pour un praticien entraîné. M. était assise à côté d’elle, totalement désorientée.

			B. E. vociférait : « Je vous dis que c’est le 17 avril 1780 et que je suis morte. Je suis étendue sur le sol. »

			Même si j’avais cherché à la planifier délibérément je n’aurais pas pu arranger meilleure initiation face au rejet insistant de M. concernant la possibilité de réincarnation. Son opinion se trouva inévitablement modifiée dès son premier jour à mon cabinet.

			Plus tard, j’appris que M. avait suggéré à B. E., une fois hypnotisée, de retourner à l’origine de son affection. B. E. s’était d’un seul coup retrouvée en 1780, disant que son nom était Susan McDonald, que son mari s’appelait Johnathon et qu’elle avait une fille, Annie. Johnny passait le plus clair de son temps à la taverne Gleesbeck et y dépensait tout son argent, abandonnant son épouse et sa fille sans nourriture ni chauffage. Il était rentré à la maison complètement saoul, une chope de bière à la main. Elle l’avait houspillé et il l’avait frappée. Sa tête avait heurté le pied du poêle et elle était morte.

			À plusieurs reprises, M. avait tenté de la dissuader. Mais malgré la grande habileté de M., elle ne s’était pas laissée convaincre. J’étais entrée dans la pièce juste après la troisième tentative de M. visant à persuader B. E. d’abandonner la scène de 1780 et de retourner à la source de ses attaques de panique.

			J’ai souvent regretté que ces trois tentatives de dissuasion n’aient pas été enregistrées. Malheureusement, il n’y avait pas de magnétophone dans la pièce.

			Je sortis précipitamment, revins avec un magnétophone et le mis en marche. Et voici la transcription mot à mot de cet enregistrement.

			M. Que se passe-t-il ?

			B. E. C’est 1803 et j’attends toujours.

			M. Qu’est-ce que vous attendez ?

			B. E. Je dois revenir – et nettoyer tout ça ! C’est la seule raison pour laquelle je dois revenir.

			M. Vous devez en finir avec cette peur ?

			B. E. C’est ça. Tout le monde attend ça également. Certains retournent pourtant lorsqu’ils demandent, et je demande encore et encore. (Mimant) « Non, pas encore. Non, pas encore ».

			M. Maintenant, nous allons plus avant dans le temps, jusqu’au jour où vous êtes revenue. Dites-moi quel jour et quelle année c’est.

			B. E. C’est le 19 janvier 1932.

			M. Qu’est-ce qui arrive maintenant ?

			B. E. (Très doucement) Maintenant, maintenant, maintenant.

			M. Que se passe-t-il. Où êtes-vous ?

			B.E. Je suis à B… Dakota du Nord, chez ma mère, à la ferme de ma mère.

			M. Que se passe-t-il ?

			B. E. Eh bien, je demande à revenir.

			M. Vous demandez à revenir.

			B. E. Je demande, ça… (Longue pause) Mais c’est tellement confortable. (Autre pause, puis elle lève les mains sur le côté de la tête et commence à gémir tout en roulant la tête d’avant en arrière comme si elle avait mal.)

			M. Vous êtes blessée ? Qu’est-ce qui vous arrive ? (B. E. continue à dodeliner et à gémir.) Bon, là, laissez-moi vous aider. (Touchant la tête de B. E. pour la calmer.) Détendez-vous. Je vais enlever la douleur. Je vais compter jusqu’à trois et elle sera partie. Tout ce qui restera, c’est la mémoire. 1, 2, 3. Maintenant, dites-moi ce qui se produit.

			B. E. (Qui semble très effrayée) Ils m’enlèvent à ma mère.

			M. Qui vous enlève ?

			B. E. Ce docteur. (À voix basse, comme si elle assistait à la scène.) Il a une grande barbe grise et des lunettes.

			M. Et où est-il ? Dans la maison de votre mère ?

			B. E. (Agacée) À la maison, maison de ma mère, en dehors de la ferme.

			À nouveau, B. E. corrige M. La vision traditionnelle de l’hypnose postule que le sujet en état « d’intense suggestibilité » agit toujours de manière à plaire à l’hypnotiseur ou à lui obéir. Notre expérience avec B. E. et avec de nombreux autres patients démontre clairement que les personnes hypnotisées – en tout cas nos patients hypnotisés – continuent d’exercer une liberté de choix et n’hésitent pas à nous corriger lorsque nous ne comprenons pas une réponse ou formulons mal une question. Non seulement B. E. corrigeait nos erreurs, mais elle le faisait avec un fort agacement, voire du dégoût dans la voix. Après plus de vingt-cinq ans, cet enregistrement reste encore l’un de mes favoris, non seulement par la manière dont il a été fait, mais pour son contenu et la qualité du son.

			M. Très bien, comment vous sentez-vous maintenant ? Êtes-vous plus à l’aise ? Où êtes-vous maintenant ?

			B. E. Dans ses bras.

			M. Est-ce qu’elle dit quelque chose ?

			B. E. Non.

			M. Y a-t-il quelqu’un qui dit quelque chose ?

			B. E. Le docteur dit : « Vous avez une jolie petite fille Mme J…. »

			M. Que se passe-t-il maintenant ?

			B. E. Je pense.

			M. À quoi pensez-vous ?

			B. E. Deux choses. Je pense à combien c’est confortable et proche.

			M. Et à quoi d’autre pensez-vous ?

			B. E. La raison pour laquelle je suis revenue, c’est de m’occuper de ce sentiment – cette peur.

			M. Et à quoi d’autre pensez-vous ?

			B. E. Je me demande combien de temps ça prendra cette fois. Même si je ne puis rien dire ni rien exprimer, je peux encore penser. Si ce n’était pour le penser, ce serait plutôt bon d’être un bébé.

			M. Pouvez-vous ressentir la peur maintenant dans votre estomac ?

			B. E. Non ! Elle n’est pas dans mon estomac. C’est juste là. (Elle ferme le poing sur le centre de sa poitrine.)

			Une autre correction de M. Cette fois, sa voix montrait de l’agacement et presque de la colère vis-à-vis de l’erreur de M.

			M. Juste là sur votre poitrine ?

			B. E. Oui. (Après une courte pause, elle commence à rire gaiement.)

			M. Qu’y a-t-il de si drôle ?

			B. E. Ma grand-mère m’apporte une bouteille.

			M. Qu’y a-t-il de si drôle à cela ?

			B. E. (Très amusée.) Je pense que je n’ai jamais aimé le lait de vache chaud et en voilà. Et je ne peux rien y faire. Je devrais me plaindre. Mais j’ai si faim. (L’expression de son visage change rapidement, d’abord méditative et maintenant montrant de la peur.)

			M. Que se passe-t-il maintenant ? Quel âge avez-vous ?

			B. E. Trois ans. (Puis, devenant très triste) J’ai oublié ! J’ai oublié ces choses !

			M. Qu’est-ce que vous avez oublié ?

			B. E. J’ai oublié comment penser – comment me rappeler ! Tout à l’heure, c’était là, et maintenant, ça ne l’est plus.

			M. Bien, retournez en arrière et trouvez-le. Qu’est-ce qu’il y avait là ? Qu’est-ce que vous cherchez ?

			B. E. (Parlant très doucement) Dieu.

			M. Qu’êtes-vous en train de faire ?

			B. E. (Embarrassée) Maintenant, je ne peux plus me souvenir.

			M. Que se passe-t-il autour de vous ?

			B. E. Mon père boit. Oui, et ma mère rouspète. Et il attrape mon frère et moi et il nous jette aussi fort qu’il peut sur le divan – non, pas un divan – un canapé de cuir. C’est là que je cesse de me rappeler. Parce qu’alors, j’étais… avant ça, je pensais. Vous savez ce que je pensais ?

			M. Que pensiez-vous ?

			B. E. Je pensais, nous y revenons tout le temps, à la même chose. Sauf que maintenant mon père boit et ma mère rouspète.

			M. Et avant ?

			B. E. Avant, je rouspétais et Johnny buvait. (Sans indications particulières, B. E. commence à relater des événements de sa vie présente mélangés à des événements similaires d’une vie antérieure.)

			M. Est-ce quand vous étiez Susan ?	

			B. E. Mais je pouvais tout me rappeler jusqu’à trois ans.

			M. Redites-moi votre nom et l’année où vous étiez Susan.

			B. E. Susan McDonald. 1780, 17 avril.

			M. Quel est votre nom maintenant.

			B. E. B. E.

			M. Très bien, B., vous avez trois ans et votre père vous a jetée sur le canapé, et vous ne parvenez plus à vous rappeler la suite. Très bien, nous allons aller à l’expérience suivante dont vous pouvez vous rappeler. Je vais compter jusqu’à trois et vous y serez. 1, 2, 3. Dites-moi ce qui se passe maintenant et quel âge vous avez.

			B. E. J’ai cinq ans et demi. Je rentre de l’école maternelle. Il y a huit longs blocs, j’ai besoin de faire pipi et je me demande si je vais pouvoir me retenir ou non jusqu’à la maison. (Pause.) Je me suis retenue tout le long du chemin jusqu’à la maison. Je suis juste dans le hall de l’hôtel. Un des hommes qui vit là m’arrête et me tapote la tête en disant : « Comment va ma petite fille, B. ? » Et je fais pipi sur le sol – parce que ma mère m’a dit d’être polie. (En riant) Je n’ai simplement pas pu me retenir plus longtemps.

			M. Comment vous êtes-vous sentie à propos de ça ?

			B. E. J’avais terriblement honte, j’étais terriblement embarrassée. Mais si ma mère ne m’avait pas dit d’être toujours polie avec les gens de l’hôtel, j’aurais juste dit : « Pardonnez-moi, je dois y aller. » Et il aurait pu me tapoter la tête une autre fois.

			M. Vous n’avez plus à avoir honte de ça maintenant. Vous étiez seulement une petite fille. Vous en avez encore honte aujourd’hui ?

			B. E. Non.

			M. Y a-t-il encore quelque chose dont vous vouliez parler aujourd’hui ?

			B. E. Oui. J’ai six ans.

			M. Bien. Vous avez six ans. Où êtes-vous ? Que se passe-t-il ?

			B. E. Nous sommes à la maison et (profond soupir) mon frère et moi sommes malades. Nous avons une pneumonie.

			M. Racontez-moi.

			B. E. Mon père et ma mère se disputent et elle dit qu’elle va le quitter. Et il dit : « Bien, mais tu ne partiras pas avec les enfants. » Et elle répond : « Oh si je le ferai. » Et alors, elle nous prend avec elle et nous emmène chez les Lacey. Ils vivent dans une grande maison blanche. Et il est venu, et il a bu et il court après elle dans le terrain vague à côté de la maison et il la frappe. Elle saigne de partout. Simplement parce qu’elle ne veut pas rentrer à la maison avec lui.

			M. Que faites-vous ?

			B. E. Je regarde par la fenêtre. Je le regarde la frapper.

			M. Et qu’est-ce que cela vous fait ?

			B. E. (Sanglotant) Terrible, terrible ! (Criant) Laisse-la tranquille ! Oh, Maman, Maman. Ne la tue pas. Ne la tue pas ! (Elle pleure et crie de manière incontrôlable pendant quelques minutes, puis retrouve son calme.)

			M. Ressentez-vous la peur ?

			B. E. Oh oui, oui !

			M. Maintenant, je vais compter jusqu’à trois et la peur va disparaître. C’est arrivé il y a bien longtemps. Vous n’avez plus besoin de sentir la peur maintenant. 1, 2, 3. Elle est partie maintenant. Cette peur est partie. Que se passe-t-il d’autre ? Continue-t-il à la battre ?

			(Avoir dit à B. E. que la peur était partie ne fut pas efficace. Nous n’avions pas découvert et éliminé la cause première de la peur. Et tant que cela n’a pas été fait, elle a continué à ressentir la peur.)

			B. E. Non. Elle est dans la maison et il vient à la porte d’entrée et il sort une bouteille de Lysol de sa poche et dit : « Doris, je suis désolé de t’avoir frappée. Prends les enfants et rentrons à la maison. » Et elle répond : « Non. » Il dit : « Si tu ne veux pas, je vais boire ça. » Et elle répond : « Je ne retournerai pas avec toi Butler. » Alors, il l’a bue.

			M. L’avez-vous vu la boire ?

			B. E. Il l’a bue dans le salon.

			M. Et alors, que s’est-il passé ?

			B. E. Mme Lacey et Maman… Mme Lacey a appelé quelqu’un et Maman a essayé de fourrer des œufs crus dans sa gorge.

			M. Où êtes-vous ?

			B. E. Sur le canapé.

			M. Et vous voyez ça ?

			B. E. Oui.

			M. Et que ressentez-vous à propos de ça ?

			B. E. Mon papa ! Il écume de partout – un truc comme une écume blanche.

			M. Que ressentez-vous maintenant ?

			B. E. Peur. Je suis si malheureuse, si malheureuse ! (Elle sanglote.)

			M. Très bien, ressentez la peur et puis laissez-la s’estomper. Elle est complètement partie maintenant. Qu’est-ce qu’il arrive ensuite ?

			B. E. Des policiers sont arrivés. Ils l’ont regardé et l’un d’eux a dit : « Il est trop tard. »

			M. Que ressentez-vous à propos de ça ?

			B. E. Très triste, parce que mon papa est mort. Je l’aimais vraiment.

			M. Très bien, ressentez la tristesse et puis laissez cette sensation s’en aller avec les autres sentiments. Que font-ils avec votre père maintenant ?

			B. E. Ils l’emmènent. Grand-mère nous emmène dans sa maison.

			M. Et qu’est-ce que vous y faites ?

			B. E. (Avec un intense mécontentement) Prier. Toujours prier !

			M. Que ressentez-vous à propos de ça ?

			B. E. Je n’aime pas ça. Ça ne devrait pas être comme ça.

			M. Dites-moi pourquoi vous n’aimez pas ça.

			B. E. Parce qu’elle dit que c’est ma mère qui l’a tué. Encore et encore, tout le temps. (D’un air moqueur) : « Votre mère a tué mon fils. Votre mère a tué mon fils. » Sans arrêt, sans arrêt. À chaque fois qu’on s’asseyait pour manger, on avait droit à quelque verset de la Bible. « Lis ce verset. Pauvres enfants – que va-t-il advenir de vous maintenant ? » Je ne croyais pas que ma mère l’avait tué. Je savais qu’elle ne l’avait pas fait. Je l’ai vu.

			M. Que ressentez-vous en disant cela ?

			B. E. Je sens la peur, parce que je ne sais pas quoi croire.

			M. Avez-vous voulu dire ou faire quelque chose à ce propos ?

			B. E. Oui. J’ai dit : « Ma maman n’a pas tué mon papa. »

			M. Et qu’est-ce qu’elle a dit ?

			B. E. (Sévèrement) « Elle a tué mon fils. » Je sais que ce n’est pas vrai, mais c’est censé être une adulte et elle va à la messe tous les dimanches et parle de tout le monde. Mais tout va bien tant que vous allez à l’église et lisez vos fichus versets bibliques avant de manger. (Criant de colère) Vieille garce hypocrite !

			M. Vous ne l’aimez pas, n’est-ce pas ?

			B. E. Non ! Je la méprise ! (Avec amertume) Je la hais !

			M. Très bien, ressentez la haine et laissez-la s’estomper, parce que vous n’avez plus besoin de ressentir cette haine maintenant. Cela est arrivé il y a très longtemps. Donc, vous pouvez laisser partir la haine et toute peur que vous ressentez. (Après une courte pause, elle se détend et redevient calme.) Êtes-vous toujours avec votre grand-mère ?

			B. E. Pas la même. Maman nous a emmenés chez sa mère pour un temps. Là, je peux me rappeler quelques choses. (Sa voix devient faible – presque un chuchotement.)

			M. Êtes-vous fatiguée ? Voulez-vous revenir dans le temps présent ?

			B. E. Oui.

			M. Très bien, revenez dans l’espace et le temps présents. Vous allez vous réveiller et vous sentir mieux que vous ne l’avez été depuis longtemps. Vous pourrez vous rappeler certaines choses dont nous avons parlé, mais rien qui puisse vous perturber ou vous alarmer. Revenez dans le présent – juin 1956. (Pause.) Vous voilà maintenant revenue dans le présent. Vous allez vous réveiller pendant que je compte de dix à un. À un, vous serez réveillée et vous vous sentirez bien. 10, 9, 8, 7, 6, 5, 4, 3, 2, 1. Réveillez-vous !

			B. E. (Ouvrant les yeux lentement et souriant.) Je me sens tellement mieux. Merci.

			M. Votre peur est-elle partie ?

			B. E. Pour l’essentiel, oui. Je me sens si bien. Il y a encore un peu de peur tout de même.

			Il aurait été facile – et même bien tentant d’attribuer toutes les perturbations émotionnelles de B. E. à cette enfance tragique, pleine de violence, de conflits parentaux, d’ivrognerie, du suicide de son père juste devant elle et des accusations de la grand-mère.

			Je dois reconnaître que ces expériences ont sûrement contribué à sa peur et à son insécurité. Pourtant, j’ai désiré la réexaminer afin de déterminer avec plus de certitude tous les facteurs contributifs. La transcription de la seconde séance (que nous avons faite le lendemain) commence au chapitre 2. Pour cette séance, c’est moi qui ai agi comme hypnotiseur.

			Le lecteur notera la manière douce utilisée pour guider la séance. Cela la laissait libre de choisir ses réponses sans aucune pression de ma part.

			Après la relation de chaque événement, je lui demandais si la peur avait disparu. Ses réponses négatives étaient suivies de ma demande de retourner à l’incident encore une fois. Chaque répétition amenait une diminution progressive de l’intensité de l’émotion.

			Lorsque dans ce cas et dans d’autres, le patient me disait que la peur (ou toute autre émotion sur laquelle on travaille) est partie – avait été totalement libérée – alors le problème disparaissait. Et il ne revenait pas.

			2. Deux autres vies de violence

			« Mon opinion est que nous nous réincarnerons… et que dans le futur, nous souffrirons ou bénéficierons de ce que nous avons fait dans ce monde », David Lloyd George.

			Le lendemain, B. E. attendait impatiemment son rendez-vous. Elle avait hâte de poursuivre son exploration à la recherche des fondements de sa peur. M. et moi arrangeâmes nos rendez-vous pour pouvoir être toutes les deux avec elle pendant sa séance.

			Elle fut rapidement hypnotisée. Je lui dis : « Détendez-vous, simplement. Votre esprit subconscient sait pourquoi vous avez peur. Allez dans votre mémoire à la recherche de toute scène qui pourra vous montrer pourquoi vous avez peur. Vous allez la trouver et vous saurez quand vous la trouverez. »

			Nous avons attendu et observé pendant plusieurs minutes les différentes expressions de son visage. C’est alors qu’un moment de perplexité fut suivi par un intense intérêt. À ce point, j’étais certaine qu’elle venait de trouver un souvenir important.

			Ce qui suit est la transcription de la seconde séance.

			Dr H. Quel est votre nom ?

			B. E. (Très doucement) Sahri.

			Dr H. (Je n’ai pas compris son nom) Dites-moi votre nom.

			B. E. Sahri. (Épelant) S-A-H-R-I

			Dr H. Sahri ? (Elle acquiesce) Regardez autour de vous et décrivez ce que vous voyez. Que se passe-t-il ?

			B. E. C’est dans une tente, dans le désert.

			Dr H. Je suis un ami et je peux parler avec vous et vous pouvez m’entendre et je peux vous entendre, mais je ne peux voir ce que vous voyez. Donc, il va falloir que vous décriviez tout ce que vous voyez, au moment où ça se produit. Dites-moi ce qui se passe maintenant.

			B. E. Il y a de très beaux tapis et il est assis dessus.

			Dr H. Pouvez-vous me dire qui il est ?

			B. E. (Avec dégoût) Un gros ! Il est assis, jambes croisées et bras repliés. Il a quelque chose sur la tête. (Elle louche pour voir.) Et il a de blancs … je ne sais pas ce que c’est. Et il a de belles chaussures, elles sont apparentes.

			Dr H. Quel est son nom ?

			B. E. A… (Lentement, et en épelant, comme si elle lisait.) A. B. N. Abn ? Abn quelque chose.

			Dr H. Vous dit-il quelque chose ?

			B. E. Il me dit d’apporter le pichet.

			Dr H. Êtes-vous une servante, ou un membre de la famille ?

			B. E. Ni l’un ni l’autre.

			Dr H. Quelle relation avez-vous avec lui ?

			B. E. (Avec une note de surprise) Je lui appartiens.

			Dr H. Vous êtes une esclave ?

			B. E. Oui, pour faire des choses pour lui. Et il veut toujours me faire des choses.

			Dr H. Que veut-il vous faire ?

			B. E. Il veut me faire mal.

			Dr H. Comment vous fait-il mal ?

			B. E. Il me mord là et là. (Touchant ses seins.)

			Dr H. Quel âge avez-vous ?

			B. E. Dix-sept ans.

			Dr H. Depuis combien de temps êtes-vous avec cet homme ?

			B. E. Quatre ans.

			Dr H. Vous a-t-il achetée ou capturée ?

			B. E. Je ne sais pas.

			Dr H. Si ça vous intéresse de le savoir, on peut régresser un peu plus loin et le savoir.

			B. E. (Craintivement) Il est cruel.

			Dr H. Est-ce que vous voudriez être loin de lui ?

			B. E. Oui.

			Dr H. Est-ce qu’il vous fait peur ?

			B. E. Oui. Il a l’habitude de faire beaucoup de choses désagréables.

			Dr H. Allons plus loin, à l’époque où vous avez rencontré cet homme pour la première fois. Vous y serez lorsque je compterai trois. 1, 2, 3.

			B. E. Il m’a achetée.

			Dr H. Où vous a-t-il achetée ?

			B. E. Dans un grand bâtiment de bois.

			Dr H. Que ressentez-vous à propos de cela ?

			B. E. Je suis effrayée.

			Dr H. Que s’est-il passé pour que vous soyez dans ce bâtiment de bois.

			B. E. Mon père a été tué. Ma mère a été tuée. Terro… (Comme si elle n’était pas certaine) Terroristes ? Terroristes.

			Dr H. Où viviez-vous ?

			B. E. En Turquie.

			Dr H. C’était dans une ville, un village, ou une grande ville ?

			B. E. C’était dans un village.

			Dr H. Savez-vous le nom du village ?

			B. E. Non.

			Dr H. Maintenant, retournez au moment où vous avez été vendue.

			B. E. Ils m’ont amenée du village sur des chevaux.

			Dr H. Savez-vous l’année ?

			B. E. Treize quelque chose.

			Dr H. Le moment où vous êtes vendue aux endhères est-ce l’époque où la peur a commencé pour la première fois ?

			B. E. Non.

			Dr H. Maintenant, allez plus loin, au moment où la peur a commencé. Je vais compter lentement d’un à sept. Pendant que je vais compter, vous allez aller au commencement de la peur. Si nous trouvons le commencement de la peur, nous pourrons l’éliminer complètement. 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7. Regardez autour de vous et dites-moi, à moi votre ami et votre aide, ce qui se passe. Je peux vous entendre, mais je ne peux voir ce que vous voyez. Dites-moi.

			B. E. Je… ne sais pas. Il y a une petite hutte avec un toit de chaume, un poulet et une chèvre blanche.

			Dr H. Voyez-vous d’autres gens autour de vous ?

			B. E. Non. (Rire léger) Je suis assis sous ce petit… ce petit endroit. Je ne sais pas où. Ce n’est pas clair. (Pause) c’est du foin. Quelqu’un vient.

			Dr H. Qui vient ?

			B. E. Un garçon. Il a un chapeau vert qui se termine en pointe.

			Dr H. Pouvez-vous me dire son nom ?

			B. E. Non.

			Dr H. Pouvez-vous me dire votre nom ?

			B. E. Je ne suis pas sûre.

			Dr H. Maintenant, je vais compter lentement d’un à cinq pour vous donner le temps de clarifier l’image. Vous allez voir clairement tout ce qui vous concerne. 1, 2, 3, 4, 5. L’image se clarifie vraiment et vous savez ce qui se produit et qui cause votre peur. Maintenant, dites-moi.

			B. E. Je m’appelle Maureen. J’ai quinze ans.

			Dr H. Et il y a un garçon ?

			B. E. (Hésitante et embarrassée) Oui, il y a un garçon.

			Dr H. Qu’arrive-t-il ?

			B. E. Je ne veux pas le dire.

			Dr H. Pourquoi ne voulez-vous pas le dire ? Vous avez honte ?

			B. E. Parce que ma mère nous a vus. Elle l’a dit à mon père et il m’a battue.

			Dr H. Vous aimiez ce garçon ?

			B. E. Oui

			Dr H. Aimiez-vous ce que vous faisiez ?

			B. E. Oui.

			Dr H. Pensiez-vous que c’était incorrect d’être avec lui ?

			B. E. Je ne pensais pas que c’était incorrect.

			Dr H. Revenons sur cette scène. Revenez sur toute la scène à partir du moment où le garçon est venu vers vous. Racontez-moi toute l’histoire.

			B. E. Je suis assise à regarder la chèvre et le poulet et il est arrivé par le champ. Et il a un chapeau pointu vert avec une bande autour. Il a les cheveux blonds. Il a dix-neuf ans et moi quinze, et je l’aime et il m’aime. Il me touche et c’est agréable. Et je lui dis « montons dans le foin. » (Rire embarrassé) Et il m’a embrassé et nous avons fait des choses. Mais c’était très agréable. Et ma mère me cherchait et m’a appelée. Je ne lui ai pas répondu et elle est venue et nous a vus.

			Dr H. Qu’est-ce qu’elle a dit ?

			B. E. Elle a vu la paille sur moi – sur mon dos. Elle a dit : « Rentre. » Et il a pris peur et il est parti en m’abandonnant. (Désappointement dans sa voix.)

			Dr H. Que ressentez-vous à propos de ça ?

			B. E. Maintenant, j’ai peur.

			Dr H. Est-ce parce qu’il est parti que vous avez peur ?

			B. E. (Craintivement) Non.

			Dr H. Que s’est-il passé ?

			B. E. J’avais peur. Et mon père est rentré à la maison et elle lui a raconté. (Sanglots) Il m’a battue.

			Dr H. Avec quoi vous a-t-il frappé ?

			B. E. Quelque chose en cuir. (Sanglotant.) Il m’a dit que je ne devrais pas recommencer. Alors, j’ai eu peur.

			Dr H. À partir de ce moment ? (Elle acquiesce.) Maintenant, nous allons reprendre toute la scène. Chaque fois que vous la reverrez, vous la trouverez plus facile à évoquer et en la racontant, vous perdrez votre peur. Donc, recommencez et racontez-moi toute l’histoire.

			B. E. Mon nom est Maureen. J’ai quinze ans. Ma mère m’a envoyée chercher des œufs. Je descends en pensant à lui. J’ai un brin d’herbe dans la bouche et je me réjouis au spectacle de la campagne. Je l’ai vu monter la pente vers moi. Je me suis sentie très heureuse. Je l’aime beaucoup et il m’aime beaucoup.

			Dr H. Que vous a-t-il dit ?

			B. E. Bonjour Maureen.

			Dr H. Et que lui avez-vous répondu ?

			B. E. Bonjour.

			Dr H. Allez-y, racontez la suite de l’histoire.

			B. E. Il s’est assis à côté de moi et m’a pris les mains. Je trouvais ça doux et bon. Et alors, il m’a embrassée.

			Dr H. Il vous avait déjà embrassée avant ?

			B. E. Non.

			Dr H. Vous avez aimé ça ?

			B. E. Oui. Je lui ai demandé de le faire. Alors, nous sommes montés dans le foin. Et il m’a aimée et je l’ai aimé. Et maman a commencé à m’appeler et j’ai commencé à pleurer.

			Dr H. L’avez-vous entendue ?

			B. E. Oui, mais je ne voulais pas m’arrêter. Je n’ai pas répondu. Alors, elle nous a vus.

			Dr H. À ce moment, qu’avez-vous ressenti ?

			B. E. J’étais effrayée. Elle était très en colère. Elle m’a fouetté le dos avec le chaume. C’est comme un balai, mais ce n’est pas un balai. Elle m’a dit d’entrer là. Je suppose qu’il avait peur lui aussi. Je suppose que c’est la raison.

			Dr H. Votre mère a-t-elle dit quelque chose au garçon ?

			B. E. Quelque chose ? Du genre fripouille. Et il est parti en courant. Jusqu’à ce moment, je ne pensais pas que c’était mal.

			Dr H. Avancez. Qu’est-ce qui est arrivé ?

			B. E. J’ai frotté et nettoyé le sol. (Longue pause) Et je réfléchissais. Et mon père est rentré à la maison. (Toussant et sanglotant) Et il m’a battue avec un truc en cuir.

			Dr H. Vous a-t-il blessée ou était-ce seulement douloureux ?

			B. E. Mon dos ! Mon dos ! (Comme s’il y avait une grande douleur)

			Dr H. Savez-vous en quelle année cela est arrivé ?

			B. E. Je vois quelques nombres. 11…, 1, 1, 1, 7.

			Dr H. 1117. Connaissez-vous le nom du pays dans lequel cela arrive ?

			B. E. Erin (Irlande).

			Dr H. Et vous êtes Maureen. Quel est votre nom de famille ?

			B. E. O’Flaherty.

			Dr H. Est-ce que toute la peur est partie ?

			B. E. Non. Mais une partie oui.

			À chaque répétition de l’histoire, B. E. a pu ajouter quelques détails. Et à chaque récit, l’émotion a diminué de sorte qu’au huitième, elle parlait d’une voix très détachée. J’ai supprimé tous ses récits de sa vie en tant que Maureen O’Flaherty, sauf les septième et huitième.

			Dr H. Très bien. Maintenant, retournez au commencement. Votre mère vous envoie chercher des œufs.

			B. E. J’ai une longue robe et un petit bonnet blanc. Il y a un ruban dessus. Et je sors pour aller chercher les œufs. C’est une très belle journée. Et je m’assieds. Je mâchonne un brin d’herbe et je le vois arriver en montant la pente. Il s’appelle Timothy. Et il s’assied à côté de moi et me prend la main. Et il dit qu’il m’aime. Je dis que je l’aime aussi. Alors, nous allons sur le foin. Nous y grimpons et il m’embrasse, et il se met entre mes jambes. Et je trouve cela très agréable. Ma mère m’appelle et je ne peux pas répondre. Et elle nous voit, alors elle me tape et me dit de rentrer. Et alors, elle lui dit : « Fiche le camp d’ici, sale fripouille. » Alors, je rentre à la maison. Ce n’est pas une maison. C’est une hutte. Je l’appellais une hutte, avec un toit de chaume. Il y a une grande table en bois à l’intérieur. Le sol est en bois. Pas de cuisinière. Il y a un gros pot sur une espèce de feu. Et je nettoie le sol. Et mon père arrive et elle lui raconte.

			Dr H. Est-ce que vous l’entendez lui raconter ?

			B. E. Oui.

			Dr H. Quels mots utilise-t-elle ?

			B. E. Ça semble drôle. Les seuls mots que j’entends, c’est : « Cette môme était en train de batifoler avec le fils Dugan dans le foin. » Alors, il me bat avec un morceau de cuir, avec beaucoup d’autres morceaux de cuir dessus. Mon dos saigne. C’était très douloureux, mais là, ça ne l’est plus.

			Dr H. Et la peur ? A-t-elle disparu ?

			B. E. Il en reste juste un petit peu.

			Dr H. Alors, racontez-le encore une fois et la peur partira complètement. Commencez au moment où vous sortez pour aller chercher les œufs.

			B. E. Je sors pour aller chercher les œufs et c’est une très belle journée et je me suis assise. Oh ! J’ai oublié de dire quelque chose !

			Dr H. Continuez et dites-le.

			B. E. Je ne peux pas.

			Dr H. Quelque chose de déplaisant ?

			B. E. Je me touchais en bas, là.

			Dr H. Cela était agréable ?

			B. E. Eh bien, ça aurait pu, mais c’est alors que Timmy est arrivé et donc… (timidement) je ne pense pas qu’il m’a vue. Et il s’est assis.

			Dr H. Cela vous a-t-il effrayée ?

			B. E. Non, je pensais à lui en le faisant (riant).

			Dr H. Aimez-vous Timmy plutôt beaucoup ?

			B. E. Il m’aime aussi. Et il m’a tenu la main et ce fut une merveilleuse sensation. C’était superbe. Alors, nous sommes montés sur le foin et il s’est mis entre mes jambes. Ça commençait à devenir vraiment merveilleux et ma mère a appelé. Il dit : « Ne réponds pas. » Je n’ai pas répondu. Alors, elle nous a vus. Alors elle m’a attrapée et m’a dit de rentrer. Elle a dit : « Fiche le camp d’ici, sale fripouille. » Et il est parti.

			Dr H. Comment vous vous sentiez à ce moment-là ?

			B. E. Je me sentais très mal.

			Dr H. Ressentez-vous la peur en ce moment ?

			B. E. Non.

			Dr H. Toute la peur est partie ?

			B. E. Oui.

			Dr H. Alors, continuez avec l’histoire.

			B. E. Je rentre à la maison, mais ce n’est pas une maison, une hutte plutôt, c’est comme ça que je l’appelle. Et je nettoie le sol. Il y a un gros pot de fer en suspension et en dessous, un feu et de la vapeur sort du pot. J’ai faim, mais elle ne me laisse pas manger quelque chose.

			Dr H. Comment vous sentez-vous à ce propos ?

			B. E. Eh bien, j’ai faim, mais je ne me sens pas mal.

			Dr H. Vous a-t-elle punie pour avoir fait quelque chose de mal ? Est-ce la raison pour laquelle elle ne voulait pas vous donner quelque chose à manger ?

			B. E. À cause de ce que j’ai fait, dit-elle.

			Dr H. Et alors, qu’est-ce qui est arrivé ?

			B. E. Et alors, le père est rentré à la maison et il m’a battue en disant : « Tu ne feras plus jamais ça ! » Mais je l’ai fait ! Après ça, je l’ai fait avec tout le monde.

			Dr H. L’avez-vous fait à nouveau avec Timmy ?

			B. E. Non, avec n’importe qui. Je voulais lui montrer ! Mais je n’y ai plus jamais trouvé de plaisir.

			Dr H. Dites-moi pour la peur. La peur est-elle partie ?

			B. E. Oui.

			Dr H. Donc, vous avez fait ça avec n’importe qui pour montrer à votre père ?

			B. E. Oui. Parce qu’il avait dit que je ne le ferais plus. Il avait raison. Je n’ai plus jamais eu le même ressenti. Mais je l’ai fait !

			Dr H. Allez maintenant au moment où vous avez quitté cette vie et laissé le corps de Maureen O’Flaherty. Pouvez-vous regarder, et décrire ce qui est arrivé. Qu’est-ce qui a provoqué votre mort ?

			B. E. Il avait la barbe et les cheveux roux, et je me suis moquée de lui et il m’a frappée.

			Dr H. Quel âge aviez-vous à ce moment-là ?

			B. E. Trente-sept.

			Dr H. Où viviez-vous au moment de votre mort ?

			Dr H. Belfast ??? (Hésitante) Bel… fast ? Belfast.

			Dr H. Savez-vous l’année ?

			B. E. C’est 1238. Cet homme a une barbe rousse longue et des cheveux roux.

			Dr H. Ressentez-vous de la peur ?

			B. E. Non. Elle est complètement partie. Je n’y fais plus attention. Cela ne fait plus aucune différence pour moi. (Presque avec défiance) ce n’est pas une vie de toute manière.

			Dr H. Vous n’y trouviez plus vraiment de plaisir. N’est-ce pas ?

			B. E. Non. Je vous l’ai dit tout à l’heure. Je n’y ai plus trouvé aucun plaisir.

			Dr H. Vous le faisiez pour vous venger de votre père ? C’est ça ?

			B. E. Oui, c’est ça. Et quand je me moquais de lui, c’est en fait de mon père que je me moquais. Mais il était ivre et il a pensé que je me moquais de lui, alors, il m’a frappée. (Avec l’accent de l’irrévocable) ET C’EST COMME ÇA !

			Dr H. Alors, qu’est-il arrivé lorsque vous avez quitté votre corps ? (B. E. soupire profondément plusieurs fois.) 

			Dr H. Que se passe-t-il maintenant ?

			B. E. J’attends simplement. (Encore des soupirs.)

			Dr H. Qu’est-ce que vous attendez ?

			B. E. J’attends juste de revenir.

			Dr H. Vous voulez revenir ?

			B. E. Il le faut !

			Dr H. Pourquoi le faut-il ?

			B. E. Pour réparer.

			Dr H. Auprès de qui avez-vous à réparer ?

			B. E. Je dois réparer auprès de… de Dieu, mon créateur.

			Non seulement B. E. et d’autres relatent des souvenirs d’événements survenus dans des vies antérieures, alors qu’ils étaient dans des corps différents et portaient des noms différents, mais ils relatent également des détails des événements et conditions de l’entre-deux vies.

			Pour obtenir cette information, tout ce qui était nécessaire était une simple question : « Que se passe-t-il maintenant ? », celle que nous utilisions le plus souvent. Une telle question laisse au sujet la liberté complète de répondre selon son choix. Ils répondent très largement. Parfois, c’est : « Rien. » Habituellement, pourtant, ils donnent des détails intéressants, non seulement sur leur état d’être, mais sur des plans spécifiques pour retourner dans un autre corps. Ils peuvent détailler les facteurs qui entrent dans le choix de leurs prochains parents, comment ils comptent traiter les problèmes antérieurement non résolus et réussir les tests antérieurement ratés.

			Dr H. Maintenant, allez plus loin dans le temps, la toute dernière fois où vous êtes revenue. Vous allez revenir et décrire votre retour en même temps que je compte jusqu’à cinq. 1, 2, 3, 4, 5. Qu’est-ce qui se passe maintenant ?

			B. E. J’ai douze ans.

			Dr H. Comment vous appelez-vous ?

			B. E. Sahri.

			Dr H. Où vivez-vous ?

			B. E. Turquie.

			Dr H. Vivez-vous dans une ville ou à la campagne ?

			B. E. Dans un petit village. Des hommes sont arrivés – des terroristes, une horde de terroristes.

			Dr H. Et qu’est-il arrivé alors ?

			B. E. Mon père et ma mère ont été tués et j’ai très peur.

			Dr H. Est-ce que vous ressentez la peur en ce moment ?

			B. E. Oui.

			Dr H. Racontez l’histoire, jusqu’à ce que la peur disparaisse.

			B. E. J’ai douze ans. Mais ça fait longtemps que j’ai peur. Je ne veux pas partir pour si loin. J’ai douze ans. Mon nom est Sahri. (La peur perce dans sa voix.) Ces hommes sont venus, je ne sais d’où.

			Dr H. Dites juste ce qui est arrivé.

			B. E. Ils ont brûlé les petites maisons. Et ils ont pris les chevaux. Et ils ont tué mon père. Et ils ont violé ma mère et ils l’ont tuée avec un couteau à la fin.

			Dr H. Avez-vous vu cela arriver ?

			B. E. (Pleurant) Oui.

			Dr H. Racontez l’histoire. La peur partira au fur et à mesure que vous raconterez. (B. E. commence à pleurer et à sangloter fortement.) Maintenant, la peur s’en va. C’est arrivé dans le passé. Racontez l’histoire encore une fois.

			B. E. (Les sanglots commencent à diminuer.) Ils brûlent les maisons du village et ils prennent les chevaux. Ils ont tué mon père. Et ils ont violé ma mère. Et alors, l’un d’eux place un long coutelas entre ses jambes et le remonte jusqu’en haut. Il l’éventre.

			Dr H. Et vous sentez la peur ? (Elle acquiesce) Ressentez-vous la peur maintenant ?

			B. E. C’est une peur différente parce qu’ils m’emmènent. J’ai peur pour moi maintenant.

			Dr H. Continuez. Racontez-moi ce qui vous est arrivé.

			B. E. Ils m’ont emmenée sur cette place, dans cette ville. Non, quelque chose d’autre. Non, pendant une année… Non, ils m’ont ramenée dans la ville. Et j’ai les mains attachées derrière le dos, et je suis attachée à un poteau – le poteau qui est dressé sur la plate-forme. Il y a d’autres filles également. Et nous pleurons toutes. Nous allons toutes être vendues à ces gens. Et cet homme très très gros m’a palpée et m’a achetée. Et parfois, il était gentil et parfois non. Et il a voyagé à travers le désert pour quelque raison. Et il a cette très grande tente qu’il a dressée dans le désert et il a mis tous ces tapis au sol. De beaux tapis. Et il est assis sur ces oreillers. Il a quelque chose autour de la tête. Et il porte des choses blanches, je ne sais pas comment ça s’appelle. Je n’ai jamais vu ça avant.

			Dr H. Est-il turc ?

			Bien que j’évite toujours les questions qui orientent, voilà un exemple où je ne l’ai pas fait. B. E. promptement me rappela à l’ordre. Sur la bande enregistrée, son indignation, allant presque jusqu’au dédain, est évidente.

			La plupart des auteurs écrivant sur l’hypnotisme prétendent que les sujets hypnotisés obéissent aux commandements et se laissent facilement conduire par l’hypnotiseur. Pour moi, ce n’est pas comme ça. Mes patients m’ont bien plus dirigée que je ne les ai dirigés. Maintenant, mon idée est de conduire en douceur le sujet là où il veut.

			L’idéal, selon moi, c’est de baser chaque question après la première sur la réponse à la question précédente. Je n’arrête pas également de dire au patient qu’il est libre de refuser de répondre s’il le préfère. Avec cette méthode plus lente, plus douce, je suis certaine que non seulement nous rendons les séances plus plaisantes pour le sujet, mais également que nous construisons un rapport qui le pousse à revenir jusqu’à ce qu’il ait traité son problème de manière adéquate.

			Je me rends compte que le mot vouloir peut avoir plusieurs significations et qu’il peut exister des vouloirs en opposition ou en contradiction chez une même personne.

			C’est la manière dont j’en suis venue à comprendre notre mental après de nombreuses explorations mentales, étalées sur une durée de plus de trente ans. Je pense que le mental présente trois facettes ou zones (chacune d’elles se mélangeant plus ou moins avec les deux autres) – le conscient, le subconscient et le superconscient. La région de la conscience est en premier concernée par les expériences sensorielles, l’établissement des choix, en recevant les impressions venant des cinq sens, se préoccupant du corps et des possessions, accomplissant les devoirs du travail, jouissant de la famille et des amis ou créant de l’art et de la beauté.

			J’envisage le niveau subconscient comme gérant toutes les fonctions corporelles qui ne sont pas dirigées par un contrôle direct, conscient, telles que les battements de cœur, la température du corps et la fonction glandulaire. J’envisage également le subconscient comme l’entrepôt de la mémoire, comme étant la partie qui survit à la mort du corps, emportant avec elle l’enregistrement des souvenirs dans le monde non physique entre les vies et ramenant cette mémoire dans le nouveau corps au moment de la renaissance.

			Je considère le troisième niveau comme la superconscience – le niveau auquel nous expérimentons une unité avec toutes choses. Lorsque ce niveau est touché, la conscience s’élargit, sans limites. Intuition, inspiration, créativité prennent leurs sources dans ce niveau et lorsqu’il est libéré et rendu disponible, il peut être utilisé de toute manière que choisit le mental conscient.

			La subconscience-superconscience qui survit présente une conscience plus vaste et plus profonde des objectifs et de la direction de l’entité et « veut » guider les choix conscients de manière à faciliter la croissance, l’expansion de la conscience et la santé totale. Sous hypnose, ces « vouloirs » de l’esprit non conscient sont prédominants par rapport aux « vouloirs » de l’esprit conscient.

			B. E. hypnotisée démontrait une conscience bien plus étendue que B. E. dans son état ordinaire de conscience. Elle me corrigeait rapidement lorsque je ne la guidais pas correctement.

			À ma question « était-il turc ? » elle s’indigna et me fit savoir rapidement et fermement que je me trompais.

			B. E. Arménien. J’étais turc ! Je vous ai dit que j’étais turque. Je n’ai pas dit qu’il l’était. Et je devais lui apporter ce pichet de vin. Parfois, cela le faisait devenir gentil. Lorsqu’il était gentil, il me tapotait la joue. J’en buvais aussi un peu quand il voulait bien m’en donner. Je devais danser pour lui. Mais parfois, il devenait très désagréable et j’avais très peur.

			Dr H. Dites-moi à propos des moments où vous aviez peur.

			B. E. Il déchirait mes vêtements et me battait là. (Touchant ses seins.)
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