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pair of altemating personalities is often unaware of the other, the concept of dissociation
appears appropriate.

While much of the interest in dissociation derived in the first place from psychopathology,
the neodissociation theory relies more heavily upon experimental studies with normal
human subjects, particularly as studied through investigations of hypnotic phenomena.
One set of evidence derives through what has been characterized as a "hidden observer”
detected within hypnotic studies through the use of automatic writing and related me-
thods. These studies have shown, for example, that when pain or hearing have been re-
duced by hypnotic procedures, the hypnotically analgesic or deaf person is, at some level,
aware of the intensity of the pain or the loudness of the sound that was not overtly experi-
enced at the time. Evidence of this kind is generalized into a theory of altemative cogni-
tive control structures in hierarchical arrangement under some measure of control by an
“executive ego”.
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Das Neo-Dissoziationsmodell und
das sozialpsychologische Modell der Hypnose!

Kenneth S. Bowers?

Zusammenfassung: Es werden zwei Untersuchungen referiert, die nahelegen, daf} der
sog. “klassische Suggestionseffekt", d.h. das Gefiihl der Unwillkiirlichkeit bei hypnotisch
suggeriertem Verhalten, nicht auf Attributionsfehlern beruht, sondem auf der Dis-
soziation unterschiedlicher Ebenen der Handlungskontrolle.

Eine charakteristische Eigenschaft hypnotischen Reagierens ist der sogenannte
"klassische Suggestionseffekt" (Weitzenhoffer, 1978). Leute, die hypnotisicrt wurden
und auf verschiedene Suggestionen reagieren, sagen typischerweise, daB dies gewis-
sermaBen ohne ihr eigenes Zutun, wie von selbst geschicht. Wie Pat Bowers Beitrag
auf diesem Symposion zeigte, hat dieser klassische Suggestionseffekt seine Grenzen -
das heiBt, daB er bei einigen suggerierten Reaktionen eher auftritt als bei anderen,
und bei manchen gar nicht. Trotzdem ist dieser Effekt ein auffalliges und haufiges
Phinomen.

Wihrend dies nun unbestritten ist, gchen die Auffassungen iiber seine korrekte In-
terpretation weit auseinander. Die traditionelle Ansicht, wie sie zum Beispiel in Jack
Hilgards (1977) Neo-Dissoziationstheorie der Hypnose vertreten wird, fuhrt das Ge-
fithl des "wie von selbst" auf geinderte kognitive Kontrolle zuriick; niedrigere Kon-
trollebenen seien voriibergehend dissoziiert von den hoheren Ebenen der Hand-
lungssteuerung. Eine andere Interpretation stammt von Nick Spanos (1986); in sei-
nem sozialpsychologischen Modell der Hypnose ist dieses Gefiihl nicht Bestandteil
der Reaktion selbst, sondern ein Fehler der Ursachenzuschreibung. Die Person fiihrt
irttimlicherweise das hypnotische Verhalten auf bestimmte Aspekte der hypno-
tischen Umgebung zuriick statt auf sich selbst.

Die subjektiven Beschreibungen des klassischen Suggestionseffektes erlauben leider
keine Entscheidung zwischen diesen Interpretationen. Wir brauchen dazu eine un-
abhangige Erfassung der Art und Weise, wie Versuchspersonen Information verar-
beiten. Zu diesem Thema mochte ich zwei Experimente vorstellen.

1 yortrag auf dem Symposium "The Stanford Tradition of Research in Hg)nosis" des "11th International Congress of
Hypnosis and Psychosomatic Medicine®, 13.-19. Aug, 1988 in Den Ha?f. as englische Original wird in dem entspre-
chenden KongreBband erscheinen. Wir danken dem Autor und den erausgebern fiir die freundliche Erlaubnis des
Vorabdruckes in deutscher Ubersetzung, welche von Christoph Kraiker erledigt wurde.

2 pie genannten Untersuchungen wurden von der Spencer Foundation von Chicago unterstiitzt. Der Autor dankt Debra
Hughes fiir die kritische Durchsicht einer fritheren Version dieses Vortrages.
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Die Herzfrequenzuntersuchung von Debra Hughes

Die erste Studie (Teil einer Dissertation von Debra Hughes an der Universitat von
Waterloo) untersuchte die Auswirkung von Vorstellungsbildern auf die Herzfre-
quenz von stark und schwach hypnotisierbaren Vpn. Sie wihlte Herzfrequenz als ab-
hingige Variable, da frithere Untersuchungen (Lacey, 1965; Kahenman, Tursky, Sha-
piro & Crider, 1969) zeigen konnten, daB die kognitive Anstrengung bei der Erzeu-
gung von Imaginationen und anderer interner Information von einem Ansteigen der
Herzfrequenz begleitet wird - je grofer die Anstrengung, desto hoher die Herzfre-
quenz.

Die Herzfrequenz ist also ein brauchbarer Indikator kognitiver Anstrengung, aber
sie reflektiert nicht nur einen einzigen psychologischen Funktionsaspekt: sie kann
auch als Indikator von Emotionen dienen, insbesonderc von Angst (z.B. Bauer &
Craighead, 1969). Ob eine Anderung der Herzfrequenz Ausdruck kognitiver An-
strengung oder emotionaler Erregung ist, hingt wohl von den jeweiligen experi-
mentellen Bedingungen ab. Insbesondere bei neutralen Vorstellungsbildern und bei
Vernachlassigung der unterschiedlichen Hypnotisierbarkeit der Vpn sollte eine An-
derung der Herzfrequenz primir die kognitive Anstrengung bei der Erzeugung von
Vorstellungen anzeigen. Bei #ngstigenden Vorstellungen jedoch ist eine hdohere
Herzfrequenz Ausdruck emotionaler Erregung, wie frither gezeigt werden konnte.
Da hoch hypnotisierbare Personen auch starker emotional auf Vorstellungen reagie-
ren als schwach Hypnotisierbare (J.R. Hilgard, 1979; Tellegen & Atkinson, 1974),
sollten furchterregende Vorstellungen bei diesen auch eine groBere Anderung der
Herzfrequenz bewirken als bei jenen.

Um dies zu iberpriifen, bildete Debra Hughes zunichst zwei Gruppen von je 30
hoch bzw. schwach hypnotisierbaren Ménnern mit Werten zwischen 0-4 oder 8-12
auf der "Harvard Group Scale” und der Gruppenvariante der "Stanford C Scale".
Wie in fritheren Arbeiten unseres Labors (Eric Rothmar, 1986), wurden bei jeder Vp
dreimal neutrale und dreimal furchterregende Vorstellungsbilder in ausgeglichener
Reihenfolge induziert. Die Herzfrequenz wurde kontinuierlich durch Elektroden am
Sternum und den Rippen gemessen und mit einem Beckmann RP Dynagraph aufge-
zeichnet. Fiir jede Vp wurde die durchschnittliche Anderung der Herzfrequenz bei
den drei neutralen und den drei furchterregenden Vorstellungen im Vergleich zur
Basisrate errechnet und bei den folgenden Analysen als abhédngige Variable be-
trachtet.

Die erste Abbildung zeigt die durchschnittliche Anderung der Herzfrequenz fiir hoch
und schwach hypnotisierbare Vpn bei neutralen und angstigenden Vorstellungen.
Wichtig ist hier die Interaktion von Hypnotisierbarkeit und Vorstellungstyp: hoch
Hypnotisierbare reagieren stirker als die anderen auf Angstvorstellungen, wéahrend
¢s bei neutralen Vorstellungen praktisch keinen Unterschied gibt, F (1,56) = 4,30, p <
0,05. Wie erwartet, erhohen Angstvorstellungen besonders die Herzfrequenz von
hoch, im Gegensatz zu schwach hypnotisierbaren Vpn.

Nach jeder Vorstellung beurteilten dic Vpn auf einer 7-Punkte Skala, als wie furch-
terregend sie das Bild empfanden und wie anstrengend es war, das Bild aufrechtzuer-
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Abb. 1: Mittlere Herzfrequenzsteigerung bei angsterregenden und neutralen Vorstellungen, getrennt
nach Hypnotisierbarkeit.

halten. Die hoch Hypnotisierbaren fanden das bei neutralen Vorstellungen signifi-
kant weniger anstrengend als die anderen - bei ihnen war also der Klassische Sugge-
stionseffekt ausgeprigter. [Bei neutralen Vorstellungen betrug der durchschn.
Schitzwert bei den schwach Hypnotisierbaren 3,92 (SA = 1,34), signifikant mehr als
der Wert von 2,82 (SA = 1,06) bei den hohen (t = 3,52; p < 0,001.] Bei angsterregen-
den Vorstellungen gab es jedoch keinen Unterschied zwischen den beiden Gruppen.
[Schwach und stark hypnotisierbare bewerteten die Anstrengung mit durchschn. 4,09
(SA = 1,65) bzw. 3,48 (SA = 1,28).]

Ein besonders interessantes Ergebnis sind die Korrelationen der Herzfrequenzin-
derungen mit den Beurteilungen der Anstrengung bei neutralen und Angstimagi-
nationen. Die Abbildung 2 zeigt die Daten getrennt fiir schwach und stark hypnoti-
sierbare. Fiir die schwach Hypnotisierbaren sind die Korrelationen bei jedem Vor-
stellungstyp etwa gleich (0,52 bzw. 0,49). Bei den hoch Hypnotisierbaren ist das ganz
anders. Im Fall der neutralen Vorstellungen gibt es praktisch keinen Zusammenhang
zwischen der Erhohung der Herzfrequenz und der subjektiv eingeschatzten Anstren-
gung. Im Fall der angsterregenden Vorstellungen ist das Muster im Vergleich.zu den
schwach hypnotisierbaren Vpn hingegen geradezu umgedreht: hier betrégt die Kor-
relation zwischen geschitzter Anstrengung und Steigerung der Herzfrequenz -0,52.
Je weniger anstrengend also das Vorstellen einer angstmachenden Szene war, desto
ausgepragter war die Steigerung der Herzfrequenz. Die Korrelationen zwischen kog-
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Abb. 2: Korrelation zwischen Herzfrequenzinderung und Einschitzung kognitiver Anstrengung bei
schwach und hoch hypnotisierbaren Vpn wihrend neutraler und angsterregender Vorstel-

fungen.

nitiver Anstrengung und Herzfrequenzinderung unterscheiden sich signifikant fir
die hoch und schwach Hypnotisierbaren (z = 4,09, p < 0,001).

Diese Befunde bei Angstvorstellungen werden klarer, wenn wir die verschiedenen
Bezichungen zwischen Anderung der Herzfrequenz, geschitzter Anstrengung, und
geschitzter Furcht betrachten. Die Abbildung 3 zeigt diese Korrelationen in zwei
kleinen Korrelationsmatrizen - eine fiir hoch und eine fiir schwach hypnotisierbare
Vpn. Fiir schwach Hypnotisierbare korrelieren Furchteinschatzungen und Herzfre-
quenzinderungen nur 0,16 - eine nicht-signifikante Beziehung. Bei hoch Hypnoti-
sierbaren dagegen betrigt diese Korrelation 0,59 - je gréBer die Furcht, desto starker
ist die Herzfrequenzénderung,

kognitive
Vpn Anstrengung Angst
hoch Hypno- Herzfrequenzinderung -0,52 0,59
tisierbare Angst -0,68
schwach Hypno- Herzfrequenzinderung 0,49 0,16
tisierbare Angst 0,66

Abb. 3: Korrelationen zwischen Herzfrequenzinderungen, Angsteinschitzungen und Einschatzungen
der kognitiven Anstrengung bei hoch und schwach Hypnotisierbaren Vpn wihrend angsterre-
gender Vorstellungen
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Bei schwach Hypnotisierbaren betriigt die Korrelation zwischen den Einschitzungen
der Furcht und der Anstrengung 0,66; je mehr sie sich anstrengen, um die Vorstel-
lung aufrechtzuerhalten, desto mehr Angst erleben sie. Hingegen betrigt diese Kor-
relation bei hoch Hypnotisierbaren -0,68; je angsterregender eine Vorstellung ist, de-
sto weniger Miihe kostet sie.

Die Beziehungen zwischen Herzfrequenzsteigerungen auf der einen und Einschit-
zungen von Angst und kognitiver Anstrengung auf der anderen Seite konnten durch
geeignete partielle Korrelationen weiter geklart werden. Wenn bei den schwach
Hypnotisierbaren die Furcht aus der Korrelation zwischen kognitiver Anstrengung
und Herzfrequenzsteigerung herauspartialisiert wird, bleibt die Korrelation 0,52, also
praktisch unveriandert. Der positive Zusammenhang zwischen eingeschatzter
Anstrengung und Herzfrequenzsteigerung wird also nicht durch Furcht vermittelt.
Bei hoch hypnotisierbaren verminderte dieses Herauspartialisieren der Furcht die
betrichtliche negative Korrelation zwischen kognitiver Anstrengung und Herzfre-
quenzsteigerung von -0,52 auf -0,20, d.h., da8 fiir den hohen Zusammenhang im we-
sentlichen die Furcht verantwortlich gemacht werden kann.

Um es zusammenzufassen: In Hughes’ Untersuchung zeigen die Ergebnisse bei den
schwach hypnotisierbaren Vpn, daB ihr Herz um so schneller schlégt, je mehr sie sich
anstrengen miissen, um das angegebene Vorstellungsbild zu realisieren. Das gilt fiir
neutrale wie fiir furchterregende Imaginationen. Eine sozialpsychologische Analyse
wiirde genau dies vorhersagen.

Die Ergebnisse bei den hoch hypnotisierbaren Vpn weichen von diesem Muster je-
doch deutlich ab. Als erstes gibt es keinen Beweis, daB sie emotional necutrale Vor-
stellungen aktiv aufrechterhalten; wire das der Fall gewesen, hitte man eine wenig-
stens maBig positive Korrelation zwischen der Herzfrequenzsteigerung und der ein-
geschatzen Anstrengung erwartet; tatsichlich aber ist die Korrelation -0,05, also
praktisch nicht vorhanden. Zweitens sind bei ihnen die Steigerungen der Herzfre-
quenz eher mit Furcht assoziiert als mit kognitiver Anstrengung; tatsachlich ist die
Anstrengung beim Vorstellen um so geringer, je mehr sie sich fiirchten und je groBer
die Herzfrequenzsteigerung ist.

Die Ergebnisse bei den hoch hypnotisierbaren Vpn unterstiitzen alles in allem kaum
die sozialpsychologische Auffassung, daB hypnotische Reaktionen aktiv und mit An-
strengung in die Wege geleitet werden, und daB die Berichte der Miihelosigkeit ein-
fach auf Attributionsfehler zuriickzufithren sind. Das Neo-Dissoziationsmodell der
Erfahrung von Miihelosigkeit hingegen unterstellt, dag die hoheren Funktionen der
Handlungssteuerung eine untergeordnete Rolle spielen bei der aktiven Herstellung
hypnotisch suggerierter Effekte. Folglich sollten hoch Hypnotisierbare, die als Reak-
tion auf hypnotische Suggestionen neutrale Vorstellungen produzieren, eine geringe
oder gar keine Korrelation zeigen zwischen der dazu erforderlichen kognitiven An-
strengung und der begleitenden Herzfrequenzsteigerung. Genau das ist der Fall.
Ferner, wenn hoch Hypnotisierbare berichten, daB sie Angstvorstellungen ohne
Anstrengung erleben, dann impliziert dies, da8 solche Vorstellungen nicht einfach
das kontrollierte Resultat entsprechender Bemiihungen sind. Fiir diese Vpn gilt so-
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gar: als je weniger anstrengend die Vorstellung eingeschitzt wird, als desto furchter-
regender wird sie auch beurteilt. Vielleicht ist €s an sich beunruhigend, wenn Angst-
vorstellungen als unwillkiirlich auftretend erlebt werden - mehr wie eine Heimsu-
chung als wie das Ergebnis bewuBter Anstrengung -, und vielleicht fithrt schon dies
zu der emotionalen Erregung hoch hypnotisierbarer Personen. Das wiirde zum Teil
die Tatsache erkliren, daB bei ihnen die mit Angstvorstellungen assoziierten Herz-
frequenzsteigerungen ausgepragter sind als bei den schwach Hypnotisierbaren.

Die Analgesieuntersuchung von Mary Miller

Die erste Untersuchung legt nahe, daB die subjektive Erfahrung der Mithelosigkeit
und Unwillkiirlichkeit Ausdruck einer echten Veranderung der zugrundeliegenden
Kontrollvorgange ist. Das zweite Experiment, Teil einer Dissertation von Mary Mil-
ler iiber hypnotische Analgesie, untersucht, ob solche hypnotisch induzierten Ande-
rungen kognitiver Kontrolle das auBere Verhalten meBbar beeinflussen.

Spanos’ sozialpsychologisches Modell der Hypnose unterstellt, daB hypnotische
Analgesie durch spezielle schmerzreduzierende kognitive Strategien erreicht wird
(Spanos, 1986). Hypnotisch schmerzunempfindliche Personen strengen sich unge-
heuer an (kognitiv gesprochen), um die Effekte von Schmerzreizen zu reduzieren -
etwa so wie Personen, die anderen schmerzreduzierenden Interventionen ausgesetzt
sind. Wenn das stimmt, dann miiBte hypnotische Analgesie die Leistungsfahigkeit bei
einer gleichzeitig ablaufenden kognitiven Aufgabe vermindern; hypnotische Strate-
gien miiBten in dieser Bezichung den gleichen Effekt haben wie vergleichbare nicht-
hypnotische Strategien. Falls sich Spanos jedoch irrt - falls also hypnotische Analge-
sie nicht durch gezielt eingesetzte kognitive Strategien entsteht - , dann sollte sich
hypnotische Analgesie relativ wenig auf die Leistung bei konkurrierenden Aufgaben
auswirken.

Miller untersuchte 36 Vpn von geringer bzw. hoher Hypnotisierbarkeit gemaB der
"Harvard Group Scale", die auBerdem weniger als 4 bzw. hoher als 8 auf der Grup-
penversion der "Stanford C Scala” lagen (18 in jeder Gruppe). Die Vpn wulten
nicht, daB es sich um ein Hypnoseexperiment handelte, bis sie tatsachlich hypnoti-
siert wurden. Dem Versuchsleiter war der Grad der Hypnotisierbarkeit wéhrend des
ganzen Experimentes unbekannt. Jeder Vp wurden drei sukzessive Untertests des
"Nelson Denny Reading Tests" (1973) gegeben. In diesem Test wird ein zu defi-
nierendes Wort prasentiert und fiinf Alternativen zur Auswahl gestellt.

Die Abbildung 4 zeigt so eine Aufgabe. Nach einem Anfangstest des Wortschatzes
wurden die Vpn noch einmal getestet, diesmal wahrend ihr Unterarm in flieBendes
Eiswasser getaucht war (Immersion). Es wurde angenommen, daB diese Immersion
die Fahigkeiten im Lesetest beeintrichtigen wiirde. Vor einer zweiten Immersion in
Eiswasser wurden die Vpn entweder hypnotisiert und erhielten Suggestionen fir
hypnotische Analgesie, oder siec wurden in kognitiven Strategien zur Schmerzbewiél-
tigung unterrichtet (Stress-Impfung). Wahrend der folgenden dritten Immersion in
Eiswasser absolvierten die Vpn auch zum dritten Mal den Wortschatztest. Miller
konnte nun folgende Frage untersuchen: Vorausgesetzt, daB beide Interventionen
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gleich effektiv bei der Schmerzreduktion sind, beeintrachtigt die hypnotisch indu-
zierte Analgesie die Leistungen im Lesetest weniger als die willentlich eingesetzten
kognitiven Strategien?

Intuitive knowledge is
A) unlearned
B) intrusive
C) absorbed
D) factual
E) useful

Abb. 4: Beispiel aus Wortschatztest

Die Vpn schitzen riickwirkend das AusmaB von Schmerz zu Beginn, in der Mitte
und am Ende jeder Immersion ein. Die hypnotische Analgesie und die kognitiven
Strategien erwiesen sich in der Tat als gleich effektiv bei der Schmerzreduktion, und
beide waren wirksamer bei hoch hypnotisierbaren als bei schwach hypnotisierbaren
Vpn. Unter dieser Voraussetzung kénnen wir legitimerweise fragen, ob die Vorher-
sage zutrifft, daB die kognitiven Kosten der kognitiven Strategien hoher sind als die
der hypnotisch induzierten Analgesie.

Im Vergleich zum Anfangstest nahmen die Leistungen im Lesetest wahrend der er-
sten Immersion 25-45% ab. Offensichtlich beeintrichtigte die Immersion die Lei-
stung bei einer kognitiv anspruchsvollen Aufgabe. Wie wirken sich also die beiden
untsrschiedlichen Interventionen wihrend der dritten Immersion auf den Lesetest
aus?

Hypnotische Analgesie

Stress—Impfung

______ - —— schwach

%
2
N
2 .- .
j:] e hypnotisierb
Q P
2 TN, hoch
5 10 10 \ hypnotisierb
3

=] 9

8 8

7 s 7

vorher nachher vorher nachher
Immersion Immersion

Abb. 5: Korrigierte mittlere Ergebnisse der Wortschatztests im Vorher-Nachher-Vergleich fiir ver-
schiedene Interventionsbedingungen und zwei Ebenen der Hypnotisierbarkeit.
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Die Abbildung 5 zeigt die relevanten Daten. Links die Verdnderungen zwischen vor
und nach der Intervention bei der kognititiven Strategie (Stress-Impfung), rechts die
entsprechenden Anderungen fiir die hypnotisch induzierte Analgesie. Die gepunkie-
ten Linien beziehen sich auf hoch hypnotisierbare Vpn, die durchgezogenen auf
schwach Hypnotisierbare. Fiir beide Gruppen von Vpn gibt es nach der Stress-
Impfungs Intervention wihrend der Immersion einen zusétzlichen Leistungsabfall im
Lesetest von ca 30%, obwohl die Schmerzreduktion durchaus erfolgreich war -
vermutlich, weil die eingesetzten kognitiven Strategien mit dem Lesetest
interferierten.

Unter der Bedingung hypnotischer Intervention sehen die Ergebnisse ganz anders
aus. Die schwach hypnotisierbaren Vpn zeigen nur einen kleinen zusatzlichen Lei-
stungsabfall (8%) bei der letzten Immersion; die hoch Hypnotisierbaren hingegen
zeigen sogar eine leichte Verbesserung (10%). Obwohl also die hypnotische Analgesie
wirksam die Schmerzen bei hoch hypnotisierbaren Vpn reduziert, erlaubt sie doch
eine gewisse Erholung kognitiver Fahigkeiten, die durch den Immersionsschmerz
stark beeintrachtigt werden. Unserer Auffassung nach liegt dies daran, da8 die hyp-
notische Analgesie den Schmerz der Immersion in Eiswasser ddmpft, und zwar auf
eine Weise, die es nicht erforderlich macht, bewuBte Anstrengungen vom Lesetest
abzuzichen.

Wie viele andere Untersuchungen zeigt auch diese die Wirksamkeit kognitiver Stra-
tegien bei der Schmerzreduktion, aber diese Strategien becintrachtigen die Leistung
in konkurrierenden Aufgaben auf eine Weise, wie sie fiir die hypnotische Analgesie
nicht zutrifft. Die Tatsache, daB hypnotische Analgesie nicht zu einer derartigen Lei-
stungsbeeintrichtigung fithrt, 148t stark vermuten, da8 ihre Wirkung nicht auf der ab-
sichtlichen Verwendung kognitiver Strategien beruht. Hypnotische Analgesie bedeu-
tet vielmehr dissoziierte Schmerzkontrolle - d.h. Kontrolle, die relativ wenig Hand-
lungsinitiative und -fithrung auf hherer Ebene braucht.

Schluffolgerung

Dissoziation wird von den Kritikern haufig als mystischer Begriff abgetan, aber Dis-
soziation ist nicht mystischer als automatisch eine gewohnte Telefonnummer zu
wihlen, anstatt der beabsichtigten, aber weniger vertrauten. Eine so komplexe Ver-
haltenssequenz steht offensichtlich unter Kontrolle, aber auf einer Ebene, die von
den hoheren Planungs- und Steuerebenen einer Person dissoziiert ist. Die moderne
kognitive Psychologie hat mit diesem Begriff von Dissoziation keine Schwierigkeiten
(Kihlstrom, 1984), und die beiden hier vorgestellten Untersuchungen zeigen erneut,
daB die Dissoziation von hoheren und niedrigeren Kontrollebenen eine bedeutsame
Eigenschaft auch von hypnotischen Phinomenen ist. Und damit sind wir wieder am
Anfang: die zugrundeliegende Tatsache dissoziierter Kontrolle wird subjektiv als
Klassischer Suggestionseffekt erlebt - d.h. als das Gefiihl der Unwillkiirlichkeit bei
hypnotisch suggeriertem Verhalten.

Neo-Dissoziations- vs. sozialpsychologisches Modell
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Summary: Two studies are reported which suggest that the "classic suggestion effect”, the
experience of nonvolition that typically accompanies hypnotically suggested behavior,
does not reflect an attributional error but the subjective representation of dissociated
control.
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