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RESUMO: Trata-se de um artigo de revisdo que objetiva identificar a produgdo cientifica sobre a Terapia Reiki nas bases de dados
SclELO, LILACS e MEDLINE, utilizando os descritores Reiki e terapias complementares. Foram consideradas como variaveis: ano
de publicagdo, disponibilizagdo do texto, pais, periédico e niimero de autores. Constatou-se que os estudos foram publicados com
predominancia na base de dados MEDLINE, 41(87,23%), e em 2003 - 10(21,27%) e 2010 - 6(12,78%); os artigos, na maioria,
apresentaram somente resumo, 29(61,70%); o pais destacado foi Estados Unidos, com 41(87,23%); e o periédico Holistic Nursing
Practice, com 6(12,77%) textos. Conclui-se que o quantitativo de pesquisas abordando a temética ainda € incipiente, especialmente
no Brasil, o que aponta para a necessidade de novas investigagdes do uso do Reiki e seu impacto, utilizando método cientifico e com
amostras ampliadas, consolidando uma base de dados que justifique a sua validade terapéutica.

Palavras-chave: Toque terapéutico; terapias complementares; cuidados de enfermagem; terapias naturais.

ABSTRACT: This review article aimed to identify the scientific literature on Reiki Therapy in the SclELO, LILACS and
MEDLINE databases, using the descriptors ‘Reiki’ and ‘complementary therapies’. The variables considered were year of
publication, full text available, country, journal, and number of authors. It was found that the studies were recorded predominantly
in MEDLINE (41; 87.23%), published in 2003(10; 21.27%) and 2010(6; 12.78%), most articles appeared only as abstract (29;
61.70%), the foremost country was United States (41; 87.23%) and the journal, Holistic Nursing Practice (6; 12.77%). It is
concluded that quantitative research on this subject is still incipient in Brazil, indicating a need to continue investigating the use
of Reiki and its impact, using scientific method and larger samples, to establish a body of data that justifies its validity as therapy.
Keywords: Therapeutic touch; complementary therapies; nursing care; natural therapies.

RESUMEN: Se trata de un articulo de revision que objetiva identificar la produccién cientifica sobre la Teoria Reiki en las
bases de datos SclELO, LILACS Y MEDLINE, usando los descriptores Reiki y terapias complementares. Fueron consideradas
como variables: afio de publicacién, disponibilizacién del texto, pais, periédico y nimero de autores. Se constaté que los
estudios fueron publicados predominantemente em la base de datos MEDLINE: 41(87,23%), y en 2003 — 10(21,27%) y 2010
- 6(12,78%); predominaron los articulos que presentaron s6lo resumen: 29(61,70%); el pais destacado fue Estados Unidos:
41(87,23%); y el periédico Holistic Nursing Practice con 6(12,77%) textos. Se concluye que el cuantitativo de pesquisas
enfocando la tematica es aun incipiente, especialmente en Brasil, lo que apunta para la necesidad de nuevas investigaciones
sobre el uso del Reiki y su impacto, utilizando método cientifico y con muestras ampliadas, consolidando una base de datos que
pueda justificar su validad terapéutica.

Palabras clave: Tacto terapéutico; terapias complementarias; cuidado de enfermeria; terapias naturales.

INTRODUCAO

Existem vérias divergéncias sobre a origem do Reiki,
porém diversos autores identificam que MikaoUsui,
nascido na vila de Yago, no Japo, foi o ator social que
sistematizou o Reiki como uma terapia'”.

O Reiki é definido como um sistema natural de
equilibrio e de reposigio energética que contribui para

a produgdo de um relaxamento profundo, para o
desbloqueio energético, harmonizagio interior e res-
gate da satide. Também é considerado como uma abor-
dagem holistica para a satide e bem-estar, além de ser
tomado como uma filosofia de vida para a promocéo
dafelicidade pessoal e de terceiros®’. Constitui-se de
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uma unifo da energia césmica (REI), energia essenci-
al que permeia o universo em seu estado original, de
alta frequéncia e sem forma, com a energia pessoal
(KI) do praticante, de frequéncia mais baixa em sua
forma manifesta,através da imposigao das maos®’.

Nesse sentido, REI significa sabedoria universal,
energia césmica, luz, fluido divino, amor, energia pri-
mordial que equilibra a energia KI. Esta tltima forma de
energia se encontra presente no individuo e em todos
0s corpos vivos (energia vital, bioenergia ou fluido vi-
tal), sendo essencial para a vida na terra, recebendo de-
nominagdes variadas nos diferentes pafses e culturas®.

No processo de aplicagio do Reiki ocorre sintonia
de uma frequéncia energética de alta vibragio, que
possibilita contribuir com a elevagio da frequéncia
vibracional dos clientes, promovendo a reestruturagio
dos seus padroes energéticos, que tém relacio direta
com o sistema glandular endécrino, favorecendo as-
sim o equilibrio fisico, emocional, mental e espiritual.
O Reiki atua para o beneficio dos que o praticam e sua
abrangéncia e alcance estdo além de nossas percepcoes
finitas, pois é uma energia de amor, de cura e de trans-
formacio, podendo ser irradiado para qualquer estru-
tura de forma presencial ou a distAncia'™.

Eum processo energético que harmoniza o in-
dividuo e os demais seres de um modo geral, sendo
fundamental para a manutengio do potencial de qual-
quer ser vivo e podendo somar-se a todos os indivi-
duos sem distingdo. E um método de reposigio de
energia dos chacras, tratando da alteragfo em sua ori-
gem, ou seja, na causa, ao invés de atuar somente so-
bre as manifestacdes clinicas. Os chacras sdo centros
da recepcio, assimilagio e transmissdo da forca da
vida e atuam como uma ponte conectando mente,
corpo e espirito, contribuindo, assim, para a manu-
tencio do equilibrio dos seres vivos'*71°,

O Reiki pode ser incluido como uma modalida-
de de terapia energética, podendo contribuir para o
tratamento de estresse, fadiga, depressdo, ansiedade e
burnout. Os profissionais de satide e enfermeiros sao
cada vez mais vulneraveis a essas condigdes, podendo
esta terapia contribuir para recuperagio da satde do
profissional e dos clientes!!"™*,

Foi sancionada, em junho de 2009, a Lein® 5471,
pelo governador do Estado do Rio de Janeiro, fazendo
parte de um dos seus objetivos o estimulo 2 utilizagio
de técnicas de avaliacdo energética das terapias natu-
rais e a divulgagiio dos beneficios decorrentes das tera-
pias naturais”®. O parecer normativo n° 004/95, do
Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), reconhe-
ce que as terapias alternativas nio estio vinculadas a
qualquer categoria profissional'® e a Resolugdon® 197/
97 deste mesmo Conselho estabelece e reconhece as
terapias alternativas como especialidade e/ou qualifi-
cagdo profissional de enfermagem, desde que este pro-
fissional tenha concluido e sido aprovado em curso
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reconhecido por instituicdo de ensino ou entidade
congénere, com carga horaria minima de 360 h'".

A Terapia Reiki ainda é uma terapia recente no
Brasil, desenvolvida pelo profissional enfermeiro, porém
as mudancas na legislacdo brasileira com a
implementacio, em 2006, da Politica Nacional de Prati-
cas Integrativas e Complementares (PNPIC) no Sistema
Unico de Satide (SUS), esta atuagio tende a aumentar'®.

O profissional enfermeiro que é iniciado em
Reiki passa a atuar dentro de um paradigma assistencial
que devera proporcionar alteracio nos padroes de as-
sisténcia prestada aos clientes, pois este profissional é
formado com uma visdo holistica do ser humano e da
satde. Cabe ressaltar que os enfermeiros sao profissio-
nais que vém tendo maior receptividade para as prati-
cas integrativas e complementares'*%,

E importante entender que, apesar da grande
diversidade de métodos terapéuticos alternativos e
alopéticos, deve-se ter a possibilidade de uma atua-
¢Ao no sentido de integra-los, em prol de proporcio-
nar um atendimento integral aos individuos.

Considerando a importancia do Reiki no cenério
nacional e internacional, o objetivo deste artigo é reali-
zar uma revisdo bibliométrica dos artigos publicados
sobre a Terapia Reiki em diferentes paises das Américas
do Norte e do Sul, a partir da sua quantificagio e carac-
terizagdo segundo varidveis especificas.

METODOLOGIA

Estudo bibliométrico realizado a partir da busca
de artigos disponibilizados em bases de dados on-line.
Foram utilizadas as bases Scientific Electronic Library
Online (ScIELO), Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e Literatura
Internacional em Ciéncias da Satide (MEDLINE).

Os descritores utilizados para selegio dos artigos
foram terapias complementares e Reiki, sendo que o
segundo foi o principal para definigio desta selegio. O
corte temporal estipulado foi o perfodo compreendido
entre 1996 a 2012. Nao houve delimitagio de drea de
conhecimento, sendo selecionados os artigos de revis-
tas cientificas dos pafses das Américas do Norte e do
Sul que apareceram nas bases de dados selecionadas,
em estudos que utilizavam somente o Reiki como te-
rapia em seres humanos. Dessa forma, os estudos reali-
zados com animais ou em plantas e que inclufam outro
tipo de terapia foram excluidos.

Na andlise das producdes foram utilizadas as
seguintes varidveis: bases de dados, ano de publica-
¢io; disponibilizagido de texto completo e/ou resu-
mos; publicagdes segundo os paises da América do
Norte e do Sul, periddicos e ntimero de autores.

A coleta de dados foi feita a partir do preenchi-
mento de instrumento que continha as varidveis ci-
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tadas acima, a partir de leitura do que foi apresentado
nos textos completos ou resumos. Em seguida, os re-
sultados foram sistematizados e apresentados através
de tabelas, com frequéncias absolutas e relativas.

Considerando que o estudo estd pautado numa pes-
quisa bibliografica eletrnica, ndo houve necessidade de
passar por uma anélise do Comité de Etica e Pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram identificados 47 artigos publicados no peri-
odode 1996 a 2012. Na andlise de distribuicio dos arti-
gos por base de dados, constatou-se que 41(87,23%) fo-
ram identificados na Literatura Internacional em Ci-
éncias da Sadde (MEDLINE), em seguida foram eviden-
ciados 4(8,52%) artigos na Scientific Eletronic Library
Online (SciELO) e finalmente 2(4,25%) na Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Sadde
(LILACS), conforme a Tabela 1. Esses dados nos leva a
refletir que estio sendo elaborados e encaminhados pou-
cos artigos sobre Reiki para publicacdo ou a sua aceita-
¢Ao pelas revistas nao vem sendo importante.

TABELA 1: Distribuicdo dos artigos por base de dados. Rio de
Janeiro, 2012.

Pais f %
MEDLINE 41 87,23
SclELO 4 852
LILACS 2 4,25
Total 47 100,00

A distribui¢io temporal dos textos mostra que,
na década de 90, foram publicados 4(8,52%) artigos,
sendo que em 1996 e 1997 somente 1(2,13%) a cada
ano e, em 1999, 2(4,25%). Entre 2001 e 2010 as pu-
blicacdes aumentaram, porém se acentuou mais em
2003, com um total de 10(21,27%), em 2005, 2009 e
2012 com 4(8,51%) em cada ano, 2006 com 5(10,64%)
e no ano 2010 foram 6(12,78%). Este crescimento
parece refletir as recomendagdes da década de 90 23,
que sugeriam a realizacdo de outros estudos sobre a
Terapia Reiki, de modo a confirmar os resultados
satisfatorios que vinham ocorrendo em relagio a uti-
lizagdo deste tipo de terapia.

Quanto a distribui¢do dos artigos segundo a
disponibilidade do texto, constatou-se um predo-
minio de estudos apenas com resumo online, corres-
pondendo a 29(61,70%), seguido de sem resumo,
17(36,17%) e com texto completo somente 1(2,13%).
Este resultado dificulta a realizagio da avaliagio mais
ampla do perfil geral das producdes e do perfil da
modalidade de pesquisa de campo, incluindo aborda-
gem, tipo de estudo, sujeitos da pesquisa, local de re-
alizagfo do estudo, técnica para coleta de dados entre
outros, pelo pouco acesso a informacdes detalhadas
sobre os estudos.
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Em relagfo a distribuicio dos artigos por pafs de
publicacéo, constatou-se que 41(87,23%) foram pu-
blicados nos Estados Unidos, no Brasil - 5(10,64%) e
na Coldmbia - 1(2,13%). Este resultado caracteriza
que a quase totalidade dos estudos foi realizada nos
Estados Unidos, revelando o maior interesse dos pes-
quisadores pela teméatica nesse pafs, apesar do quan-
titativo de terapeutas em atividade no Brasil.

Os periddicos com maior quantitativo de pu-
blicagdes em relacéo a terapia Reiki foram o Holistic
Nursing Practice, 6(12,77%), seguido pelo Alternative
Therapies in Health and Medicine 5(10,63%) e o Journal
of Alternative and Complementary Medicine, 4(8,50%),
de acordo com a Tabela 2. E importante destacar que dos
32 periddicos identificados, 17 sdo especificos da enfer-
magem, evidenciando que os pesquisadores dessa subarea
vém valorizando este tipo de terapia!'#!°| provavel-
mente pelo perfil humanista da sua formacéo.

TABELA 2: Distribuicdo dos artigos segundo periédico de
publicacao. Rio de Janeiro, 2012.

Periédicos f %
Holistic Nursing Practice 6 12,77
Alternative Therapies in Health and Medicine 5 10,63
Journal of Alternative Complementary Medicine 4 8,50
Beginning 3 637
Ciéncia & Satde Coletiva 2 4,24
Clinical Journal of Oncology Nursing 2 4,24
ActaPaulista de Enfermagem 1T 213
American Journal of Hospice Palliative Care 1 2,13
Journalof Nursing Care Quality 1 2,13
Nursing 1 213
Registered Nurse 1T 213
Revista Cientifica 1 213
Revista Latino-Americana de Enfermagem 1 213
Advances in Mind-Body Medicine 1 213
Brain Research Bulletin 1T 213
Create Nursing 1 213
Director 1 2,13
Explore 1 2,13
Imprint 1 2,13
International Journal of Palliative Nursing 1 213
Journal New York State Nurses Association 1T 213
Journal of Advanced Nursing 1 213
Journal of American College of Cardiology 1 2,13
Journal of Holistic Nursing 1 2,13
Journal of Painand Symptom Management 1T 213
Journal of Psychosocial Nursing Mental Health Service 1~ 2,13
Nursing Science Quarterly 1T 213
Perspectives in Psychiatric Care 1T 213
Rehabilitation Nursing 1 213
Research in Gerontological Nursing 1 213
Research in Gerontological Nursing 1 213
Total 47 100,00

No que tange a distribuicdo dos artigos por na-
mero de autores, contatou-se que a maior parte foi
produzida por um sé autor, correspondendo a
23(48,94%) produgdes, 8(17,01%) por dois autores,
6(12,77%) com trés autores, 4(8,51%) com quatro
autores e 4(8,51%) com mais de quatro. Estes dados
revelam uma tendéncia de desenvolvimento de pes-
quisa individual, e nfo em grupos de pesquisa, relaci-
onada aos profissionais de satde que, mesmo sendo
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iniciados para aplicacdo deste tipo de terapia, ainda
ndo estdo se integrando na produgio de conhecimen-
tos, sendo os trabalhos divulgados uma expressao da
atividade profissional isolada.

No que se refere s teméticas abordadas, foiiden-
tificado que, na maioria dos artigos pesquisados, o
Reiki foi utilizado para contribuir na recuperagio da
satide e outros, a saber: tratamento de patologias,
17(36,17%); proporcionar equilibrio da satde men-
tal, 8(17,02%); aplicado em enfermeiros, 7(14,90%);
favorecer o bem-estar, 6(12,77%); suporte para reali-
zacdo de exames, 3(6,38%); dar suporte as pessoas
que se submetem a procedimentos cirdrgicos,
3(6,38%); e aplicado em criancas, 3(6,38%), de con-
formidade com a Tabela 3.

TABELA 3: Distribuicao das tematicas abordadas nos
artigos. Rio de Janeiro, 2012.

Tematicas f %
Reiki em patologias 17 36,17
Reiki em Satde Mental 8 17,02
Reiki aplicado em enfermeiros 7 14,90
Reiki para o bem-estar 6 12,77
Reiki como suporte para exames 3 638
Reiki em procedimentos cirdrgicos 3 6,38
Reiki aplicado em criangas 3 638
Total 47 100,00

Este resultado evidencia que a pesquisa do Reiki
vem sendo desenvolvida com foco destacado em sua
potencialidade para a melhoria de situagdes patoldgi-
cas, € em menor escala para a promogio do bem-estar
dos sujeitos!!*, Destaca-se, portanto, a faceta do Reiki
como energia de cura e de transformagio, que também
contribui para harmonizar os individuos.

CONCLUSAO

O modelo biomédico continua atendendo o ser
humano através de especialidades, promovendo uma
abordagem predominantemente fisica, parcial e frag-
mentada, vendo-o de forma compartimentalizada,
sendo a patologia o foco principal de intervencéo,
desconsiderando a visao integral do sujeito.

Em contrapartida a este modelo, surgiram as te-
rapias alternativas que apresentam uma visio
holistica, propondo um reencontro universal entre
as ciéncias e entre estas e as tradigdes da sabedoria.
Nesse paradigma a atencéo estd voltada para o ser
humano, considerando suas relacdes sociais, seu es-
tado emocional, sua alimentagéo etc.

O impacto da publicacéo da Politica Nacional
de Praticas Integrativas e Complementares no Siste-
ma Unico de Satde brasileiro alcanga, entre outros,
0s campos econdmico, técnico, sociopolitico, ensino
e pesquisa, pois promove a inclusio de novas praticas
de cuidado em um campo que ate entio era domina-
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do pelo complexo mercado de produtos e servigos
orientado pela racionalidade biomédica.

Cabe ressaltar que a busca do ser humano por
terapias que supram suas necessidades de satde levou
ao incremento desta politica que inseriu as terapias
complementares como mais uma pratica de assistén-
cia institucionalizada em nossa sociedade. Porém,
com a crescente popularidade dessas terapias e do
nimero de profissionais que as praticam no Brasil e
na América Latina, existe a necessidade de estudos
que ajudem a compreender sua insergfo nas préticas
de enfermagem e de outros profissionais de satde,
além do seu potencial de impacto sobre a satde, a
doenga e o bem estar dos sujeitos.
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