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RESUMO
Objetivo: Este artigo tem como objetivo descrever um protocolo de aplicação de Reiki Usui Shiki Ryho à 
distância e em grupo como prática complementar ao cuidado da saúde mental. Método: Trata-se de um 
estudo metodológico, voltado ao desenvolvimento de um protocolo terapêutico. O protocolo de aplicação 
foi elaborado em três etapas sendo: revisão da literatura científica, construção das diretrizes de aplicação 
do Reiki Usui e definição de três modalidades de intervenção (sessão esporádica, quatro sessões consecu-
tivas e uma aplicação semanal por 21 semanas). Resultados: Os resultados indicam que o estudo propõe 
um protocolo estruturado que visa subsidiar a prática de terapeutas reikianos na aplicação sistematizada 
do Reiki Usui à distância e em grupo, promovendo maior eficácia, segurança e reprodutividade da técnica. 
Conclusão: Conclui-se que a elaboração do protocolo contribui para consolidação do conhecimento cien-
tífico sobre o Reiki Usui como prática integrativa e complementar, reforçando seu potencial como recurso 
terapêutico no cuidado à saúde mental de estudantes em sofrimento mental.
DESCRITORES: Terapias Complementares. Reiki. Protocolo de Tratamento. 

ABSTRACT
Objective: This article aims to describe a protocol for the application of Usui Shiki Ryoho Reiki at a distance 
and in groups as a complementary practice in mental health care. Method: This is a methodological stu-
dy aimed at developing a therapeutic protocol. The application protocol was developed in three stages: a 
review of the scientific literature, the development of guidelines for the application of Usui Reiki, and the 
definition of three intervention modalities (sporadic session, four consecutive sessions, and one weekly 
application for 21 weeks). Results: The results indicate that the study proposes a structured protocol ai-
med at supporting Reiki therapists in the systematic application of Usui Reiki at a distance and in groups, 
promoting greater efficacy, safety, and reproducibility of the technique. Conclusion: It is concluded that 
the development of the protocol contributes to the consolidation of scientific knowledge on Usui Reiki as 
an integrative and complementary practice, reinforcing its potential as a therapeutic resource in the men-
tal health care of students experiencing mental distress.
DESCRIPTORS: Complementary Therapies. Reiki. Treatment Protocol. 

RESUMEN
Objetivo: Este artículo tiene como objetivo describir un protocolo de aplicación de Reiki Usui Shiki Ryoho a 
distancia y en grupo como práctica complementaria para el cuidado de la salud mental. Método: Se trata 
de un estudio metodológico, orientado al desarrollo de un protocolo terapéutico. El protocolo de aplicación 
se elaboró en tres etapas: revisión de la literatura científica, construcción de las directrices para la aplica-
ción del Reiki Usui y definición de tres modalidades de intervención (sesión esporádica, cuatro sesiones 
consecutivas y una aplicación semanal durante 21 semanas). Resultados: Los resultados indican que el 
estudio propone un protocolo estructurado destinado a orientar la práctica de terapeutas de Reiki en la 
aplicación sistematizada del Reiki Usui a distancia y en grupo, promoviendo una mayor eficacia, seguridad 
y reproducibilidad de la técnica. Conclusión: Se concluye que la elaboración del protocolo contribuye a la 
consolidación del conocimiento científico sobre el Reiki Usui como práctica integrativa y complementaria, 
reforzando su potencial como recurso terapéutico en el cuidado de la salud mental de estudiantes que 
experimentan sufrimiento mental.
DESCRIPTORES: Terapias Complementarias. Reiki. Protocolo de Tratamiento. 
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INTRODUÇÃO

A s diretrizes clínicas desempe-
nham um papel central na quali-
ficação do cuidado em saúde ao 

fornecer recomendações baseadas em 
evidências destinadas a orientar a atua-
ção de profissionais, gestores e usuários 
frente a diversas condições de saúde. 
No âmbito do Sistema Único de Saúde 
(SUS), essas diretrizes são formalizadas 
por meio dos Protocolos Clínicos e Di-
retrizes Terapêuticas (PCDT), instru-
mentos normativos que visam garantir a 
integralidade e a efetividade da atenção 
à saúde1. Reconhecidos também como 
guias de prática clínica, manuais ou 
protocolos, esses documentos oficiais 
constituem referências fundamentais 
para a padronização das condutas tera-
pêuticas2,3,4.

A adoção e implementação dos Pro-
tocolos Clínicos e Diretrizes Terapêu-
ticas (PCDT) pelas equipes de saúde 
têm demonstrado impacto positivo na 
qualidade da assistência prestada, ao 
favorecer decisões clínicas mais seguras 
e embasadas em evidências, reduzir os 
custos com diagnósticos e tratamentos, 
e incentivar o uso racional dos recursos 
disponíveis. Ademais, tais protocolos 
contribuem para a redução da variabi-
lidade nas práticas assistenciais, a in-

corporação de inovações tecnológicas, 
o desenvolvimento de indicadores de 
desempenho, a comparação de resulta-
dos e a qualificação da comunicação en-
tre os profissionais, promovendo uma 
coordenação mais eficaz do cuidado. 
Nesse cenário, os PCDT configuram-se 
como instrumentos estratégicos para a 
consolidação de um cuidado mais se-
guro, equânime e eficiente no Sistema 
Único de Saúde (SUS), minimizando 
variações na execução das condutas e, 
consequentemente, reduzindo riscos e 
eventos adversos5,6.

No que tange à produção de evidên-
cias científicas, ainda se observa uma 
lacuna significativa no que diz respeito 
à padronização e elaboração de proto-
colos específicos voltados às terapias de 
biocampo. Pesquisadores norte-ame-
ricanos, preocupados com a qualidade 
metodológica dos estudos existentes, 
têm identificado desafios importantes e 
proposto recomendações para o deline-
amento de ensaios clínicos nessa área7, 
bem como diretrizes para a elaboração 
de relatórios de pesquisas clínicas que 
envolvem essas práticas8.

A elaboração e a utilização de pro-
tocolos específicos para as Práticas 
Integrativas e Complementares em 
Saúde (PICS) configuram-se como es-
tratégias fundamentais para assegurar 

a qualidade, a segurança e a eficácia das 
intervenções. Tais protocolos também 
promovem a padronização e a replicabi-
lidade das práticas nos diferentes níveis 
de atenção à saúde, contribuindo para 
sua consolidação como parte integrante 
do cuidado em saúde baseado em evi-
dências.

A Política Nacional de Práticas In-
tegrativas e Complementares incentiva 
o uso de protocolos em diversas mo-
dalidades, embora não especifique, no 
documento, os protocolos das terapias 
do biocampo: Qigong, Toque de Cura, 
Reiki, Toque Terapêutico, Johrei e cura 
prânica, dentre outras. Então, enten-
demos que há espaço para detalhar os 
protocolos de tais práticas, em especial 
o reiki2.

Do ponto de vista técnico-operacio-
nal, os protocolos organizam-se em tor-
no de eixos como: definição da técnica, 
indicações, contraindicações, critérios 
de aplicação, parâmetros de avaliação 
e monitoramento dos efeitos terapêu-
ticos3,9. 

Na estruturação de um protocolo é 
essencial considerar diversos aspectos. 
Primeiramente, a finalidade, ou seja, o 
objetivo principal ao qual o protocolo 
se destina. As linhas de cuidado priori-
tárias devem ser estabelecidas para dire-
cionar a atenção às áreas mais críticas. É 
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importante também identificar o públi-
co-alvo, aqueles que serão beneficiados 
pelo protocolo, como pacientes e pro-
fissionais de saúde, assim como o perfil 
epidemiológico da região e as especifici-
dades. Em acréscimo, o protocolo deve 
ser fundamentado em evidências cien-
tíficas consolidadas e recentes, respei-
tando os princípios éticos e as normas 
legais vigentes, seguido por validação e 
treinamento das equipes envolvidas3,9. 

No âmbito das evidências científicas, 
embora exista um número considerá-
vel de publicações sobre os benefícios 
de reiki usui em diferentes populações 
e em diferentes situações do processo 
saúde-doença, ainda há carência de sis-
tematizar e protocolar a aplicação do 
reiki, bem como há pesquisadores pre-
ocupados com a qualidade das produ-
ções científicas, apresentando desafios 
metodológicos e recomendações para 
estudos clínicos em terapias de biocam-
po e diretrizes para relatórios de ensaios 
clínicos. Portanto, protocolos siste-
matizados também contribuem para a 
geração de evidências científicas mais 
confiáveis, robustas e replicáveis em di-
ferentes cenários8,10. 

Diante do exposto, este estudo 
objetiva descrever um protocolo de 
aplicação do Reiki Usui Shiki Ryoho 
à distância e em grupo como prática 
complementar para requianos nível II 
na aplicação a distância e nivel III para 
aplicações em grupo. 

MÉTODO

Trata-se de um estudo metodológico 
voltado à elaboração de um protocolo 
para diretrizes terapêuticas da prática 
de aplicação do Reiki Usui Shiki Ryoho, 
realizado à distância e em grupo. 

Trata-se de um protocolo que pode 
ser utilizado em diversas situações, 
tanto clínicas quanto psicológicas. Os 
resultados dessas pesquisas indicaram 
efeitos positivos da aplicação do Rei-
ki Usui Shiki Ryoho, os quais também 
vêm sendo observados na prática clínica 
empírica.

Partiu-se de uma revisão de literatura 
com o objetivo de mapear e identificar 
evidências científicas sobre métodos 
de uso do Reiki Usui como prática in-
tegrativa e complementar voltada à 
promoção da saúde mental. Diante da 
fragilidade de pesquisas quanto ao me-
todo de aplicação de Reiki, a investiga-
ção também incluiu contato direto, via 
correio eletrônico, com um reikiano de 
destaque em Portugal11, para conhecer 
a expereincia dele naquele país, o qual 
relatou desconhecer a existência de pro-
tocolo formal que descreva, de forma 
padronizada, a aplicação do Reiki Usui.

Somados a isso, os pesquisadores 
usaram dos aprendizados em cursos 
de formação em reiki e da experiencia 
pratica acumulada. Posteriormente, o 
protocolo foi testado em diferentes in-
vestigações clínicas e em duas pesquisas 
sistematicas na pós graduação stricto 
sensu, nivel mestrado12 e doutorado13, 
com indivíduos em sofrimento psíqui-
co, especialmente aqueles que apresen-
tavam sintomas de estresse, ansiedade 
e depressão. No entanto, sua aplicação 
pode ser estendida a qualquer pessoa, 
independentemente da condição de 
saúde mental. 

RESULTADOS 

O protocolo desenvolvido foi estru-
turado em nove eixos fundamentais, 
que orientam sua aplicação de forma 
sistematizada e embasada teoricamente. 
Esses eixos compreendem: (1) Sínte-
se teórica do Reiki Usui Shiki Ryoho; 
(2) Finalidade; (3) Público-alvo; (4) 
Definição da técnica; (5) Indicação do 
protocolo; (6) Contraindicações; (7) 
Critérios de aplicação; (8) Parâmetros 
de avaliação; (9) Monitoramento dos 
efeitos terapêuticos e (10) Quem pode 
aplicar Reiki Usui a distância e em gru-
po.

Síntese teórica do Reiki Usui Shiki 
Ryoho

O Reiki Usui Shiki Ryoho é uma téc-
nica tradicional de cura energética de-

senvolvida por Mikao Usui no início do 
século XX14. Essa terapia busca ativar 
uma energia universal, promovendo be-
nefícios ao corpo, à mente e ao espírito 
por meio de uma prática holística e cen-
trada no ser humano15. Trata-se de uma 
técnica de imposição de mãos que cana-
liza essa energia vital universal (ki) para 
restabelecer os aspectos físicos, mentais 
e espirituais do indivíduo, atuando atra-
vés da harmonia entre uma energia vi-
bracional e o paciente14,16.

Sua origem remonta ao início do sé-
culo XX, no Japão, quando Mikao Usui 
desenvolveu o método após um perío-
do de intensa busca espiritual e prática 
meditativa no Monte Kurama14,15. O 
Mestre Mikao Usui foi o primeiro a ser 
sintonizado com essa energia, estabe-
lecendo princípios e técnicas que pas-
saram a ser ensinados e transmitidos a 
outros praticantes14,15.

A palavra Reiki é originada de dois 
ideogramas japoneses: “rei” (霊), que 
pode significar “espírito”, “divino” ou 
“universal”, e “ki” (気), que se refere à 
“energia vital” ou “força de vida” presen-
te em todos os seres vivos14,16. Essa com-
posição sugere a ideia de “energia vital 
universal” ou “energia espiritual vital”.

A prática chegou ao Ocidente por 
meio de Hawayo Takata, que, na déca-
da de 1970, difundiu o Reiki em diver-
sos países, adaptando sua aplicação e 
metodologia para diferentes contextos 
culturais17,18. Como isso ele ficou sendo 
denominado coloquialmente de Reiki 
Usui. No Brasil, o Reiki Usui foi intro-
duzido em 1983 pelo mestre Estefano 
Cordz, que iniciou os primeiros grupos 
de formação e prática no país, contri-
buindo para a expansão e consolidação 
dessa técnica como recurso terapêutico 
complementar16.

A energia Reiki atua em múltiplos 
níveis,ou seja, físico, mental, emocional 
e espiritual, promovendo uma harmo-
nização holística14. Essa energia atua 
de forma sutil, sendo canalizada pelo 
praticante para promover limpeza de 
nós energeticos ou energias densas, fi-
xação e harmonização energetica nop 
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receptor. Isso favorece o equilíbrio de 
energia, cuidado e bem-estar. Pode ser 
usada em si mesmo, em outras pessoas, 
em animais, plantas ou ambientes, e in-
cluem símbolos do Reiki Usui intensifi-
cando a energia19.

Os três pilares do Reiki, ensinados 
por Mikao Usui, são Gassho, Reiji-Ho e 
Chiryo14,20. Para esses autores, o Gassho 
consiste em unir as mãos em prece junto 
ao peito, realizando uma meditação que 
acalma a mente, conecta ao momento 
presente e prepara energeticamente o 
praticante. O Reiji-Ho é a técnica de 
orientação intuitiva, em que se conecta 
à energia Reiki e mentalmente intencio-
na que a energia KI guie as mãos para os 
pontos em que dela mais necessita, sem-
pre com humildade e intenção de cura. 
Por fim, o Chiryo refere-se ao tratamen-
to propriamente dito, ous eja, a imposi-
ção das mãos na canalização energetica 
para restaurar o equilíbrio físico, men-
tal e emocional. 

O sistema tradicional de forma-
ção do Reiki Usui inclui tres níveis de 
aprendizado para se tornar um requia-
no: Nível I refere-se ao despertar (Sho-
den), nele a pessoa é sintonizada com a 
energia reiki promovendo a abertura do 
canal de energia, dentre outras ensina-
mentos, a pessoa aprende as posições e 
as técnicas para autoterapia, aplicação 
em outras pessoas, animais e vegetais, 
ambiente e energizar alimentos e bebi-
das sempre de forma presencial,o cam-
po de abordagem é o fisico e introduz o 
simbolo Cho Ku Rei; Nível II também 
chamado de a transformação (Okuden) 
o aprendiz é introduzido nos trabalhos 
emocionais e mentais, aprofunda a utili-
zação da energia, e é sintonizado outros 
dois simbolos, o Sei He Ki (purifica-
ção emocional e mental) e o Hon Sha 
Ze Sho Nen (cura à distância), além de 
aprender as técnicas da aplicação de rei-
ki a distância, para o passado e futuro; 
no Nível III ( Shinpiden), este é dividi-
do em nível IIIA e IIIB. No nível IIIA , 
conhecido com a realização, o aprendiz 
é sintonizado no simbolo sagrado Dai 
Ko Myo (sintonia espiritual e ilumina-

ção) sua finalidade é intensificar os efei-
to dos simbolos anteriores aprendidos. 
O aluno é capacitado para harmonizar 
e tratar um grande número de pessoas; 
no nivel IIIB, o mestrado, trabalha-se a 
nivel espiritual e a pessoa recebe a sinto-
nização e aprendizado de como iniciar 
novos reiquianos assumindo a resposna-
bildiade e o compromisso de transmitir 
o método reiki16,17. 

Na sessão do Reiki Usui, o requiano 
atua como um canal para a energia Reiki 
fluir, visando restaurar o equilíbrio e o 
bem-estar integral16 e direcionada ao re-
ceptor por meio da imposição de mãos. 

A técnica presencial consiste na im-
posição de mãos nos sete principais 
chakras, próximo ao corpo do receptor 
ou usar as posições de aplicação confor-
me aprendidas nos ensinamemtos rece-
bidos. 

Na técnica a distância, o reiquiano 
nivel II sintoniza-se com o receptor, 
para isso poderá utilizar-se de imagens 
fotograficas, visualização, nome, data de 
nascimento e local onde se encontra es-
critos em um papel ou um substituto21. 
É necessário usar o símbolo Hon Sha Ze 
Sho Nen para que se rompa a barreira 
geografica e/ou temporal. Diante disso, 
ela possibilita ampliar o acesso ao reiki, 
independete da localização em que en-
contra.

Os símbolos do Reiki são sinais gráfi-
cos canalizados para ajudar o praticante 
a sintonizar e direcionar a energia vital 
(Ki ou Qi) durante a aplicação e o trata-
mento. Segundo Mark Hosak e Walter 
Luber19 na linhagem Usui, o primeiro 
simbolo é o Cho Ku Rei cujo significado 
central é “o poder está aqui" ou"invocar 
o poder divino aqui e agora". Ele fun-
ciona como um interruptor ou amplifi-
cador de energia, utilizado para inten-
sificar o fluxo de energia vital (Reiki), 
criar escudos de proteção, limpar e har-
monizar energias negativas em pessoas, 
locais e objetos, e alinhar os chakras.  
O segundo simbolo é o Sei He Ki    que 
significa "Harmonia" ou "Terra e Céu 
se Encontram", considerado a chave do 
subconsciente por ajudar a acessar e tra-

tar questões emocionais e mentais pro-
fundas, liberando padrões negativos. É 
usado para equilibrar e harmonizar as 
energias mental e emocional, limpeza 
energetica do ambiente, cura emocional 
ajudando a liberar traumas e crenças li-
mitantes, criação de hábitos positivos, 
proteção. O terceiro simbolo do reiki 
usui é o Hon Sha Ze Sho Nen que signifi-
ca "o não passado, o não presente, o não 
futuro" ou "A divindade em mim saúda a 
divindade em você". Ele transcende tem-
po e espaço, permitindo enviar energia 
para qualquer lugar e momento, tanto 
passo quanto futuro, promovendo cura 
e equilíbrio em todos os níveis. Ele tam-
bém pode ser usado para acessar a co-
nexão espiritual, cura profunda, acesso 
a consciência e promover a harmonia 
interior e na vida.  O quarto simbolo é 
o Dai Ko Myo que significa "A Grande 
Luz Brilhante" ou "Retorno à Consci-
ência Divina". Ele é usado no nível 3 e 
serve para aprofundar a conexão espiri-
tual e divina, promover a cura em todos 
os níveis (físico, emocional e espiritu-
al) e para a iluminação.   É considerado 
o símbolo mestre, associado ao nível 
mais elevado de canalização. O quinto 
simbolo, é o Raku também conhecido 
como Serpente de Fogo é o que se con-
sidera o símbolo adicional para mestres, 
usado no encerramento das sessões para 
purificação e aterramento. Ele represen-
ta a conexão entre o céu e a terra, o flu-
xo de energia e a dissolução de energias 
negativas, sendo aplicado do corpo para 
o chão. Todos os simbolos, para seu uso, 
requer yantra e o mantra. É importante 
ressaltar que não é obrigatorio o uso de 
simbolos, mas eles auxiliam na limpeza 
e cura. 

É comum a pessoa que esta receben-
do reiki tenha sensações se alivio , se-
renidade, bem-estar, flutuação, frio ou 
calor, arrepios, sono, déjà-vu, aumento 
de sensibilidade, sensação de plenitude, 
má-disposição, cefaléia dentre outras22. 
O reiquiano deve informar o receptor 
quanto a possiveis sensações e, caso seja 
um incomodo durante a sessão, deve in-
formar ao reiquiano, o qual deve inter-
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romper a aplicação momentaneamente 
ou em definitivo caso deseje o receptor. 

Finalidade
O Reiki Usui tem sido explorado 

como prática integrativa complemen-
tar em diversas situações e condições de 
morbidade por ser método seguro, fácil 
de praticar e com resultados positivos. 

Atua na limpeza de densidades e acu-
mulos energéticos, visa potencializar 
e equilibrar os níveis de energia vital e 
oferece a oportunidade de desenvolvi-
mento espiritual21, contribuindo para 
o restabelecimento do equilíbrio físi-
co, mental e emocional, promovendo o 
bem-estar e a saúde integral19,23.

Público-alvo
O Reiki Usui, por ser uma prática 

energética, não é invasivo e pode ser 
aplicado em diversas pessoas indepen-
dentemente da idade, sexo ou condição 
física, desde que seja obtido o consen-
timento informado do indivíduo ou de 
seu tutor responsável em casos em que 
a pessoa não pode responder por si24. 
Todavia, não substitui o tratamento clí-
nicos e psicoemocionais convencionais 
quando indicados. 

O público-alvo para receber Reiki 
Usui, segundo evidências científicas, 
são pessoas em situações de sofrimento 
físico ou emocional. Numa breve revi-
são observa-se os efeitos positivos nas 
seguintes situações elencadas:

•	 Na oncologia, já há muito re-
latos de auxiliar na redução dor 
crônica, fadiga, náuseas, vômitos 

e diarreia, angustia, ansiedade e 
depressão, dispneia, melhora do 
bem-estar emocional, sono dentre 
outros25,26,27,28. Na oncologia, seus 
resultados são observados nos níveis 
físico, emocional e espiritual: con-
tribuindo para diminuição da dor, 
fadiga e estresse emocional além de 
melhora da qualidade de vida29. 
•	 Em adolescentes com dismenor-
reia, numa ensaio randomizado, o 
Reiki apresentou eficácia na redu-
ção da dor e da fadiga30.
•	 Idosos e pessoas hospitalizadas, 
um programa de intervenção com 
Reiki demonstrou eficácia na pro-
moção da saúde mental em idosos, 
reduzindo sintomas de depressão e 
ansiedade31.
•	 Em estudo com profissionais de 
saúde de linha de frente, a aplicação 
de Reiki à distância foi associada à 
redução do estresse, da ansiedade e 
da dor, bem como ao aumento do 
bem-estar e da qualidade do sono32. 
•	 Em casos de ansiedade, estresse e 
depressão, há relatos de que o Reiki 
auxilia no alívio dos sintomas emo-
cionais e contribui para o bem-estar 
psicológico33.
•	 Além de seres humanos, o reiki 
pode ser aplicado em animais, plan-
tas e ambientes, como residências e 
objetos, evidenciando sua versatili-
dade de aplicação34.
•	  Em estudantes universitários, foi 
analisado o efeito do Reiki Usui em 
depressão, ansiedade e estresse em 
três métodos de tratamento com 

efeitos positivos na reposta precoce 
e evolução longitudinal35.

Definição da técnica 
A técnica proposta no protocolo 

segue os princípios do Reiki Usui Shi-
ki Ryoho e foi adaptada para aplicação 
à distância e em grupo, respeitando os 
fundamentos tradicionais da prática 
energética aliados a critérios de sistema-
tização metodológica. 

A aplicação a distancia deve ser feita 
por apenas requianos nivel II, quanto a 
aplicação em grupo, deve ser utilizado 
pelos reiquianos nivel III. Não há quan-
tidade determinada de participantes 
nos grupos como também não há neces-
sidade de estratificação exceto em casos 
de pesquisas em conformidade com o 
método. 

O requiano, deve ficar atento a Byo-
sen, isso poderá fazer com que ele altere 
a quantidade de tempo de aplicação em 
cada posição. No Reiki, byosen é a téc-
nica de sentir as irradiações energéticas 
de desequilíbrio ou doença no corpo, 
que se manifestam no praticante atra-
vés de sensações nas mãos como calor, 
formigueiro, pressão, frieza ou dormên-
cia, indicando onde a energia precisa 
de atenção. Esta técnica é fundamental 
para o diagnóstico energético e a apli-
cação direcionada do Reiki, ajudando a 
identificar áreas de bloqueio e desarmo-
nia para restaurar o fluxo energético36.

O quadro 1 apresenta os elementos 
que compõem os parâmetros estabeleci-
dos neste protocolo.

Início e fim da sessão Envia-se aos grupos, pelo whatsApp, o aviso de início com cinco minutos de antecedencia para se prepararem. Ao 
final, envia-se a mensagem de término e abre espaço para comentarios e descrição de sensações.

Ambiente de aplicação 
para os receptores

Orientado a ficarem sentados ou deitados em local livre de interferência com fone de ouvido para a sintonização por 
meio do Solilegio enviado. 

Postura do Reikiano

Postura confortável em ambiente tranquilo e livre de interferencias. Uso dos tres pilares do Reiki como preparação 
para o inicio das aplicações:Gassho, Reiji-Ho e Chiryo. Feito a sintonização com o grupo de participantes e pelo uso 
da mesma frequencia Herts enviada ao grupo. Traçar os símbolos: Cho Ku Hon Sha Ze Sho Nen Rei e Sei he Ki mas 

mãos do reikiano e no substituto

Forma de sintonização Nome completo, data de nascimento e local onde está no horário da aplicação. 

Locais de Aplicação Sete chakras principais no sentido cranio-caudal: coronário ou coroa, frontal, laríngeo, cardíaco, plexo solar ou 
esplênico, umbilical ou sacro, básico ou raiz. Seguido dos joelhos, tornozelos e pés. Frente e costas do receptor.

Quadro 1: Passos do protocolo de aplicação de Reiki Usui a distância e em grupo 
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Duração da sessão Imposição das mãos por 3 minutos em cada ponto, totalizando-se em uma média de 30 minutos, podendo sofrer 
pequenas variação.

Número de sessões
Modalidade 1 – Sessão esporádica: aplicação única e pontual;

Modalidade 2 – tratamento de quatro dias - Quatro sessões consecutivas: realizadas em quatro dias seguidos;
Modalidade 3 – tratamento de 21 dias com sessões semanais.

Símbolos utilizados

Cho Ku Rei 
Sei He Ki 

Hon Sha Ze Sho Nen 
Todos com seus respectivos yantras e mantras

Frequência energética

Em todas as sessões foi utilizado a frequência solfeggio de 432 Hz, reconhecida por atuar no equilíbrio do corpo, da 
mente e do espírito, a qual foi disponibilizada por um link no perfil do grupo para facilitar o acesso a cada sessão. A 
frequência 432 Hz promove a calma, equilíbrio mental e integração emocional, além de favorecer maior coerência 

entre coração e cérebro

Final da sessão O requiano desconecta do grupo com o banho seco. E atende as mensagens e orientações pertinentes quando 
necessário. 

Cuidados pós-reiki O receptor foi orientado que, segundo suas condições e necessidades, deveria permanecer em repouso por alguns 
minutos e ingerir água filtrada por livre demanda.

Fonte: Autores da pesquisa (2025).

Indicação do protocolo
Este é indicado para uso a distancia 

e em grupo. Todavia ja foi testado o uso 
a distancia e individual como também 
presencialmente tendo as mesmas res-
postas terapeuticas.

Como intervenção terapêutica com-
plementar é voltado à promoção de saú-
de, alívio de sintomas psicoemocionais 
promovendo a saúde mental e preven-
ção de agravos. Na pesquisa cientifica, 
foi utilizado em pessoas com sintomas 
leves, moderados e graves de estresse, 
ansiedade e depressão promovendo re-
dução signficativa dos sintomas físicos, 
psicológicos e melhora do bem-estar. 

Contraindicações 
O Reiki é uma prática terapêutica 

não invasiva, considerada segura e isen-
ta de efeitos adversos significativos. De 
acordo com a literatura, não há con-
traindicações absolutas para sua aplica-
ção, sendo possível utilizá-lo de forma 
complementar em todas as faixas etárias 
e em diferentes condições de saúde, des-
de que respeitados os princípios éticos 
e as necessidades individuais de cada 
paciente2. 

No entanto, há recomendações do 
não uso em situações em que o receptor 
esteja operando máquinas ou dirigindo 
devido à possibilidade de o relaxamento 
provocar acidentes ou leões37. 

Em qualquer caso, é imprescindível 

o consentimento informado do recep-
tor ou seu responsável legal por ele, em 
casos em que o próprio receptor não 
consiga responder por si, por exemplo, 
pessoas em coma, crianças de pouca ida-
de, animais dentre outros.

Critérios de aplicação 
No geral, os critérios técnicos de 

aplicação implicam em Preparação do 
ambiente: limpo, silencioso, confortá-
vel, com privacidade; Postura do tera-
peuta: centrado, em estado de atenção 
plena, com intenção terapêutica posi-
tiva; Duração média: 20 a 60 minutos 
podendo ser menor tempo com base no 
nível do reiquiano e na sua intuição; 
Frequência: pode variar de sessões úni-
cas a séries de acordo com o protocolo 
ou objetivo terapêutico; Posição do 
cliente: orienta-se que a pessoa fique 
sentada ou deitada, sempre de forma 
confortável, todavia, não há necessida-
de especifica destas posições.

Quanto ao Método: a imposição das 
mãos deve ser em pontos específicos do 
corpo (chakras, regiões de dor ou áreas 
energéticas) não havendo necessidade 
do toque.

Eticamente, o reiquiano deve ga-
rantir sigilo e respeito ao paciente, não 
criar expectativas irreais, explicar clara-
mente que é uma prática complemen-
tar e que os tratamentos convencionais 
devem ser mantidos, respeitar a recusa 

da pessoa quando esta se apresenta. Por 
fim, deve manter a formação adequada 
e consciente de fasear suas capacitações 
com pessoas idôneas e habilitadas.

O Reiki Usui pode ser aplicado de 
diferentes formas, variando conforme 
o objetivo terapêutico e a proposta de 
intervenção. 

Quanto a frequência, a primeira mo-
dalidade consiste na sessão única, ca-
racterizada como aplicação esporádica, 
geralmente utilizada para promover re-
laxamento imediato, alívio pontual de 
sintomas ou como experiência inicial de 
contato com a prática.

Outra possibilidade envolve a rea-
lização de um protocolo intensivo de 
quatro dias consecutivos, com interva-
los de até 24 horas entre as sessões. Esse 
formato busca potencializar os efeitos 
cumulativos do Reiki em curto prazo, 
favorecendo a estabilização energética e 
a resposta mais rápida frente a sintomas 
físicos e emocionais.

Por fim, há o tratamento estendido 
de 21 dias, estruturado em sessões se-
manais, o qual permite uma exposição 
gradual e contínua à prática. Essa moda-
lidade tem sido estudada pelos autores 
por sua capacidade de promover efeitos 
progressivos, como redução de estresse, 
melhora do bem-estar psicológico e for-
talecimento da percepção subjetiva de 
equilíbrio. 

Dessa forma, as três formas de aplica-
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ção sendo sessão única, o tratamento de 
quatro dias consecutivos e os 21 dias se-
manais, representam diferentes estraté-
gias de aplicação clínica do Reiki Usui, 
cada qual com potenciais benefícios e 
contextos de indicação específicos.

Parâmetros de avaliação 
A avaliação dos efeitos do Reiki Usui 

na prática clínica pode ser conduzida 
a partir de dois eixos complementares. 
O primeiro diz respeito autorrelato do 
receptor, que expressa suas percepções 
quanto às mudanças físicas, emocionais 
e espirituais experimentadas durante e 
após as sessões. Esse relato é fundamen-
tal, pois o Reiki Usui é uma prática que 
atua de forma sutil sobre o equilíbrio 
energético do indivíduo, sendo a expe-
riência pessoal uma fonte rica de dados 
qualitativos. O segundo eixo, depen-
dem da prática e experiência do requia-
no com a byosen, pois, a partir de suas 
sensações ele faz o diagnóstico energéti-
co do receptor.

Sensações como relaxamento pro-
fundo, redução da ansiedade, melhora 
do humor, alívio da dor ou maior dis-
posição são exemplos frequentemente 
mencionados, e que servem como indi-
cadores subjetivos da eficácia percebida 
pelo receptor a respeito da intervenção. 
As sensações de calor, frio, formiga-
mento e dormência dão um indicativo 
de resultados do reiki usui para o re-
quiano. 

Na pesquisa, o uso de instrumentos 
específicos, como escalas e inventários 
já validados para mensuração de sinto-
mas emocionais e de saúde como dor 
pdoem ser usados para uma avaliação 
sistematizada. Esses instrumentos ofe-
recem parâmetros objetivos e quantita-
tivos que, associados ao relato pessoal 
e a byosen permitem uma análise mais 
robusta dos resultados obtidos. Dessa 
forma, a combinação de métodos qua-
litativos e quantitativos possibilita ava-
liar com maior fidedignidade os benefí-
cios do Reiki Usui, contribuindo para a 
consolidação científica da prática como 
recurso terapêutico integrativo.

Monitoramento dos efeitos tera-
pêuticos

O monitoramento dos efeitos tera-
pêuticos do Reiki Usui pode variar em 
cada receptor. Esse acompanhamento 
pode ser realizado de forma esporádica, 
por meio de conversas presenciais, men-
sagens ou contatos telefônicos, ou ainda 
de maneira contínua e sistemática, com 
registros a cada sessão recebida. Essa 
prática possibilita avaliar a evolução in-
dividual, identificar respostas positivas, 
ajustar o protocolo quando necessário e 
garantir maior segurança e eficácia no 
processo terapêutico.

Quem pode aplicar Reiki Usui a 
distância e em grupo

A aplicação do Reiki Usui à distância 
e em grupo deve ser realizada por prati-
cantes devidamente habilitados e sinto-
nizados em níveis avançados da técnica. 
Para a prática à distância, é necessário 
que o reikiano tenha sido iniciado, no 
mínimo, no nível II, que confere aces-
so ao uso de símbolos específicos vol-
tados para a transcendência de tempo 
e espaço. Já para a condução de sessões 
em grupo, recomenda-se a formação no 
nível III (mestre/praticante avançado), 
que proporciona maior preparo energé-
tico, segurança e capacidade de condu-
ção coletiva do processo terapêutico.

DISCUSSÃO

A prática de Reiki Usui destaca-se 
por sua amplitude de aplicação, espe-
cialmente no contexto clínico e comu-
nitário. Estudos recentes demonstram 
que o Reiki pode ser oferecido à distân-
cia, com resultados significativos em re-
dução do estresse, ansiedade e dor, além 
de melhora no bem-estar e qualidade do 
sono em profissionais de saúde na linha 
de frente da COVID‑1938. Essa caracte-
rística de acessibilidade e flexibilidade 
de entrega (presencial ou à distância) 
favorece sua aplicação em contextos 
diversos, ampliando o alcance terapêu-
tico.

Adicionalmente, as intervenções 

grupais de Reiki Usui permitem aten-
der uma demanda maior com eficiência, 
respeitando os princípios da equidade 
e da inclusão em saúde, embora ainda 
escassos, de maneira empírica os proto-
colos em grupo facilitam a difusão da 
prática e reduzem barreiras logísticas e 
de custos.

Em se tratando a eficácia clínica, se-
gurança, custo e replicidade do Reiki 
Usui, a literatura recente sustenta que o 
Reiki Usui apresenta evidências consis-
tentes de eficácia superiores ao placebo 
em sintomas clínicos relevantes, como 
estresse e depressão (grau de evidência 
“alto”), e em ansiedade (grau “mode-
rado a alto”)39. Além disso, uma meta-
-análise conduzida em 2025 mostrou 
um impacto positivo estatisticamente 
significativo na qualidade de vida após 
intervenções com frequência e duração 
adequadas (≥ 8 sessões de ≥ 60 minutos 
ou intervenções agudas de ≤ 20 minu-
tos)40.

O Reiki ainda se destaca como um 
método de baixo risco e com poucos 
efeitos adversos conhecidos, sendo 
frequentemente descrito como não 
invasivo, seguro e altamente acessível 
financeiramente, pois não exige o uso 
de materiais complexos ou infraestru-
tura custosa41. Essa prática integrativa, 
de baixo custo, segura e eficaz, reforça 
seu potencial como terapia complemen-
tar em sistemas de saúde com recursos 
limitados.

Por fim, a adoção de protocolos 
estruturados e sistematizados no uso 
clínico ou de pesquisa, envolvendo fre-
quência, duração e modalidades padro-
nizadas, favorece a replicabilidade dos 
estudos e a inserção do Reiki em con-
textos clínicos com rigor metodológico. 
Esse tipo de abordagem contribui para 
a consolidação da prática em ambientes 
científicos e, consequentemente, para 
sua incorporação eficiente na prática 
clínica, reduzindo variabilidades entre 
intervenções39,42. 

Limitações e Perspectivas Futuras
Este estudo apresenta algumas limi-
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tações que devem ser consideradas. O 
protocolo proposto, embora baseado 
em revisão de literatura e experiência 
prática dos autores, ainda não passou 
por validação formal de conteúdo por 
especialistas nem por estudos de valida-
ção empírica com amostras ampliadas. 
A aplicação do Reiki Usui Shiki Ryoho 
à distância e em grupo depende, em 
parte, da percepção subjetiva dos prati-
cantes, o que pode introduzir variações 
individuais na execução. Além disso, o 
campo das terapias de biocampo ainda 
carece de padronização internacional e 
de evidências consolidadas sobre seus 
mecanismos de ação. Assim, este proto-
colo deve ser compreendido como uma 
proposta inicial, passível de aprimora-
mento e adaptação em estudos futuros 
que envolvam etapas de validação e ava-
liação multicêntrica.

Diante dessas limitações, recomen-
da-se que estudos futuros incluam 
etapas de validação de conteúdo e de 
construto (por meio de técnicas como 
Delphi e cálculo do Índice de Valida-
de de Conteúdo), seguidas de ensaios 
clínicos controlados que avaliem a efe-
tividade do protocolo em diferentes 
populações e contextos terapêuticos. 
Sugere-se, ainda, a inclusão de análises 
qualitativas complementares, voltadas 
à compreensão da experiência subjetiva 
dos reikianos e receptores, e o desen-
volvimento de indicadores de aceitabi-
lidade, segurança e adesão. A integra-
ção de métodos mistos e de estratégias 
multicêntricas poderá ampliar a con-
fiabilidade dos resultados e contribuir 
para o fortalecimento das evidências 
científicas sobre o Reiki Usui aplicado 
à distância e em grupo no âmbito das 
Práticas Integrativas e Complementares 
em Saúde.

CONCLUSÃO

Diante da escassez de protocolos 
científicos padronizados para a apli-
cação do Reiki Usui Shiki Ryoho, o 
presente estudo propõe um modelo 
estruturado que pode ser utilizado por 

reikianos habilitados como estratégia 
terapêutica complementar no cuidado 
embora o protocolo desenvolvido ba-
seia-se em evidências científicas, vivên-
cias clínicas consolidadas e princípios 
éticos, permitindo uma aplicação segu-
ra, sistematizada e passível de replicação 
em contextos educacionais e de pesqui-
sa. 

A elaboração deste protocolo re-
presenta um passo significativo para a 
consolidação do conhecimento cientí-
fico acerca do Reiki Usui Shiki Ryoho 
enquanto prática integrativa e comple-
mentar no campo da saúde. Ao sistema-
tizar e organizar as etapas, critérios e di-
retrizes para sua aplicação, o protocolo 
oferece uma base metodológica sólida 
que pode ser utilizada tanto por pes-
quisadores quanto por profissionais de 
saúde, favorecendo a reprodutibilidade 
e a credibilidade de estudos futuros. Tal 
esforço contribui para superar barreiras 
relacionadas à subjetividade e à ausência 
de padronização, aspectos frequente-
mente apontados como desafios na in-
vestigação de terapias complementares.

No contexto específico da saúde 
mental de estudantes em sofrimento 
psíquico, o Reiki Usui Shiki Ryoho se 
mostra como um recurso terapêutico 
com potencial para auxiliar na redução 
de sintomas como ansiedade, estresse 
e sobrecarga emocional melhorando 
o bem-estar psicológico e subjetivo. A 
literatura científica e a prática clínica 
indicam que essa técnica, ao promover 
relaxamento profundo e reequilíbrio 
energético, pode atuar como suporte 
relevante em estratégias de promoção 
do bem-estar e prevenção de agravos. 
O presente protocolo, ao propor parâ-
metros claros de aplicação e avaliação, 
amplia as possibilidades de utilização 
do Reiki Usui em ambiente acadêmico, 
considerando tanto as necessidades in-
dividuais quanto o contexto institucio-
nal.

Além disso, a elaboração deste ins-
trumento dialoga com políticas públi-
cas de saúde que reconhecem e incen-
tivam o uso das Práticas Integrativas e 

Complementares (PICS) no Sistema 
Único de Saúde (SUS), fortalecendo 
o compromisso com abordagens ho-
lísticas e centradas no indivíduo. Tal 
alinhamento contribui para a valoriza-
ção de métodos terapêuticos que se en-
contra cada dia mais espaço legítimo e 
respaldado por evidências científicas na 
contemporaneidade.

Portanto, este trabalho não apenas 
reforça o valor do Reiki Usui como re-
curso complementar no cuidado à saú-
de mental de estudantes, mas também 
inaugura novas possibilidades de inves-
tigação científica rigorosa nessa área. 
Espera-se que a aplicação do protocolo 
aqui desenvolvido favoreça a geração de 
dados consistentes, possibilitando com-
parações e metanálises que aprofundem 
a compreensão sobre a eficácia e as con-
dições ideais de uso dessa prática. Com 
isso, abre-se caminho para uma integra-
ção cada vez mais sólida entre saberes 
tradicionais e conhecimento científi-
co, em benefício da saúde integral e do 
bem-estar humano

Devido a ausência de validação for-
mal do protocolo por especialistas, 
validação empírica ampla e falta de pa-
dronização internacional ele deve ser 
adotado como uma proposta inicial e 
exploratoria sujeito da revisões e adap-
tações. Nesse sentido, recomenda-se 
que o protocolo seja testado em diferen-
tes cenários acadêmicos e clínicos, com 
populações variadas, de modo a validar 
sua efetividade, aprimorar suas diretri-
zes operacionais e contribuir para o for-
talecimento do Reiki Usui como prática 
integrativa complementar baseada em 
evidências no campo da saúde mental. 
Foi válido em todas as situações aplica-
das, sendo sistematizado 
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