
Los resultados muestran la satisfacción de pacientes y enfermos tras el uso de Reiki 
como terapia complementaria. Dolor, ansiedad y nausea se redujeron, la capacidad de 
dormir aumentó, por tanto la probabilidad de elección del Hospital para próximas 
admisiones aumenta. 
Se tomaron medidas en tres diferentes escenarios: durante la fase piloto, durante la 
extensión del programa y en pacientes en régimen ambulatorio. 

I. Las medidas obtenidas durante la fase piloto inicial del programa de desarrollo 
del centro de bienestar fueron: 

1. Pacientes: Antes y después de la terapia de reiki 
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p<0,001; n = 570 pacientes de rehabilitación, oncología y cardiología 
 
 
2. Satisfacción de pacientes 
a) 100 % cuidadosos y profesionales 
b) 98 % capaces de responder a las preguntas 
c) 75 % contarán con este servicio otro vez 
d) Evaluacion Global: 61 % excelente, 32 muy bueno. 
 
3. Empleados: Pre y post terapia reiki 
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Ilustración 1p<.001 ansiedad y dolor; p<.01 fatiga  (n=44) 



 
II. Medidas durante la expansion del programa, Julio Septiembre 2003 

1. Efectos sobre el sueño y la náusea después de Reiki y/o Masaje 

Siguiendo este servicio, ¿tu sueño mejoró?
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Siguiendo este servicio, ¿mejoró la náusea?
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2. Satisfacción de pacientes, probabilidad de elegir el mismo centro debido a la 
integración de terapias complementarias. 
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III. Medidas para pacientes externos, 189 pacientes que recibían consulta una vez a 
la semana durante 6 semanas en régimen ambulatorio. Agosto 2003 – Marzo 
2004. La terapia fue integrada entre: Acupuntura, masaje y reiki. 

 

 

0
1
2
3
4
5
6
7
8
9

Pre-terapia 5,19 6,39

Post-terapia 3,29 3,8

Nivel de ansiedad Nivel de dolor
Mejor

Peor


