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INTRODUÇÃO 

A dor musculoesquelética e neuropática são 

condições clínicas de alta prevalência, que afe-

tam milhões de pessoas em todo o mundo, im-

pactando significativamente a qualidade de vi-

da dos indivíduos acometidos.  

A dor musculoesquelética é geralmente as-

sociada a lesões nos tecidos moles, como mús-

culos, tendões e ligamentos, resultantes de trau-

mas, esforço repetitivo ou doenças degenerati-

vas, como a osteoartrite (BUESING et al., 

2019).  

Esta condição pode variar em intensidade e 

duração, desde episódios agudos até quadros 

crônicos, muitas vezes incapacitantes. Por outro 

lado, a dor neuropática, que se origina de lesões 

ou disfunções no sistema nervoso, é caracteri-

zada por sensações de queimação, formigamen-

to e choques elétricos, sendo comumente obser-

vada em pacientes com diabetes, neuropatias 

compressivas, e em indivíduos que sofreram le-

sões nervosas traumáticas (NAVAMESA & 

AISPURU, 2021). 

Ambas as formas de dor apresentam desa-

fios consideráveis no diagnóstico e tratamento, 

devido à complexidade dos mecanismos subja-

centes e à variabilidade nas respostas dos paci-

entes às terapias convencionais. A elevada pre-

valência dessas condições, combinada com o 

impacto substancial que exercem sobre a funci-

onalidade e o bem-estar dos pacientes, reforça 

a necessidade de aprimorar as abordagens tera-

pêuticas disponíveis (BELIAEV, KOTOVA & 

AKARACHKOVA, 2019). 

Nesse panorama, as vitaminas do complexo 

B, particularmente as vitaminas B1 (tiamina), 

B6 (piridoxina) e B12 (cobalamina), advém co-

mo elementos de interesse progressivo na abor-

dagem de dores musculoesqueléticas e neuro-

páticas.  

As vitaminas do complexo B desempenham 

papéis cruciais no metabolismo energético, fa-

cilitando a conversão de carboidratos em ener-

gia, e são elementares para a manutenção da sa-

úde nervosa.  

A tiamina, em exemplificação, é de suma 

relevância para o funcionamento adequado dos 

nervos e músculos, enquanto a piridoxina está 

envolvida na síntese de neurotransmissores que 

modulam a transmissão dos sinais de dor (FOR-

NI et al., 2022). 

A cobalamina, por sua vez, é fundamental 

para a regeneração da mielina, a bainha prote-

tora que envolve os nervos, sendo essencial na 

reparação de danos nervosos.  

Além disso, essas vitaminas possuem pro-

priedades neuroprotetoras e anti-inflamatórias, 

o que as torna potencialmente úteis no manejo 

de condições que envolvem dor crônica.  

A exploração do papel dessas vitaminas co-

mo adjuvantes no tratamento da dor musculo-

esquelética e neuropática se baseia na sua capa-

cidade de atuar diretamente nos mecanismos fi-

siológicos que mediam a dor, oferecendo uma 

via terapêutica que pode complementar ou, em 

alguns casos, substituir o uso de medicamentos 

convencionais. 

A justificativa para a investigação do poten-

cial terapêutico das vitaminas do complexo B 

no tratamento da dor reside nas limitações asso-

ciadas às terapias convencionais.  

Anti-inflamatórios não esteroides (AINEs) 

e opioides, amplamente utilizados no manejo da 

dor, estão associados a uma amplitudoe de efei-

tos adversos que comprometem sua segurança 

e eficácia a longo prazo.  

Os AINEs, embora eficazes na redução da 

inflamação e alívio da dor, podem causar efei-

tos colaterais gastrointestinais, renais e cardio-

vasculares, especialmente com o uso prolonga-

do. 
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Os opioides, por sua vez, além de apresen-

tarem riscos de dependência e abuso, muitas ve-

zes perdem eficácia ao longo do tempo, neces-

sitando de doses progressivamente maiores 

para alcançar o mesmo nível de alívio, o que au-

menta o risco de efeitos adversos graves.  

Esses desafios terapêuticos destacam a ne-

cessidade de explorar abordagens alternativas 

ou adjuvantes que sejam eficazes, seguras e que 

possam melhorar a qualidade de vida dos paci-

entes com dor crônica. 

As vitaminas do complexo B, com seu per-

fil de segurança relativamente favorável e múl-

tiplas funções biológicas, representam uma área 

promissora de pesquisa.  

A investigação de seu uso no contexto do 

tratamento da dor musculoesquelética e neuro-

pática pode corroborar para o desenvolvimento 

de estratégias terapêuticas mais holísticas e per-

sonalizadas, potencialmente melhorando os 

desfechos clínicos e reduzindo a dependência 

de tratamentos farmacológicos convencionais. 

Assim, o objetivo geral é averiguar a eficá-

cia do uso de vitaminas do complexo B no tra-

tamento de dores musculoesqueléticas e neuro-

páticas, por meio de uma revisão de literatura, 

com o intuito de identificar seu potencial tera-

pêutico como alternativa ou adjuvante aos tra-

tamentos convencionais.  

Outrossim, os objetivos específicos são: ca-

racterizar os mecanismos de ação das vitaminas 

B1, B6 e B12 no sistema nervoso e sua relação 

com a modulação da dor, eevisar estudos clíni-

cos que investigam a eficácia das vitaminas do 

complexo B no alívio de dores musculoesque-

léticas e neuropáticas, e comparar os benefícios 

e limitações do uso de vitaminas do complexo 

B em relação aos tratamentos convencionais, 

como AINEs e opioides, no manejo da dor crô-

nica. 

Ademais, uma problemática norteia esta 

pesquisa: Como as vitaminas do complexo B 

podem ser eficazes no tratamento da dor mus-

culoesquelética e neuropática, e de que forma 

elas se comparam aos tratamentos convencio-

nais em termos de eficácia e segurança? 

METODOLOGIA 

Este estudo enraíza-se a partir de uma revi-

são integrativa qualitativa e exploratória, emba-

sada em uma revisão bibliográfica documental, 

com o intuito de obter uma compreensão apro-

fundada deste tema.  

Além disso, serão utilizados os métodos ob-

servacional e indutivo para coleta e análise de 

dados. Assim, a pesquisa conduz-se através de 

uma análise documental, utilizando como fon-

tes documentos correlatos ao tema, como arti-

gos científicos, relatórios institucionais, legisla-

ções e normas. 

Para Neves (1996), a pesquisa documental 

é composta pela avaliação de informações que 

ainda não obtiveram um tratamento analítico ou 

que podem ser “reexaminados com vistas a uma 

interpretação nova ou complementar.  

Pode oferecer base útil para outros tipos de 

estudos qualitativos e possibilita que a criativi-

dade do pesquisador dirija a investigação por 

enfoques diferenciados”. 

A seleção dos documentos realizou-se se-

guindo critérios rigorosos, garantindo a valida-

de e a confiabilidade dos resultados. Para isso, 

foram utilizadas as seguintes palavras-chave 

norteadoras “vitaminas do complexo B”, “dor 

musculoesquelética”, “dor neuropática” e “tra-

tamento da dor” em conjunto com a pesquisa 

nas bases de dados SciELO, PubMed e Google 

Acadêmico, delimitando-se os dados por refe-

rências brasileiras e estrangeiras com enfoque 

nos últimos 8 anos (2016-2024). 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Os dados obtidos nesta revisão integrativa 

estão elencados através do Quadro 8.1 abaixo. 
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Quadro 8.1 Obras analisadas via revisão integrativa 

Identificação Objetivo Metodologia Resultados 

Mahajan et al. 

(2022). 

Evidenciar a eficácia 

dos suplementos de vi-

taminas D3 e B12 no 

alívio da dor muscu-

loesquelética crônica 

não específica em paci-

entes atendidos em um 

hospital terciário, du-

rante um período de 

acompanhamento de 

seis meses. 

Foi realizado um estudo observa-

cional prospectivo com uma 

amostra de 200 pacientes que 

compareceram ao departamento 

ambulatorial de um hospital 

terciário entre janeiro de 2019 e 

dezembro de 2020. Os pacientes 

foram acompanhados em 

intervalos de duas semanas, seis 

semanas, quatro meses e seis 

meses. Durante o estudo, foram 

avaliadas características da dor, 

como o início da dor, a região 

envolvida (localizada ou generali-

zada), e tipos específicos de dor, 

incluindo dor no pescoço, dor no 

ombro, dor lombar e dor vaga 

com fraqueza generalizada. A 

intensidade da dor foi medida 

utilizando a Escala Visual 

Analógica (EVA), e o bem- estar 

geral dos pacientes foi avaliado 

durante os seguimentos. A análise 

dos dados foi realizada com o 

objetivo de comparar a eficácia. 

Dos 200 pacientes incluídos no 

estudo, a faixa etária variou de 

20 a 72 anos, com uma mediana 

de 44,21 anos. A amostra foi 

equilibrada em termos de gê-

nero, com 52,5% de pacientes 

do sexo feminino. Após a 

administração dos suplementos 

de vitaminas D3 e B12 e o 

acompanhamento em diferentes 

intervalos, observou- se uma 

redução significativa na 

intensidade da dor, conforme 

avaliado pela Escala Visual 

Analógica. Além disso, houve 

uma melhoria geral no bem-

estar dos pacientes, sugerindo 

que ambas as vitaminas 

contribuíram de forma eficaz 

para o alívio da dor musculoes-

quelética crônica não específica. 

Beliaev, Kotova 

& Akarachkova 

(2019). 

Avaliar a eficácia da 

administração de um 

suplemento combinado 

contendo vitaminas B1, 

B6 e B12 (Neuromulti-

vit) no alívio da dor 

lombar não específica 

(DLP) associada a dis-

funções musculoesque-

léticas, e investigar 

seus efeitos 

farmacológicos, 

incluindo propriedades 

neurotróficas, 

regenerativas, 

antioxidantes, 

neuromodulatórias e 

analgésicas. 

A amostra foi composta por 150 

pacientes que receberam trata-

mento com Neuromultivit, uma 

combinação de vitaminas B1 (100 

mg), B6 (100 mg) e B12 (1 mg), 

administrado em ampulas de 2 ml. 

O período de acompanhamento 

foi de três meses, com avaliações 

realizadas nas semanas 2, 6 e 12. 

Foram utilizados questionários e 

escalas de avaliação da dor, como 

a Escala Visual Analógica (EVA), 

para medir a intensidade da dor e 

o impacto na qualidade de vida 

dos pacientes. 

Além disso, foram avaliados os 

efeitos secundários e a adesão ao 

tratamento. 

Dos 150 pacientes incluídos no 

estudo, observou- se uma redu-

ção significativa na intensidade 

da dor lombar ao longo do perí-

odo de acompanhamento. A mé-

dia das pontuações na Escala 

Visual Analógica (EVA) 

diminuiu de 7,5 no início do 

estudo para 3,2 após três meses 

de tratamento. Além disso, os 

pacientes relataram melhorias 

em termos de função e 

qualidade de vida, com redução 

dos sintomas associados à dor 

lombar. Os efeitos colaterais 

foram mínimos e não houve 

interrupção significativa do 

tratamento devido a reações 

adversas. A análise dos dados 

revelou que a combinação de 

vitaminas B1, B6 e B12 

demonstrou benefícios 

neurotróficos, regenerativos, 

antioxidantes, neuromo-

dulatórios e analgésicos, corro-

borando as propriedades farma-

cológicas do Neuromultivit. 

Forni et al. 

(2022). 

Investigar o efeito das 

vitaminas do complexo 

B na intensidade da dor 

neuropática (NP) e na 

qualidade de vida de 

Ensaio clínico randomizado, con-

trolado e duplo- cego com pacien-

tes em hemodiálise 

diagnosticados com dor 

neuropática. Os pacientes foram 

Após o tratamento, observou-se 

uma redução significativa na in-

tensidade da dor no Grupo A, 

que recebeu gabapentina, com 

um valor de P=0.003. No Grupo 
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pacientes em 

hemodiálise, 

comparando o impacto 

do tratamento com 

vitaminas B com o 

tratamento 

convencional com 

gabapentina. 

aleatoriamente alocados em dois 

grupos: Grupo A (tratado com 

gabapentina) e Grupo B (tratado 

com vitaminas do complexo B). A 

intensidade da dor foi avaliada 

usando a escala DN4 e a Escala 

Visual Analógica (EVA), en-

quanto a qualidade de vida foi 

medida pelo questionário Kidney 

Disease Quality of Life- Short 

Form (KDQOL-SF). O 

tratamento foi administrado por 

um período definido, e as 

avaliações foram realizadas antes 

do início do tratamento e após a 

conclusão do mesmo. 

B, que recebeu vitaminas do 

complexo B, a redução da dor 

foi de uma média de 7,27 para 

5,09, com um valor de P=0.056, 

indicando uma tendência de me-

lhora, mas sem alcançar signifi-

cância estatística. Além disso, 

no Grupo A, foi reportada uma 

piora significativa na qualidade 

de vida, especialmente no 

domínio das relações sociais, 

com um valor de P=0.010. Em 

contraste, o Grupo B apresentou 

melhorias significativas nos 

domínios de qualidade de vida e 

ambiente, com valores de 

P=0.025 e P=0.049, 

respectivamente. 

Sathienluckana 

et al. (2024). 

Fornecer diretrizes prá-

ticas para o manejo da 

neuropatia periférica 

diabética (NPD) em 

farmácias 

comunitárias, com foco 

no uso combinado de 

vitaminas neu-

rotrópicas do complexo 

B, para reduzir os 

sintomas, minimizar 

reações adversas ao 

tratamento e melhorar 

o conhecimento e a 

adesão dos pacientes às 

estratégias de 

tratamento. 

A abordagem incluiu a revisão da 

literatura relevante e reuniões pre-

senciais para discutir e alinhar um 

esquema prático para o manejo da 

NPD no ambiente da farmácia co-

munitária. O consenso resultou 

em cinco declarações principais 

que foram endossadas como 

recomendações para o cuidado da 

NPD. O manejo da NPD foi 

estruturado em torno da triagem 

inicial dos pacientes, que deve ser 

realizada utilizando um 

questionário de 7 itens do 

Douleur Neuropathique 4 (DN4) 

para identificar aqueles em risco 

de desenvolver NPD. Com base 

na avaliação inicial, tanto tra-

tamentos farmacológicos quanto 

não farmacológicos foram reco-

mendados, com ênfase no uso de 

vitaminas neurotrópicas do com-

plexo B, seja como monoterapia 

ou em combinação com outras. 

As recomendações consensuais 

incluíram o uso de um processo 

de triagem inicial para 

identificar pacientes com risco 

de NPD e o emprego de uma 

abordagem de tratamento 

centrada no paciente que 

combina terapias farmacoló-

gicas e não farmacológicas. O 

uso de vitaminas neurotrópicas 

do complexo B foi destacado 

como uma opção terapêutica 

promissora, com potencial para 

exercer um efeito sinérgico 

quando combinado com outras 

formas de tratamento, além de 

melhorar a adesão dos pacientes 

ao regime de tratamento. As di-

retrizes também enfatizaram a 

importância de minimizar rea-

ções adversas aos tratamentos e 

aumentar o conhecimento dos 

pacientes sobre sua condição e 

opções de tratamento. 

Buesing et al. 

(2019). 

Compilar e avaliar as 

informações mais re-

centes sobre os meca-

nismos potenciais de 

ação da vitamina B12 

no tratamento de condi-

ções dolorosas, com 

base em estudos em 

animais e dados de 

ensaios clínicos, para 

determinar sua eficácia 

e papel como 

tratamento adjunto ou 

integrativo para a dor. 

Realizou-se uma busca na base de 

dados PubMed utilizando os ter-

mos "methylcobalamin pain", 

"hydroxycobalami n pain", "cya-

nocobalamin pain" e "vitamin 

B12 pain". Foram coletados 

estudos em animais que 

identificaram mecanismos de 

ação da vitamina B12 em relação 

à dor. Além disso, foram 

identificados e revisados ensaios 

clínicos que utilizaram doses 

farmacológicas maiores de vita-

mina B12 (>100 µg/dose) no tra-

tamento da dor. 

Os estudos em animais apoiam 

múltiplos efeitos benéficos da 

vitamina B12, incluindo a 

regeneração de nervos e a 

inibição de enzimas 

cicloxigenases e outras vias de 

sinalização da dor. Estudos em 

animais também demonstraram 

benefícios sinérgicos da 

vitamina B12 quando 

combinada com outros medica-

mentos para dor, como anti-in-

flamatórios não esteroides e 

opióides. Ensaios clínicos forne-

cem evidências da eficácia da 

vitamina B12 no tratamento da 

dor lombar e neuralgia, embora 

os dados ainda sejam limitados 
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e os regimes de tratamento 

ótimos não tenham sido 

identificados. 

Baltrusch 

(2021). 

O objetivo deste estudo 

foi explorar o papel das 

vitaminas 

neurotrópicas B 

(tiamina B1, piridoxina 

B6 e cobalamina B12) 

na manutenção da 

viabilidade neuronal e 

no processo de regene-

ração nervosa, desta-

cando suas funções na 

proteção contra danos, 

na manutenção da mie-

lina e no suporte ao de-

senvolvimento de 

novas estruturas 

celulares. 

Foi realizada uma revisão narra-

tiva da literatura científica para 

examinar as funções e 

mecanismos de ação das 

vitaminas B1, B6 e B12 no 

sistema nervoso periférico. A 

revisão abordou como essas vi-

taminas atuam na proteção dos 

nervos, na regulação do metabo-

lismo neuronal e na regeneração 

após lesão. A análise incluiu estu-

dos que descreveram a influência 

dessas vitaminas na degeneração 

de Waller e na regeneração ner-

vosa, além de revisar a literatura 

sobre o impacto da deficiência 

dessas vitaminas na neuropatia 

periférica. 

Os resultados indicaram que as 

vitaminas B1, B6 e B12 desem-

penham papéis cruciais na 

manutenção da viabilidade 

neuronal e na regeneração do 

sistema nervoso periférico. A 

vitamina B1 age como um 

antioxidante direcionado, 

protegendo os nervos contra 

influências ambientais 

prejudiciais, enquanto a 

vitamina B6 regula o 

metabolismo neuronal e a 

vitamina B12 mantém as 

bainhas de mielina. Em casos de 

lesão nervosa, a presença dessas 

vitaminas promove a regenera-

ção ao apoiar o 

desenvolvimento de novas 

estruturas celulares. A vitamina 

B1 também facilita a utilização 

de carboidratos para a produção 

de energia, e a vitamina B12 é 

fundamental para a 

sobrevivência das células nervo-

sas e a remielinização. A ausên-

cia dessas vitaminas está associ-

ada à degeneração nervosa per-

manente e à dor. 

Nava-Mesa & 

Aispuru (2021). 

Apresentar as evidên-

cias existentes e as des-

cobertas mais recentes 

sobre os efeitos tera-

pêuticos da 

combinação das 

vitaminas B (tiamina, 

piridoxina e co-

balamina) na dor lom-

bar. Além disso, pre-

tende-se analisar os 

mecanismos de ação 

mais relevantes 

envolvidos que podem 

explicar esses efeitos, 

destacando o papel 

adjuvante das 

vitaminas B no alívio 

da dor mista associada 

a componentes 

nociceptivos e 

neuropáticos. 

A pesquisa envolveu a análise de 

estudos clínicos e experimentais 

que investigaram a eficácia da 

combinação das vitaminas B no 

manejo da dor mista, que inclui 

componentes nociceptivos, neuro-

páticos e não-ciplásticos. Foram 

examinados mecanismos de ação 

como a ação anti-inflamatória, an-

tinociceptiva, neuroprotetora e 

neuromodulatória dessas vitami-

nas no sistema de dor 

descendente. 

A revisão indicou que a combi-

nação das vitaminas B1, B6 e 

B12 possui um efeito analgésico 

adjuvante significativo na dor 

lombar, que frequentemente 

apresenta componentes mistos, 

incluindo nociceptivos e neuro-

páticos. As evidências acumula-

das demonstram que o uso com-

binado dessas vitaminas pode 

melhorar a eficácia do trata-

mento da dor lombar e outras 

desordens musculoesqueléticas. 

Os mecanismos explicativos 

desse efeito adjuvante incluem a 

capacidade da combinação de 

vitaminas B para reduzir a 

inflamação, promover a 

neuroproteção, modular a dor e 

agir de forma antinociceptiva. A 

ação integrada dessas vitaminas 

atua diretamente no sistema de 

dor descendente, contribuindo 

para o alívio da dor e a melhora 

funcional. 

Gazoni, Male-

zan & Santos 

(2016). 

Identificar as evidên-

cias mais recentes na 

literatura científica 

Foi realizada uma revisão biblio-

gráfica abrangente nas bases de 

Elencou-se que as vitaminas do 

complexo B desempenharam 

um papel significativo na 
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sobre o uso de 

vitaminas do complexo 

B como terapia 

analgésica e descrever 

as situações clínicas em 

que essas vitaminas 

demonstram ação anal-

gésica. O foco foi em 

situações clínicas como 

doenças degenerativas 

da coluna, doenças reu-

matológicas, polineuro-

patias e pós-operatórios 

diversos. 

dados PubMed, Medline, LI-

LACS, Biblioteca Cochrane e 

SciELO, cobrindo os últimos 10 

anos e incluindo títulos em 

português, espanhol e inglês. Os 

descritores utilizados foram 

"Dor", "vitaminas do complexo 

B", "tratamento", "vitamina B1", 

"vitamina B6", "vitamina B12", 

"tiamina", "piridoxina" e 

"cianocobalamina". A seleção de 

estudos focou em ensaios clínicos 

que abordassem dor mus-

culoesquelétic a e neuropática em 

seres humanos, nos quais as vita-

minas do complexo B fossem usa-

das como agentes analgésicos. 

Dos 40 estudos encontrados, 13 

foram selecionados com base em 

critérios de inclusão, que 

confirmaram o papel analgésico 

das vitaminas do complexo B. 

analgesia de síndromes 

dolorosas neuropáticas e 

nociceptivas. Além da ação 

analgésica, observou-se que 

essas vitaminas também apre-

sentaram efeitos anti- inflamató-

rios, anti-pruriginosos e benéfi-

cos na funcionalidade e na 

qualidade de vida dos pacientes. 

As vitaminas do complexo B 

mostraram-se eficazes tanto em 

monoterapia quanto quando 

combinadas com outros 

fármacos, como anti- 

inflamatórios. 

Os dados obtidos através da revisão integra-

tiva, apresentados no Quadro 8.1, demonstram 

a eficácia das vitaminas do complexo B no ma-

nejo da dor, com um foco particular em condi-

ções musculoesqueléticas e neuropáticas.  

A análise dos estudos selecionados elenca 

uma variedade de resultados e aplicações clíni-

cas, refletindo a diversidade de efeitos terapêu-

ticos dessas vitaminas. 

O estudo de Mahajan et al. (2022) forneceu 

evidências robustas sobre o impacto das vitami-

nas D3 e B12 no alívio da dor musculoesquelé-

tica crônica.  

Os resultados mostraram uma redução sig-

nificativa na intensidade da dor, medida pela 

Escala Visual Analógica (EVA), e uma melhora 

geral no bem-estar dos pacientes.  

Esses achados corroboram a hipótese de 

que a administração de suplementos vitamíni-

cos pode contribuir de forma positiva para o 

controle da dor crônica, apoiando a inclusão 

dessas vitaminas como uma opção terapêutica 

valiosa. 

Por outro lado, o estudo de Beliaev, Kotova 

e Akarachkova (2019) focou na combinação de 

vitaminas B1, B6 e B12, evidenciando uma re-

dução notável na dor lombar não específica.  

A diminuição da intensidade da dor ao lon-

go de três meses, juntamente com a melhoria na 

função e qualidade de vida, sugere que o suple-

mento Neuromultivit tem um papel significati-

vo na terapia para disfunções musculoesquelé-

ticas.  

A eficácia deste suplemento foi atribuída 

não apenas às propriedades analgésicas, mas 

também aos seus efeitos neurotróficos, antioxi-

dantes e neuromodulatórios. 

O estudo conduzido por Forni et al. (2022) 

comparou o efeito das vitaminas do complexo 

B com o tratamento convencional com gaba-

pentina em pacientes com dor neuropática em 

hemodiálise. 

Embora a redução da dor no grupo tratado 

com vitaminas B não tenha alcançado signifi-

cância estatística, o estudo indicou uma tendên-

cia de melhora.  

Em contraste, o grupo que recebeu gaba-

pentina apresentou uma piora significativa na 

qualidade de vida, especialmente em domínios 

sociais.  
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Esses resultados sugerem que, apesar da ne-

cessidade de mais evidências, as vitaminas do 

complexo B podem oferecer benefícios adicio-

nais na qualidade de vida, possivelmente tor-

nando-se uma alternativa promissora para a 

gestão da dor neuropática. 

Já a pesquisa de Sathienluckana et al. 

(2024) apresentou diretrizes práticas para o ma-

nejo da neuropatia periférica diabética, desta-

cando o uso das vitaminas neurotrópicas do 

complexo B.  

O estudo enfatizou a importância de uma a-

bordagem de tratamento centrada no paciente e 

combinada com outras terapias. As diretrizes 

recomendadas sublinham o potencial das vita-

minas B para melhorar a adesão ao tratamento 

e minimizar reações adversas, refletindo uma 

estratégia integrada e personalizada para o ma-

nejo da neuropatia periférica. 

Buesing et al. (2019) exploraram os meca-

nismos potenciais de ação da vitamina B12, de-

monstrando benefícios como a regeneração de 

nervos e a inibição de vias de sinalização da 

dor.  

Embora os dados ainda sejam limitados e 

não estabeleçam um regime de tratamento óti-

mo, os achados fornecem uma base para futuras 

pesquisas sobre o uso de vitamina B12 no trata-

mento da dor. 

O estudo de Baltrusch (2021) elucidou que 

as vitaminas B1, B6 e B12 desempenham pa-

péis cruciais na manutenção da viabilidade neu-

ronal e na regeneração nervosa.  

A presença dessas vitaminas é vital para a 

proteção dos nervos, a regulação do metabolis-

mo neuronal e a promoção da regeneração após 

lesão.  

Esses efeitos são fundamentais para o trata-

mento de condições dolorosas e para a preven-

ção da neuropatia periférica. 

Finalmente, a pesquisa de Nava-Mesa e 

Aispuru (2021) frisou a eficácia da combinação 

das vitaminas B no manejo da dor lombar, des-

tacando os mecanismos de ação como a ação 

anti-inflamatória e neuroprotetora.  

Os resultados reforçam a ideia de que a 

combinação de vitaminas B pode melhorar a 

eficácia do tratamento da dor, especialmente 

em condições com componentes mistos de dor. 

Apesar das variações nos resultados e das 

necessidades de mais pesquisas, os dados con-

temporâneos sugerem que essas vitaminas ofer-

tam uma opção terapêutica eficaz e de baixo 

custo para o manejo da dor.  

A integração das vitaminas do complexo B 

com outras formas de tratamento pode melhorar 

a eficácia e a qualidade de vida dos pacientes, 

destacando a importância de considerar essas 

vitaminas na prática clínica para o tratamento 

da dor. 

CONCLUSÃO 

A revisão integrativa realizada forneceu 

uma visão robusta acerca do uso das vitaminas 

do complexo B no manejo da dor musculoes-

quelética e neuropática.  

Os principais achados indicam que essas vi-

taminas, particularmente a B1, B6 e B12, têm 

mostrado efeitos promissores no alívio da dor, 

melhoria na função e na qualidade de vida dos 

pacientes com diversas condições dolorosas. 

Os estudos analisados destacam que as vi-

taminas do complexo B exercem um impacto 

substancial na redução da intensidade da dor e 

na promoção da regeneração nervosa.  

A pesquisa de Mahajan et al. (2022), de-

monstrou uma redução notável na dor muscu-

loesquelética crônica não específica com a su-

plementação de vitaminas D3 e B12.  

De maneira semelhante, Beliaev, Kotova e 

Akarachkova (2019) evidenciaram que a com-

binação de vitaminas B1, B6 e B12 corrobora 

de forma efetiva para a diminuição da dor lom-

bar não específica.  
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Forni et al. (2022) compararam o impacto 

das vitaminas do complexo B com a gabapen-

tina e encontraram uma tendência positiva na 

melhora da qualidade de vida com a suplemen-

tação de vitaminas.  

A revisão realizada por Baltrusch (2021) 

destacou o papel essencial dessas vitaminas na 

manutenção da viabilidade neuronal e na rege-

neração nervosa.  

Além disso, a pesquisa de Gazoni, Malezan 

e Santos (2016) confirmou que as vitaminas B 

têm um efeito analgésico significativo, refor-

çando a importância desses nutrientes na gestão 

da dor. 

Os objetivos da revisão foram alcançados, 

conforme esperado. A análise dos estudos per-

mitiu uma compreensão detalhada do impacto 

das vitaminas do complexo B no manejo da dor.  

As evidências reunidas mostram que essas 

vitaminas aliviam a dor ao passo que benefi-

ciam a melhoria da função nervosa e da quali-

dade de vida dos pacientes.  

A eficácia das vitaminas B1, B6 e B12 foi 

evidenciada por vários estudos, corroborando a 

hipótese de que essas vitaminas desempenham 

um papel crucial no tratamento de condições 

dolorosas. 

A evidência acumulada sugere que as vita-

minas do complexo B podem ser consideradas 

como uma abordagem terapêutica complemen-

tar no manejo da dor musculoesquelética e neu-

ropática.  

A utilização dessas vitaminas pode ser be-

néfica tanto como tratamento adjuvante quanto 

como opção terapêutica independente, especial-

mente para pacientes que não respondem bem a 

tratamentos convencionais ou que apresentam 

efeitos colaterais indesejados com outros medi-

camentos.  

A prática clínica deve, para tanto, conside-

rar a inclusão das vitaminas do complexo B em 

regimes de tratamento para dor, com base nas 

evidências de eficácia e segurança discutidas. 

Apesar dos achados promissores, há áreas 

que necessitam de mais investigação para soli-

dificar o entendimento do papel das vitaminas 

do complexo B.  

Estudos futuros deveriam focar em ensaios 

clínicos de maior escala, com amostras mais di-

versificadas e metodologias rigorosas, para 

confirmar a eficácia das vitaminas B em dife-

rentes populações e condições de dor.  

Além disso, a exploração de doses apropri-

adas e a combinação dessas vitaminas com ou-

tras terapias também são áreas de interesse. 
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