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Intravenous therapy in clinical practice: are there real applicabilities? 

Resumo

O propósito do presente artigo foi verificar a aplicabilidade da soroterapia ou Coquetel de Myers em aspectos clínicos. Foi realizada uma extensa revisão de literatura na qual buscou-se estudos clínicos randomizados que testassem a infusão do coquetel em indivíduos saudáveis ou com alguma patologia. Foram utilizados critérios de busca considerando pesquisas em seres humanos maiores de 18 anos, artigos publicados nas línguas portuguesa e inglesa entre os anos de 2014 a 2024 nas bases de dados Scielo, Pubmed, Periódico CAPES e Web of Science. Foram encontrados inicialmente 741 artigos, mas após a leitura dos títulos, resumos e dos artigos na íntegra, foram identificados que os mesmos abordavam a infusão de micronutrientes isolados da solução em indivíduos com alguma patologia existente e não do uso do Coquetel de Myers para infusão. Dentre os nutrientes estudados, a vitamina C foi a mais encontrada e dentre as patologias, as doenças cardíacas, o câncer e a sepse foram as enfermidades mais citadas. Portanto, devido a falta de embasamento científico que indique o uso do Coquetel de Myers, conclui-se que não há evidências suficientes para a aplicabilidade da soroterapia em aspectos clínicos. Desta forma, faz-se necessário que estudos sejam realizados para que este tipo de tratamento seja indicado. 
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Abstract

The purpose of this article was to assess the applicability of intravenous therapy or the Myers' Cocktail in clinical aspects. An extensive literature review was conducted, aiming to find randomized clinical trials testing the infusion of the cocktail in healthy individuals or those with existing health conditions. Search criteria were based on research involving humans over 18 years of age, articles published in Portuguese and English between 2014 and 2024 in the Scielo, PubMed, CAPES Periodical, and Web of Science databases. Initially, 741 articles were found, but after reading the titles, abstracts, and full texts, it was determined that these studies focused on the infusion of isolated micronutrients in individuals with pre-existing conditions, rather than the use of Myers' Cocktail for infusion. Among the nutrients studied, vitamin C was the most frequently mentioned, and the most common conditions cited were heart diseases, cancer, and sepsis. Therefore, due to the lack of scientific evidence supporting the use of Myers' Cocktail, it can be concluded that there is insufficient evidence to support the applicability of intravenous therapy in clinical settings. Further studies are needed to determine whether this type of treatment can be recommended. 
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1 INTRODUÇÃO

Criado pelo médico americano John Myers, o Coquetel de Myers é uma solução utilizada na soroterapia, que consiste na administração de micronutrientes pela via endovenosa, composta por cloreto de magnésio, gluconato de cálcio, hidroxicobalamina (Vitamina B12), cloridrato de piridoxina (Vitamina B6), dexpantenol (Vitamina B5) e vitamina C1. Originalmente, essa solução foi criada com o objetivo de tratar sintomas como fadiga, depressão, taquicardia e dor no peito. Ao longo do tempo, outros médicos passaram a utilizar e alterar a composição do coquetel para o tratamento das mais diversas condições2.
Este tipo de tratamento é indicado para casos específicos como pacientes bariátricos3,4, gestantes que necessitam de suplementação, pessoas com doença de Crohn e atrofia de Lieber, anemia perniciosa, pacientes em terapia intensiva, indivíduos com síndromes de má-absorção, patologias críticas e a síndrome de Wernicke5.
Entretanto, recentemente, tem crescido a busca por esse tipo de tratamento por indivíduos saudáveis devido às diversas alegações de que esse tipo de terapia pode colaborar com a redução do estresse, melhora na fadiga física e mental e aumento de energia5, com consequente melhora na qualidade de vida.
O aumento no consumo de alimentos ultraprocessados, reflexo do processo de transição nutricional, tem grande impacto no consumo de vitaminas e minerais6. Em estudo realizado por Louzada et al.7, verificou-se que o teor de micronutrientes nestes alimentos é cerca de duas vezes menor do que aquele encontrado em alimentos in natura e minimamente processados. Esse consumo exacerbado de produtos industrializados reflete em um perfil de alta inadequação no consumo de micronutrientes8. Como apontado por Del’Arco et al.9, no Brasil, vê-se que os índices de ingestão inadequada de cálcio e magnésio são muito elevados, o que pode trazer, a longo prazo, diversos impactos negativos à saúde dos brasileiros. 
Uma alimentação equilibrada e variada é suficiente para atingir as recomendações diárias de ingestão de vitaminas e minerais, entretanto, existem alguns destes nutrientes que são mais difíceis de serem atingidos, devido à sua grande concentração em alimentos não consumidos habitualmente ou ainda a um baixo teor nos alimentos, como por exemplo, o ácido pantotênico10,11.
Desta forma, além da busca da soroterapia devido às alegações de melhora na qualidade de vida, presume-se que há uma tendência da população a buscar esse tratamento como uma forma de melhorar o quadro de inadequação de micronutrientes.
Nesse sentido, o objetivo do estudo foi revisar na literatura evidências científicas da aplicabilidade clínica e benefícios da utilização da infusão de vitaminas e minerais (Coquetel de Myers) para a melhora da qualidade de vida ou para o tratamento de diversas condições patológicas. 


2 MÉTODOS

2.1 BASES DE DADOS E ESTRATÉGIAS DE BUSCA

Foi realizada uma revisão de literatura, elaborada a partir da análise de artigos científicos publicados em português e inglês entre os anos de 2014 a 2024 nas bases de dados Scielo, Pubmed, Periódico CAPES e Web of Science, com as palavras-chaves: soroterapia, infusões parenterais, suplementos nutricionais, vitaminas, minerais, solução de Myers, Coquetel de Myers, administração endovenosa de micronutrientes, fadiga, exaustão emocional, cognição, ácido ascórbico, tiamina, ácido pantotênico, niacinamida, vitamina B6, riboflavina, vitamina B12, cálcio, magnésio, apoio nutricional e relevância clínica, suas relações e seus respectivos termos em inglês.

2.2 CRITÉRIOS DE ELEGIBILIDADE

Apenas estudos clínicos randomizados foram incluídos durante a busca. Foram utilizados estudos com seres humanos e com faixa etária acima de 18 anos.

2.3 SELEÇÃO E ANÁLISE CRÍTICA DE ARTIGOS

Em um primeiro momento, quando os artigos se enquadravam nos critérios de elegibilidade eram selecionados a partir das palavras-chaves e dos títulos. Em seguida, foi realizada a leitura dos resumos e, a partir dessa leitura, foi possível determinar quais estudos seriam utilizados para uma leitura na íntegra.

3 RESULTADOS

Durante as buscas nas bases de dados foram encontrados 741 artigos que se enquadravam nos filtros de 10 anos, estudo clínico randomizado, nas línguas português e inglês, acesso gratuito, com seres humanos maiores de 18 anos.
A figura 1 demonstra o fluxograma de seleção dos artigos.
Buscas nas bases de dados Pubmed, Scielo, Web of Science e Portal CAPES
n= 741
1° Exclusão
Após a leitura dos títulos e resumos, foram excluídos 714 artigos por não se enquadrarem nos critérios de busca ou por estarem duplicados nas bases de dados
Identificação de artigos relevantes para o tema
n = 27
Artigos selecionados para a revisão
n = 0
2° Exclusão
Após a leitura dos artigos na íntegra, foram identificados que os mesmos abordavam a infusão de micronutrientes isolados em indivíduos saudáveis ou com alguma patologia existente
Identificação
Rastreamento
Elegibilidade
Inclusão
Nenhum artigo foi selecionado, uma vez que não utilizavam o Coquetel de Myers para infusão

Figura 1 – Fluxograma de seleção dos artigos

Após a leitura dos 27 artigos, não foram encontrados estudos que analisassem o uso do Coquetel de Myers em indivíduos saudáveis ou em pacientes com alguma patologia. Foram encontrados apenas trabalhos que investigavam a infusão de alguns micronutrientes isolados do coquetel em pessoas saudáveis (n=1) ou com alguma patologia (n=26), que estão demonstrados nos quadros 1 e 2.
O quadro 1 demonstra quais foram as patologias encontradas nos estudos que testavam a infusão de algum micronutriente sendo agrupadas por similaridade e o quadro 2 relaciona os micronutrientes estudados. 

	Categoria: Patologia
	No de artigos encontrados
	Referência (Autor, ano)

	Doenças cardíacas
	5
	Vallentin MF, et al., 202112,  Trankle CR, et al., 202013, Andersen LW, et al., 201614, Kocica MK, et al., 202415, Mallick S, et al., 201916

	Sepse
	4
	Fowler AA, et al., 201917, Fowler AA, et al., 201418, Man AMES, et al., 201919, Roberson SW, et al., 202320

	Câncer
	4
	Sebastian S, et al., 202121, Kawada H, et al., 201422, Shenoy N, et al., 201823, Seago K, et al., 202424

	Neuropatias 
	3
	Shibuya, et al., 201425, Pickering G, et al., 202026, Saver JL, et al., 201527

	Desordem de remetilação
	1
	Lotz-Havla AS, et al., 202128

	Pré-eclâmpsia
	2
	Brookfield KF, et al., 202029, Easterling T, et al., 201830

	Pancreatite
	2
	Wang X, et al., 201931, Yan T, et al., 202432

	Pneumonia
	1
	Chambers ST, et al., 202333

	Feridas 
	1
	Mohammed BM, et al., 201534

	Síndrome do intestino curto
	1
	Small M, et al., 201535

	Obesidade e síndrome metabólica
	1
	Limberg JK, et al., 201436

	Depressão
	1 
	Mehdi SMA, et al., 201637

	Pacientes saudáveis
	1
	Ranadive SM, et al., 201438


Quadro 1 – Patologias agrupadas por similaridade encontradas em artigos que testaram a infusão de algum micronutriente e suas respectivas referências.

	Categoria: Micronutriente
	No de artigos encontrados
	Referências (Autor, ano)

	Vitamina C
	12
	Ranadive SM, et al., 201438, Limberg JK, et al., 201436, Fowler AA, et al., 201917, Fowler AA, et al., 201418, Kocica MK, et al., 202415, Sebastian S, et al., 202121, Kawada H, et al., 201422, Shenoy N, et al., 201823, Chambers ST, et al., 202333, Mohammed BM, et al., 201534, Trankle CR, et al., 202013

	Magnésio
	8
	Mehdi SMA, et al., 201637, Seago K, et al., 202424, Pickering G, et al., 202026 , Saver JL, et al., 201527, Easterling T, et al., 201830, Small M, et al., 201535, Mallick S, et al., 201916, Brookfield KF, et al., 202029

	Tiamina
	1
	Andersen LW, et al., 201614

	Tiamina + Vitamina C
	2
	Man AMES, et al., 201919, Roberson SW, et al., 202320

	Cálcio
	2
	Vallentin MF, et al., 202112, Yan T, et al., 202432 

	Metilcobalamina
	2
	Shibuya, et al., 201425, Lotz-Havla AS, et al., 202128


Quadro 2 – Micronutrientes testados nos estudos e suas respectivas referências.

4 DISCUSSÃO

Nos últimos anos, a busca pela soroterapia ou Coquetel de Myers tem crescido de forma exacerbada devido a alegações de que este tipo de tratamento traria benefícios à saúde, cognição, energia, bem-estar e imunidade aos indivíduos5. No entanto, questiona-se se estes benefícios têm embasamento científico suficiente que justifique sua utilização. Nesse sentido, buscamos estudos clínicos que investigassem a eficácia desse tipo de tratamento tanto para indivíduos saudáveis quanto para pacientes com patologias específicas.
Dentre todos os estudos analisados, as doenças crônicas mais abordadas foram as doenças cardíacas e o câncer. Isso possivelmente se deve à significativa prevalência e mortalidade associadas a essas condições. Estima-se que cerca de 30% da população brasileira adulta tenha algum tipo de doença cardiovascular39. Segundo o Instituto Nacional do Câncer (INCA), a estimativa para o ano de 2025 é de cerca de 704 mil casos novos de câncer no Brasil40. As doenças cardiovasculares são responsáveis por cerca de 30% das mortes no país, seguidas pelo câncer, que representa 17% das mortes totais41.
O câncer e as doenças cardiovasculares são doenças crônicas, de etiologia multifatorial. Dentre os fatores de risco estão a influência ambiental e comportamental, como a alimentação inadequada, inatividade física, tabagismo, além da influência genética42. Além destes, ainda há outros fatores de risco comuns entre elas como o estresse oxidativo, caracterizado pelo desequilíbrio entre a formação e a eliminação de radicais livres43, e a inflamação crônica, caracterizada por respostas vasculares, migração e ativação de leucócitos e reações sistêmicas, decorrentes de algum tipo de lesão ou infecção, levando ao acúmulo de fluidos e leucócitos nos tecidos extravasculares44. 
As doenças críticas, como a sepse, estão também entre as patologias mais pesquisadas, provavelmente devido ao elevado número de casos registrados anualmente. Ela é caracterizada por uma resposta inflamatória aguda a quadros infecciosos sendo responsável pelo comprometimento de múltiplos órgãos e consequentemente pela alta mortalidade de pacientes45. Nos Estados Unidos da América, cerca de 2 milhões de casos de sepse ocorrem por ano, e aproximadamente 55% deles requerem internação em unidades de terapia intensiva (UTI), com uma taxa de mortalidade de 20% a 30%20.
A inflamação e o estresse oxidativo, características marcantes das doenças citadas, justificam o interesse substancial dos artigos científicos na vitamina C e no magnésio. Isso se deve ao fato de que esses dois micronutrientes possuem propriedades que combatem tanto o estresse oxidativo quanto a inflamação23,46. Estes nutrientes fazem parte da composição do Coquetel de Myers, sendo que a vitamina C compõe a maior parte da solução (4 a 20ml) e o magnésio é o mineral com maior concentração (2 a 5ml)1.
Dentre estes micronutrientes estudados, a vitamina C é a que aparece com mais frequência nos estudos. Isso se dá devido ao seu grande poder anti-inflamatório e antioxidante. Em Trankle et al.13 foi demonstrado que a administração endovenosa dessa vitamina pode reduzir marcadores de estresse oxidativo e melhorar a perfusão microvascular, o que tem impacto direto na saúde de pacientes com patologias cardíacas. Além disso, o ácido ascórbico tem se mostrado como um agente terapêutico de grande relevância no tratamento oncológico, com o potencial de atividade anticâncer em múltiplos tipos de tumor, redução da toxicidade da quimioterapia23 e a partir da redução do quadro de estresse oxidativo, há também uma redução na reprodução desenfreada das células tumorais43
Quando tratamos de minerais, o magnésio é o micronutriente que mais aparece nos estudos encontrados por ser um potente neuroprotetor, exercendo efeitos vasodilatadores, além de proteger o sistema nervoso central27. Ademais, a deficiência de magnésio e o estresse oxidativo estão fortemente interligados46, o que pode justificar o grande número de artigos que investigam os seus benefícios no tratamento de patologias crônicas.
No entanto, estes nutrientes foram estudados de maneira isolada, e não compondo a mesma solução para infusão endovenosa, o que pode resultar em efeitos diferentes. Sendo assim, mesmo após a realização de um levantamento extenso, com várias relações de palavras-chaves indexadas, não foi possível encontrar trabalhos que investigassem o uso do Coquetel de Myers para nenhum dos desfechos buscados. Foram encontrados apenas artigos nos quais eram testados micronutrientes isolados do coquetel, como a vitamina C, o magnésio e outros nutrientes.

5 CONCLUSÃO

Não foram encontradas evidências que suportem a aplicabilidade clínica da soroterapia. Os estudos revisados utilizam apenas nutrientes isolados, ou ainda, a combinação entre dois nutrientes, o que impossibilita a avaliação dos efeitos do coquetel proposto para indivíduos saudáveis ou pacientes com alguma condição patológica.  Estudos devem ser realizados para que o coquetel tenha respaldo científico para sua utilização. É imprescindível que esse tipo de tratamento não seja utilizado de forma indiscriminada, sem acompanhamento e indicação médica. Além disso, é importante conhecer o consumo alimentar dos indivíduos para identificar e corrigir inadequações alimentares se necessário.
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