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Saffrin® (Plantex/França) 

Modulação da compulsão alimentar e ansiedade de forma natural 

 

Nome Científico: Microcrystaline Cellulose, Crocus sativus stigma Extract 
 

O açafrão (Crocus sativus), também conhecido como “ouro vermelho”, é um 

tempero encontrado nas regiões do Mediterrâneo e América do Norte, onde há brisas 

quentes e secas e terras áridas ou semiáridas. O Crocus sativus produz flores 

coloridas, que vão desde o lilás pálido ao mais profundo listrado malva. Para obter 1g 
de açafrão seco, são necessárias 150 flores, portanto, para produzir 12g de açafrão 

seco, é necessário 1kg de flores, explicando porque o açafrão é considerado a 

especiaria mais cara do mundo. 

 

 
Flor de Crocus sativus L. 

 

O Crocus sativus possui três principais metabólitos secundários: crocina, um 

carotenóide que dá a cor amarelo-ouro; picrocrocina, responsável pelo sabor; e 
safranal, composto que proporciona o odor característico. Estudos sugerem que os 

estigmas de Crocus sativus possuem atividade antioxidante e anti-amiloidogênico, 

reforçando observações farmacológicas de que o açafrão promove um efeito positivo 

na função cognitiva (Schmidht et al. 2007). Desse modo, através da modulação de 

cortisol, serotonina e dopamina, ocorre a diminuição do estresse e aumento do 
controle sobre episódios de compulsão alimentar. Estudos também indicam que o 

açafrão possui ação na melhora da memória (Abe e Saito, 2000; Abdullaev e 

Espinosa- Aguirre, 2004). 

 



 

 
 

   

 
Ações biológicas conhecidas do Crocus sativus L. 

 

 

 
 

Saffrin® é o extrato seco do verdadeiro do açafrão, obtido pela secagem dos 

três estigmas vermelhos da flor de Crocus sativus L. e padronizado em 0,3% de 
safranal, que é o óleo volátil responsável pelo aroma do açafrão. Saffrin® também é 

rico em crocina, derivado de carotenóide responsável pela cor do açafrão. 

Os compostos bioativos presentes no Saffrin® aumentam a sensação de 

saciedade, auxiliando no gerenciamento do peso, diminuindo a compulsão alimentar e 
contribuindo para o equilíbrio emocional. Além dessas ações, Saffrin® ainda reduz o 

estresse e alivia os sintomas depressivos. 

 

 

 
 

Saffrin® tem se destacado principalmente pelas suas ações no sistema nervoso 
central, pois age na concentração sináptica de neurotransmissores como GABA, 

dopamina, noraepinefrina e serotonina, exercendo funções ansiolíticas, 

antidepressivas, anticonvulsivantes e que melhoram a performance cognitiva (Rezaee 

R, Hosseinzadeh H. 2013). 

Os efeitos centrais do Saffrin® são interessantes no tratamento da obesidade, 
já que a otimização de vias serotoninérgicas e dopaminérgicas cerebrais auxiliam no 

controle hipotalâmico da fome e da termogênese, promovendo redução da compulsão 

alimentar e aumento do gasto energético basal (Blum K. et al. 2011). 

 



 

 
 

   

  
Relação entre estresse, cortisol e obesidade e as ações do Saffrin®. 

 
 O efeito ansiolítico do Saffrin® (via GABA) também auxilia no controle da 

ingestão alimentar associada ao estresse e à ansiedade, dois transtornos comuns em 

pessoas obesas e que contribuem para o excesso de produção de cortisol nesses 

indivíduos (Kyrou I, Tsigos C. 2009). Sabe-se que o cortisol auxilia no 
desenvolvimento de resistência à insulina e promove ganho de gordura abdominal e o 

Saffrin® pode, por diversos mecanismos, regular essas ações relacionadas ao 

hipercortisolismo. O Saffrin® também apresenta efeitos benéficos em tecidos 

periféricos (especialmente músculo e tecido adiposo) que melhoram o quadro clínico 
da obesidade. 

A via da insulina é marcada por fosforilações em tirosina que culminam na 

translocação de GLUT-4 para membrana plasmática e consequente regulação da 

glicemia, além de outros efeitos metabólicos clássicos da insulina. A proteína 

fosfatase de tirosina 1B (PTP-1B) regula negativamente a sinalização insulínica por 
promover a desfosforilação em tirosina do receptor de insulina (RI) e dos substratos 

dos receptores de insulina (IRS). Sua expressão e atividades aumentadas estão 

envolvidas com a patogênese da resistência à insulina. Dessa forma, a inibição de 

PTP-1B auxilia no tratamento da obesidade. Sabe-se que o composto safranal 
presente no estigma da Crocus sativus L. é um potente inibidor da atividade de PTP-

1B, o que amplia a translocação de GLUT-4 em miócitos in vitro. O safranal também 

melhora a tolerância à glicose em animais obesos resistentes à insulina. Dessa forma, 

o safranal é um potente composto no cuidado da resistência à insulina (Maeda, A. 
2014). 

 



 

 
 

   

 
Mecanismo de ação do Saffrin® na inibição da PTB-1B. 

 

Em tecidos periféricos, o safranal age diminuindo inflamação e o estresse 
oxidativo. Essas ações permitem a inibição da síntese e atividade de moléculas 

envolvidas com receptores de insulina (RI), como a PTP-1B e melhoram o controle 

glicêmico e a síntese de gorduras pelo tecido adiposo e fígado. 

Já no sistema nervoso central, tanto a crocina como o safranal têm efeitos 
importantes no aumento dos níveis cerebrais de dopamina e serotonina, promovendo 

mudanças positivas em alterações do humor, depressão e compulsão alimentar. O 

resultado dessas ações é redução do peso corporal e controle das mudanças 

orgânicas promovidas pela obesidade. 

 

 
 

Efeitos do Saffrin® na obesidade. 



 

 
 

   

 

Estudos também demonstram os benefícios de Crocus sativus L. em 

comparação com medicamentos utilizados para o tratamento da depressão, tais como 

a fluoxetina e imipramina. (Akhondzadeh, Shahin, et al. 2005). Foi empregado 
também no tratamento da síndrome pré-menstrual, proporcionando alívio antes e 

durante a menstruação. Auxilia também na disfunção sexual causada pelo uso da 

fluoxetina, utilizada no tratamento da depressão, que tem como efeito adverso a 

diminuição da libido nos homens e nas mulheres. (Modabbernia, Amirhossein, et al. 

2012)  
 

 

 
 

Potencial do Crocus sativus L. e seus constituintes como antioxidante e 

hipolipodêmico (Asdaq, Syed Mohammed Basheeruddin, and Mohammed 

Naseeruddin Inamdar, 2010) 
 

Este estudo teve por objetivo avaliar o perfil lipídico, os radicais oxidativos e os 

níveis de antioxidantes na presença e ausência de dieta rica em gordura em animais 

tratados com açafrão ou crocina. Para o estudo foram utilizados ratos Winstar de 
ambos os sexos, divididos em 14 grupos (n=8), com os sete primeiros grupos 

alimentados com dieta normal de gordura e os sete segundos grupos alimentados 

com dieta rica em gordura. 

Os animais alimentados com dieta normal ou rica em gordura foram tratados 

por via oral com açafrão (25, 50 e 100 mg/kg) ou crocina (4,84, 9,69 e 19,38 mg/kg) 
em seus respectivos grupos por cinco dias consecutivos. Foram realizadas estimativas 

bioquímicas de triglicerídeos (TG), colesterol total (CT), lipoproteína de alta densidade 

(HDL), lipoproteína de baixa densidade (LDL), fosfatase alcalina (ALP), aspartato 

transaminase (AST), alanina aminotransferase (ALT), malondialdeído (MDA), 
atividade da enzima glutationa peroxidase (GSHPx), glutationa total (GSH) e 

glutationa oxidada (GSSG) no soro e superóxido dismutase (SOD), catalase (CAT), 

espécies reativas ao ácido tiobarbitúrico (TBARS), poder férrico redutor/antioxidante 

(FRAP) e sulfidrila total (SH) no homogenato de tecido hepático. 
 

Resultados: Tanto o açafrão, quanto a crocina foram eficazes na diminuição 

dos níveis elevados de TG, CT, ALP, AST, ALT, MDA, GSHPx, GSH e GSSG no soro e 

aumento dos valores de SOD, CAT, FRAP e SH no tecido hepático com redução nos 
TBARS. Porém, verificou-se que o açafrão é superior à crocina, indicando o 

envolvimento de outros potenciais constituintes do açafrão, além da crocina, por seu 

comportamento sinérgico de extinguir os radicais livres e melhorar os danos da 

hiperlipidemia. 

 
 

Efeito de Crocus sativus L. no cuidado da síndrome pré-menstrual 

(Agha‐Hosseini, M1, et al. 2008) 

 

O objetivo deste estudo foi investigar se o açafrão poderia aliviar os sintomas 

da TPM. Este foi um estudo randomizado, duplo-cego e controlado por placebo 



 

 
 

   

realizado com 50 mulheres entre 20 e 45 anos com ciclos menstruais regulares e com 

experiência de sintomas da síndrome pré-menstrual por pelo menos seis meses, 

diagnosticados por seus ginecologistas e monitorados por dois meses antes do início 

da intervenção.  
Neste estudo as mulheres foram aleatoriamente designadas para receber 

cápsula de extrato do estigma de C. sativus L. 30 mg ao dia (15 mg duas vezes por 

dia, de manhã e a noite) (grupo A) ou cápsula placebo (duas vezes por dia) por dois 

ciclos menstruais (ciclos 3 e 4). 

A medida dos sintomas foi realizada através do Daily Symptom Report, uma 
lista de 17 sintomas pré-menstruais classificados de 0 a 4, de acordo com a gravidade 

ao longo do ciclo menstrual, e consiste em quatro sub-escalas, incluindo humor 

(ansiedade, irritabilidade, depressão, tensão nervosa, alterações de humor), 

comportamento (falta de coordenação, insônia, confusão, dor de cabeça, choro e 
fadiga), dor (dores, cãibras e seios sensíveis) e sub-escala física (desejo e inchaço).  

A medida secundária foi a Escala de Avaliação de Depressão de Hamilton. 

 

 
Pontuações da escala de sintomas no grupo de mulheres que receberam cápsula de extrato 

do estigma de C. sativus L. e placebo. 

 



 

 
 

   

 
Pontuações da escala de avaliação de depressão de Hamilton no grupo de mulheres que 

receberam cápsula de extrato do estigma de C. sativus L. e placebo. 

 

Resultados: Os resultados mostraram uma mudança significativa na escala de 

sintomas diários a partir do ciclo 3 e ainda mais acentuada no ciclo 4 com o uso do 
extrato do estigma de C. sativus L., sendo que a mudança observada entre os ciclos 3 

e 4 também foi significativa. Em relação à escala de depressão de Hamilton, também 

houve redução sifnificativa no grupo que recebeu cápsula de extrato de C. sativus L. 

em comparação ao placebo a partir do ciclo 3, além de mudança significativa 
observada entre os ciclos 3 e 4. Dessa forma, este estudo demonstrou que a 

suplementação com C. sativus L. foi eficaz no alívio dos sintomas da TPM. 

 

 
Avaliação do efeito de Crocus sativus L. no cuidado de depressão 

moderada (Akhondzadeh, Shahin, et al. 2005) 

 

Este estudo randomizado, duplo-cego e controlado por placebo foi realizado 

com pacientes que possuíam uma escala de referência de Hamilton para depressão 
(item HAM-D 17) (Hamilton, 1960) de pelo menos 18. Foi necessário que os pacientes 

estivessem livres de todos os medicamentos psicotrópicos por pelo menos 4 semanas 

antes da entrada no estudo. Foram selecionados 35 pacientes entre homens e 

mulheres na faixa etária de 18 a 55 anos. 
Os pacientes foram aleatoriamente designados para receber uma cápsula de 

extrato do estigma do açafrão (Crocus sativus L.) de 30 mg ao dia (Grupo A) ou uma 

cápsula de placebo durante 6 semanas. Os pacientes foram avaliados no início do 

estudo e após 1, 2, 4 e 6 semanas. A principal medida do resultado foi o HAM-D de 
17 itens. 

 



 

 
 

   

 
Pontuações da escala de avaliação de depressão de Hamilton nos dois grupos de voluntários. 

 

Resultados: Não houve diferenças significativas entre os dois grupos na 

semana 0 (linha de base) na escala de classificação de depressão de Hamilton no 

grupo açafrão e placebo. A diferença entre os dois protocolos foi significativa no ponto 
final (semana 6), sendo que as alterações encontradas no desfecho em comparação 

com a linha de base foram: - 12,20 ± 4,67 (média ± DP) e - 5,10 ± 4,71 para 

açafrão e placebo, respectivamente. Os resultados mostraram que o extrato do 

estigma de C. sativus L. pode ser apresentar benefícios para a redução de sintomas 
depressivos. 

 

 

 
 

 Auxilia no gerenciamento de peso reduzindo a compulsão alimentar; 

 Ajuda a controlar a saciedade pela inibição da receptação de serotonina; 
 Colabora para diminuir a ansiedade e os sintomas do estresse; 

 Contribui para diminuir a vontade de ingerir doces e carboidratos; 

 Favorece a melhora dos sintomas da TPM; 

 Possui ação antioxidante; 
 Como ação secundária, auxilia no efeito cardioprotetor pela ação 

antioxidante. 

 

 

 
 

 Saffrin® é indicado para o controle da saciedade e ansiedade, pois reduz a 
sensação de fome, compulsão e contribui para o equilíbrio emocional. Apresenta 



 

 
 

   

atividade antioxidante, antiespasmódica, digestiva, anti-inflamatória e também tem 

sido utilizado no tratamento de transtornos cerebrais para o controle do estresse e 

benefício no tratamento da depressão e na melhora da função cognitiva. 

 Pode ser administrado em cápsulas e sachês. 
 

 

 
 

A dose usual de Saffrin® é de 180 mg/dia. Esta dosagem pode ser dividida em 
duas administrações de 90 mg. 

 

 

 
 

 
 

 

 
 

REDUÇÃO DOS EPISÓDIOS DE COMPULSÃO ALIMENTAR ASSOCIADA À 
ANSIEDADE E ESTRESSE 

Saffrin®     90 mg 

Serenzo     250 mg 

Administrar 1 dose pela manhã e no final da tarde. 
 

REDUÇÃO DA COMPULSÃO POR DOCES E CARBOIDRATOS - MODULAÇÃO 

SEROTONINÉRGICA 

Saffrin®     70 mg 

Griffonia simplicifolia   25 mg 
Mucuna pruriens    100 mg 

Vinoxin®     100 mg 

Administrar 1 dose pela manhã e no final da tarde. 

 
 

AÇÃO ANTIOXIDANTE E REDUÇÃO DE MEDIDAS  

Saffrin®      90mg 

Morosil®     200mg 
Ácido Alfa-lipóico    75mg  

Vitamina C     100mg 

Selênio (seleniometionina)  50mcg 

Colecalciferol    350UI  

Zinco (quelato)    10mg 



 

 
 

   

Administrar 1 dose, 15 minutos antes do almoço e 15 minutos antes do jantar.  

 

REDUÇÃO DA COMPULSÃO POR CAFÉ, SALGADOS, DOCES E CARBOIDRATOS - 

MODULAÇÃO DOPAMINÉRGICA 
Saffrin®      70 mg 

Mucuna pruriens     150 mg 

Neuravena®     100 mg 

Vinoxin®      100 mg 

Administrar 1 dose pela manhã e no final da tarde. 
 

MODULAÇÃO DO CORTISOL, REDUÇÃO DA INFLAMAÇÃO E DA COMPULSÃO 

POR DOCES E CARBOIDRATOS  

Saffrin®     90mg 
Serenzo     250mg 

Rhodiola rosea     100mg 

Fosfatidilserina    100mg  

Administrar 1 dose pela manhã e a 1 dose no final do dia. 
 

DIMINUIÇÃO DA ANSIEDADE, ESTRESSE E SINTOMAS DA TPM 

Saffrin®     90mg 

Serenzo     250mg 
Griffonia simplicifolia   20mg  

Magnésio Quelado   170mg 

L-Theanina     200mg 

Administrar 1 dose pela manhã e a 1 dose no final do dia. 

 
AÇÃO COADJUVANTE NO CUIDADO DA DEPRESSÃO 

Saffrin®      50mg 

Griffonia simplicifolia   20mg 

Hypericum perforatum   100mg 
Administrar 1 dose 2 vezes ao dia. 

 

COADJUVANTE NA DOENÇA DE ALZHEIMER 

Saffrin®     70mg 
SAME      150mg 

Neuravena®    150mg 

Administrar 1 dose ao dia. 

 

ASSOCIAR COM: 
Nutrosa®     30mL 

Diluir 8 a 10 gotas em ½ copo de água ou suco. Administrar imediatamente, 1x/dia. 

 

AUMENTO DA SACIEDADE E INTEGRIDADE INTESTINAL 
Saffrin®      90 mg 

Administrar 1 dose pela manhã e no final da tarde. 

 

ASSOCIAR COM: 
 

Fibregum B     5 g 



 

 
 

   

Sachê qsp     1 unid. 

Dissolver o conteúdo do sachê em 200 mL de água ou suco. Administrar 1 sachê ao 

dia. 
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