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INTISARI

KURNIASIH N., 2014, FORMULASI TABLET MUKOADHESIF
SALBUTAMOL SULFAT MENGGUNAKAN KOMBINASI NATRIUM
ALGINAT DAN KARBOPOL 940P SEBAGAI MATRIKS, SKRIPSI,
FAKULTAS FARMASI, UNIVERSITAS SETIA BUDI, SURAKARTA.

Salbutamol sulfat mempunyai absorbsi maksimum di lambung dan pada
sediaan konvensional bioavailabilitasnya hanya 50%, untuk meningkatkan
bioavailabilitas, salbutamol sulfat dimodifikasi menjadi sediaan lepas lambat
dengan sistem mukoadhesif. Penelitian ini bertujuan mengetahui pengaruh
natrium alginat dan karbopol terhadap mutu fisik dan profil pelepasan salbutamol
sulfat dalam tablet.

Penelitian ini menggunakan lima formula variasi konsentrasi natrium
alginat dan karbopol dengan metode granulasi kering. Mutu fisik tablet dievaluasi
keseragaman sediaan, kekerasan, kerapuhan dan sifat mukoadhesif. Sifat
mukoadhesif diukur menggunakan kemampuan swelling dan daya mukoadhesif.
Profil pelepasan diukur menggunakan uji disolusi dengan apparatus Il USP model
paddle dengan 900 mL medium HCI 0,1N, kecepatan pengadukan 50 rpm, suhu
37+0,5°C selama 6 jam. Penetapan kadar salbutamol menggunakan
spektrofotometri UV pada panjang gelombang 244 nm.

Kombinasi karbopol dan natrium alginat berpengaruh terhadap mutu fisik,
sifat mukoadhesif dan profil pelepasan salbutamol sulfat. Kombinasi natrium
alginat dan karbopol dengan variasi konsentrasi 15%:15% mempunyai
kemampuan swelling yang tinggi dan menyebabkan semakin kuatnya sifat
mukoadhesif karena luas permukaan tablet yang bersentuhan dengan musin
semakin luas. Kemampuan swelling tinggi juga menghambat pelepasan obat
karena jarak antara obat dengan medium semakin jauh sehingga obat akan sukar
larut. Profil pelepasan salbutamol sulfat mengikuti Kinetika pelepasan higuchi
dengan mekanisme difusi dan erosi.

Kata kunci  : mukoadhesif, salbutamol sulfat, natrium alginat, karbopol
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ABSTRACT

KURNIASIH N., 2014, FORMULATION OF MUCOADHESIVE
SALBUTAMOL SULPHATE TABLETS WITH COMBINATION MATRIX
OF SODIUM ALGINATE AND CARBOPOL 940P, SKRIPSI, FACULTY
OF PHARMACY, SETIA BUDI UNIVERSITY, SURAKARTA.

Salbutamol sulphate have maximum absorption in stomach and
bioavailability 50% on conventional form, to increase bioavailability salbutamol
sulphate can be modified to mucoadhesive system. The research aims to study
influence of combination sodium alginat and karbopol on physical characteristics
and release profile of salbutamol sulphates.

The research is using five variation of concentration sodium alginate and
karbopol with dry granulation. The physical characteristics tablet evaluated by
uniform of dosage form, hardnes, fragility, swelling and strength mucoadhesive.
Release profile measure by disolution with apparatus Il USP paddle with 900mL
HCI 0,IN, stirring 50rpm, temperature 37+0,5°C for six hours. Analyze
salbutamol use spektrofotometri UV-Vis on 244nm.

Variation of concentration sodium alginate and karbopol influence on the
physical characteristics, the ability of mucoadhesive and release profile of the
drug. Combination of sodium alginate and karbopol with concentration 15%:15%
had the ability high swelling and causing the powerful properties of
mucoadhesive, because the surface who touch with mucin more wider. The ability
of high swelling also retardant release because the distance between drug with
medium far and drug will be difficult to dissolve. The release profile of
salbutamol sulphate follow higuchi with diffusion and erosion of mechanism
released.

Key words  : mucoadhesive, salbutamol sulphate, sodium alginate, carbopol
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Salbutamol sulfat merupakan obat golongan beta agonis yang selektif pada
reseptor BR-2, salbutamol sulfat banyak digunakan dalam pengobatan asma dan
Penyakit Paru Obstruktif Kronis (PPOK) dan mempunyai absorbsi optimum di
lambung dan usus bagian proksimal. Dosis pada pemberian oral tablet
konvensional salbutamol sulfat berkisar antara 2-4 mg 3-4 kali dalam sehari, dan
kadar maksimum dalam darah terjadi dalam 2,5 jam setelah pemberian (Rao et al.
2009). Salbutamol sulfat mempunyai waktu paro yang pendek antara 4,0 — 6,0
jam dan kadar salbutamol sulfat pada tablet konvensional yang dapat diabsorbsi
hanya sekitar 50% (Moffat et al. 2011), hal ini terjadi karena penyerapan yang
tidak sempurna, obat mengalami metabolisme lintas pertama di hati dan degradasi
usus. Salbutamol sulfat dengan karakteristik tersebut dapat dikembangkan dalam
bentuk sediaan gastroretentive (Rao et al. 2009; Sweetman 2009).

Sistem gastroretentive dapat memperpanjang atauu memperlama waktu
tinggal obat di lambung sehingga dapat memperbaiki kelarutan, meningkatkan
bioavailabilitas, dan dapat mengurangi eliminasi obat. Sistem ini baik digunakan
untuk obat-obat yang mempunyai penghantaran yang baik di lambung dan usus
bagian proksimal (Rahman et al. 2011). Gastroretentive Drug Delivery System
(GRDDS) lebih menguntungkan dari sediaan konvensional, hal ini dapat terjadi

karena sistem dapat memperpanjang pelepasan zat aktif, zat aktif dapat tersedia di



dalam tubuh dengan waktu yang lebih lama, sehingga dapat mengatasi
ketidakpatuhan pasien dalam terapi tablet konvensional (Gupta et al. 2012).

Salah satu sistem gastroretentive adalah mukoadhesif, sistem mukoadhesif
dapat mempertahankan waktu tinggal obat di lambung sehingga zat aktif dapat
berada di lambung dalam waktu yang lebih lama dengan melekatkan tablet di
mukosa lambung. Hasil yang diperoleh adalah peningkatan Gastric Residence
Time (GRT) sehingga konsentrasi zat aktif dalam plasma dapat dipertahankan
selalu konstan dengan fluktuasi minimal dan dapat meningkatkan bioavailabilitas
(Patil et al. 2010; Siregar & Wikarsa 2010; Dilipsingh et al. 2012).

Matriks yang digunakan dalam sediaan ini adalah kombinasi karbopol 940P
dan natrium alginat. Karbopol 940P dapat digunakan sebagai bioadhesif karena
pada viskositas rendah karbopol 940P dapat menghasilkan pembentukan jaringan
yang lebih kuat antara matriks dengan membran mukus melalui ikatan hidrogen
gugus karboksilat dengan residu gula pada rantai oligosakarida membran mukus
(Hosmani 2006; Rowe et al. 2009).

Natrium alginat merupakan biopolimer hidrofilik yang mempunyai
keamanan yang tinggi terhadap membran tubuh (Mandal et al. 2009). Natrium
alginat dapat digunakan dalam pembuatan formulasi sustained-release sediaan
oral karena natrium alginat dapat memperlambat disintegrasi dan dapat
menghambat pelepasan zat aktif dari tablet dengan membentuk gel (Rowe et al.
2009; Siregar & Wikarsa 2010).

Kombinasi karbopol 940P dan natrium alginat sebagai matriks

mukoadhesif pada penelitian domperidon maleat (Dilipsingh et al. 2012) telah



dilakukan, dari penelitian menunjukan bahwa semakin tinggi konsentrasi karbopol
940P yang digunakan maka kekuatan mukoadhesif akan semakin tinggi tetapi
pelepasan obatnya semakin berkurang. Pelepasan zat aktif terbaik ditunjukan pada
kombinasi karbopol 940P konsentrasi terendah dengan natrium alginat pada
konsentrasi tertinggi (Dilipsingh et al. 2012).

Natrium alginat pada penelitian patil dkk menunjukan bahwa semakin
tinggi natrium alginat yang digunakan maka pelepasan obat akan semakin lambat
(Patil et al. 2009; Kesaven 2010). Berdasarkan karakteristik kedua matriks ini
dapat dikombinasikan dalam formulasi tablet mukoadhesif salbutamol sulfat,
diharapkan karbopol 940P dan natrium alginat dapat bekerja secara sinergis untuk
meningkatkan kekuatan mukoadhesif, dan dapat memperbaiki pengendalian
pelepasan zat aktif dalam waktu yang dikehendaki.

Salbutamol sulfat dengan karakteristik di atas dapat diformulasi menjadi
tablet mukoadhesif dengan matriks Karbopol 940P dan Natrium alginat, yang
berperan sebagai bioadhesif dan untuk mengontrol pelepasan salbutamol sulfat
dalam sistem Mucoadhesive Gastroretentive Drug Delivery System (MGDDS).
Sistem MGDDS ini diharapkan dapat memberikan informasi dalam
mengendalikan pelepasan zat aktif dengan memperlama waktu tinggal obat di

lambung.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang telah dijelaskan, maka permasalahan
dalam penelitian ini dapat dirumuskan sebagai berikut:
1. Bagaimana pengaruh jumlah konsentrasi karbopol 940P dan natrium alginat

terhadap mutu fisik tablet mukoadhesif salbutamol sulfat?



2. Bagaimana pengaruh jumlah konsentrasi karbopol 940P dan natrium alginat
terhadap daya mukoadhesif tablet mukoadhesif salbutamol sulfat?

3. Bagaimana pengaruh jumlah konsentrasi karbopol 940P dan natrium alginat
terhadap pelepasan salbutamol sulfat dari tablet mukoadhesif salbutamol

sulfat?

C. Tujuan Penelitian
Tujuan dari penelitian ini adalah

1. Mengetahui pengaruh jumlah konsentrasi karbopol 940P dan natrium alginat
terhadap mutu fisik tablet mukoadhesif salbutamol sulfat.

2. Mengetahui pengaruh jumlah konsentrasi karbopol 940P dan natrium alginat
terhadap daya mukoadhesif tablet mukoadhesif salbutamol sulfat.

3. Mengetahui pengaruh jumlah konsentrasi karbopol 940P dan natrium alginat
terhadap pelepasan salbutamol sulfat dari sediaan tablet mukoadhesif

salbutamol sulfat.

D. Kegunaan Penelitian

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan tambahan informasi
dalam mengembangkan ilmu pengetahuan mengenai obat dengan sistem
mukoadhesif, sehingga dapat bermanfaat untuk masyarakat dan dapat dijadikan
pertimbangan oleh industri farmasi dalam mengembangkan dan memproduksi

sediaan tablet mukoadhesif.



