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ABSTRAK

MARCELLA NUR KHOFIFAH, 2022, PENGARUH VARIASI
PVP-K30 DAN AVICEL® PH 101 TERHADAP MUTU FISIK
TABLET KUNYAH PARASETAMOL DENGAN METODE
GRANULASI BASAH, SKRIPSI, PROGRAM STUDI S1
FARMASI, FAKULTAS FARMASI, UNIVERSITAS SETIA
BUDI, SURAKARTA. Dibimbing oleh Dr. apt. llham Kuncahyo,
M.Sc. dan apt. Drs. Widodo Priyanto, M.M.

Tablet kunyah merupakan sediaan yang bertujuan dikunyah,
mudah ditelan, meninggalkan residu enak, dan tidak berasa pabhit.
Pembuatan tablet memerlukan bahan tambahan untuk membuat sediaan
obat memenuhi persyaratan yang ditentukan. Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui pengaruh kombinasi PVP-K30 dan Avicel® PH 101
terhadap mutu fisik dan tanggapan rasa sediaan tablet kunyah
parasetamol.

Penelitian ini menggunakan formula dengan kandungan PVP-
K30 : Avicel® PH 101 (1:34,75), (2:33,75), (3:32,75), dan (4:31,75).
Tablet dibuat dengan granulasi basah dan dicetak dengan bobot 400
mg. Evaluasi mutu fisik meliputi organoleptis, keragaman bobot,
keseragaman ukuran, kekerasan, kerapuhan, disolusi dan tanggapan
rasa.

Hasil penelitian ini, kombinasi PVP K-30 dan Avicel® PH 101
berpengaruh terhadap mutu fisik dan profil pelepasan pada sediaan
tablet kunyah parasetamol. Konsentrasi PVP K-30 yang rendah dan
Avicel® PH 101 yang tinggi dapat memperbaiki keragaman bobot,
keseragaman  ukuran, meningkatkan  kekerasan, = menurunkan
kerapuhan, meningkatkan disolusi, dan tanggapan rasa yang enak.
Kombinasi PVP K-30 1% dan Avicel® PH 101 34,75% mampu
menghasilkan mutu fisik dan tanggapan rasa baik serta memberikan
disolusi terbaik.

Kata kunci : Parasetamol, Tablet kunyah, Granulasi basah, PVP-K30,
Avicel® PH 101.
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ABSTRACT

MARCELLA NUR KHOFIFAH, 2022, THE EFFECT OF
VARIATIONS OF PVP-K30 AND AVICEL® PH 101 ON THE
PHYSICAL QUALITY OF PARACETAMOL CHEWABLE
TABLETS USING THE WET GRANULATION METHOD,
THESIS, BACHELOR OF PHARMACY, FACULTY OF
PHARMACY, SETIA BUDI UNIVERSITY, SURAKARTA.
Supervised by Dr. apt. Ilham Kuncahyo, M.Sc. dan apt. Drs.
Widodo Priyanto, M.M.

Chewable tablets are preparations intended to be chewed, easily
swallowed, leave a pleasant residue and do not taste bitter. The
manufacture of tablets requires additional materials to make drug
preparations meet the specified requirements. This study aims to
determine the effect of the combination of PVP-K30 and Avicel® PH
101 on physical quality and taste response of paracetamol chewable
tablets.

This study used a formula containing PVP-K30: Avicel® PH
101 (1:34,75), (2:33,75), (3:32,75), and (4:31,75). Tablets were
prepared by wet granulation and molded with weight of 400 mg.
Evaluation of physical quality includes organoleptic, weight variation,
size uniformity, hardness, friability, dissolution and taste response.

The result of this study, the combination of PVP K-30 and
Avicel® PH 101 had effect on physical quality and release profile of
paracetamol chewable tablets. A low concentration of PVP K-30 and a
high Avicel® PH 101 can improve weight variation, size uniformity,
increase hardness, decrease friability, increase dissolution, and good
taste response. The combination of PVP K-30 1% and Avicel® PH 101
34,75% is able to produce good physical quality and taste response and
provide the best dissolution.

Keywords: Paracetamol, Chewable tablets, Wet granulation, PVP-
K30, Avicel® PH 101.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Demam yakni gejala yang menampilkan proses alamiah akibat
perlawanan badan terhadap peradangan kuman (Lubis, 2011). Demam
merupakan keadaan dimana temperatur badan hadapi kenaikan sampai
lebih dari 38°C (Carlson dan Bella, 2020). Kania (2013) menyatakan
bahwa demam ialah mekanisme pertahanan badan yang dapat
meningkatkan daya fagositosis sehingga viabilitas bakteri menurun,
namun demam pula bisa merugikan sebab apabila seorang anak
demam, anak akan merasa gelisah, nafsu makan menjadi turun, tidur
tidak lelap dan apabila demam berat dapat memunculkan kejang
demam. Bersumber dari World Health Organisation (WHQO) dalam
riset Paudel (2018) angka terjadinya kejang demam yang menyerang
anak diperkirakan lebih dari 21,65 juta serta 216 ribu lebih meninggal
dunia di dunia. Angka peristiwa demam dibawah umur 4 tahun sekitar
3-4% sedangkan diatas umur 4 tahun berkisar 6-15% (Wahid, 2019).

Parasetamol merupakan suatu obat golongan p-aminofenol yang
dikenal sebagai drug of choice untuk meredam rasa nyeri dan
menurunkan demam di kalangan masyarakat (Tan dan Rahardja, 2007).
Tablet kunyah merupakan formulasi sediaan yang ditujukan untuk
dikunyah, mudah ditelan, meninggalkan sisa rasa yang enak pada
rongga mulut, dan tidak meninggalkan rasa pahit atau tidak enak
(Kemenkes RI, 2020). Bentuk sediaan ini memiliki rasa menyenangkan
dan disukai oleh pasien yang kesulitan menelan obat, terutama anak-
anak (Voigt, 1995). Keunggulan tabet kunyah meliputi memiliki
bioavaibilitas yang lebih baik dengan adanya proses disintegrasi yang
dapat meningkatkan disolusi, meningkatkan keberterimaan obat oleh
pasien (khususnya pada anak-anak), dan tidak memerlukan air agar
dapat menelan obat, serta absorpsi obat lebih cepat (Dahiya et al.,
2015).

Eksipien yang mungkin dimanfaatkan dalam formulasi
pembuatan tablet kunyah yakni bahan pengikat dan bahan pengisi.
Penelitian ini dilakukan menggunakan kombinasi PVP-K30 sebagai
bahan pengikat dan Avicel® PH 101 sebagai pengisi. PVP-K30
merupakan suatu bahan pengikat yang dapat diaplikasikan dalam
pembuatan tablet sebab memiliki kemampuan mengalir yang baik
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sehingga membentuk tablet yang kompak, tak berbau dan berasa,
ketersediaan hayati, bersifat inert dan stabil (Anwar, 2012). Rowe et al.
(2009) menyebutkan bahwa Avicel® PH 101 berupa granul yang
memiliki sifat fluiditas baik sehingga membentuk tablet dengan
kekerasan yang memenuhi persyaratan. Avicel® PH 101 adalah bahan
tambahan yang sering difungsikan sebagai pengisi dalam pembuatan
tablet dengan metode granulasi basah.

Menurut Siregar et al. (2010) metode granulasi basah yaitu
tahap penambahan cairan pada campuran serbuk dalam suatu wadah
dengan dilakukan bersama pengadukan yang akan menciptakan suatu
granul. Kelebihan dari teknik tersebut yaitu dapat mengubah
kemampuan mengalir granul serta dapat menciptakan tablet yang tidak
rapuh (Suhery dkk., 2016).

Berdasarkan uraian di atas, maka perlu dilakukan penelitian
mengenai pengaruh variasi PVP-K30 sebagai bahan pengikat dan
variasi bahan pengisi Avicel® PH 101 terhadap kualitas fisik tablet
kunyah parasetamol dengan metode granulasi basah, sehingga melalui
penelitian ini diharapkan dapat menemukan formulasi tablet kunyah
parasetamol dengan variasi PVP-K30 dan Avicel® PH 101 yang
terbaik.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian latar belakang diatas, maka dapat dirumuskan
permasalahan sebagai berikut :

1. Bagaimanakah pengaruh PVP-K30 dan Avicel® PH 101 sebagai
bahan pengikat dan pengisi terhadap keragaman bobot,
keseragaman ukuran, kekerasan, kerapuhan, disolusi, dan
tanggapan rasa sediaan tablet kunyah parasetamol?

2. Berapakah konsentrasi PVP-K30 dan Avicel® PH 101 yang paling
baik sebagai eksipien pada sediaan tablet kunyah parasetamol?

C. Tujuan Penelitian
Penelitian ini bertujuan untuk :

1. Mengetahui pengaruh PVP-K30 dan Avicel® PH 101 sebagai
bahan pengikat dan pengisi terhadap terhadap keragaman bobot,
keseragaman ukuran, kekerasan, kerapuhan, disolusi, dan
tanggapan rasa sediaan tablet kunyah parasetamol.
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2. Mengetahui konsentrasi PVP-K30 dan Avicel® PH 101 yang
paling baik sebagai eksipien pada sediaan tablet kunyah
parasetamol.

D. Kegunaan Penelitian
Pada penelitian ini diharapkan dapat menghasilkan formulasi
sediaan tablet kunyah parasetamol dengan variasi PVP-K30 dan dan
Avicel® PH 101 sebagai eksipien yang memenuhi standar dan hasil
penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan kajian dan tambahan
kepustakaan.
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