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INTISARI

ALFARUQ, H.D., 2014, FORMULASI TABLET MUKOADHESIF PROPRANOLOL HCI
DENGAN KOMBINASI MATRIKS KARBOPOL DAN KITOSAN, SKRIPSI,
FAKULTAS FARMASI, UNIVERSITAS SETIA BUDI, SURAKARTA.

Propranolol HCI merupakan antihipertensi yang bekerja terhadap reseptor beta-non
selektif, memiliki waktu paruh 3-6 jam serta diabsorbsi 90% dalam gastrointestinal. Propranolol
HCI dapat dimodifikasi menjadi sediaan lepas lambat dengan sistem mukoadhesif. Penelitian ini
bertujuan mengetahui karbopol dan kitosan dapat memberikan pengaruh terhadap profil disolusi
dan sifat fisik tablet yang baik

Penelitian ini dilakukan terhadap lima formula dengan perbandingan matriks karbopol
dan kitosan yang berbeda yaitu F 1 (100% : 0%), F 2 (75% : 25%), F 3 (50% : 50%), F 4 (25% :
75%) dan F 5 (0% : 100%). Tiap tablet mempunyai bobot 250 mg dan mengandung propranolol
HCI 80 mg. Semua formula dilakukan beberapa pengujian yaitu waktu alir, kelembapan, daya
serap, keseragaman bobot, kekerasan, kerapuhan, swelling index, daya lekat dan uji disolusi.
Data dianalisa dengan uji statistik menggunakan ANOVA satu jalan.

Hasil penelitian menunjukkan adanya pengaruh matriks terhadap sifat fisik dan profil
disolusi tablet mukoadhesif propranolol HCI. Peningkatan proporsi kitosan dapat meningkatkan
kekerasan dan mengurangi kerapuhan serta menurunkan kecepatan disolusi. Formula 5 dengan
proporsi karbopol dan kitosan (0% : 100%) merupakan formula yang memiliki sifat fisik yang
paling baik

Kata kunci : Propranolol HCI, Karbopol, Kitosan, Mukoadhesif.
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ABSTRACT

ALFARUQ, H.D., 2014, FORMULATION OF MUCOADHESIVE TABLETS USING
CARBOPOL AND CHITOSAN AS MATRIX, THESIS, FACULTY OF PHARMACY,
SETIA BUDI UNIVERSITY, SURAKARTA

Propranolol HCI is an antihypertensive that works on non-selective beta blocker receptor
and have a half live of 3-6 hours and 90% absorbed in the gastrointestinal so that it can be
modified into slow release preparation with mucoadhesive systems. This study aimed to know
that carbopol and chitosan can give effect to the disolution profile and physical properties of a
good tablet.

This study was conducted on five formulas with carbopol and chitosan matrix
comparation of diferent, ie F1 (100%;0%); F2 (75%;25%); F3 (50%;50%); F4(25%;75%); and
F5 (0%;100%). Each tablet had a weight of 250 mg and contained propranolol HCI 80 mg. All
formulas done by some testing of the flow time humidity, visibility, uniformity of weight,
hardness, friability, swelling index, adhesion and disolution test, the data were analized by
statistical tests using one way anova.

The results showed the influence of the matrix on the physical properties and disolution
profile of propranolol HCI mucoadhesive tablets. Increasing proportion of chitosan can increase
hardness and reduce brittleness and decrease disolution rate. Formula 4 with the proportion of
carbopol and chitosan (25%:75%) was formulas had the best physical properties.

Keywords : Propranolol HCI, Carbopol, Chitosan, Mucooadhesif.
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Propranolol HCI adalah salah satu obat antihipertensi yang bekerja
terhadap reseptor-B non selektif (Hardjasaputra dkk, 2002). Propranolol HCI
memiliki ty, eliminasi 3 s/d 6 jam dan diabsorbsi lebih dari 90% di dalam saluran
cerna (Sweetman 2009), dengan Kkarakteristik seperti ini propranolol HCI
memungkinkan untuk dimodifikasi menjadi sediaan lepas lambat dengan sistem
mukoadhesif.

Sediaan lepas lambat didesain untuk memberikan dosis zat aktif sebagai
terapi awal (dosis muatan) kemudian diikuti oleh pelepasan zat aktif yang lebih
lambat dan konstan (Siregar 2008). Sistem mukoadhesif merupakan salah satu
teknik gastroretentive yang memanfaatkan sifat bioadhesif dari polimer larut air
terhadap selaput lendir sehingga dapat digunakan untuk obat dengan target selaput
lendir tertentu seperti gastrointestinal dengan periode waktu yang diperpanjang
(Kesavan dkk, 2010).

Polimer dapat digambarkan sebagai pembawa padat inert yang didalamnya
terdapat obat yang tercampur merata (Aryani 2012). Konsep penggunaan polimer
mukoadhesif adalah dengan cara penyalutan zat aktif dengan polimer bioadhesif
yang dapat terikat pada molekul musin dilapisan mukus sehingga sistem akan
ditahan pada epitel permukaan untuk periode waktu yang diperpanjang (siregar

2008).



Kitosan dapat digunakan sebagai polimer mukoadesif karena mampu
meningkatkan absorbsi beberapa bahan obat melewati barier lipid pada mukosa
dengan meningkatkan waktu kontak antara bahan obat dan mukosa (Catarina
2006). Kitosan sedikit larut dalam air, tidak larut dalam larutan netral dan basa,
tetapi dapat membentuk garam dengan asam organik dan anorganik seperti asam
glutamat, asam klorida, asam laktat dan asam asetat yang akan membentuk gel
menyebabkan penyumbatan pori sehingga menghambat masuknya air dan pada
akhirnya terjadi difusi perlahan melalui lapisan gel (El-Kamel dkk, 2002).
Formula optimum ditunjukkan oleh formula yang mengandung kitosan 8,38-
10,91% dari variasi proporsi 5-10% menggunakan metode desain faktorial
(Deddy& Farhana 2011).

Karbopol adalah polimer dari asam akrilat dengan berat molekul tinggi
yang larut dalam air, etanol 95% dan gliserin. Karbopol 940P memiliki sifat
bioadesif yang paling baik tetapi bersifatmengiritasi saluran cerna. Sifat iritasi
dari karbopol dapat dikurangi dengan mengkombinasikannya menggunakan
polimer lain (Ahuja dkk, 1990). Proporsi yang digunakan sebagai matriks adalah
5-30 % (Draganoiu dkk, 2009).

Berdasarkan latar belakang di atas dilakukan penelitian formulasi tablet
propranolol HCI dengan sistem mukoadhesif menggunakan kombinasi polimer
karbopol dan Kkitosan. Matriks tersebut diharapkan dapat mengendalikan
pelepasan obat mengikuti kinetika orde nol dan memiliki daya lekat yang kuat
pada membran mukosa yang berada di lambung serta mempunyai sifat fisik

sediaan yang baik pada tablet mukoadhesif.



B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang diatas, dapat dirumuskan suatu permasalahan
sebagai berikut :
1. Bagaimana pengaruh kombinasi matriks karbopol dan kitosan terhadap sifat
fisik tablet mukoadhesif propranolol HCI dan profil disolusinya?
2. Pada proporsi berapa kombinasi matriks karbopol dan kitosan menunjukkan

sifat fisik tablet paling baik?

C. Tujuan Penelitian
Tujuan dari penelitian ini adalah :

1. Untuk mengetahui pengaruh kombinasi matriks karbopol dan Kkitosan
terhadap sifat fisik tablet mukoadhesif propranolol HCI dan profil
disolusinya.

2. Untuk mengetahui proporsi kombinasi matriks karbopol dan kitosan yang

menunjukkan sifat fisik tablet paling baik.

D. Kegunaan Penelitian
Pertama, dapat digunakan sebagai masukan untuk mengembangkan
pembuatan tablet mukoadhesif propranolol HCI dengan kombinasi matriks
karbopol dan kitosan.
Kedua, dapat menambah wawasan, pengalaman dan bekal dalam bidang formulasi

di industri farmasi.
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