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Optimasi Komposisi Karbopol dan Natrium Karboksimetilselulosa Sebagai Sistem
Buccal Mucoadhesive Tablet Propanolol Hidroklorida (Optimation Composition
Carbopol and Sodium Carboxymethylcellulose as Buccal Mucoadhesive of
Propanolol Hydrochloride Tablet)

Siti Munawaroh
Fakultas Farmasi, Universitas Jember
ABSTRACT

Mucoadhesive buccal tablet for the treatment of hypertension propanolol
hydrochloride prepared by mixing two polymers and other excipients. The purpose of
this study to provide controlled release dosage by avoiding first pass metabolism and
enzymatic degradation. Propanolol hydrochloride mucoadhesive buccal tablets
prepared by direct compression method using carbopol and CMC Na as buccal
mucoadhesive polymer. Buccal mucoadhesive strength measured using buccal
mucosa of sheep. Testing the release of propanolol hydrochloride was determined by
dissolution test using phosphate buffer solution pH 6,8 for 8 hours. Dissolution
efficiency (DE) calculated to describe the over all release profiles and used in
determining the optimum response. The optimum region is determined using factorial
design with the design criteria of response force for 20-40 grams of mucoadhesive
buccal and DE.g, between 45-55%. The amount of carbopol that can provide the
optimum response is between the range of 53,27-55 mg while the amount of CMC Na
can provide the optimum response range is between 70-100 mg.

Key word: buccal mucoadhesive, propanolol hydrochloride, carbopol, CMC Na,
dissolution efficiency, factorial design.
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RINGKASAN

Optimasi Komposisi Karbopol dan Natrium Karboksimetilselulosa Sebagai
Sistem Buccal Mucoadhesive Tablet Propanolol Hidroklorida: Siti Munawaroh,
072210101010; 2011; 82 halaman; Fakultas Farmasi Universitas Jember.

Propanolol hidroklorida merupakan obat hipertensi yang bekerja dengan
menghambat respon adrenergik. Propanolol hidroklorida memiliki karakteristik yang
kurang menguntungkan yaitu waktu paruh eliminasi yang pendek berkisar antara 2-6
jam dan bioavailabilitas rendah (kurang dari 50%). Sistem lepas lambat digunakan
untuk memperbaiki kadar propanolol hidroklorida. Buccal mucoadhesive merupakan
salah satu sistem lepas lambat yang diaplikasikan melalui mukosa buccal yang relatif
permeable karena kaya akan suplai darah. Polimer yang digunakan adalah kombinasi
karbopol dan CMC Na. Kombinasi ini diharapkan dapat meningkatkan efek lepas
lambat dan kekuatan buccal mucoadhesive sediaan.

Penelitian ini menggunakan rancangan desain faktorial dengan 2 faktor
sehingga dibuat 4 formula. Tablet dirancang bertahan selama 12 jam. Respon yang
digunakan adalah kekuatan buccal mucoadhesive dan efisiensi disolusi (DEso).

Pengujian buccal mucoadhesive dilakukan menggunakan mukosa buccal
kambing dewasa yang dilekatkan pada penyokong dan diberi beban secara bertahap.
Hasil pengujian kekuatan buccal mucoadhesive didapatkan F2 > F4 > F3 > F1
masing-masing 30,877+1,816 > 20,077+£3,577 > 13,877+1,341 > 8,477+1,224.
Karbopol memberikan efek positif 14,30 yang berarti semakin banyak jumlah
karbopol maka kekuatan buccal mucoadhesive yang dihasilkan semakin besar pula.
CMC Na dan interaksi antara karbopol dan CMC Na memberikan nilai efek negatif
yaitu masing-masing negatif 2,70 dan negatif 8,10. Nilai-nilai ini menunjukkan
bahwa CMC Na dan interaksi antara karbopol dan CMC Na dapat menurunkan
respon kekuatan buccal mucoadhesive. Mekanisme interaksi karbopol dan CMC Na

dengan mukosa terjadi melalui ikatan hidrogen.
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Pengujian pelepasan propanolol hidroklorida ditentukan dengan uji disolusi
menggunakan larutan dapar fosfat pH 6,8 selama 8 jam. Panjang gelombang
maksimum diperoleh sebesar 290 nm dengan persamaan kurva baku y = 0,019 x +
0,0104 dan r = 1,000. Hasil pengujian pelepasan propanolol hidroklorida didapatkan
F4 > F3 > F1 > F2 masing-masing 97,578+2,275 > 96,249+0,400 > 95,496+0,186 >
93,877+1,605. Formula 2 memiliki kemampuan menahan laju pelepasan propanolol
hidroklorida lebih besar dibanding ketiga formula lainnya. Efisiensi disolusi (DE)
masing-masing dihitung untuk menggambarkan profil pelepasan secara keseluruhan
dan digunakan respon pada penentuan optimum. Karbopol dan CMC Na memberikan
efek negatif yaitu negatif 27,95 dan negatif 3,24. Interaksi karbopol dan CMC Na
memberikan efek positif sebesar 3,13. Semakin banyak kombinasi antara karbopol
dan CMC Na maka nilai DE semakin besar. Hal ini berarti laju pelepasan obat
semakin cepat.

Daerah optimum ditentukan menggunakan rancangan desain faktorial dengan
kriteria respon kekuatan buccal mucoadhesive sebesar 20-40 gram dan DEgo Sebesar
45-55%. Jumlah karbopol yang dapat memberikan respon optimum adalah antara
rentang 53,27 mg — 55 mg sedangkan jumlah CMC Na yang dapat memberikan

respon optimum adalah antara rentang 70 mg — 100 mg.
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DAFTAR ARTI LAMBANG DAN SINGKATAN

C

CMC Na : natrium carboxymethylcellulose
C : celcius

Cp : concentration plasma
Cl - klirens

CVv - coefficient variation
Ca - kalsium

D

DE - dissolution efficiency
F

F : formula

G

Gl . gastrointestinal

g - gram

H

HCI - asam klorida

K

K : konstanta

kg : kilogram

L

L : liter

M

M : molaritas

mg : milligram

mcg : mikrogram

Mg : magnesium

mL : milliliter

N

N : normalitas

nm : nanometer
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UV-Vis

Vd

: pharmaceutical
: power of hydrogen
> part per million

: koefisien korelasi
: koefisien penentu
. rotasi per menit

: standar deviasi

: waktu

: ultraviolet-visibel

: volume distribusi

. berat
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