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ABSTRAK 

Sistem biofarmasi memiliki kekurangan terhadap sifat kelarutan dalam cairan lumen gastrointestinal. 

Kekurangan pada biofarmasi utama dapat mengurangi laju dan jumlah dosis yang diserap dalam bentuk 

sediaan oral. Ciprofloxacin termasuk salah obat yang termasuk dalam biofarmasi kelas 3. Penelitian ini 

memformulasikan ciprofloxacin menjadi sediaan nanogel dengan perbedaan konsentrasi 0,3%, 0,4%, dan 

0,5%. Penelitian dilakukan uji evaluasi meliputi uji ukuran partikel, polidispersi indeks, dan uji sifat fisik 

(organoleptis, viskositas, homogenitas, uji pH). Hasil pengujian ini menunjukkan bahwa uji ukuran partikel 

memiliki ukuran sekitar 403,9 nm – 529,2 nm (memenuhi syarat), polidispersi indeks memiliki nilai pada 

F1, F2 sebesar 0,5 (memenuhi syarat) pada F3 0,7 (tidak memenuhi syarat) dan uji sifat fisik (organoleptis, 

viskositas, homogenitas) memenuhi syarat, uji pH menunjukkan hasil nilai pH pada rentang 4,55 – 5,5  

(memenuhi syarat). 

 

Kata Kunci: Ciprofloxacin, Nanopartikel, Nanogel 

 

 

ABSTRACT 

 

 Biopharmaceutical systems have deficiencies in solubility properties in gastrointestinal lumen fluids. 

Deficiencies in the main biopharmaceutical can reduce the rate and amount of absorbed doses in oral 

dosage forms. Ciprofloxacin is one of the drugs included in biopharmaceutical class 3. This study 

formulated ciprofloxacin into nanogel preparations with different concentrations of 0.3%, 0.4%, and 0.5%. 

The study conducted evaluation tests including  particle size tests, polydispersity index, and physical 

properties tests (organoleptic, viscosity, homogeneity, pH tests). The results of this tests showed that the 

particle size test has a size ofapproximately 403,9 nm – 529,2 nm (qualified) poliydispersity index had a 

value at F1, F2 of 0,5 (qualified) at F3 0,7 (not qualified) and the physical properties test (organoleptic, 

viscosity, homogeneity) qualified, the pH test showed the results of the pH value in the range of 4.55 - 5.5 

(qualified). 
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PENDAHULUAN 
 

Kecepatan dan Tingkat laju absorpsi obat serta nilai bioavailabilitas menjadi Parameter 

Farmakokinetik (PK) yang paling penting pada sediaan oral. Parameter farmakokinetik dan 

biofarmasi sangat berperan dalam tahap penemuan obat serta peran  cangan obat untuk proses 

pengembangan praklinis dan klinis suatu produk obat. Proses biofarmasi dan fisiologis dapat 

berpengaruhi terhadap absorpsi Gastrointestinal (GI) serta bioavailabilitas obat, Ada juga 

beberapa obat yang memiliki karakteristik biofarmasi yang tidak ideal dalam dosis oral, salah 

satunya obat yang masuk ke dalam Biopharmaceutics Classification System (Dahlgren et al., 

2020). Sistem klasifikasi biofarmasetika adalah sistem evaluasi yang bertujuan untuk mengukur 

permeabilitas dan kelarutan suatu obat pada kondisi tertentu sebagai tolak ukur dalam penilaian 

terhadap efektivitas suatu sediaan obat. Berdasarkan Sistem Klasifikasi Biofarmasi (BCS) terbagi 

dalam 4 kelas yaitu kelas I, II, III dan IV (Sahidin & Jabbar, 2021).  

Sistem Klasifikasi Biofarmasi (BCS) kelas II, III, dan IV yang memiliki keterbatasan 

terhadap sifat kelarutan dalam cairan lumen gastrointestinal atau permeabilitas intestinal. 

Keterbatasan pada salah satu parameter BCS utama dapat memperlambat laju dan jumlah dosis 

yang dapat diserap dalam bentuk sediaan oral konvensional yang ditujukan untuk pelepasan cepat 

di lumen gastrointestinal (Dahlgren et al., 2020). Salah satu obat yang termasuk BCS kelas III 

yaitu ciprofloxacin yang memiliki kelarutan tinggi dan permeabilitas yang rendah (Darma et al., 

2020). Ciprofloxacin termasuk salah satu obat golongan flurokuinolon yang sering dikonsumsi 

dalam bentuk sediaan oral namun karena keterbatasan pada permeabilitas yang rendah yang 

membuat penyerapan kurang maksimal untuk rute oral (Nugrahani dkk, 2020).  

Untuk mengatasi keterbatasan pada zat ciprofloxacin dibutuhkan inovasi baru untuk 

memperbaiki sistem distribusi dengan cara pengembangan tekonologi farmasi berbentuk nanogel. 

Nanogel termasuk salah satu teknologi penghantar obat lepas terkendali sistemik pada tingkat 

seluler. Penghantaran molekul aktif melalui topikal termasuk salah satu teknologi yang efisien, 

karena terdapatnya banyak kelemahan dalam pemberian obat melalui oral. Nanogel juga memiliki 

keunggulan dibanding sediaan nano lain karena memiliki kemampuan penghantaran obat yang 

baik, pemuatan obat dengan kapasitas besar, stabilitas obat yang baik dan juga dapat mengurangi 

efek samping obat (Siafaka dkk, 2023).  

Menurut penelitian (Annisa & Imanto, 2025) penambahan ciprofloxacin pada formulasi 

nanokomposit terbukti meningkatkan sifat hidrofilik nanokomposit, sehingga memperbesar 

kapasitas penyerapan air dan mempercepat proses degradasi material. Hal ini sejalan dengan 

penelitian (Yooussef dkk, 2021) yang menyatakan bahwa formulasi nanoemulsi yang 

mengandung ciprofloxacin optimal dijadikan sebagai penghantaran obat yang efektif dalam 

pengobatan bacterial keratitis dan pengobatan beberapa infeksi lainnya.  

 

 

METODE PENELITIAN 
 

Penelitian ini dilakukan pada bulan Desember 2025-Mei 2026 di Laboratorium Fitokimia 

dan laboratorium Farmasetika Sekolah Tinggi Kesehatan Al-Fatah Bengkulu.  

Pada penelitian ini, peneliti menggunakan data primer yang didapatkan serta 

dikumpulkan langsung dari hasil penelitian eksperimental. Sampel yang digunakan yaitu 

ciprofloxacin murni. Pada penelitian ini terdiri dari 4 formulasi yang mana dengan perbedaan 1 

formulasi tanpa zat aktif dan 3 formulasi dengan variasi konsentrasi zat aktif sebesar 0,3%, 0,4% 

dan 0,5%. Setelah itu masing-masing formulasi dilakukan uji ukuran partikel dan polidispersi 

indexs, serta uji evaluasi sifat fisik seperti uji organoleptis, uji viskositas, uji pH, dan uji 

homogenitas.  
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  Tabel I.  Formulasi Nanogel Ciprofloxacin (Janah dkk, 2025) 

Bahan  F0 (%) F1 (%) F2 (%) F3 (%) Kegunaan 

Ciprofloxacin - 0,3 0,4 0,5 Zat Aktif 

Kalsium Klorida      2 2 2 2 Polimer 

Gliserin 15 15 15 15 Humektan 

Propilen Glikol 15 15 15 15 Pelarut 

Natrium Metabisulfit 0,1 0,1 0,1 0,1 Pengawet 

HPMC 3 3 3 3 Polimer 

Aquadest ad 100 100 100 100 Pelarut 

  

2.1 Alat dan Bahan 

a. Alat  

Alat yang digunakan dalam penelitian ini meliputi timbangan digital (Shimadzu®), pH 

meter (EZ-9908®), Magnetic Strirer (IKA C-MAG®), Viscometer Brookfield (RVT®), 

overhead stirrer (IKA RW 20®), Texture Analyser., buret (Pyrex®). 

b. Bahan  

Bahan yang digunakan pada penelitian ini meliputi ciprofloxacin, cacl2, natrium 

metabisulfit, HPMC, gliserin, propilen glikol, aquadest. 

 

2.2 Jalannya Penelitian 

 

Preparasi Sampel  

Sampel yang digunakan yaitu ciprofloxacin yang merupakan zat API (Active 

Pharmaceutical Ingredient) yang dibeli secara online melalui PT. Xi’an Internasional Healthcare 

Factory Co., Ltd yang berlokasikan di daerah Wan Chai, Hong Kong.  

 

Prosedur Kerja Uji Kemurnian Ciprofloxacin  

Tujuan uji ini untuk memastikan kemurnian pada zat ciprofloxacin murni agar sampel 

yang digunakan benar-benar zat yang sesuai.  

 

Uji Susut Pengeringan  

Satu gram ciprofloxacin ditimbang dan di masukkan ke dalam cawan porselin ditimbang 

dan di masukkan ke dalam oven. Proses pengeringan dilakukan pada suhu 105°C selama 30 menit. 

Selanjutnya dipindahkan ke dalam desikator, dinginkan hingga suhu ruang dan dicatat berat 

konstan yang dihasilkan (A’ yuni dkk, 2024).  

 

Uji Kadar Abu Total 

Tiga gram ciprofloxacin ditimbang dan di masukkan ke dalam cawan, kemudian 

ciprofloxacin dipijarkan didalam tanur perlahan hingga suhu 600°C selama tiga jam, didinginkan 

dan ditimbang, kemudiaan menghitung kadar abu total terhadap berat awal bahan yang diuji, dan 

dinyatakan dalam % b/b (Handayani dkk, 2020).  

 

Uji Kelarutan  

Metode titrasi dengan HCl 0,1 N dilakukan untuk mengetahui volume pelarut yang 

digunakan untuk melarutkan 1 gram ciprofloxacin hingga larut sempurna. Titrasi ini dilakukan 

dengan menggunakan alat buret yang diisi titran berupa larutan HCl 0,1 N dan pada beaker glass 

berisi 1 gram titrat berupa ciprofloxacin. Lakukan titrasi sampai ciprofloxacin larut sempurna dan 

dilihat berapa mL HCl 0,1 N yang dibutuhkan untuk melarutkan 1 gram ciprofloxacin. 
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Pembuatan Nanogel  

Pembuatan nanogel menggunakan gelling agent dengan cara HPMC yang dikembangkan 

dengan aquadest sebanyak  20 kali massa zat hingga larut sempurna dan didiamkan selama 3 hari 

hingga membentuk larutan koloid yang jernih. Cacl2 dilarutkan dalam aquadest sebanyak 5 mL 

hingga larut dalam wadah tertutup disisihkan massa 1 (M1). Natrium Metabisulfit dilarutkan 

dalam gliserin diaduk hingga homogen disisihkan massa 2 (M2). Masukkan propilen glikol,  

larutan CaCl2 dan zat aktif ciprofloxacin ke dalam beaker glas diaduk menggunakan alat overhead 

stirrer selama 5 menit dengan kecepatan 150 rpm, selanjutnya tambahkan massa 2 aduk selama 

5 menit dengan kecepatan 150 rpm. Tahap terakhir masukkan HPMC secara bertahap diaduk 

dengan kecapatan 150 rpm selama 30 menit. Sampel selanjutnya diaduk menggunakan magnetic 

stirrer selama 1 jam dengan kecepatan 500 rpm pengadukan kontinue.  

 

Evaluasi Sediaan  

1. Uji Ukuran Partikel Dan Polidispersi Index 

1 mL nanogel diencerkan dengan 250 mL aqua pro injeksi. Sampel yang sudah diencerkan 

dimasukkan ke dalam kuvet lalu ukur menggunakan alat PSA (Sari dkk, 2025). 

2. Uji Organoleptis  

Evaluasi organoleptik dilakukan secara langsung dengan melihat warna, bau dan bentuk dari 

sediaan nanogel (Rizkiah, 2021). 

3. Uji Viskositas 

Evaluasi viskositas dilakukan dengan menggunakan Viscometer Brookfield (RVT) pengujian 

dilakukan dengan cara menempatkan sediaan nanogel dalam beaker glass 100 mL, pilih spindle 

yang sesuai dimasukan ke dalam sediaan sampai terbenam. Rotor dinyalakan dengan kecepatan 

yang sesuai hingga diperoleh angka stabil yang ditunjukan oleh jarum penunjuk. Standar 

viskositas sediaan yang baik adalah 4000 – 40000 Cps (Jannah dkk, 2025). 

4. Uji Homogenitas 

Evaluasi homogenitas dilakukan menggunakan gelas objek, 0,1 gram nanogel ditimbang lalu 

dilekatkkan diatas gelas objek. Sampel diamati sediaan nanogel terlihat halus dan rata 

menunjukkan hasil sediaan homogen dan tidak menunjukkan adanya butiran-butiran partikel kecil 

maka sediaan nanogel tersebut tidak homogen (Rizkiah, 2021). 

5. Uji pH 

Evaluasi pH sediaan nanogel menggunakan pH meter. Tahap pertama dilakukan kalibrasi 

alat menggunakan larutan buffer asam pH 4 dan pH 7, tahap selanjutnya alat pH meter dicelupkan 

ke dalam larutan buffer kemudian dibilas dengan aquadest dan dikeringkan elektroda. Uji pH 

nanogel dilakukan dengan  1 gram sediaan nanogel  ditimbang lalu dilarutkan ke dalam air 

sebanyak 10 ml, selanjutnya mencelupkan elektroda ke dalam sediaan nanogel dan catat nilai pH 

yang muncul (Kusumaningtiyas & Azzahra, 2024). Nilai pH sediaan topikal mempunyai pH yang 

nilai yang sama dengan pH kulit sekisaran antara 4,5-6,5 (Marhammah dkk, 2025). 

 

2.3 Analisis Data 

 Metode penelitian ini menggunakan metode eksperimental dengan analisis deskriptif 

meliputi uji ukuran partikel dan polidispersi, serta uji sifat fisik meliputi uji organoleptis, uji 

viskositas, uji pH, uji homogenitas yang disajikan dalam bentuk gambar, table dan diagram.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Pada penelitian ini, peneliti menggunakan data primer yang didapatkan serta 

dikumpulkan langsung dari hasil penelitian eksperimental. Pada penelitian ini terdari 4 formulasi 

yang mana dengan perbedaan 1 formulasi tanpa zat aktif dan 3 formulasi dengan variasi 

konsentrasi zat aktif sebesar 0,3%, 0,4% dan 0,5%. Setelah itu masing-masing formulasi 

dilakukan uji ukuran partikel dan polidispersi indexs , serta uji evaluasi sifat fisik seperti uji 

organoleptis, uji viskositas, uji pH, dan uji homogenitas.  
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Penelitian ini dilakukan pada bulan Desember 2025-Mei 2026 di Laboratorium Fitokimia 

dan laboratorium Farmasetika Sekolah Tinggi Kesehatan Al-Fatah Bengkulu.  

 

3.1 HASIL  

Hasil Uji Kemurniaan Ciprofloxacin 

Pada penelitian ini sampel yang digunakan adalah ciprofloxacin murni yang dibeli secara 

online melalui PT resmi pemasuk bahan API (Active Pharmaceutical Ingredient). Uji ini 

dilakukan untuk mastikan zat benar-benar murni. Hasil yang diperoleh dalam pengujian 

kemurnian yaitu susut pengeringan sebesar 0,015 % , hasil uji kadar abu total sebesar 1,2% dan 

uji kelarutan sebesar 50 mL (agak sukar larut). Dapat dilihat pada tabel 2.  

 

Tabel 2. Hasil Uji Kemurnian 

Uji Hasil Parameter Standar 

Susut Pengeringan 0,015 % <10% 

Kadar Abu 1,2 % <17% 

Kelarutan 50 mL Kategori Agak sukar Larut 

 

1. Uji Ukuran Partikel 

 

Tabel 3. Hasil Uji Ukuran Partikel 
           Formula Ukuran (nm)          Polydispersi Index  

F1           414,9 nm       0,5  

F2           457,4 nm       0,5 

F3           517,8 nm       0,7 

 

Pengujian ini hanya dilakukan pada F1 – F3 karena pengujian ini bertujuan untuk melihat 

apakah konsentrasi ciprofloxacin dapat mempengaruhi hasil ukuran partikel nanogel, sehingga 

pada F0 tidak lakukan uji ukuran partikel  karena F0 merupakan formula dasar untuk melihat 

apakah basis nanogel yang digunakan bagus secara fisik.  

Pengukuran nanogel yang terlihat pada table diatas menujukkan hasil nanogel yaitu F1 

sebsesar 414,9 nm , F2 sebesar 457, nm  dan F3 sebesar 517,8 nm. Hasil ini menunjukkan bahwa 

semua nanogel yang dihasilkan masuk dalam rentang 1-1000 nm (Li, Obireddy, & Lai, 2021). 

Pada hasil ukuran partikel menunjukkan bahwa konsentrasi ciprofloxacin dapat mempengaruhi 

besar kecilnya hasil ukuran partikel (Chanida, Tatiana, & Tiara, 2024). Pada masing-masing 

formula memiliki nilai Polydispersity Index yaitu F1 sebesar 0,5, F2 sebesar 0,5 dan F3 sebesar  

0,7 yang mana Polydispersity Index dengan nilai <0,7 bersifat monodisperse yang artinya sampel 

memiliki hasil ukuran partikel yang seragam namun jika hasil lebih dari >0,7 bersifat polidispersi 

yang mana sampel memiliki ukuran lebih dari satu atau tidak seragam (Chanida, Tatiana & Tiara, 

2024). Pada hasil Polydispersity Index formula F1 dan F2 masih masuk kedalam monodisperse, 

sedangkan F3 masuk ke dalam polidispersi.  

 

2. Uji Organoleptis  

Uji organoleptis merupakan uji tahap awal terhadap nanogel dengan menggunakan 

panca Indera untuk mendeskripsikan benuk, bau dan warna yang bertujuan untuk menjamin 

mutu sediaan baik dan sesuai standar parameter.  
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Gambar 1. Sediaan Nanogel 

Pengamatan organoleptis dari sediaan nanogel diamati warna, bau dan bentuk. Sediaan 

nanogel yang dihasilkan memiliki bentuk semi solid yang lembut dan masing-masing formula 

juga hampir tidak memiliki bau.   

Hasil formula sediaan nanogel memiliki ciri bentuk yang berbeda-beda pada setiap 

konsentrasi. Nanogel pada umumnya, berbentuk kental atau semi solid, penambahan zat aktif 

ciprofloxacin menyebabkan terjadinya perubahan warna dari formulasi F0 yaitu putih jernih, 

berubah warna menjadi kuning jernih pada formula 1 dan sedikit kuning pucat pada formula 2, 

dan formula 3.  Pada ketiga formulasi terdapat perbedaan warna yang mana formula 1 dan formula 

2 warna kuning yang cenderung pucat dibandingkan formula 1, factor ini disebabkan karena 

semakin tinggi konsentrasi zat aktif maka berpengaruh pada tingkat kelarutan yang mana pada 

konsentrasi 0,5% ciprofloxacin tidak terlarut sempurna sehingga menghasilkan warna yang lebih 

pucat serta kurang jernih dibandingkan pada konsentrasi 0,3%. Penambahan ciprofloxacin 

menyebabkan terjadinya perubahan warna dikarena ciprofloxacin memiliki warna sedikit putih 

kekuningan seperti serbuk yang halus. 

 

3. Uji Viskositas   

 

 

Gambar 2. Diagram Hasil Uji Viskositas Nanogel Ciprofloxacin 

 

Hasil pengujian viskositas pada masing-masing formulasi memiliki rentang rata-rata 

viskositas yaitu sekitar 6.650 cP- 8.416 cP yang terlihat pada grafik di atas menunjukkan hasil 

yang baik karena masuk ke dalam persyaratan viskositas nanogel yang baik sekitar 4000-40.000 

cP (Jannah dkk, 2025). Hasil pengujian selama 1 bulan didapatkan hasil pada semua formula 

mengalami penurunan tipis pada minggu ke 3, namun penurunan yang terjadi tidak terlalu tinggi. 

Penurunan viskositas ini bisa terjadi karena beberapa faktor salah satunya cara penyimpanan yang 
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tidak tepat dan suhu ruangan yang terlalu dingin atau terlalu panas. Temperatur yang berubah atau 

naik dapat mempengaruhi viskositas sediaan nanogel dikarenakan panas membuat sebuah jarak 

antar molekul membesar menyebabkan penurunan viskositas (Estikomah et al., 2021).   

4. Uji Homogenitas  

 Hasil pengujian pada keempat sediaan nanogel tidak diperoleh butiran-butiran yang tidak 

larut atau gumpalan pada kaca arloji. Hasil pengujian selama 4 minggu masing-masing formulasi 

tidak mengalami perubahan pada homogenitas dan memenuhi persyaratan uji homogenitas 

sediaan nanogel. Sediaan dapat dikatakan homogen jika tidak ada partikel padat dan tidak 

menggumpal (Anindhita & Oktaviani, 2020). 

5. Uji pH   

 

 

Gambar 3. Diagram Hasil Uji pH Nanogel Ciprofloxacin  

Pada masing-masing formula memiliki nilai pH pada rentang 4,54 – 5,55 yang terlihat 

pada grafik di atas yang mana nilai pH masuk pada syarat pH yang baik untuk kulit yaitu sekitar 

4,5-6,5 pada sediaan topikal. Formula 3 memiliki nilai pH yang lebih tinggi dibandingkan pada 

formulasi lain karena pada formulasi 3 konsentrasi ciprofloxacin lebih tinggi sehingga nilai pH 

yang dihasilkan lebih tinggi karena terdapat pengaruh pada sifat ciprofloxacin murni yang 

memiliki sifat amfoter. Ciprofloxacin memiliki gugus amino (piperazinil) pada cincin heterosiklik 

dan juga memiliki dua konstanta disosiasi. Ciprofloxacin memiliki nilai pKa sebesar 5,76 (asam) 

dan 8,68 (basa). Terdapat dalam bentuk zwitterion dalam kondisi netral dan dalam bentuk kationik 

dengan kondisi asam (Gezahegn et al, 2019). Pengamatan selama 4 minggu terdapat penurunan 

pH pada masing-masing formula perubahan pH yang terjadi tidak terlalu tinggi. Penurunan pH 

pada minggu tertentu bisa terjadi karena faktor lingkungan selama penyimpanan dan sensitivitas 

alat pH meter (Tampoliu et al., 2021). Hasil ini berkaitan dengan nilai viskositas semakin tinggi 

viskositas maka semakin tinggi nilai pHnya namun jika semakin encer viskositasnya maka 

sediaan akan semakin asam.  

 

KESIMPULAN 
 

Berdasarkan penelitian, dapat disimpulkan bahwa ciprofloxacin murni dapat 

diformulasikan menjadi sediaan nanogel. Perbedaan konsentrasi 0,3%, 0,4%, 0,5 % memberikan 

pengaruh terhadap sifat fisik nanogel. Berdasarkan hasil evaluasi yang dilakukan, perbedaan 

variasi konsentrasi ciprofloxacin mempengaruhi sifat fisik sediaan nanogel, hal ini dibuktikan 

dari hasil uji organoleptis sediaan yang memiliki zat aktif ciprofloxacin menghasilkan warna 
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kuning. Hasil ukuran partikel yang didapatkan pada sediaan nanogel dengan nilai yang masuk 

range nano, serta nilai polidispersi index pada formulasi F1, F2 memenuhi syarat namun pada F3 

tidak memenuhi persyaratan hal ini dipengaruhi oleh konsentrasi ciprofloxacin semakin tinggi 

konsentrasi dapat menyebabkan proses pengadukkan yang tidak homogen sehingga nilai 

polidispesi index yang dihasilkan semakin tinggi atau tidak seragam serta  dapat mempengaruhi 

hasil ukuran partikel yang terbentuk semakin tinggi konsentrasi maka semakin tinggi ukuran 

nanogel yang terbentuk.  
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