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RINGKASAN 

 

 

Novita. Prodi Farmasi, Fakultas Kedokteran, Universitas Islam Malang, 23 Agustus 

2022. Pengaruh Jenis Basis Salep Terhadap Aktivitas Antibakteri dari Asam 

Salisilat.  

Pembimbing 1: Yudi Purnomo. Pembimbing 2: Anita Puspa Widyana. 

 

Pendahuluan: Basis salep berperan penting dalam proses pelepasan senyawa aktif 

untuk mendapatkan efek terapi yang diharapkan. Kelompok basis salep tercuci air 

dan larut air merupakan pilihan dalam formulasi sediaan salep. Asam salisilat 

merupakan senyawa antibakteri yang dapat diformulasikan dalam bentuk topikal. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh basis STA dan SLA terhadap 

sifat fisik, dan kimia sediaan serta aktivitas antibakterinya.  

 

Metode: Penelitian eksperimental laboratorium, dengan melakukan formulasi salep 

asam salisilat 5% dalam basis STA dan SLA kemudian dilakukan pengujian sifat 

fisik (homogenitas, daya sebar), sifat kimia (derajat keasamaan (pH)) dan aktivitas 

antibakteri. Pengujian dilakukan pengulangan tiga kali (n=3) data dianalisa dengan 

t-test, sedangkan uji aktivitas antibakteri dilakukan 2 kali pengujian yaitu uji t-test 

dan kruskal-walis dilanjutkan mann-withney. 

 

Hasil: Salep asam salisilat dalam basis tipe STA dan SLA mempunyai homogenitas 

yang sama. Daya sebar salep asam salisilar basis SLA berturut-turut tanpa beban 

(5,06±0,11 cm), beban 50 g (5,6±0,49 cm), dan beban 100 g (6,43±0,40 cm) lebih 

kecil dibandingkan dengan basis STA tanpa beban (6,13±0,15 cm), beban 50 g 

(7,26±0,25 cm), beban 100 g (7,80±0,2 cm) (p<0,05, t-test, mann-whitney). Nilai 

derajat keasaman (pH) salep asam salisilat dalam basis STA (3,95±0,43) lebih kecil 

walaupun tidak berbeda dengan salep asam salisilat SLA (4,01±0,68) (p>0,05 ,t-

test). Nilai ZOI aktivitas antibakteri salep asam salisilat dalam basis STA 

(15,90±0,43 mm) lebih kecil dibandingkan dengan SLA (21,73±0,68 mm) (p<0,05, 

t-test). 

 

Kesimpulan: Salep asam salisilat dalam basis tipe STA dan SLA memiliki sediaan 

yang homogen. Daya sebar basis STA lebih besar dibandingkan dengan basis SLA, 

derajat keasaman (pH) basis STA tidak berbeda dibandingkan dengan basis SLA 

dan aktivitas antibakteri asam salisilat dalam basis STA lebih kecil dibandingkan 

dengan basis SLA. 

 
Kata Kunci: basis STA, basis SLA, sifat fisik, sifat kimia, Aktifitas antibakteri. 
 

 

 

 

 

 



 

 

SUMMARY 

 

Novita, Pharmacy Study Program. Faculty of Medicine, Islamic University of 

Malang, August 23, 2022. Effect of Ointment Base Type on Antibacterial Activity 

of Salicylic Acid. 

Supervisor 1: Yudi Purnomo. Supervisor 2: Anita Puspa Widyana 

Introduction: Ointment base plays an important role in the process of releasing 

active compounds to get the expected therapeutic effect. The water-soluble and 

water-soluble ointment base group is an option in the formulation of ointment 

preparations. Salicylic acid is an antibacterial compound that can be formulated in 

topical form. This study aims to determine the effect of STA and SLA bases on the 

physical and chemical properties of the preparation as well as its antibacterial 

activity. 

Method: Experimental laboratory research, by formulating 5% salicylic acid 

ointment in STA and SLA bases and then testing physical properties (homogeneity, 

spreadability), chemical properties (degree of acidity (pH)) and antibacterial 

activity. The test was repeated three times (n=3). The data were analyzed by T-test, 

while the antibacterial activity test was carried out 2 times, namely the T-test and 

kruskal-walis test followed by Mann-Withney. 

Result: Salicylic acid ointment in STA and SLA type bases has the same 

homogeneity. The dispersive power of SLA-based salicylic acid ointment, 

respectively, without load (5.06±0.11 cm), 50 g load (5.6±0.49 cm), and 100 g load 

(6.43±0.40 cm) were less compared to STA basis without load (6.13±0.15 cm), load 

50 g (7.26±0.25 cm), load 100 g (7.80±0.2 cm) (p<0.05, t- test, mann-whitney). The 

value of the degree of acidity (pH) of salicylic acid ointment in the STA basis 

(3.95±0.43) was smaller although it was not different from the SLA salicylic acid 

ointment (4.01±0.68) (p>0.05, t-test ). The ZOI value of antibacterial activity of 

salicylic acid ointment in STA basis (15.90±0.43 mm) was smaller than that of SLA 

(21.73±0.68 mm) (p<0.05, T-test). 

Conclusion: Salicylic acid ointment in base type STA and SLA has a homogeneous 

preparation. The dispersion power of STA base was greater than that of SLA base, 

the degree of acidity (pH) of STA base was not different from that of SLA base and 

the antibacterial activity of salicylic acid in STA base was smaller than that of SLA 

base. 

Keywords: STA base, SLA base, physical properties, chemical properties, 

antibacterial activity. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

       Sediaan topikal sering digunakan untuk keperluan terapi penyakit kulit.  

Sediaan topikal adalah sediaan yang digunakan pada kulit untuk menghasilkan efek 

lokal. Obat topikal mengandung dua komponen dasar yaitu bahan aktif dan bahan 

pembawa (vehikulum). Penggunaan sediaan topikal ditujukan untuk pengobatan 

infeksi kulit ringan, gatal-gatal, nyeri, dan melindungi kulit serta gigitan serangga. 

Sediaan topikal memiliki kelebihan antara lain mudah digunakan pada kulit, 

nyaman, mudah diserap melalui kulit, dan lebih praktis penggunaanya (Andriani et 

al., 2021). 

       Sediaan topikal dengan aktifitas anti bakteri digunakan untuk mengobati 

penyakit infeksi kulit. Anti bakteri merupakan senyawa yang mampu 

mengendalikan pertumbuhan bakteri yang bersifat pathogen (Ardiyanti et 

all.,2014). Salah satu senyawa anti bakteri yang sering dimanfaatkan untuk 

mengatasi penyakit kulit adalah asam salisilat. Asam salisilat merupakan 

senyawa asam beta hidroksi yang bisa digunakan untuk menghambat pertumbuhan 

bakteri dan jamur pada konsentrasi 3-6% (Goodman & Gilman’s., 2012). Asam 

salisilat digunakan untuk mengobati infeksi bakteri pada kulit seperti impetigo, 

furunkel, dan folikulitis serta infeksi jamur seperti dermatofitosis (ringworm), 

tinea, dan kandidiasis (Musy et al., 2017). 

 



 

       Formulasi berperan penting dalam aktivitas sediaan topikal anti bakteri. Salep 

merupakan salah satu bentuk sediaan topikal yang dapat digunakan untuk 

pengobatan infeksi kulit. Kandungan senyawa anti bakteri pada salep harus larut 

atau terdispersi homogen dalam dasar salep (Sari et al., 2016).  Dalam formulasi 

sediaan salep, pemilihan basis salep merupakan salah satu faktor yang harus 

diperhatikan. Basis salep harus mampu melepaskan zat aktif untuk mendapatkan 

aktivitas terapi yang diharapkan. Selain basis salep, pelepasan zat aktif dari sediaan 

salep dipengaruhi juga oleh sifat fisik kimia bahan obat, seperti: kelarutan, ukuran 

partikel dan kekuatan ikatan antara obat dengan pembawanya. Kelompok basis 

salep tercuci air (STA) dan larut air (SLA) merupakan pilihan dalam formulasi 

sediaan salep. Basis STA merupakan emulsi minyak dalam air dan mampu bertahan 

pada kulit untuk waktu yang lama. Sedangkan basis SLA merupakan dasar salep 

tak berlemak yang terdiri dari konstituen larut air dengan daya lekat dan distribusi 

yang baik pada kulit (Ansel, 1989).  Senyawa anti bakteri dalam formulasi sediaan 

salep harus dapat di lepaskan dari basis yang digunakan untuk menjamin 

aktivitasnya. Pelepasan senyawa anti bakteri asam salisilat dalam basis salep belum 

banyak dilaporkan dan dapat dievaluasi dengan mengamati luas zona hambatan 

media pertumbuhan bakteri. 

       Pada formulasi sediaan salep persyaratan fisik, kimia dan biologis yang harus 

di perhatikan. Pengujian mutu pada sediaan salep dilakukan untuk membuktikan 

bahwa sediaan salep yang di buat memenuhi syarat mutu fisik, kimia dan biologis 

untuk penggunaan topikal. Persyaratan mutu yang dilakukan secara sifat fisik 

seperti uji daya sebar, daya lekat, homogenitas, dan viskositas , sedangkan sifat 



kimia seperti uji pH, kadar zat aktif, dan stabilitas zat aktif. Sementara untuk mutu 

biologis seperti uji aktivitas, kontaminasi mikroba, dan sterilisasi. Berdasarkan latar 

belakang diatas, maka syarat biologis perlu dilakukan penelitian untuk mengetahui 

pengaruh penggunaan basis STA dan SLA terhadap aktivitas antibakteri asam 

salisilat dalam sediaan salep serta karakteristik fisik dan kimianya.  

1.2 Rumusan Masalah  

1. Bagaimana pengaruh penggunaan basis salep tipe tercuci air (STA) dan 

larut air (SLA) terhadap aktivitas antibakteri asam salisilat berdasarkan nilai 

Zone of Inhibition? 

2. Bagaimana karakteristik fisik dan kimia sediaan salep anti bakteri asam 

salisilat dalam basis salep tipe tercuci air (STA) dan larut air (SLA) ? 

1.3 Tujuan Penelitian 

1. Mengetahui pengaruh penggunaan basis salep tipe tercuci air (STA) dan 

larut air (SLA) terhadap aktivitas antibakteri asam salisilat berdasarkan nilai 

Zone of Inhibition 

2. Mengetahui karakteristik fisik dan kimia sediaan salep anti bakteri asam 

salisilat dalam basis salep tipe tercuci air (STA) dan larut air (SLA).  

1.4 Manfaat Penelitian  

 

1.4.1 Manfaat Teoritis  

 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi landasan teori tentang 

penggunaan basis STA dan SLA dalam formulasi sediaan salep asam 



salisilat yang memiliki aktifitas anti bakteri, serta karakteristik fisik dan 

kimia sediaannya. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

 

Hasil penelitian ini diharapakan dapat menjadi landasan ilmiah 

penggunaan formulasi basis salep asam salisilat dengan aktivitas antibakteri 

untuk pengobatan dan pencegahan penyakit infeksi, serta karakteristik fisik 

dan kimia sediaannya. 

 



BAB VII 

KESIMPULAN DAN SARAN 

7.1 Kesimpulan 

 Berdasarkan hasil penelitian ini didapatkan bahwa : 

1. Salep asam salisilat basis STA dan SLA memiliki sediaan yang homogen. 

2. Daya sebar salep asam salisilat basis STA lebih besar dibandingkan dengan 

basis SLA. 

3. Derajat keasaman (pH) salep asam salisilat basis STA tidak berbeda 

dibandingkan dengan basis SLA. 

4. Aktivitas antibakteri salep asam salisilat basis STA lebih kecil dibandingkan 

dengan basis SLA. 

7.2 Saran  

1. Melakukan uji stabilitas, dan untuk mengetahui sediaan tetap stabil pada jangka 

waktu yang lama. 

2. Melakukan uji aseptibilitas untuk mengetahui respon konsumen terhadap 

penggunaan sediaan salep. 

3. Melakukan uji viskositas sediaan salep untuk mengetahui kekentalan suatu 

sediaan salep. 
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