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ABSTRAK

Produk herbal dilarang mengandung bahan kimia obat. Bahan kimia obat pada beberapa
penelitian masih terkandung dalam produk herbal. Sibutramin Hidroklorida adalah bahan
kimia obat yang paling banyak terindentifikasi pada produk herbal pelangsing. Tujuan dari
penelitian ini untuk mengetahui kandungan dan kadar Sibutramin Hidroklorida yang
terkandung dalam produk herbal pelangsing yang tersebar di Banjarmasin. Metode yang
digunakan untuk analisis kualitatif yaitu dengan kromatografi lapis tipis dan untuk analisis
kuantitatif menggunakan metode spektrofotometri UV-Vis. Metode spektrofotometri UV-
Vis divalidasi terlebih dahulu dengan parameter linearitas, LoD, LoQ, presisi dan akurasi.
Hasil uji kualitatif dengan kromatografi lapis tipis pada 15 sampel tidak teridentifikasi
mengandung Sibutramin Hidroklorida, sedangkan pada uji kuantitatif dengan metode
Spektrofotometri UV-Vis 3 sampel teridentifikasi Sibutramin Hidroklorida yaitu pada
sampel J, K dan M dengan kadar 5,8278%, 8,5351% dan 8,9342%. Di Banjarmasin masih
terdapat produk herbal pelangsing yang mengandung Sibutramin Hidroklorida.

Kata kunci : Sibutramin Hidroklorida, Spektrofotometri UV-Vis, Produk herbal
pelangsing

ABSTRACT

Herbal products prohibited of containing medicinal chemicals. In some studies, Medicinal
chemicals included in herbal products. Sibutramine Hydrochloride is the most widely
identified therapeutic chemical in herbal slimming products. The purpose of this study was
to determine the content and levels of Sibutramine Hydrochloride contained in slimming
herbal products spread in Banjarmasin. The method used for qualitative analysis is thin layer
chromatography, and for quantitative analysis is using UV-Vis spectrophotometry method.
The UV-Vis spectrophotometry method was validated first with linearity, LoD, LoQ,
precision, and accuracy parameters. The qualitative test results did not identify sibutramine
hydrochloride with thin-layer chromatography on 15 samples. However, the quantitative test
using the UV-Vis Spectrophotometry method identified three samples as Sibutramine
Hydrochloride, namely in samples J, K, and M with levels of 5.8278%, 8.5351%, and
8.9342%. In Banjarmasin, there are still herbal slimming products containing Sibutramine
Hydrochloride.
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PENDAHULUAN

Obesitas adalah masalah kesehatan yang terjadi di seluruh dunia, menurut data WHO pada
tahun 2014 prevalensi obesitas mencapai lebih dari 1,9 miliar pada orang berumur (>18
tahun) (Kementerian Kesehatan RI, 2018). Angka kejadian obesitas di Indonesia cenderung
meningkat pada data tahun 2007, 2013 dan 2018 (Kementerian Kesehatan RI, 2018).
Obesitas merupakan gangguan kesehatan fisik yang dapat memberikan dampak negatif
terhadap kesehatan mental.

Obesitas bukanlah penyakit mental, tetapi dampaknya terkait dengan sejumlah masalah
kesehatan mental. Stigma masyarakat bahwa penampilan yang menarik adalah terlihat dari
tubuh yang langsing, hal ini dapat mengakibatkan penderita obesitas berusaha mencari cara
untuk mengendalikan berat badannya dengan cepat. Keinginan untuk mengendalikan bobot
tubuh dengan cara yang mudah dan cepat, mengakibatkan semakin banyak orang beralih ke
berbagai produk pelangsing yang terbuat dari bahan alami. Produk pelangsing dari bahan
alami dianggap tidak berbahaya, mudah di jual belikan karena tersedia tanpa resep dan
sering kali harganya murah (Tang, et al., 2011). Pertimbangan untuk mengkonsumsi produk
herbal adalah karena dianggap tidak memiliki efek samping bagi kesehatan dan aman
dikonsumsi dalam waktu jangka panjang.

Produk herbal yang didalam ditambahkan bahan kimia obat dilarang di Indonesia
(Permenkes RI N0.007, 2012). Di beberapa negara tidak terkecuali di Indonesia, bahan kimia
obat (BKO) terkandung dalam produk herbal untuk pelangsing. Dari beberapa zat terlarang
yang sering teridentifikasi di dalam produk herbal pelangsing adalah Sibutramin, yang
terdapat sekitar 73% produk herbal pelangsing yang mengandung Sibutramin (Tang, et al.,
2011).

Sibutramin Hidroklorida memiliki mekanisme kerja yaitu dengan menghambat reuptake
norepinefrin, serotonin dan dopamin oleh sel saraf setelah kedua neurotransmiter ini
menyampaikan pesan diantara sel saraf yang ada di otak. Proses penghambatan reuptake
membuat kedua neurotransmitter ini bebas menjelajah di otak, saat itulah keduanya
menghasilkan perasaan penuh (kenyang) pada pasien sehingga mengurangi keinginan untuk
makan (Tjah, 2007; Mahmudah, 2012). Sibutramine Hidroklorida jika digunakan dengan
dosis tinggi dapat menyebabkan resiko meningkatnya tekanan darah, meningkatnya denyut
jantung dan kesulitan tidur (BPOM., 2006; Sylvia, et al., 2018). Sibutramin klorida memiliki
senyawa turunan berupa benzene klorida. Senyawa ini memiliki gugus kromofor yang dapat
menyerap radiasi dalam daerah UV yaitu 200-400 nm, sehingga senyawa organik ini dengan
konsentrasi yang rendah dapat terdeteksi Spektrofotometri UV-Vis.
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Gambar 1. Struktur Sibutramin Hidroklorida

Penemuan BKO pada produk pelangsing terjadi di beberapa wilayah Indonesia termasuk
daerah Kalimantan Selatan. Banjarmasin merupakan salah satu kota di Kalimantan Selatan,
di kota tersebut masih ditemukan peredaran produk herbal pelangsing yang mengandung
BKO salah satu zatnya yaitu Sibutramin Hidroklorida. Pengujian secara kualitatif pada
produk herbal tahun 2016, ditemukan 6 produk yang mengandung Sibutramin Hidroklorida
di Kecamatan Banjamasin Tengah (Putra, 2016), maka tujuan dari penelitian ini untuk
mengetahui kandungan dan kadar Sibutramin Hidroklorida pada produk herbal pelangsing
yang tersebar di Banjarmasin.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang digunakan merupakan eksperimental. Teknik pengambilan sampel
yang dilakukan adalah non-random dengan metode purposive sampling. Pengambilan
sampel diawali dengan melakukan observasi di lima pasar yang mewakili 5 kecamatan di
Banjarmasin dengam total 10 sampel yaitu di Pasar Cemara, Pasar Pekauman, Pasar
Talawang, Pasar Kuripan dan Pasar Sentral Antasari. Pengambilan sampel juga dilakukan
secara online dengan total 5 sampel online. Pengambilan sampel pada penelitian ini
berdasarkan produk herbal yang berindikasi sebagai pelangsing, penjual berada di
Banjarmasin dan produk yang paling diminati.

Alat dan Bahan
Spektrofotometer UV-Vis (Genesys), Mikropipet (Dragon Onemed®), gelas ukur (pyrex®),
pipet volume, labu ukur (pyrex®), pipet volume (pyrex®), neraca analitik, kuvet, chamber
(Camag), plat silika GF254 (Merck®), pipa kapiler, kertas saring, mortir dan stemper.
Sibutramin Hidroklorida BPFI, 15 sampel produk herbal pelangsing Metanol pro analisis
(Merck®), Aqua bidestilata, N-heksan pro analisis (Merck®), Kloroform pro analisis
(Merck®), Aseton pro analisis (Merck®).
Jalannya Penelitian
1. Uji kualitatif, pembuatan larutan standar
Larutan dibuat dengan kandungan Sibutramin Hidroklorida 500 ppm dengan
ditimbang Sibutramin Hidroklorida sebanyak 5 mg dimasukan ke dalam labu takar 10
mL, dilarutkan dan kemudian diencerkan dengan metanol sampai tanda batas. Kemudian
dibuat larutan 50 ppm dengan dipipet 1 ml dari larutan induk 500 ppm, kemudian
dipindahkan ke labu takar 10 mL kemudian diencerkan sampai tanda batas (Suthar, et al.,
2009).
2. Preparasi sampel KLT
Sampel yang masih berbentuk tablet atau pil dihaluskan kemudian sampel ditimbang
1g, dimasukan ke dalam tabung reaksi dilarutkan dalam 5 mL metanol, dikocok selama
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30 menit, kemudian disaring. Filtrat dimasukan dalam labu takar 10 mL dan ditambahkan
metanol.  Plat KLT ditotolkan dengan baku dan sampel dengan fase gerak
Aseton:Kloroform:N-Heksan (5: 3: 2) (Simaremare, et al., 2018).
Uji kuantitatif, Pembuatan larutan standar kuantitatif

Larutan dibuat dengan kandungan Sirbutamin Hidroklorida 1000 ppm dengan
Sibutramin Hidroklorida ditimbang sebanyak 10 mg dan dimasukan ke dalam labu takar
10 mL, dilarutkan kemudian diencerkan dengan aqua bidestilata sampai tanda batas
(Wisnu, et al, 2017).
Penentuan panjang gelombang maksimum

Penentuan panjang gelombang maksimum digunakan larutan 15 ppm yaitu dengan
cara 150 pL dipipet dari larutan baku 1000 ppm dan ditambahkan dengan aqua bidestilata
sampai 10 mL, dimasukan ke dalam kuvet kemudian dibaca untuk mencari A maksimum
menggunakan spektrofotometri UV-Vis pada rentang panjang gelombang 200-400 nm
(Wisnu, et al., 2017).
Operating time

Larutan standar Sibutramin Hidroklorida 1000 ppm dibuat larutan baku 15 ppm
dengan cara 150 pL dipipet kemudian dimasukan kedalam labu takar 10 ml dan
ditambahkan dengan aqua bidestillata sampai batas tanda. Kemudian larutan dikocok
hingga homogen. Larutan dimasukkan ke dalam kuvet kemudian dibaca absorbansinya
pada panjang gelombang maksimum sampai diperoleh absorbansi yang relatif konstan
dengan rentang pembacaan 1 menit sekali selama 10 menit (Wisnhu, et al., 2017).
Kurva baku

Dari larutan standar 1000 ppm dibuat seri konsentrasi 15 ppm; 17,5 ppm; 20 ppm;
22,5 ppm dan 25 ppm kemudian dibaca pada alat spektrofotometer UV-Vis dengan
panjang gelombang maksimum yang sudah didapatkan sebelumnya (Maluf, et al., 2007).

. Linearitas

Dibuat seri konsentrasi 15 ppm; 17,5 ppm; 20 ppm; 22,5 ppm dan 25 ppm. Pada
masing-masing konsentrasi dilakukan pengukuran ulang sebanyak 3 kali dari larutan
standar 1000 ppm berbeda, absorbansi dibaca dengan alat spektrofotometer UV-Vis.
Dibuat kurva baku dan persamaan garis linear untuk uji kuantitatif dari sampel yang
diduga mengandung Sibutramin Hidroklorida. Nilai absorbansi diplot dan dapat
ditentukan koefisien korelasi untuk setiap kurva kalibrasi (Maluf, et al., 2007).

LoD & LoQ

Larutan seri konsentrasi 15 ppm; 17,5 ppm; 20 ppm; 22,5 ppm dan 25 ppm, diukur
absorbansinya pada panjang gelombang maksimum. LoD & LoQ dihitung dengan metode
kurva kalibrasi dengan persamaan.

_ 3 Sy/x 1
LoD =~ 1)

LoD (Limit of Detection) atau batas deteksi merupakan jumlah terkecil dari analit
yang terdapat di dalam sampel yang dapat dideteksi dan masih memberikan respon
signifikan dibandingkan dengan blangko.

10 Sy/x
L )

LoQ=

LoQ (Limit of Quantification) atau batas kuantifikasi merupakan parameter pada

analisis renik dan diartikan sebagai kuantitas terkecil analit dalam sampel yang masih
dapat memenuhi kriteria ketelitian dan ketetapan.

Ketelitian (Presisi)
Digunakan dari larutan standar Sibutramin Hidroklorida 1000 ppm dipipet sebanyak
150 uL dipipet kedalam labu ukur 10 ml dan ditambahkan aqua bidestilata sampai tanda
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batas. Larutan dimasukan kedalam kuvet, kemudian dibaca absorbansinya pada panjang
gelombang maksimum. Untuk uji ketelitian ini dilakukan dengan enam kali pengulangan.
Hasil absorbasi pengulangan digunakan untuk menghitung konsentrasi rata-rata, standar
deviasi (SD), koefisien partisi (KV) dan ketelitian alat (Wisnu, et al., 2017).

10.Ketepatan (Akurasi)

Sibutramin Hidroklorida sebanyak 10 mg ditimbang secara duplo, masing-masing
dimasukkan ke dalam labu ukur. Pada salah satu labu ukur ditambahkan 9 mL larutan
standar Sibutramin Hidroklorida. Kedua sampel tersebut ditambahkan aqua bidestilata
hingga volume 10 mL. Dikocok hingga homogen kemudian dari masing-masing larutan
tersebut diambil 150 ul kemudian diencerkan dengan aqua bidestilata hingga volume
tepat 10 mL lalu dibaca absorbansinya pada panjang gelombang maksimum dan
operating time. Uji ketepatan dilakukan dengan penambahan larutan standar 10 mg/10 ml
dengan 6 kali pengulangan (Wisnu, et al., 2017). Dihitung recovery

% Recovery =% X 100 (3)
Dimana :

C1 = Kadar dari analit campuran matriks dan tambahan analit
C2 = Kadar dari analit dalam matriks

C3 = Kadar dari analit yang sebenarnya

11.Preparasi sampel
Sampel sebanyak 200 mg ditimbang untuk sampel yang diperkirakan sebelumnnya
mengandung Sibutramin Hidroklorida, larutan dimasukkan ke dalam labu takar 25 mL
dan aqua bidestila ditambahkan sampai batas tanda. Kemudian dikocok selama 30 menit
dan saring. Setelah itu dipipet 250 pL dimasukan ke dalam labu ukur 10 mL dan aqua
bidestilata ditambahkan sampai batas tanda, sampel dimasukan ke dalam kuvet lalu
dibaca menggunakan Spektrofotometer UV-Vis (Wisnu, et al., 2017).

Analisis Data
Analisis kualitatif

Metode KLT digunakan untuk analisis kualitatif dengan menggunakan fase diam silika gel
GF,s, dengan jarak pengembangan sebesar 8 cm dan fase gerak campuran. Data KLT
diperoleh dengan menghitung Rf yang didapat.

. Jarak yang digerakan oleh senyawa

Rf

Jarak yang digerakan pelarut (4)

Analisis kuantitatif
Larutan standar diukur kemudian diperoleh hasil panjang gelombang maksimum, persamaan
kurva baku dan nilai R. Persamaan kurva baku digunakan untuk menghitung kadar
Sibutramin Hidroklorida di dalam sampel yang telah diukur absorbansinya pada panjang
gelombang maksimum.
(®)
y=bx+a

Keterangan :

a : Intersep (menunjukan kepekaan analisis terutama instrumen yang digunakan)

b : Nilai slope (kemiringan)

y : Respon Instrumen

X : Kadar analit
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Analisis kualitatif baku Sibutramin Hidroklorida dan 15 sampel obat herbal pelangsing
dengan menggunakan fase diam GF.s,, pemilihan fase diam GF,s, dikarenakan analit
Sibutramin Hidroklorida tidak berwarna sehingga diharapkan dari kemampuan silika gel ini
yang dapat berflouresensi dengan baik pada panjang gelombang 254 nm (Oktaviantari, et al.,
2019)

SABCDEFG
(b)

SABCDEFG

SHTJKLMNO

SHIJKLMNO

(c) (d)

Gambar 2. (a) Sampel A-G pada 245 nm, (b) Sampel A-G pada 366 hm,
(c) Sampel H-O pada 245 nm dan (d) Sampel H-O pada 366 nm.

Tabel 1. Hasil analisis kualitatif Sibutramin Hidroklorida pada sampel

Nilai Rf
. (Jarak
Hasil Pengukuran Jarak Noda/Jarak cesimoulan
No Kode Eluen Eluen) P
25anm 986 M o5 a6
nm
(cm) (cm) nm nm
1 S 3,1 - 8 0.38 - Standar
2 A 2,1 7 8 0,26 0,87 -
3 B - - 8 - - -
4 C - 7 8 - 0.87 -
6,9:7 0,86 ;
5 D - 8 8 - 0,97 -
6 E - - 8 - - -
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6,8: 0,85;
7 F - 71 8 - 0,88 -
7.4 0,92
72, 09;
8 G - 7.9 8 - 0.98 -
9 H - 7.2 8 - 0,9 -
10 | - 7.8 8 - 0,97 -
11 J 6,8 6,8 8 085: 0,85 -
12 K 6,8 6,8 8 0,85 0,85 -
13 L - 4,2 8 - 0,52 -
6,9: 0,86 ;
14 M 6,9 7 8 0,86 09
15 N - 7.7 8 - 0.96 -
16 0 - 75 8 - 0,93 -

Noda yang dihasilkan dari 15 sampel produk juga diukur dan dihitung nilai Rf nya,
kemudian dibandingkan dengan nilai Rf baku Sibutramin Hidroklorida. Ditemukan bahwa
tidak terdapat sampel yang memiliki nilai Rf yang sama dengan baku pembanding
Sibutramin Hidroklorida. Pada penelitian ini sampel yang muncul pada sinar UV 254 nm
yaitu sampel A, J, K dan M. Nilai Rf sampel J, K, dan M hampir sama dengan sampel yang
dinyatakan positif Sibutramin Hidroklorida dari penelitian (Putra, 2016) yaitu nilai Rf 0,94
karena sampel mengandung bahan lain yang dapat menyebabkan perbedaan Rf dibandingkan
dengan Sibutramin Hidroklorida murni.

Sampel J, K dan M dilanjutkan pengujian secara kuantitatif dengan metode spektrofotometri
UV-Vis, untuk memastikan bahwa benar tidak mengandung Sibutramin Hidroklorida.
Penyebab sampel yang terdeteksi mengandung Sibutramin Hidroklorida dengan
menggunakan spektrofotometer UV-Vis, tetapi tidak memiliki Rf yang sama dapat
disebabkan karena pengotor yang terkandung dalam sampel (Putra, 2016), dalam studi
stabilitas ditunjukan adanya degradasi dari produk herbal yang mengandung beberapa
macam senyawa dan dapat mempengaruhi daerah serapan Sibutramin Hidroklorida (Maluf,
et al., 2007). Sibutramin Hidroklorida dapat terdeteksi di spektrofotometer UV-Vis karena
spektrofotometri  memiliki sensitivitas lebih tinggi dibandingkan dengan metode
kromatografi lapis tipis (Wisnu, et al., 2017).

Teet Name: SIBUTRAMIN cell # 1 M
0.630-

a 4

\ 1
{ ‘;‘ "‘
= |
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Gambar 3. Panjang Gelombang Maksimum Sibutramin Hidroklorida

Sibutramin Hidroklorida dengan konsentrasi 15 ppm memiliki absorbansi maksimum pada
panjang gelombang 223 nm dengan absorbansi 0,335. Tujuan dari pengukuran panjang
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gelombang untuk mengetahui panjang gelombang yang dibutuhkan Sibutramin Hidroklorida
mencapai absorbansi maksimum. Gugus benzen yang biasanya muncul pada panjang
gelombang 200 nm tetapi pada Sibutramin Hidroklorida memiliki gugus benzen klorida yang
disebut dengan pergeseran batokromik yaitu pergeseran absorban ke daerah Panjang
gelombang yang lebih Panjang karena adanya efek pelarut atau substitusi gugus organik
(Simaremare, et al., 2018).

Pengukuran operating time bertujuan untuk mengetahui lama waktu Sibutramin Hidroklorida
untuk mencapai absorbansi konstan. Pengukuran operating time dengan konsentrasi dipilih
15 ppm menunjukan Sibutramin Hidroklorida konstan dari menit ke 1 sampai menit ke 10.

0,6
.9
_ 05 y=0,0213x+0,0064 . @"
) 2 _ ® A
€ 04 R _0,99§?_ -
203 L
3
o 0,2
<
0,1
0
0 5 10 15 20 25 30
Konsentrasi

Gambar 4. Hubungan konsentrasi Vs absorbansi

Koefisien korelasi ditentukan dari nilai rata-rata 3 kurva. Berdasarkan hasil perhitungan
didapatkan nilai koefisien determinasi (R?) adalah 0,9987, koefisien determinasi adalah
indeks untuk mengetahui besarnya pengaruh variabel bebas terhadap variabel terikat. Syarat
dari nilai koefisien determinasi adalah 0,997 (Chan, et al., 2005), artinya nilai koefisien
determinasi pada penelitian ini memenuhi persyaratan. Kemudian koefisien korelasi yang
digunakan untuk mengukur derajat hubungan berupa kekuatan hubungan dan arah hubungan,
nilai koefisien korelasi (r) yang diperoleh dari penelitian ini adalah 0,9993. Nilai r tersebut
memenuhi persyaratan menurut (Ribani, et al., 2004) linearitas dengan nilai r > 0,999
(Maluf, et al., 2007).

Data dari konsentrasi dan absorbansi rata-rata dihitung dan didapatkan nilai LoD adalah
0,505031 pg/ml dan nilai LoQ adalah 1,686769 pg/ml. LoD adalah batas suatu alat dapat
mendeteksi pada penelitian ini alat dapat mendeteksi pada konsentrasi terkecil 0,505031
pg/ml, respon deteksi ini menghasilkan nilai yang signifikan dibandingkan blanko (Riyanto,
2014). LoQ adalah batas terkecil suatu alat dapat mengkuantifikasi, pada penelitian ini
konsentrasi terkecil yang dapat di kuantifikasi adalah 1,686769 pg/ml. Konsentrasi yang
didapat dari batas kuantifikasi dapat digunakan untuk menentukan presisi dan akurasi.
Penentuan akurasi lebih baik diatas konsentrasi 1,686769 ug/ml, jika dibawah batas
kuantitasi atau LoQ berkemungkinan kurang akurat karena kemampuan nilai absorbansi
sangat kecil (Riyanto, 2014).
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Tabel I1. Data hasil presisi

Data Pengulangan Absorbansi Konsentrasi
1 0,335 15,4272
2 0,330 15,1924
3 0,338 15,5680
4 0,330 15,1924
5 0,334 15,3802
6 0,325 14,9577
RATA-RATA 15,0384
SD 0,2213
RSD (%) 1,4719

Pengukuran presisi dilakukan dengan repeatability, repeatability adalah metode penentuan
presisi yang dilakukan secara berulang pada kondisi yang sama dan dengan jeda pengerjaan
yang singkat (Hermita, 2004). Setelah diukur dan didapatkan nilai absorbansi, maka untuk
mendapatkan konsentrasi digunakan kurva kalibrasi y = 0,0213x + 0,0064. Dari hasil
perhitungan RSD (%) adalah 1,4719%, jadi untuk nilai presisi alat yang diperoleh adalah
98,5281%. Dimana nilai RSD sama dengan nilai KV, nilai RSD tersebut memenuhi
persyaratan dan metode tersebut dapat memberikan presisi yang baik yaitu < 2 % (Riyanto,
2014).

Tabel I11. Data hasil akurasi

Absorbansi Absorbansi Konsentrasi Konsentrasi  Persen
Data Awal Setelah + Awal Setelah +  Recovery
Baku 9 mL Baku 9 mL (%)

1 0,335 0,691 15,4272 32,1408 111,4240
2 0,330 0,727 15,1924 33,8309 124,2566
3 0,338 0,732 15,5680 34,0657 123,3180
4 0,330 0,740 15,1924 34,4413 128,3260
5 0,334 0,738 15,3801 34,3474 126,4486
6 0,325 0,735 14,9577 34,2065 128,3253
RATA-RATA 126,1349

Ketepatan diukur dengan absorbansi awal dan absorbansi setelah penambahan baku 9 mL.
Ketepatan dinyatakan dalam persen perolehan kembali atau recovery. Konsentrasi
didapatkan dari pengukuran absorbansi yang diolah dengan persamaan garis linier y =
0,0213x + 0,0064. Hasil persen recovery rata-rata adalah 126,1349333%, syarat akurasi yang
baik adalah 80-110% (Hermita, 2004). Akurasi dan presisi dapat menentukan total kesalahan
analisis, akurasi merupakan ukuran selisih antara harapan hasil uji dengan nilai referensi
yang diterima karena metode dan kesalahan laboratorium (Riyanto, 2014).

Data akurasi dan presisi dapat dipengaruhi beberapa faktor yaitu dari pemilihan metode uji,
kompetensi personil dan kalibrasi alat laboratorium (Ulfiati, et al., 2017). Pada penelitian
sebelumnya dengan metode uji yang sama, akurasi yang dinyatakan sebagai nilai recovery
memenuhi persyaratan yaitu 102,2 % (Maluf, et al., 2007) dan 84,798 % (Wisnu, et al.,
2017). Hasil recovery dapat dinyatakan sebagai indikasi bahwa suatu metode akurat tetapi
tidak lebih dari sekedar indikasi (Chan, et al., 2005).
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Tabel 1V. Data hasil uji kadar sampel

Kadar  Kadar Kadar

Sampe Replikas Absorbans Konsc_entras (mg/20 (%)  rata-rata
I i i 0mg (%)
(ppm) sampel)
1 0,255 116713 11,6713 5’%35
] 2 0,244 111549 111549 2277 58278
4 %
3 0,265 12,1408 12,1408 6’370
1 0,358 165070 16,5070 8’%53
K 2 0,364 167887 16,7887 o994 85351
3 %
3 0,386 178215 17,8215 8’%10
1 0,388 17,9154 17,9154 8’357
M 2 0385 17,7746 17,7746 OS0! 89342
3 %
3 0,388 17,9154 17,9154 8’357

Dosis maksimal penggunaan Sibutramin Hidroklorida dalam satu hari adalah 15 mg (FDA,
2006;Putra, 2016). Sampel K dan M menunjukan kadar Sibutramin Hidroklorida melebihi
dosis 15 mg, sedangkan sampel J menunjukan kadar Sibutamin Hidroklorida dibawah dosis
15 mg. Penggunaan bahan kimia obat di dalam produk herbal dilarang di Indonesia
(Permenkes RI N0.007, 2012), sehingga produk herbal pelangsing dengan kode J, K dan M
sebaiknya dilakukan pemantauan lebih lanjut.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian sebelumnya dari Wisnu pada tahun
2017 yang menunjukan sampel produk herbal pelangsing mengandung Sibutramin
Hidroklorida dengan konsentrasi rata-rata sebesar 1,772 % hingga 9,759% dalam
sampel. Penemuan tersebut membuktikan bahwa masih terdapat beberapa produk
herbal pelangsing yang mengandung Sibutramin Hidroklorida meskipun
penggunaannya telah dilarang. Hasil penelitian ini menunjukan bahwa masih ada
produsen yang menambahkan bahan kimia obat (BKO) Sibutramin Hidroklorida pada
produk herbal pelangsing.
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KESIMPULAN

Hasil dari pengujian secara kualitatif menggunakan kromatografi lapis tipis (KLT)
menunjukan dari 15 sampel tidak ada yang memiliki kesamaan nilai Rf dari baku Sibutramin
Hidroklorida yaitu 0,38. Tetapi pada hasil kualitatif terdapat 3 sampel yaitu J, K dan M yang
mempunyai Rf sama yang berturut 0.85, 0.85 dan 0.86, kemudian untuk memastikan bahwa
sampel J, K dan M benar tidak mengandung Sibutamin Hidroklorida dilanjutkan dengan uji
kuantitatif. Kadar Sibutramin Hidroklorida pada sampel J, K dan M adalah 5,8278%,
8,5351% dan 8,9342%.
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