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PENGARUH GEL EKSTRAK DAGING BUAH PEPAYA 

(Carica papaya Linn.) TERHADAP PENYEMBUHAN 

ULSERASI  
(Studi In Vivo pada Tikus Galur Wistar) 

 
Suci Pratiwi Kuswara 

Program Studi Kedokteran Gigi 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

 
Abstrak 

Latar belakang: Ulserasi bisa diobat dengan menggunakan obat-obatan topikal, 

seperti obat antiinflamasi, analgesik dan obat antiseptik, namun penggunaan 

obat-obatan topikal dalam jangka waktu lama dapat menyebabkan infeksi jamur. 

Indonesia memiliki banyak tumbuhan yang berkhasiat sebagai obat, termasuk 

pepaya muda. Beberapa penelitian telah menunjukkan bahwa pepaya muda 

mengandung papain dan saponin yang dapat meningkatkan jumlah fibroblas 

pada proses penyembuhan luka sehingga penyembuhan luka menjadi lebih cepat. 

Tujuan: Untuk mengetahui pengaruh gel ekstrak daging buah pepaya muda 

terhadap penyembuhan ulserasi pada tikus wistar. Metode: Penelitian ini adalah 

penelitian true eksperimental laboratoris dengan desain rancangan posttest only control 

group design. Tikus wistar jantan sebanyak 24 ekor dibagi 4 kelompok. Ulserasi dibuat 

pada mukosa labial mandibular tikus dengan induksi panas. Ulserasi diberi perlakuan 

berupa gel plasebo dan gel pepaya muda dengan konsentrasi 20%, 25% dan 30% selama 

4 hari. Pada hari ke-5 tikus dieuthanasia kemudian jaringan mukosa yang terdapat 

ulserasi dibiopsi untuk pemeriksaan jumlah fibroblasnya dengan menggunakan 

software Olympus, kemudian dilakukan analisis data menggunakan SPSS Statistik 25. 

Hasil : Gel ekstrak pepaya muda 25% memiliki rata-rata jumlah fibroblas paling tinggi. 

Berdasarkan hasil uji post hoc terdapat perbedaan yang signifikan antara kelompok 

yang diberi perlakuan dengan gel ekstrak buah pepaya 25% dan 30% dibandingkan 

kelompok yang diberi perlakuan dengan gel plasebo (p<0,05). Kesimpulan : Gel 

ekstrak buah pepaya 25% dan 30% mempercepat penyembuhan luka dengan 

meningkatkan jumlah fibroblas pada proses penyembuhan ulserasi. 

 

Kata kunci : buah pepaya, fibroblas, tikus wistar, ulserasi 
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EFFECT OF PAPAYA (Carica papaya Linn.) FRUIT EXTRACT 

GEL ON ULCER HEALING PROCESS 
(In Vivo Study on Wistar Rats) 

 

Suci Pratiwi Kuswara 

Dentistry Study Program 

Faculty of Medicine, Universitas Sriwijaya  

 
Abstract 

Background: Ulceration can be treated with topical drugs, such as anti-inflammatory, 

analgesic and antiseptic drugs, but long-term use of topical drugs can precipitate 

fungal infections. Indonesia has excessively plants that efficacious as medicine, include 

unripe papaya. Several studies have shown that unripe papaya contains papain and 

saponins that can increase the number of fibroblasts in the wound healing process with 

the result that wound healing process will be accelerated. Aim: To determine the effect 

of unripe papaya extract gel on healing process of wistar rats’ oral ulcers. Methods: A 

true experimental laboratory research with posttest only control group design was 

established. 24 male Wistar rats were divided into 4 groups. Ulcers were made on the 

labial mucosa of mandibular rats by heat induction. Ulcer was treated with placebo gel 

and 20%, 25% and 30% unripe papaya gel for 4 days. On 5th day, the rats were 

euthanized and ulcerated mucosal tissue was biopsied to counts the number of 

fibroblasts using Olympus software. Data were analyzed using IBM SPSS statistics 25. 

Result : 25% papaya fruit extract gel had the highest mean of fibroblasts. Based on the 

post hoc test, there were significant differences between groups treated with papaya 

fruit extract gel 25% and 30% compared to groups treated with placebo gel (p<0.05). 

Conclusion : 25% and 30% unripe papaya fruit extract gel have an increase healing 

process by enhancing the number of fibroblasts in the ulcers healing process. 

 

Keyword : carica papaya, fibroblast, wistar rats, ulceration 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Ulserasi adalah luka terbuka yang terjadi pada kulit maupun mukosa yang 

menunjukkan disintegrasi jaringan dengan hilangnya kontinuitas jaringan epitel. 

Sebagian besar lesi depresi adalah ulser dan jaringan parut bisa terjadi setelah 

penyembuhan ulser.1 Ulser biasanya berbentuk oval, nyeri dan berwarna kuning-

putih, dengan bagian tengah berwarna kuning hingga abu-abu dan terkadang 

merah, dan bagian pinggiran ulser barwarna kemerahan.1,2 Prevalensi terjadinya 

ulser di rongga mulut rata-rata berkisar 15-30%. Ulser biasanya lebih sering 

terjadi pada wanita dan cenderung terjadi pada usia 16-25 tahun, dan jarang 

terjadi pada usia 55 tahun ke atas. Ulserasi yang terjadi di rongga mulut bisa 

disebabkan faktor lokal seperti trauma dan bisa juga merupakan tanda terjadinya 

penyakit sistemik.3  

Pengobatan pada ulserasi dilakukan dengan obat-obatan topikal yang 

terdiri dari obat antiseptik, antiinflamasi dan analgesik seperti klorhexidine 0,2% 

baik berupa larutan maupun gel digunakan tiga kali sehari selama terjadinya lesi. 

Penggunaan diklofenak 3% topikal dengan asam hialuronat 2,5% dapat 

digunakan untuk mengurangi rasa sakit. Penggunaan amlexanox 5% dioleskan 

2-4 kali sehari terbukti efektif untuk mempercepat penyembuhan, mengurangi 

rasa sakit dan juga mengurangi ukuran ulser.4 Penggunan antibiotik topikal 

seperti tetrasiklin dapat mengurangi rasa sakit, mengurangi frekuensi dan juga 
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tingkat keparahan ulser. Pengobatan dengan menggunakan kortikosteroid 

topikal banyak digunakan karena kortikosteroid topikal dapat menekan rasa 

sakit, mempercepat penyembuhan ulser, dan mengurangi frekuensi terjadinya 

ulser. Salah satu obat kortikosteroid topikal yang diindikasikan adalah 

triamsinolon asetonida digunakan dalam bentuk gel dengan konsentrasi 0,05-

0,5% dioleskan 3-10 kali sehari selama 3-5 menit.5,6 Dengan penggunaan obat-

obatan tersebut jangka panjang dapat menyebabkan resistensi obat dan infeksi 

jamur.7 Oleh karena itu, diperlukan alternatif obat-obatan berbahan alami yang 

memiliki efek samping yang lebih rendah. 

Indonesia memiliki banyak tanaman yang berkhasiat sebagai obat.8 

Tanaman ini dimanfaatkan sebagai bahan alami atau herbal untuk menggantikan 

obat-obatan sintetik, sehingga dapat mengurangi efek yang tidak diinginkan. 

Salah satu tanaman yang sering dimanfaatkan adalah tanaman pepaya (Carica 

papaya Linn).9 Tanaman pepaya terdiri dari batang, daun, akar, dan buah. Getah 

pepaya tersebar di banyak bagian pada tanaman pepaya terutama buah pepaya 

muda. Buah pepaya muda tersebut terdiri dari daging buah, getah, dan kulit 

buah.10 Getah pepaya memiliki kandungan papain, chymopapain, caricain dan 

glycyl endopeptidase. Buah pepaya juga memiliki kandungan lain seperti 

alkaloid, karpain, karbohidrat dan saponin.9,10 Papain memiliki efek aktivitas 

antiinflamasi, antimikroba dan antioksidan.11  

Banyak penelitian yang menyebutkan bahwa pepaya memiliki efek 

penyembuhan luka. Berdasarkan hasil penelitian dari Hakim dkk. (2019), 

ekstrak pepaya dengan konsentrasi 25% yang diaplikasikan pada luka insisi pada 
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tikus dapat mengurangi panjang luka.12 Hasil penelitian Anuar dkk. (2008), 

dilaporkan bahwa pengaplikasian ekstrak pepaya muda dua kali sehari pada luka 

di tubuh tikus membuat luka menutup sepanjang 5 mm pada hari kesepuluh, 

sedangkan pada luka di tubuh tikus yang diberi ekstrak pepaya matang dua kali 

sehari terjadi penutupan luka rata-rata 4 mm pada hari kesepuluh.13 Hal ini 

menunjukkan bahwa penggunaan ekstrak pepaya muda lebih efektif dalam 

penyembuhan luka dibandingkan ekstrak pepaya matang. Hasil penelitian dari 

Kulsum dkk. (2015), ditemukan bahwa rata-rata peningkatan jumlah fibroblas 

tertinggi terdapat pada tikus non diabetes melitus yang diberi gel ekstrak 

kombinasi antara ekstrak getah pepaya 100% dan ekstrak daging lidah buaya 

100%.14 Berdasarkan penelitian dari Kulsum dkk bahwa ekstrak getah pepaya 

yang dikombinasikan dengan ektrak lidah buaya dapat meningkatkan jumlah 

fibroblas. Peningkatan jumlah fibroblas tersebut dapat mempercepat 

penyembuhan luka. Dalam penelitian dari Ezike dkk. (2009), ditemukan bahwa 

ekstrak buah pepaya muda dapat melindungi mukosa lambung tikus dari tukak 

lambung dan juga berpotensi untuk mengatasi tukak lambung.9 Hal ini 

mendorong peneliti untuk melakukan penelitian mengenai pengaruh gel ekstrak 

daging buah pepaya muda terhadap penyembuhan ulserasi pada mukosa labial 

mandibular tikus galur wistar jantan. 

Kandungan yang terkandung di dalam buah pepaya muda sepeti papain, 

chymopapain, saponin dan banyak kandungan lain terbukti dapat mempercepat 

penyembuhan luka. Dalam penelitian ini, akan digunakan pepaya muda yang 

diambil bagian daging buahnya kemudian dibuat menjadi gel ekstrak dengan 
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konsentrasi 20%, 25%, dan 30% untuk mengetahui pengaruh penyembuhan 

ulserasi pada mukosa labial tikus galur wistar jantan. Penelitian ini dilakukan 

dengan mengamati jumlah fibroblas pada penyembuhan ulser. Tikus yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah tikus galur wistar berjenis kelamin jantan 

(Rattus norvegicus) dikarenakan mudah untuk memperoleh hewan ini dalam 

jumlah yang banyak dan mempunyai respon yang cepat saat penelitian karena 

tikus galur wistar memiliki banyak kemiripan dengan manusia seperti kemiripan 

dalam sistem faal, penyakit, bahkan kecemasan. Hal ini memungkinkan tikus 

galur wistar memberikan respon yang hampir sama dengan manusia saat diberi 

perlakuan.15,16   

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan pendahuluan yang telah diuraikan, peneliti ingin mengetahui 

pengaruh gel ekstrak daging buah pepaya muda (Carica papaya L.) terhadap 

jumlah fibroblas pada proses inflamasi ulser di mukosa labial tikus galur wistar 

jantan. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan umum 

Mengetahui pengaruh gel ekstrak daging buah pepaya muda (Carica 

papaya L.) terhadap penyembuhan ulserasi pada mukosa labial tikus galur wistar 

jantan (Rattus norvegicus). 
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 1.3.2 Tujuan khusus 

1. Mengetahui pengaruh gel ekstrak daging buah pepaya muda (Carica papaya 

L.) terhadap penyembuhan ulser dibandingkan dengan kontrol negatif yang 

diamati berdasarkan jumlah sel fibroblasnya. 

2. Mengetahui konsentrasi gel ekstrak daging buah pepaya (Carica papaya L.) 

yang paling efektif dalam peningkatan jumlah sel fibroblas pada mukosa 

labial tikus galur wistar jantan (Rattus norvegicus). 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat teoritis 

Memberikan informasi ilmiah kepada praktisi kedokteran gigi mengenai 

pengaruh gel ekstrak daging buah pepaya muda (Carica papaya L.) terhadap 

penyembuhan ulser. 

1.4.2 Manfaat praktis 

1. Diharapkan bisa menjadi referensi dalam pengobatan ulserasi sehingga 

dapat dijadikan dasar penelitian lebih lanjut. 

2. Sebagai pertimbangan instansi farmasi untuk mengembangkan obat-obatan 

dengan bahan tanaman seperti pepaya muda (Carica papaya L.). 

3. Sebagai dasar pengetahuan masyarakat mengenai pengaruh gel ekstrak 

daging buah pepaya muda  (Carica papaya L.) terhadap penyembuhan ulser.
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