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Hypertension is one of the most common 
cardiovascular diseases and is the number 1 killer, 
so it needs treatment and prevention. Treating 
patients with natural ingredients can reduce family 
expenses and reduce the impact or negative effects 
of chemical treatments. The final results were 
collected as many as 10 articles that met the 
inclusion criteria. Various research results in this 
study provide a similar picture, namely a decrease 
in systolic and diastolic blood pressure after 
administering papaya juice. 
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I. INTRODUCTION  

Tekanan darah adalah kekuatan 
yang diperlukan darah untuk mengalir 
melalui pembuluh darah dan beredar ke 
seluruh tubuh manusia; peningkatan atau 
penurunan tekanan darah akan 
mempengaruhi homeostasis pada arteri, 
arteriol, kapiler, dan sistem vena, 
sehingga terjadi aliran darah yang terus 
menerus (Abdi, 2015). Sedangkan 
hipertensi merupakan tekanan darah 
persisten atau terus menerus sehingga 
melebihi batas normal dimana tekanan 
sistolik di atas 140 mmHg dan tekanan 
darah diastole diatas 90 mmHg (Susanty 
et al., 2022).  

Hipertensi biasanya menyerang 
mereka yang berusia paruh baya (di atas 
40 tahun), meskipun semakin banyak 
menyerang orang yang berusia 18 tahun. 
Namun, banyak orang tidak menyadari 
bahwa mereka menderita hipertensi. Ini 
karena tanda-tanda hipertensi terkadang 
menipu dan menyebabkan masalah 

kesehatan utama (Amalia, 2021; Fitriani & 
Setiawan, 2020). 

Hal ini dibuktikan pada data dari 
WHO (World Health Organization) tahun 
2013 menunjukkan bahwa terdapat 9,4 
juta orang dari 1 milyar penduduk di dunia 
yang meninggal akibat gangguan sistem 
kardiovaskular. Salah satunya yaitu 
hipertensi, prevalensi hipertensi menurut 
WHO di negara maju sebanyak 35% dan 
di negara berkembang sebesar 40% dari 
populasi dewasa (Liperoti et al., 2017; 
Stewart et al., 2013). Dari hasil riskesdas 
yang terbaru tahun 2018 di indonesia 
prevalensi kejadian hipertensi sebesar 
34,1%, angka ini meningkat cukup tinggi 
dibandingkan hasil riskesdas tahun 2013 
yang menyampaikan kejadian hipertensi 
berdasarkan hasil pengukuran tekanan 
darah pada masyarakat indonesia berusia 
18 tahun ke atas adalah 25,8%, 
sedangkan prevalensi hipertensi menurut 
propinsi di Indonesia terdapat 8 propinsi 
yang kasus penderita hipertensi melebihi 
rata-rata nasional yaitu: Sulawesi Selatan 
27%, Sumatra Barat 27%, Jawa Barat 
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26%, Jawa Timur 25%, Sumatra Utara 
24%, Riau 23%, dan Kalimantan Timur 
22% (Kemenkes RI, 2018). 

Penggunaan obat anti hipertensi 
dalam jangka panjang dapat 
menyebabkan Masalah Terkait Obat. 
Medication Related Problems adalah 
keadaan tak terduga yang sering 
memengaruhi pasien yang terlibat, di 
mana terapi obat pasien mungkin benar-
benar atau mungkin mempengaruhi 
kesehatan pasien, seperti 
ketidakpatuhan, interaksi obat, dan alergi 
terhadap obat resep. dan jika terapi 
jangka panjang dapat mengakibatkan 
efek samping farmakologis yang 
membahayakan beberapa organ (Ahad et 
al., 2020; Khan et al., 2016). 

Pepaya merupakan tanaman yang 
cukup banyak dibudidayakan di 
Indonesia. Kegunaan tanaman pepaya 
cukup beragam dan hampir semua 
bagian tanaman pepaya dapat 
dimanfaatkan untuk berbagai keperluan. 
Selain bernilai ekonomi tinggi, tanaman 
pepaya juga mencukupi kebutuhan gizi. 
Kandungan kalium berfungsi untuk 
meningkatkan daya tahan tubuh agar 
tidak mudah terserang penyakit dan 
sebagai control gerak keteraturan denyut 
jantung mengaktifkan kontraksi otot dan 
membantu mengatur tekanan darah 
(Adam & Aswad, 2020; Kasumayanti, 
2017; Marisa & Arifin, 2022; Sensiana et 
al., 2013). 

Penelitian ini bertujuan untuk 
mereview “Pengaruh pemberian jus 
pepaya terhadap penurunan tekanan 
darah pada penderita hipertensi”.  

 
II. METHODS 

Protokol Study 

Sistematis review ini dilakukan dengan 

menggunakan pernyataan Preferred 

Reporting Items for Systematic Review 

and Meta-analyses (PRISMA). Penulis 

mencoba mengeksplorasi pengaruh 

pemberian pemberian jus pepaya 

terhadap penurunan tekanan darah 

penderita hipertensi dari artikel yang telah 

diterbitkan dan berbahasa Indonesia serta 

telah melalui proses peer-review pada 

periode publikasi 2013 - 2024. 

 

Pencarian Literatur 

Artikel yang relevan dicari dan 

dikumpulkan menggunakan Google 

Scholar, dengan waktu publikasi antara 

2013 hingga 2024. Kata kunci pencarian 

disesuaikan dengan istilah Mesh untuk 

studi kesehatan. Kata kunci yang 

digunakan bervariasi, tergantung mesin 

pencari yang digunakan. Secara umum, 

kata kunci berfokus pada pemberian jus 

pepaya, Tekanan Darah, Hipertensi. 

 

Kualitas Studi 

Keseluruhan artikel dinilai menggunakan 

alat penilaian kualitas studi NIH untuk 

studi deskriptif. Lembar penilaian 

dikembangkan untuk menilai metodologi 

penelitian dan kepatuhan terhadap kriteria 

penilaian untuk setiap artikel yang 

memenuhi kriteria inklusi penelitian ini 

seperti pemberian jus pepaya sebagai 

terapi tunggal, pasien hipertensi, original 

article, subjek manusia, penelitian RCT. 

 

Ekstraksi dan Analisis 

Judul dan abstrak disaring pada setiap 

database. Penyaringan artikel duplikat 

dilakukan dengan menggunakan aplikasi 

Zetero. Informasi substantif diekstraksi 

dari setiap artikel ke dalam tabel Microsoft 

Word. Penulis menentukan pemilihan 

artikel setelah direview dari 10 artikel 

fulltext yang disesuaikan dengan kriteria 

inklusi dan eksklusi. Ekstraksi data 

dilakukan dengan hati-hati. Interpretasi 

disajikan dalam tabel dengan mengambil 

bagian-bagian penting dari artikel. 

 

III. RESULTS  

Hasil Pencarian  

Pencarian menghasilkan 2.850 artikel; 

setelah menghapus artikel duplikat, masih 

ada 2.539 artikel, setelah menyaring judul 

dan abstrak, masih 210 artikel yang 

tersisa ditinjau dan diperiksa 

kelayakannya sehingga 2.329 artikel 
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dikeluarkan karena tidak full text, 

repository dan intervensi miks dengan 

intervensi lain, judul bukan jus papaya, 

studi kasus dan tidak jelas nilai tekanan 

darah. Hasil akhir dikumpulkan sebanyak 

10 artikel yang memenuhi kriteria inklusi. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

PRISMA Flowchart for Literature Search 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel 1. Ekstraksi data base 

Record after screened (title and 
abstract) 
n = 210 

Full-text articles assessed for 
eligibity 
 n = 10 

Studies included in quantitative 
synthesis  

n = 10 

Articles excluded (n = 
210) 

• 140 artikel, tidak 
memiliki teks lengkap 
karena berupa 
repository atau 
digital library, dan 
tidak dapat diakses,  

• 67 artikel intervensi 
dimiks dengan bahan 
lain  

• 3 artikel tidak 
memberikan 
informasi yang jelas 

 
 

Google scholar 
n = 2850 

duplicates removed  
n = 2539 tidak sesuai kriteria 

inklusi 
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Penulis, 

Tahun 

Judul Jenis riset Hasil  

Farhandika 

Putra, Rana 

Marisa, Rani 

Fitriani Arifin, 

2022 

Effect of Papaya Fruit 

Juice (Carica Papaya l) 

on Changes in Blood in 

Preelderly aged 45-59 

years with Hypertensio 

Eksperimental 

study 

hasil rata-rata tekanan darah 

sistolik sebelum diberikan jus 

buah pepaya 2,45 dan sesudah 

diberikan jus buah pepaya 2,85 

yang artinya ada selisih angka 

antara 40. Hasil rata-rata tekanan 

darah diastolik sebelum diberikan 

jus buah pepaya 2,10 dan 

sesudah diberikan jus buah 

pepaya sebanyak 2,45 yang 

artinya didapatkan selisih angka 

antara 35. 

Riska 

Agustina, Siti 

Cholifah S. 

Chasanah, 

Ida Faridah, 

2021 

Pengaruh pemberian jus 

pepaya (carica papaya) 

terhadap penurunan 

tekanan darah penderita 

hipertensi di Kelurahan 

pasir ampo tahun 2021 

Eksperimental 

study 

rata-rata tekanan darah sistol 

152,00 kemudian pada tekanan 

darah diastol 96,00. Setelah 

diberikan intervensi jus pepaya 

mengalami penurunan dan 

didapatkan rata-rata tekanan 

darah sistol 134,66 sedangkan 

pada tekanan darah diastol 84,66 

Maria 

Francona 

Sensiana, 

Muflihah 

Isnawati, 

Yuwono 

Setiadi, 2013 

Pemberian buah pepaya 

segar dan penurunan 

tekanan darah sistolik  

Dan diastolik pada lansia 

penderita hipertensi 

Eksperimental 

study 

Rata-rata tekanan darah sistolik 

awal perlakuan 162 mmHg sistolik 

awal kontrol 158 mmHg, diastolik 

awal perlakuan 94 mmHg 

diastolik awal kontrol 92 mmHg. 

Rata-rata sistolik akhir perlakuan 

150 mmHg sistolik akhir kontrol 

155 mmHg, diastolik akhir 

perlakuan 88 mmHg diastolik 

akhir kontrol 91 mmHg. 

Erma 

Kasumayanti

, 2017 

Efektivitas pemberian 

terapi jus pepaya dalam  

Menurunkan tekanan 

darah pasien hipertensi 

Di wilayah kerja 

puskesmas sungai piring 

Kabupaten indragiri hilir 

tahun 2016 

Eksperimental 

study 

tekanan darah sistoliknya 140  

mmHg turun menjadi 130 mmHg, 

sedangkan tekanan darah 

diastolic sebelum pemberian jus 

pepaya mengkal 90 mmHg turun 

menjadi 80 mmHg. 

Sulistiani A. 

Ilohuna,Fadli 

Syamsuddin,

Sabirin B. 

Syukur, 2023 

Pengaruh pemberian jus 

buah pepaya terhadap  

Penurunan tekanan darah 

pada penderita hipertensi 

di Wilayah kerja 

puskesmas bilato 

Eksperimental 

study 

Rata-rata tekanan darah sistolik 

responden pada saat pre test 

adalah 150 mmHg, dan pada saat 

post test adalah 126,00. 

Sedangkan rata-rata tekanan 

darah diastolik responden pada 

saat pre test adalah 98,00 dan 

pada saat post test adalah 82,00. 

Siti 

Mahmudah, 

2019 

Sari buah pepaya (carica 

papaya l) untuk  

Mengendalikan tekanan 

darah pada lansia 

Eksperimental 

study 

Tekanan darah sistolik kelompok 

perlakuan adalah 156,43 mmHg 

turun menjadi 139,29 mmHg, 

sedangkan tekanan darah 
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diastolic adalah 86,43 mmHg 

turun menjadi 82.86 mmHg. Pada 

kelompok control tekanan darah 

sistolik adalah 130, 71 mmHg 

turun menjadi 125,71 mmHg, 

sedangkan tek. Diastolik 82,86 

mmHg turun menjadi 82,14 

mmHg.  

Aida Andrian, 

2017 

Pengaruh pemberian jus 

pepaya mengkal dalam  

Menurunkan tekanan 

darah penderita hipertensi 

Eksperimental 

study 

rata-rata tekanan darah pretest 
adalah 166,33/97 + 11,72/6,21 
mmHg dan setelah intervensi 
menurun menjadi 148,33/86,00 + 
8,99/6,60 mmHg 

Fauziah 

Winda 

Gurnita, 

Dyah Ayu 

Wulandari, 

Ana 

Widyawati, 

2020 

Pengaruh konsumsi 

carica papaya L terhadap 

tekanan darah 

Ibu hamil hipertensi 

Eksperimental 

study 

Rata-rata penurunan tekanan 
darah sistolik ibu hamil sebesar 
9.61 mmHg (sebelum 143.22 
mmHg dan sesudah 133.61 
mmHg) dan tekanan diastolik ibu 
hamil sebesar 5 mmHg (sebelum 
89.44 mmHg dan sesudah 84.44  
mmHg). 

Lusiane 

Adam, 

Ahmad 

Aswad, 2020 

Pemberian jus carica 

papaya terhadap 

penurunan  

Tekanan darah pada 

penderita hipertensi 

Eksperimental 

study 

Tekanan darah sistolik awal 
adalah 150,10 turun menjadi 
142,83 sedangkan diastolic 95,53 
turun menjadi 88,43 mmHg. 

Retno Sri 

Yulianti, 

2016 

Pengaruh pemberian jus 

pepaya terhadap 

penurunan Tekanan 

darah pada penderita 

hipertensi di RT/RW 

02/05 Kelurahan Pondok 

Kacang Timur Tahun 

2016 

Eksperimental 

study 

Tekanan darah sistolik awal 
adalah 150,49 turun menjadi 
149,67 sedangkan diastolic 98,45 
turun menjadi 95,20 mmHg. 
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Karakteristik Literatur 

Semua literatur yang disertakan 

menggunakan desain quasi eksperimental. 

Penelitian dilakukan pada rentang waktu 

tahun 2013 sebanyak 1 artikel, tahun 2016 

sebanyak 1 artikel, tahun 2017 sebanyak 2 

artikel, tahun 2019 sebanyak 1 artikel, 

tahun 2020 sebanyak 2 artikel, tahun 2021 

sebanyak 1 artikel, tahun 2022 sebanyak 1 

artikel dan tahun 2023 sebanyak 1 artikel. 

 

Tekanan Darah 

Dari 10 artikel yang dinyatakan 

eligible, semua melaporkan bahwa ada 

penurunan tekanan darah setelah diberikan 

jus pepaya. 

Penelitian (Marisa & Arifin, 2022) 

menemukan bahwa hasil rata-rata tekanan 

darah sistolik sebelum diberikan jus buah 

pepaya 2,45 dan sesudah diberikan jus 

buah pepaya 2,85 yang artinya ada selisih 

angka antara 40. Hasil rata-rata tekanan 

darah diastolik sebelum diberikan jus buah 

pepaya 2,10 dan sesudah diberikan jus 

buah pepaya sebanyak 2,45 yang artinya 

didapatkan selisih angka antara 35.  

Penelitian (Agustina et al., 2022) 

menemukan bahwa rata-rata tekanan darah 

sistol 152,00 kemudian pada tekanan darah 

diastol 96,00. Setelah diberikan intervensi 

jus pepaya mengalami penurunan dan 

didapatkan rata-rata tekanan darah sistol 

134,66 sedangkan pada tekanan darah 

diastol 84,66. 

Penelitian  (Marisa & Arifin, 2022) 

menemukan bahwa Rata-rata tekanan 

darah sistolik awal perlakuan 162 mmHg 

sistolik awal kontrol 158 mmHg, diastolik 

awal perlakuan 94 mmHg diastolik awal 

kontrol 92 mmHg. Rata-rata sistolik akhir 

perlakuan 150 mmHg sistolik akhir kontrol 

155 mmHg, diastolik akhir perlakuan 88 

mmHg diastolik akhir kontrol 91 mmHg. 

Penelitian (Kasumayanti, 2017) 

menemukan bahwa tekanan darah 

sistoliknya 140 mmHg turun menjadi 130 

mmHg, sedangkan tekanan darah diastolic 

sebelum pemberian jus pepaya mengkal 90 

mmHg turun menjadi 80 mmHg. 

Penelitian  (Ilohuna et al., 2023) 

menemukan bahwa Rata-rata tekanan 

darah sistolik responden pada saat pre test 

adalah 150 mmHg, dan pada saat post test 

adalah 126,00. Sedangkan rata-rata 

tekanan darah diastolik responden pada 

saat pre test adalah 98,00 dan pada saat 

post test adalah 82,00. 

Penelitian (Mahmudah, 2019) 

menemukan bahwa Tekanan darah sistolik 

kelompok perlakuan adalah 156,43 mmHg 

turun menjadi 139,29 mmHg, sedangkan 

tekanan darah diastolic adalah 86,43 mmHg 

turun menjadi 82.86 mmHg. Pada kelompok 

control tekanan darah sistolik adalah 130, 

71 mmHg turun menjadi 125,71 mmHg, 

sedangkan tek. Diastolik 82,86 mmHg turun 

menjadi 82,14 mmHg. 

Penelitian (Andriani, 2017)  

menemukan bahwa rata-rata tekanan darah 

pretest adalah 166,33/97 + 11,72/6,21 

mmHg dan setelah intervensi menurun 

menjadi 148,33/86,00 + 8,99/6,60 mmHg. 

Penelitian (Gurnita et al., 2020)  

menemukan bahwa Rata-rata penurunan 

tekanan darah sistolik ibu hamil sebesar 

9.61 mmHg (sebelum 143.22 mmHg dan 

sesudah 133.61 mmHg) dan tekanan 

diastolik ibu hamil sebesar 5 mmHg 

(sebelum 89.44 mmHg dan sesudah 84.44 

mmHg). 

Penelitian (Adam & Aswad, 2020)  

menemukan bahwa Tekanan darah sistolik 

awal adalah 150,10 turun menjadi 142,83 

sedangkan diastolic 95,53 turun menjadi 

88,43 mmHg. 

Penelitian (Yulianti, 2017) 

menemukan bahwa tekanan darah sistolik 

awal adalah 150,49 turun menjadi 149,67 

sedangkan diastolic 98,45 turun menjadi 

95,20 mmHg. 

IV. DISCUSSION 

Hipertensi merupakan penyakit kronik 
yang dapat menimbulkan implikasi-implikasi 
tertentu (Alifariki, 2020; Sudayasa, Alifariki, 
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et al., 2020). Disamping implikasi terhadap 
organ, hipertensi dapat memberikan 
pengaruh terhadap kehidupan sosial 
ekonomi dan kualitas hidup seseorang 
(Stein et al., 2002).  

Penderita hipertensi dipengaruhi oleh 
umur karena semua fungsi organ 
mengalami penurunan terutama elastisitas 
arteri yang berhubungan dengan 
arterosklerosis (pengerasan dinding arteri) 
yang mana dapat memicu tekanan darah 
tinggi pada lanjut usia, didapatkan hasil dari 
penelitian ini dominan adalah manusia usia 
lanjut (Alfariki, n.d.; Siagian & Tukatman, 
2021; Sudayasa, Alifariki, et al., 2020; 
Sudayasa, As’ad, et al., 2020; Sukmadi & 
Siagian, 2021; Susanty et al., 2022). 

Pada 10 artikel yang diteliti, dilaporkan 
bahwa jus pepaya mudah dapat 
menurunkan tekanan darah pada penderita 
hipertensi.  

Buah pepaya memiliki kandungan 
kalium tinggi yang mampu mengendalikan 
rasa haus dan menurunkan produksi 
hormone antidiuretic (ADH). Penurunan 
tekanan darah karena kandungan kalium 
yang lebih tinggi dibandingkan dengan 
natrium.Ideal rasio pada natrium yaitu 5:1 
namun pada pepaya 92:1 ttinggi rasio 
kalium pada natrium bermanfaat untuk 
mencegah hipertensi. Kalium dapat 
menjaga keseimbagan cairan intrasel serta 
elektrolit tubuh.Kalium natrium menguragi 
garam dalam tubuh dan mengurangi jumlah 
air serta dapat melonggarkan pembuluh 
darah oleh karena itu pembuluh darah 
menjadi besar dalam kondisi tersebut 
membantu dalam menormalkan tekanan 
darah. Mekanisme kalium dalam 
menurunkan tekanan darah menyebabkan 
vasodilatasi yang melebarkan pembuluh 
darah maka darah mengalir dengan lancar, 
efek vasodilatasi potensial dari kandungan 
enzim papain dapat memcah protein 
menjadi arginine. L-arginine adalah 
regulator utama untuk tekanan darah 
arterial melalui efek vasodilatasi. Kalium 
yang tinggi pada buah pepaya berpengaruh 
secara signifikan sebagai diuretic alami 
yang membantu jantung untuk menurunkan 
tekanan darah. Senyawa yang dapat 
menurunkan kuantita tekanan darah yaitu 
senyawa flavonoid yang berperan sebagai 
penghambat ACE maka terjadi vasodilatasi 
pembuluh darah yang berakibat penurunan 

Tahanan Periver Vaskuler (TPR). 
Kandungan potassium juga dapat 
menurunkan tekanan darah karena 
potassium adalah mineral penting untuk 
mengendalikan tekanan darah (Adam & 
Aswad, 2020; Agustina et al., 2022; 
Andriani, 2017; Gurnita et al., 2020; Ilohuna 
et al., 2023; Kasumayanti, 2017; 
Mahmudah, 2019; Marisa & Arifin, 2022; 
Pratama, 2017; Sensiana et al., 2013; 
Yulianti, 2017). 

V. CONCLUSION 

Berbagai hasil penelitian dalam study 
ini memberikan gambaran sejenis yakni ada 
penurunan tekanan darah sistolik dan 
diastolic setelah pemberian jus pepaya.  
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