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ABSTRAK 

 

Paula Carolina Natalia, 2110414220018, Peranan High Context 
communication Pada Penggunaan Minyak Bintang Sebagai Pengobatan 
Personalistik Masyarakat Kalimantan Tengah. Di bawah bimbingan Putri Ayu 
Hidayatur Rafiqoh.  
 

Minyak Bintang merupakan salah satu bentuk pengobatan tradisional 
berbasis ilmu magis yang menjadi bagian dari warisan budaya masyarakat Dayak 
di Kalimantan Tengah. Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan bentuk High 
Context Communication dalam praktik pengobatan Minyak Bintang serta 
menganalisis perannya dalam memengaruhi keinginan masyarakat untuk 
menggunakannya sebagai alternatif pengobatan. Penelitian ini menggunakan 
pendekatan kualitatif dengan desain fenomenologi. Informan penelitian terdiri atas 
empat tabib penyembuh Minyak Bintang dan lima pasien yang pernah 
menggunakan pengobatan tersebut, yang dipilih melalui teknik purposive sampling. 
Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara mendalam dan observasi, 
kemudian dianalisis menggunakan analisis tematik berbantuan perangkat lunak 
NVivo. Hasil penelitian menunjukkan bahwa praktik pengobatan Minyak Bintang 
merepresentasikan High Context Communication yang kuat melalui pemanfaatan 
narasi sejarah, simbolisme artefak, dominasi komunikasi nonverbal, serta gaya 
komunikasi yang berorientasi pada hubungan interpersonal. High Context 
Communication berperan signifikan dalam membangun kepercayaan, memediasi 
keyakinan pasien, meningkatkan motivasi kesembuhan, serta menjadi solusi adaptif 
terhadap hambatan struktural dalam sistem medis modern.  
 
Kata Kunci: minyak bintang, pengobatan personalistik, fenomenologi, teori sosial 
kognitif 
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ABSTRACT 

 

         Paula Carolina Natalia, 2110414220018, The Role Of High-Context 
Communication In The Use Of Bintang Oil As A Personalistic Healing Practice 
Among The People Of Central Kalimantan. Advised by Putri Ayu Hidayatur 
Rafiqoh. 

 
      Minyak bintang is a form of traditional healing rooted in magical beliefs and 

constitutes part of the cultural heritage of the Dayak community in Central 
Kalimantan. This study aims to describe the forms of High Context Communication 
manifested in the practice of Minyak Bintang treatment and to analyze its role in 
influencing people’s willingness to use it as an alternative form of healing. A 

qualitative approach with a phenomenological design was employed. The research 
participants consisted of four minyak bintang healers and five patients who had 
previously used the treatment, selected through purposive sampling. Data were 
collected through in-depth interviews and observation, and subsequently analyzed 
using thematic analysis supported by NVivo software. The findings indicate that 
minyak bintang healing practices strongly represent High Context Communication 
through the use of historical narratives, symbolic artifacts, the predominance of 
nonverbal communication, and a relationship-oriented communication style. High 
Context Communication plays a significant role in building trust, mediating 
patients’ beliefs, enhancing healing motivation, and serving as an adaptive solution 

to structural barriers within modern medical systems.  

 
Keywords: minyak bintang, personalistic healing, phenomenology, cognitive social 

theory 
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