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ABSTRAK 

Suku Rimba merupakan salah satu suku yang berada di Indonesia. Suku ini memanfaatkan sumber 

daya alam yang ada dihutan untuk pengobatan berbagai penyakit salah satunya adalah batuk. 

Tanaman yang digunakan dalam pengobatan batuk pada suku ini adalah daun Akar Lumut 

(Staurogyne kingina); daun Sekolontunon (Saprosma arboreum); akar Daun Cepo (Blumea 

balsamifera) serta daun dan akar Kayu Siluk (Ginniera nervosa). Dari keempat tanaman tersebut, 

terdapat satu tanaman yang mempunyai efek ekspektoran yaitu Blumea balsamifera. Dalam ekstraksi 

menggunakan pelarut dietil eter didapatkan 50 komponen minyak atsiri dari Blumea balsamifera 

dimana senyawa borneol adalah senyawa utamanya. Minyak atsiri dapat digunakan sebagai 

ekspektorant.  

Kata Kunci: Suku Rimba, obat batuk, Blumea balsamifera 

 

ABSTRACT 

Suku Rimba is one of the tribes who living in Indonesia. This tribe used natural resources in the 

forests for treatment of various diseases, one of which is cough. The plants that used to treatment for 

cough in this tribe are leaf of Akar Lumut (Staurogyne kingina); leaf of Sekolontunon (Saprosma 

arboreum); root of Daun Cepo (Blumea balsamifera); leaf and root of Kayu Siluk (Ginniera 

nervosa). In the extraction with diethyl ether solvent, fifty components of essential oils were found in 

the Blumea balsamifera which the main compound were borneol. Essential oils can be used as an 

expectorant. 
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PENDAHULUAN 

Indonesia merupakan negara yang 

mempunyai biodiversitas tertinggi kedua setelah 

Brazil (Moelyono 2014). Selain biodivesitaas 

yang tinggi, Indonesia juga memiliki beragam 

suku bangsa, salah satunya adalah Suku Rimba. 

Komunitas Adat Terpencil (KAT) merupakan 

sebutan resmi untuk Suku Rimba yang 

digunakan Pemerintah (Najiyati, S., Agus 

Asmana and Suryadiputra 2005). Suku Rimba 

sering disebut juga dengan Suku Anak Dalam 

merupakan salah satu suku yang berada di 

Provinsi Jambi.  Suku ini tinggal secara 

menyebar di lima Kabupaten Jambi yaitu 

Bungo, Tebo, Sarolangun, Batanghari serta 

Muaro Jambi. Beberapa dari mereka sudah 

hidup secara menetap pada suatu wilayah tetapi 

terdapat beberapa yang hidup secara nomaden 

terutama kelompok yang berada di bagian 

dalam Taman Nasional Bukit Dua Belas 

(TNBD) (Reslawati 2012). Suku yang masih 

hidup secara nomaden ini bergantung pada 

sumber daya yang berada dihutan untuk 

kelangsungan hidupnya (Purnomo 2013). Salah 

satu pemanfaatan sumber daya alam bagi Suku 

Rimba adalah sebagai sumber obat tradisional 

untuk pengobatan penyakit. 

Pengetahuan tentang obat tradisional 

pada Suku Rimba cukup baik dan telah 

diturunkan secara turun temurun. Suku Rimba 

memanfaatkan akar, batang, daun serta kulit 

tumbuhan untuk pembuatan ramuan obat. 

Kemampuan meramu suku ini dapat diyakini 

mampu untuk mengobati beraneka ragam 

penyakit salah satunya adalah batuk (Sangat, 

Harini M; Zuhud, Ervizal A.M; Damayanti 

2000).   

Batuk merupakan respon fisiologis normal 

terhadap iritasi pada sistem laring – trakea – 

bronkial. Respon ini dapat disebabkan karena 

patogen atau rangsangan mekanis/kimia 

sehingga terjadi pengeluaran lendir sebagai 

respon rangsangan ini (Gail et al. 2012).  Untuk 

mengatasi keluhan batuk umumnya  digunakan 

obat over the counter (OTC) atau obat bebas. 

Obat-obat tersebut umumnya berisi kandungan 

seperti antihistamin, dekongestan, antitusif, 

analgesik serta ekspektoran (Diane EP 2011).  

Tujuan penggunan obat flu dan batuk adalah 

untuk mengurangi rasa kurang nyaman bagi 

penderita selama sistem imun penderita bekerja 

untuk mengatasi infeksi virus. Obat-obatan 

untuk mengobati batuk pada umumnya bersifat 

simtomatik (Simasek M 2007). Namun, tidak 

sedikit masyarakat yang memilih obat 

tradisional sebagai upaya dalam mengatasi 

batuk.  

Efek samping yang relatif rendah 

menjadi kelebihan dari penggunaan obat 

tradisional jika dibandingkan dengan 

penggunaan obat konvensinal sehingga dinilai 

relatif aman. Selain itu, kelebihan lainnya 

adalah mudahnya dalam memperoleh bahan 

baku obat tradisional dari lingkungan sekitar 

(Katno 2008). 

Sesuai dengan lokal wisdomnya yaitu 

“Hutan adalah rumah kami, langit adalah 

atapnya dan tanah adalah lantainya”, Suku 

Rimba memanfaatkan sumber daya alam yang 

ada dihutan untuk kehidupannya (Sager 2008). 

Tempat tinggal yang berada di dalam hutan dan 

jauh dari pusat kota mengakibatkan Suku 

Rimba memanfaatkan tumbuhan sebagai 

pengobatan utama dalam mengobati penyakit. 

Jika dibandingkan dengan suku lain, Suku 
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Rimba cenderung menjadikan obat tradisional 

bukan lagi sebagai pengobatan alternatif, namun 

sebagai pengobatan konvensional bagi suku ini. 

METODE 

Metode yang digunakan adalah dengan 

cara menelusuri beberapa referensi dari 

berbagai jurnal ilmiah, artikel ilmiah dan buku 

sebagai dasar acuan. Pencarian referensi  review 

ini menggunakan beberapa situs elektronik 

(website), seperti Google, NCBI 

(www.ncbi.com), Wiley Online Library 

(https://onlinelibrary.wiley.com) serta 

Cochrane Library pada laman website 

(www.cochranelibrary.com) dengan kata 

kunci yang digunakan adalah “Etnofarmasi 

Suku Rimba”, “Herbal medicine for cough”, 

“Blumea balsamifera activity”, “Chemical 

Components of Blumea balsamifera”, “Herbal 

antitussive and expectorants”, dan “Effects of 

Borneol”.  

 

HASIL  

Etnofarmasi Obat Batuk Suku Rimba 

Nama Spesies/Nama Lokal Famili 
Organ tumbuhan yang 

digunakan 

Akar lumut (Staurogyne kingina C.B.Clarke)  Acanthaceae Daun (tunggal) 

Daun Cepo (Blumea balsamifera (L.) DC.) Asteraceae Akar (tunggal) 

Daun Sekolontunon (Saprosma arboreum B.I) Rubiaceae Daun (tunggal) 

Kayu Siluk (Ginniera nervosa Planch.) Ulmaceae Daun, akar (tunggal) 

(Sangat, Harini M; Zuhud, Ervizal A.M; Damayanti 2000) 

PEMBAHASAN 

Pengobatan Batuk Suku Rimba 

Sama seperti kebanyakan penggunaan 

obat batuk secara tradisional, Suku Rimba 

memanfaatkan tumbuhan Akar Lumut, Daun 

Cepo, Daun Sekolontunon dan Kayu Silak 

dengan cara direbus. Dari keempat tanaman 

tersebut, terdapat satu tanaman yang telah 

diketahui mempunyai efek ekspektoran 

yaitu Daun Cepo (Blumea balsamifera (L.) 

DC.). 

Blumea balsamifera 

Blumea balsamifera mempunyai nama lain 

daun Sambong (Pang et al. 2014). Tumbuhan 

ini memiliki tinggi sekitar 1-3 meter dengan 

batang yang kuat dan berwarna kelabu. Daunya 

berbentuk bulat telur lebar atau bujur sangkar 

dibagian bawah dengan panjang sekitar 22-25 

cm dan lebar 8-10 cm. Sedangkan daun bagian 

atas mempunyai bentuk yang lonjong atau bulat 

telur dengan ukuran panjangnya sekitar 7-12 cm 

dan lebar sekitar 1,5-3,5 cm (State 

Administration of Traditional Chinese Medicine 

1999).  

Secara tradisional, tumbuhan ini sudah 

digunakan selama ribuan tahun yang lalu di 

beberapa negara seperti Cina, Thailand, 

Vietnam dan Filipina (Pang et al. 2014). Di 

Cina, umumnya digunakan untuk mengobati 

eksim, dematitis, beri-beri, sakit pinggang, 

menorrhagia, rematik, dan sebagai insektisida 

(Chen et al. 2010). Dalam penelitian baru-baru 

ini, ekstak daun Sembung memiliki aktivitas 

sebagai antitumor (Hasegawa et al. 2006), 

antifungi (Ragasa, Co, and Rideout 2005), dan 

radical-scavenging (Nessa et al. 2004). 

http://www.ncbi.com/
http://www.ncbi.com/
http://www.ncbi.com/
http://www.ncbi.com/
https://onlinelibrary.wiley.com/
https://onlinelibrary.wiley.com/
https://onlinelibrary.wiley.com/
http://www.cochranelibrary.com/
http://www.cochranelibrary.com/
http://www.cochranelibrary.com/
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Senyawa aktif utama tumbuhan 

Sembung adalah L-borneol dengan ciri 

volatilitas yang tinggi. Selain itu, flavonoid, 

minyak esensial dan terpenoid juga tekandung 

di dalam tanaman ini (Yang et al. 2016).  

Komponen utama minyak atsiri dari daun 

Blumea balsamifera yang diekstraksi dengan 

metode hidro-distilasi menggunakan alat 

Clevenger selama 4 jam dengan pelarut dietil 

eter adalah sebanyak 33,22% borneol; 8,24% 

caryophyllene; 7,12% ledol; 5,18% tetracyclo 

[6,3,2,0, (2,5) .0 (1,8) tridecan-9 –ol; 4,63% 

4,4-dimethyl, phytol; 4,07% caryophyllene 

oxide, 3,44% guaiol ; 4,42% thujopsene-13; 

3,59% dimethoxy-durene serta 3,18% γ- 

eudesmol (Bhuiyan, Chowdhury, and Begum 

2009).  

Penggunaan minyak atsiri sebagai 

ekspektoran telah diteliti sejak tahun 2000 

dengan menggunakan senyawa terpentin untuk 

meredakan batuk (Boyd 1946). Terpentin 

merupakan salah satu minyak atsiri yang 

banyak digunakan dalam formulasi 

ekspektoran. Ekspektoran dapat mengeluarkan 

kelebihan mukus dengan cara meningkatkaan 

sekresi bronkus sehingga dapat mempermudah 

keluarnya mukus melalui batuk (Paul and 

Dobberstein 2000).  

Borneol merupakan terpen alkohol yang 

mempunyai bentuk menyerupai kamper yaitu 

kristal berwarna putih dan banyak digunakan 

sebagai antiseptik. Di China, borneol sering 

disebut dengan Bing pain’s yang berati sebagai 

antiinflamasi dan analgesik (Hou 1995). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Struktur kimia Borneol (Granger, 

Campbell, and Johnston 2005) 

Borneol adalah monoterpen bisiklik 

yang ada dalam minyak atsiri dari banyak 

tumbuhan obat, termasuk valerian (Valeriana 

officinalis), lavender (Lavandula officinalis) 

serta chamomile (Matricaria chamomilla). 

Ekstrak tumbuhan tersebut digunakan secara 

tradisional untuk mengurangi kecemasan, 

kegelisahan dan insomnia. Borneol adalah 

bahan utama dari banyak formula herbal Cina 

tradisional untuk cidera, luka bakar, nyeri 

rheumatik, wasir, penyakit kulit dan luka pada 

bagian mulut, telinga, mata dan hidung. Selain 

itu, borneol juga dapat meningkatkan produksi 

asam lambung, meningkatkan denyut jantung 

dan sirkulasi darah, mengobati bronkitis, batuk 

dan pilek, mengurangi pembengkakan serta 

mengurangi stress (Buchbauer, G., Jager, W., 

Jirovetz, L., Meyer, F., Dietrich 1992).  

SIMPULAN 

Suku Rimba memanfaatkan empat tanaman 

sebagai obat batuk yaitu daun Akar Lumut 

(Staurogyne kingina); daun Sekolontunon 

(Saprosma arboreum); akar Daun Cepo 

(Blumea balsamifera) serta daun dan akar Kayu 

Siluk (Ginniera nervosa). Dalam tumbuhan 

Daun Cepo/ Sembung (Blumea balsamifera) 

yang telah diekstraksi menggunakan pelarut 
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dietil eter didapatkan kandungan minyak atsiri 

dimana senyawa borneol merupakan komponen 

tertinggi. Kandungan minyak atsiri pada daun 

Sembung dapat digunakan sebagai ekspektoran, 

dimana senyawa tersebut dapat mengeluarkan 

kelebihan mukus dengan cara meningkatkaan 

sekresi bronkus. 
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