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ABSTRAK 

PENERAPAN BRANDT DAROFF PADA PASIEN VERTIGO DENGAN 

MASALAH KEPERAWATAN RISIKO JATUH 

 

Oleh : Debby Chintya Kumalasari 

NIM. 24650607 

 

Vertigo merupakan gangguan keseimbangan yang ditandai dengan sensasi 

berputar, mual, muntah, serta ketidakstabilan yang dapat meningkatkan risiko jatuh. 

Peningkatan kejadian vertigo berdampak pada terganggunya aktivitas sehari-hari 

dan menurunnya kualitas hidup pasien. Salah satu terapi non farmakologi yang 

dapat digunakan untuk mengurangi gejala vertigo adalah latihan Brandt Daroff, 

yaitu terapi fisik vestibuler yang membantu memperbaiki keseimbangan dan 

meminimalkan risiko jatuh. Studi kasus ini bertujuan untuk menerapkan terapi 

Brandt Daroff pada pasien vertigo dengan masalah keperawatan risiko jatuh. 

Asuhan keperawatan dilakukan pada pasien vertigo di UPTD Puskesmas 

Maospati Kabupaten Magetan dengan metode studi kasus menggunakan 

pendekatan kasus kelolaan. Pada pengkajian awal, pasien mengeluh pusing 

berputar, mual, serta kesulitan mempertahankan keseimbangan yang meningkatkan 

risiko jatuh. Diagnosa keperawatan yang ditegakkan adalah risiko jatuh 

berhubungan dengan gangguan keseimbangan. Intervensi utama yang diberikan 

adalah terapi Brandt Daroff sesuai SOP dan dilakukan secara teratur. Hasil 

implementasi menunjukkan adanya penurunan intensitas vertigo, berkurangnya 

sensasi berputar, peningkatan kemampuan keseimbangan, serta penurunan risiko 

jatuh. 

Berdasarkan hasil penerapan, terapi Brandt Daroff terbukti memberikan 

perkembangan positif pada pasien vertigo khususnya dalam menurunkan risiko 

jatuh. Terapi ini mudah dilakukan, aman, dan dapat dijadikan intervensi 

keperawatan non farmakologi yang efektif bagi pasien dengan gangguan 

keseimbangan. 

 

Kata Kunci: Brandt Daroff, vertigo, risiko jatuh, terapi vestibular. 
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ABSTRACT 

Application of Brandt Daroff Therapy in Vertigo Patients With a Nursing 

Problem of Fall Risk 

 

By: Debby Chintya Kumalasari 

NIM.24650607 

 

Vertigo is a balance disorder characterized by a spinning sensation, nausea, 

vomiting, and instability that may increase the risk of falls. The rising incidence of 

vertigo affects daily activities and decreases the patient's quality of life. One of the 

non pharmacological therapies used to reduce vertigo symptoms is the Brandt 

Daroff exercise, a vestibular rehabilitation technique that helps improve balance 

and minimize fall risk. This case study aims to apply the Brandt Daroff therapy in 

a patient with vertigo and a nursing problem of fall risk. 

Nursing care was provided to a vertigo patient at UPTD Puskesmas 

Maospati, Magetan, using a case study approach with managed case 

documentation. Initial assessment revealed complaints of spinning dizziness, 

nausea, and difficulty maintaining balance, which increased the patient’s fall risk. 

The nursing diagnosis established was fall risk related to impaired balance. The 

primary intervention implemented was the Brandt Daroff therapy according to the 

standard procedure and performed regularly. The results showed a decrease in 

vertigo intensity, reduction in spinning sensation, improved balance ability, and 

decreased fall risk. 

Based on the findings, Brandt Daroff therapy proved to provide positive 

progress in reducing vertigo symptoms and minimizing fall risk. This therapy is 

safe, easy to perform, and can serve as an effective non-pharmacological nursing 

intervention for patients with balance disorders. 

 

Keywords: Brandt Daroff, vertigo, fall risk, vestibular therapy 
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