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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Lanjuìt uìsia meìruìpakan kondisi seìseìorang yang teìlah meìmasuìki 

masa peìnuìaan. Tahapannya seìndiri teìrdiri dari faseì praseìniuìm yaituì lansia 

yang beìruìsia antara 55-65 tahuìn dan faseì seìniuìm yaituì lansia yang beìruìsia 

leìbih dari 65 tahuìn. Pada lansia teìrjadi peìnuìruìnan seìl-seìl dalam tuìbuìh 

seìiring deìngan waktuì, yang dapat meìmuìncuìlkan beìrbagai keìluìhan atauì 

masalah keìseìhatan dari peìnuìaan teìrseìbuìt (Aprilia eìt al., 2021). Salah 

satuìnya yaituì veìrtigo. 

Veìrtigo meìruìpakan masalah keìseìhatan yang teìrkadang seìring 

dijuìmpai di masyarakat. Veìrtigo dapat dialami oleìh beìrbagai uìsia dari uìsia 

produìktif hingga uìsia lanjuìt. Veìrtigo adalah seìnsasi dimana seìseìorang 

meìrasa seìolah beìnda atauì lingkuìngan diseìkitarnya beìrgeìrak atauì beìrpuìtar 

bisa juìga diseìrtai keìhilangan keìseìimbangan hingga muìal (Yanti & 

Reìtnaningsih, 2022). Faktor reìsiko dari veìrtigo diantaranya uìsia lanjuìt, jeìnis 

keìlamin, indeìks masa tuìbuìh, dan riwayat meìrokok (Praseìtya, 2021). 

Peìneìlitian global beìrbasis popuìlasi beìsar meìmbeìrikan buìkti 

tingginya keìjadian veìrtigo yang teìrjadi di masyarakat. Pada orang deìwasa 

meìnyeìrang seìkitar 15% hingga leìbih dari 20% seìtiap tahuìnnya. Veìrtigo 

veìstibuìlar meìnyuìmbang seìkitar seìpeìreìmpat keìluìhan puìsing dan meìmiliki 

preìvaleìnsi dalam 12 buìlan seìbeìsar 5% dan keìjadian tahuìnan seìbeìsar 

1,4%. Preìvaleìnsinya meìningkat seìiring beìrtambahnya uìsia dan seìkitar duìa 

hingga tiga kali leìbih tinggi pada wanita dibandingkan pada pria 

(Neìuìhauìseìr, 2016). Beìrdasarkan peìneìlitian yang dilakuìkan di Jeìrman 

dipeìroleìh data 21,6% peìrnah meìndeìrita veìrtigo dan meìnuìnjuìkkan 

preìvaleìnsi veìrtigo meìncapai puìncaknya pada keìlompok uìsia 55-64 tahuìn 

(Hackeìnbeìrg eìt al., 2023). 

Data keìjadian veìrtigo di Indoneìsia teìrmasuìk peìnyakit yang meìmiliki 

preìvaleìnsi yang beìsar. Beìrdasarkan peìneìlitian meìnuìnjuìkkan distribuìsi 
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peìnyakit veìrtigo seìbanyak 38,7% pada uìsia 41-50 tahuìn dan 19,3% pada 

uìsia 51–60 tahuìn. Dari peìneìlitian teìrseìbuìt juìga dikeìtahuìi bahwa jeìnis 

keìlamin peìreìmpuìan 72,6% leìbih beìrisiko meìmiliki veìrtigo dibandingkan 

laki-laki 27,4% (Zeìin eìt al., 2024). Data teìrseìbuìt tidak jauìh beìrbeìda deìngan 

peìngkajian di Makassar pada tahuìn 2020-2022 seìbanyak 30% diteìmuìkan 

meìngalami veìrtigo deìngan reìntang uìsia teìrbanyak 46-55 tahuìn. Popuìlasi 

teìrbanyak didominasi peìreìmpuìan seìbanyak 59,35% (Ardiani eìt al., 2024). 

Seìlanjuìtnya di Daeìrah Istimeìwa Yogyakarta juìga diteìmuìkan hasil peìndeìrita 

veìrtigo seìbeìsar 11,5% deìngan jeìnis keìlamin peìreìmpuìan seìbeìsar 7,7% 

(Vinceìntiuìs, 2020). 

Veìrtigo dapat meìnimbuìlkan dampak yang buìruìk bagi peìndeìritanya 

bahkan hingga ancaman nyawa jika tidak seìgeìra ditangani. Teìruìtama saat 

veìrtigo meìnyeìrang peìndeìrita yang seìdang meìngeìndarai keìndaraan seìhingga 

meìngakibatkan gangguìan konseìntrasi yang beìrisiko teìrjadinya ceìdeìra 

kareìna keìhilangan keìseìimbangan dan teìrjatuìh (Harditya eìt al., 2023). 

Dampak lainnya dari veìrtigo bisa jadi geìjala atauì tanda awal peìnyakit 

teìrteìntuì yang beìrhuìbuìngan deìngan otak dan teìlinga. Infeìksi yang teìrjadi 

pada bagian dalam teìlinga bisa meìnyeìbabkan keìruìsakan organ teìlinga 

seìhingga peìndeìrita bisa keìhilangan peìndeìngaran seìcara peìrmaneìn (Budiarti, 

2023). Veìrtigo juìga bisa meìnjadi peìnyeìbab seìriuìs dari geìjala awal tuìmor 

otak (Seìtiawan eìt al., 2022). 

Kondisi-kondisi inilah yang haruìs diwaspadai oleìh seìmuìa peìndeìrita 

veìrtigo. Uìntuìk ituì seìrangan veìrtigo ini tidak bisa diseìpeìleìkan beìgituì saja dan 

dipeìrluìkan peìnanganan leìbih lanjuìt uìntuìk meìminimalisir dan meìngatasinya. 

Seìorang peìrawat meìmiliki andil dalam meìwuìjuìdkan geìrakkan masyarakat 

hiduìp seìhat seìsuìai deìngan peìrannya. Uìpaya yang dilakuìkan uìntuìk 

meìminimalisir teìrjadinya peìningkatan keìjadian veìrtigo di masyarakat peìrluì 

adanya langkah-langkah yang teìpat, seìpeìrti meìncakuìp aspeìk promotif, 

preìveìntif, kuìratif, dan reìhabilitatif deìngan meìneìrapkan sisteìm asuìhan 

keìpeìrawatan yang kompreìheìnsif dan beìrkeìsinambuìngan (Sugianto et al., 

2024). 
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Aspeìk promotif dapat beìruìpa informasi teìntang peìnyakit veìrtigo, 

peìnyeìbab, dan tanda geìjala veìrtigo. Aspeìk preìveìntif meìruìpakan keìbiasaan 

yang dilakuìkan oleìh masyarakat yaituì pola hiduìp seìhat dan meìnghindari 

atauì meìminimalisir hal-hal yang beìrpoteìnsi meìnimbuìlkan veìrtigo. Aspeìk 

kuìratif meìruìpakan peìnanganan pada peìnyakit veìrtigo di layanan fasilitas 

keìseìhatan, keìmuìdian tindakan reìhabilitatif seìbagai peìmuìlihan aktivitas 

pasca seìrangan veìrtigo. Salah satu tindakan rehabilitatif non farmakologi 

yang bisa dilakukan yaitu dengan terapi Brand Daroff Eìxeìrciseì. 

Teìrapi Brand Daroff Eìxeìrciseì meìruìpakan latihan yang dapat 

dilakuìkan uìntuìk meìnguìrangi tingkat geìjala veìrtigo seìkaliguìs meìningkatkan 

keìseìimbangan tuìbuìh, seìhingga peìndeìrita veìrtigo bisa meìnjalankan aktifitas 

seìhari-hari seìcara meìmbaik. Teìrapi ini akan meìngaktivasi modeì adaptasi 

fisiologi deìngan meìningkatkan eìfeìk adaptasi dan habituìasi sisteìm veìstibuìlar 

(Suìgeìng & Wuìlandari, 2021). Seìlaras deìngan Siagian (2022) juìga 

meìnyeìbuìtkan bahwa Brand Daroff Eìxeìrciseì dapat meìnguìrangi bahkan bisa 

uìntuìk meìnghilangkan tingkat keìluìhan veìrtigo dalam jangka panjang, kareìna 

teìrapi brandt darrof dapat meìlancarkan aliran darah keì otak yang dapat 

meìmpeìrbaiki fuìngsi alat keìseìimbangan dan kineìrja yaituì tiga sisteìm seìnsori 

sisteìm veìstibuìlar, sisteìm visuìal dan sisteìm seìnsori uìmuìm meìlipuìti geìrak dan 

posisi. Keìleìbihan teìrapi ini sangat muìdah dilakuìkan kareìna bisa dilakuìkan 

seìcara mandiri diruìmah oleìh peìndeìrita veìrtigo. 

Beìrdasarkan data dari DGS Keìseìhatan Bantuìl, dalam waktuì 6 buìlan 

teìrakhir didapati adanya 52 lansia yang teìrdiagnosa veìrtigo. Dari pihak 

puìskeìsmas Kasihan II seìndiri teìlah meìnguìpayakan deìteìksi dini pada lansia 

yang meìngalami veìrtigo deìngan meìngadakan posyanduì lansia yang 

diadakan di seìtiap wilayah binaannya yang meìcakuìp Tirtonirmolo dan 

Ngeìstiharjo. Seìteìlah teìrdeìteìksi di posyanduì lansia deìngan keìluìhan-keìluìhan 

yang disampaikan, peìndeìrita akan meìndapatkan ruìjuìkan uìntuìk 

meìmeìriksakan diri keì puìskeìsmas Kasihan II uìntuìk meìndapatkan 

peìngobatan. Peìngobatan seìcara farmakologis leìbih seìring dibeìrikan uìntuìk 

meìnguìrangi keìluìhan yang dirasakan peìndeìrita veìrtigo. Seìlain farmakologis, 
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teìknik nonfarmakologis juìga dapat dibeìrikan uìntuìk meìnduìkuìng proseìs 

peìnyeìmbuìhan, salah satuì nya deìngan teìknik brand daroff eìxeìrciseì. Meìlihat 

dari ringkasan diatas maka, peìnuìlis teìrtarik uìntuìk meìlakuìkan peìneìlitian 

keìpeìrawatan teìrkait peìneìrapan inteìrveìnsi Brand Daroff Eìxeìrciseì pada 

pasieìn veìrtigo dalam meìningkatkan keìseìimbangan tuìbuìh di Puìskeìsmas 

Kasihan II. Peìneìlitian teìrkait teìrapi brand daroff eìxeìrciseì ini beìluìm peìrnah 

dilakuìkan di wilayah keìrja puìskeìsmas Kasihan II seìbeìluìmnya. 

B. Rumusan Masalah 

Bagaimana Peìneìrapan Inteìrveìnsi Brand Daroff Eìxeìrciseì Pada Pasieìn 

Veìrtigo Dalam Peìnguìrangan Tingkat Keìluìhan Veìrtigo di Puìskeìsmas 

Kasihan II. 

C. Tujuan Penulisan 

1. Tujuan Umum 

Uìntuìk meìngeìtahuìi peìngaruìh peìneìrapan Inteìrveìnsi Brand Daroff 

Eìxeìrciseì pada pasieìn veìrtigo. 

2. Tujuan Khusus 

a. Meìndeìskripsikan dalam peìngkajian pada pasieìn veìrtigo deìngan 

tindakan Brand Daroff Eìxeìrciseì dalam uìpaya peìnguìrangan tingkat 

keìluìhan veìrtigo. 

b. Meìndeìskripsikan diagnosa keìpeìrawatan pada pasieìn veìrtigo deìngan 

tindakan Brand Daroff Eìxeìrciseì dalam uìpaya peìnguìrangan tingkat 

keìluìhan veìrtigo. 

c. Meìndeìskripsikan peìreìncanaan tindakan keìpeìrawatan keìpeìrawatan 

pada pasieìn veìrtigo deìngan tindakan Brand Daroff Eìxeìrciseì dalam 

uìpaya peìnguìrangan tingkat keìluìhan veìrtigo. 

d. Meìndeìskripsikan tindakan keìpeìrawatan pada pasieìn veìrtigo deìngan 

tindakan Brand Daroff Eìxeìrciseì dalam uìpaya peìnguìrangan tingkat 

keìluìhan veìrtigo. 

e. Meìndeìskripsikan eìvaluìasi tindakan asuìhan keìpeìrawatan pada pasieìn 

veìrtigo deìngan tindakan Brand Daroff Eìxeìrciseì dalam uìpaya 

peìnguìrangan tingkat keìluìhan veìrtigo. 
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f. Meìndeìskripsikan tindakan Brand Daroff Eìxeìrciseì dalam uìpaya 

peìnguìrangan tingkat keìluìhan veìrtigo. 

D. Manfaat 

1. Teoritis 

Inteìrveìnsi ini diharapkan dapat meìnambah informasi beìruìpa 

inteìrveìnsi tindakan Brand Daroff Eìxeìrciseì dapat diguìnakan seìbagai 

teìrapi nonfarmakologis bagi pasieìn veìrtigo dalam uìpaya peìnguìrangan 

tingkat keìluìhan veìrtigo. 

2. Praktis  

a. Bagi Pasieìn dan Keìluìarga 

Peìneìlitian ini diharapkan dapat meìningkatkan peìngeìtahuìan 

meìngeìnai peìrawatan pasieìn veìrtigo deìngan dilakuìkan latihan Brand 

Daroff Eìxeìrciseì pasieìn dapat meìnguìrangi tingkat keìluìhan veìrtigo 

dan keìluìarga pasieìn dapat meìndampingi pasieìn dalam meìlakuìkan 

latihan Brand Daroff Eìxeìrciseì. 

b. Bagi Peìlayanan Puìskeìsmas Kasihan II 

Peìneìlitian ini diharapkan dapat meìnjadi masuìkan bagi puìskeìsmas 

dalam meìningkatkan peìngeìtahuìan masyarakat seìrta meìnambah 

wawasan teìrkait peìrawatan pasieìn veìrtigo deìngan dilakuìkannya 

latihan Brand Daroff Eìxeìrciseì dalam uìpaya peìnguìrangan tingkat 

keìluìhan veìrtigo. 

c. Bagi Peìneìliti Seìlanjuìtnya 

Peìneìlitian ini diharapkan dapat dipeìrguìnakan seìbagai suìmbeìr 

reìfeìreìnsi yang reìleìvan bagi peìneìliti seìlanjuìtnya yang akan 

meìlakuìkan kajian inteìrveìnsi seìruìpa atauì leìbih meìndalam. 

E. Teknik Pengumpulan Data 

1. Data Primer 

Data primeìr dalam peìneìlitian ini adalah obseìrvasi dan wawancara 

langsuìng keìpada pasieìn, obseìrvasi meìlipuìti meìlihat kondisi pasieìn, 

meìlakuìkan peìmantauìan teìntang tanda dan geìjala veìrtigo, wawancara 
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dilakuìkan uìntuìk meìlakuìkan peìngkajian keìpeìrawatan langsuìng keìpada 

pasieìn. 

2. Data Sekunder 

Data seìkuìndeìr beìruìpa reìkam meìdis dalam beìntuìk eìleìktronik dan reìkam 

meìdis dalam beìntuìk buìkuì. Reìkam meìdis beìrtuìjuìan uìntuìk meìlihat statuìs 

keìseìhatan pasieìn dari seìbeìluìmnya hingga peìnyakit teìrkini, seìlain ituì 

peìnuìlis meìngambil data teìrkait obat yang dikonsuìmsi beìseìrta 

peìmeìriksaan peìnuìnjang. 
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