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Intisari 

Vertigo adalah sensasi yang terjadi pada pergerakan anggota tubuh pada saat tubuh sedang tidak 

bergerak, dan tidak pantas dengan pergerakan kepala normal, yakni gejala murni atau kumpulan 

berbagai jenis gejala (sindroma) yang mencakup atas gejala pusing berputar, gejala  somatic 

(nystagmus dan ketidakseimbangan), serta gejala otonom (mual, muntah, keringat dingin). Salah 

satu upaya terapi fisik nonfarmakologi yang bisa meredakan atau menghilangkan tanda-tanda 

tersebut ialah menggunakan metode Brandt Daroff yang merupakan salah satu bentuk terapi fisik 

vestibuler yang bisa dipergunakan untuk menghilangkan gangguan pada masalah keseimbangan. 

Karya ilmiah ini bermaksud untuk menganalisa terhadap kasus yang di kelola pada pasien penderita 

vertigo dengan intervensi inovasi dampak terapi senam fisik Brandt Daroff terhadap masalah 

keseimbangan diri pada pasien yang menderita vertigo. Hasil analisa membuktikan bahwa terapi 

pengobatan menggunakan metode brandt daroff bisa meningkatkan keseimbangan diri pada pasien 

yang menderita penyakit vertigo dengan skala vertigo sedang berubah menjadi skala vertigo ringan. 

Kesimpulan yang bisa didapat yakni terapi dengan menggunakan metode brandt daroff  berdampak 

efektif dalam meningkatkan kesimbangan diri pasien yang menderita penyakit vertigo. 
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Abstract 

Vertigo is a sensation that occurs in the movement of limbs when the body is not moving, and is 

inappropriate with normal head movements, namely pure symptoms or a collection of various types 

of symptoms (syndromes) which include symptoms of spinning dizziness, somatic symptoms 

(nystagmus and imbalance), and autonomic symptoms (nausea, vomiting, cold sweats). One of the 

non-pharmacological physical therapy efforts that can relieve or eliminate these signs is to use the 

Brandt Daroff method, which is a form of vestibular physical therapy that can be used to eliminate 

balance problems. This scientific work intends to analyze cases that are managed in patients with 

vertigo with innovative interventions the impact of Brandt Daroff's physical exercise therapy on self-

balance problems in patients suffering from vertigo. The results of the analysis prove that medical 

therapy using the Brandt Daroff method can improve self-balance in patients suffering from vertigo 

with moderate vertigo scale changing to mild vertigo scale. The conclusion that can be obtained is 

that therapy using the Brandt Daroff method has an effective impact on improving the self-balance 

of patients suffering from vertigo. 

Keyword : Brandt Daroff, Self-Balance, Vertigo. 
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