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 ABSTRAK  
Vertigo merupakan masalah yang dapat menimbulkan sensasi tidak nyaman, vertigo akan 
mempersepsikan ilusi gerakan yang tidak normal dengan perasaan berputar dimana akan 
merasakan sekelilingnya bergerak, kondisi ini menyebabkan pengidap vertigo kehilangan 
keseimbangan sehingga sulit untuk berdiri atau berjalan. Gejala dari vertigo yaitu: pusing, 
keringat dingin, hilang keseimbangan tubuh, mual ingin muntah, kesulitan beraktivitas, 
berkeringat, kepala terasa nyeri. Jenis penelitian studi kasus ini yang digunakan merupakan 
penelitian studi kasus deskriptif dengan pendekatan desain wawancara, observasi, dan 
pengambilan data sekunder. Diharapkan hasil yang didapatkan oleh peneliti adalah dapat 
menerapkan Asuhan Keperawatan Keluarga yang menderita vertigo dengan masalah 
keperawatan nyeri akut. Tujuan pada penelitian ini yaitu melakukan pengkajian Asuhan 
keperawatan Keluarga pada salah satu anggota keluarga yang menderita vertigo. Hasil 
penelitian yang dilakukan pada Ny. S didapatkan keluhan:  Ny. S mengatakan sering 
merasakan pusing disertai nyeri kepala, nyeri sensasi berdenyut dan hilang timbul sehingga di 
dapatkan hasil tanda-tanda vital TD: 119/75mmHg, N: 92x/menit, R: 20x/menit, Ny. S 
Nampak meringis. Ny. S nampak gelisa. Kesimpulan pengkajian didapatkan Ny. S mengalami 
masalah kesehatan yaitu vertigo, setelah dirumuskan masalah keperawatan maka didapatkan 1 
diagnosa keperawatan yaitu nyeri akut.   

 

 ABSTRACT  
Vertigo is a disorder that can cause uncomfortable sensations. Vertigo will perceive abnormal 

moving illusion with spinning feeling which will make the surroundings feels moving. This 

condition is able to make the sufferer lose their balance, making it difficult to stand and walk. 

The symptoms of vertigo are: dizzyness, cold sweat, losing body balance, nauseous and want 

to vomit, difficult to do activity, sweating and head pain. The research design was descriptive 

case study with interview approach, observation and secondary data collection. It was 

expected that research outcome that obtained by researcher was able to apply nursing care of 

the family that suffered from vertigo with acute pain nursing problem. Objective of the 

research was conducting assessment of family nursing care of one of family member that 

suffered from vertigo. Research outcome that was carried out to Mrs. S found complain such 

as: Mrs. S said that she frequently felt dizzies with head pain, throbbing and intermittent pain 

sensation. It was found the vital sign measurement result as follows: blood pressure: 119/75 

mmHg, pulse rate: 92x/minutes, respiration rate: 20x/minutes. Mrs. S also looked grimacing 

and felt agitated. The conclusions of this research were: assessment result shown Mrs. S 

experienced vertigo health problem and after the nursing problem was formulated, it was 

found that the nursing diagnosis was acute pain.   
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PENDAHULUAN 

Keluarga adalah tempat pertama dan yang utama dimana anak-anak melalui keluarga agar kelak 

dapat melakukan penyesuaian diri dengan budaya di lingkungan tempat tinggalnya, keluarga adalah 

kelompok kecil yang memiliki pemimpin dan anggota, mempunyai pembagian tugas dan kerja serta 

hak dan kewajiban bagi masing-masing anggota keluarga (Adison and Suryadi 2022). vertigo perifer 

diakibatkan oleh gangguan di indera pendengaran  ketika telinga bagian dalam bermasalah, seseorang 

akan langsung merasakan sakit dan pusing saat menggerakkan kepalanya. Ini dapat disebabkan oleh 

peradangan atau infeksi virus di telinga bagian dalam. (Kurniawan 2022). Nyeri merupakan 

pengalaman personal dan subjektif, dan tidak ada dua individu yang merasakan nyeri dalam pola yang 

identik. Masalah yang dapat terjadi apabila nyeri tidak teratasi akan mempengaruhi perilaku dan 

aktivitas sehari-hari (Wati et al. 2022). 

World Health Organization (WHO) jumlah penyakit vertigo yang diperiksakan kedokter didunia 

terus meningkat setiap tahunnya, diperkirakan pada tahun 2025 akan ada 70% yang terkena vertigo. 

Diperkirakan juga setiap tahun ada 15% orang meninggal akibat vertigo dan komplikasi (Syariah and 

Ilmu 2020). Indonesia pada tahun 2019 kejadian vertigo sangat tinggi sekitar 50% pada orang tua 

yang berumur 75 tahun . Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah, mencapai sekitar 6345 jiwa 

yang menderita vertig (Dinkes Sulawesi Tengah 2022). Data dari Puskesmas Talise, sekitar 251 jiwa 

yang mengalami vertigo terdiri dari umur: 15-19 tahun 23 jiwa, 20-44 tahun 119 jiwa, 45-59 tahun 68 

jiwa, >59 tahun 49 jiwa jadi jumlah keseluruhan 251 jiwa yang mengalami. 

 

Menurut (Buja Harditya et al. 2023), bahwa penyakit vertigo merupakan masalah yang dapat 

menimbulkan sensasi tidak nyaman, orang yang mengalami vertigo akan mempersepsikan ilusi 

gerakan yang tidak normal dengan perasaan berputar. Dimana ia akan merasakan sekelilingnya 

bergerak, kondisi ini menyebabkan pengidap vertigo kehilangan keseimbangan sehingga sulit untuk 

berdiri atau berjalan. Kemudian diterapkannya gerakan bendroff  yang tujuannya untuk mengatur 

tatacara melakukan penanganan penderita vertigo yang baik dan benar. Berdasaran fenomena diatas 

peran perawat sangat dibutuhkan untuk mengatasi masalah vertigo agar mencegah terjadinya 

komlikasi yaitu dengan diterapkan “Asuhan keperawatan Keluarga Pada Ny, S Yang Menderita 

Vertigo Dengan Masalah Nyeri Akut Di Wilayah Kerja Puskesmas Talise kota palu” 

 

Nyeri kepala karena penyakit vertigo dapat dibedakan menjadi 2 berdasarkan penyebabnya, 

vertigo perifer berhubungan dengan gejala patologis pada telinga sedangkan vertigo sentral 

disebabkan oleh gangguan vaskuler (Kurniawan 2022). Tujuan umum studi kasus ini yaitu 

teridentifikasi Asuhan keperawatan keluarga pada Ny. S yang menderita vertigo dengan masalah nyeri 

akut di Wilayah Kerja Puskesmas Talise Kota Palu. 

 

METODE 

Desain penelitian yang digunakan adalah desain studi kasus. Menurut (Rahardjo Susilo 2022), 

studi kasus merupakan metode yang diterapkan untuk memahami individu lebih mendalam dengan 

dipraktekkan secara integratif dan komprehensif. Penelitian ini memaparkan penerapan tentang 

bagaimana penerpan asuhan keperawatan keluarga pada Ny, S yang menderita vertigo dengan 

masalah nyeri akut Di Wilayah Kerja Puskesmas Talise kota palu”  
Pengumpulan data terdiri dari data primer yang dipeìroìleìh dari wawancara deìngan pasieìn dan 

data sekunder yang diperoleh dari, reìkam meìdis pasieìn, peìme ìriksaan peìnunjang, dan buku status 

pasieìn. Keterbatasan penelitian. Keterbatasan pe ìne ìlitian ini yaitu peneliti meìmiliki peìnge ìtahuan yang 

teìrbatas dalam peìnyusunan dan meìmbuat karya tulisan ilmiah, juga me ìmiliki keìte ìrbatasan waktu, 

dalam peìrsiapan peìlaksanaan, 
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Pe ìne ìlitiann ini diharapkan dapat meìmpeìrmudah dalam menyusun asuhan keìpe ìrawatan 

ke ìluarga pada salah satu anggoìta keìluarga yang meìnde ìrita veìrtigo ì de ìngan masalah nyeìri akut pada 

Ny. S, Kedepannya diharapkan dapat dijadikan acuan peìmbe ìlajaran dalam meìmbeìrikan mateìri 
pe ìnyusunan asuhan keìpeìrawatan pada salah satu ke ìluarga yang me ìnde ìrita peìnyakit veìrtigoì deìngan 

masalah utama nyeìri akut pada Ny. S. 

  

HASIL 

Pengkajian Asuhan Keperawatan Keluarga 

Studi kasus ini dilaksanakan di Wilayah ke ìrja Puskeìsmas Taliseì koìta Palu yang dilakukan se ìlama 3 

hari kunjungan keì rumah pasieìn. Studi kasus ini meìliputi pe ìngkajian, diagnoìsa, inteìrveìnsi, 

impleìmeìntasi dan eìvaluasi keìpe ìrawatan. Peìngkajian dimulai dari tanggal 31 Juli – 03 Agustus 2024 

jam peìngkajian pukul 10:39 WITA de ìngan meìtoìde ì oìbse ìrvasi dan wawancara langsung ke ìpada pasieìn 

dan keìluarga. 

 

PEMBAHASAN 

1. Peìngkajian 

Hasil peìngkajian yang dilakukan pada Ny. S yang me ìndeìrita veìrtigoì deìngan masalah 

keìpe ìrawatan nyeìri akut di Wilayah Ke ìrja Puske ìsmas Taliseì Koìta Palu teìrdiri dari data subje ìktif 

dan oìbjeìktif. Peìngkajian yang dilakukan de ìngan wawancara dan oìbse ìrvasi pada Ny.S  didapatkan 

keìluhan utama yaitu: Ny. S me ìngatakan se ìring meìrasakn nyeìri di bagian keìpala, Ny. S 

meìgatakan meìrasakan nye ìri seìjak tahun 2022, Ny. S meìngatakan nye ìri seìpeìrti beìrde ìnyut dan 

hilang timbul, Skala nye ìri 4-6 (seìdang). Data oìbje ìktif yang didapatkan yaitu: TTV: 

TD:119/75mmHg, N:92x/me ìnit, R:20x/meìnit, Ny. S nampak meìringis, Ny. S nampak ge ìlisa, Ny. 

S nampak ceìmas. Asumsi peìne ìliti, beìrdasarkan dari hasil pe ìngkajian yang peìne ìliti lakukan 

adalah suatu keìgiatan yang dilakukan pada Ny. S yang me ìndeìrita veìrtigoì deìngan cara meìlalui 

wawancara dan oìbseìrvasi pada Ny. S keìmudian didapatkan keìluhan nyeìri di bagian ke ìpala 

deìngan skala 4-6 (seìdang). Peìngkajian keìpe ìrawatan adalah suatu ke ìgiatan peìme ìriksaan atau 

peìninjauan teìrhadap situasai dan koìndisi yang dialami pasie ìn untuk tujuan peìrumusan masalah 

diagnoìsa keìpe ìrawatan. Dalam pro ìse ìs peìngkajian keìpe ìrawatan ada suatu me ìtoìde ì sisteìmatis 

meìngkaji reìspo ìn manusia teìrhadap masalah-masalah keìseìhatan dan meìmbuat re ìncana 

keìpe ìrawatan yang beìrtujuan untuk meìngatasi masalah- masalah teìrseìbut (Dinda 2021).  

2. Diagno ìsa keìpe ìrawatan 

Beìrdasarkan standar diagno ìsa keìpe ìrawatan Indo ìne ìsia, (SDKI) pe ìneìne ìliti meìne ìmukan 3 diagno ìsa 

yang muncul pada kasus teìrseìbut yaitu : 

a. Nye ìri akut beìrhubungan deìngan ageìn pe ìnceìde ìra fisioìloìgis (D.0077) 

b. Gangguan po ìla tidur be ìrhubungan deìngan kurang koìntroìl tidur (D.0055) 

c. Risikoì jatuh beìrhubungan deìngan Gangguan keìseìimbangan (D.0143) 

3. Inteìrveìnsi keìpe ìrawatan 

Seìteìlah dilakukan asuhan keìpe ìrawatan teìrdapat tujuan dan krite ìria hasil yang akan dicapai yang 

dibuat beìrdasarkan standar luaran ke ìpe ìrawatan Indoìne ìsia (SLKI). Seìte ìlah dilakukan Asuhan 

Keìpe ìrawatan seìlama 3x65 deìtik diharapkan: nye ìri meìnurun, meìringis meìnurun. 

a. Nye ìri akut beìrhubungan deìngan deìngan ageìn pe ìnceìde ìra fisioìloìgis  

Inteìrveìnsi nyeìri akut yaitu, ide ìntifikasi loìkasi, karakteìristik, durasi, fre ìkue ìnsi, kualitas, 

inteìnsitas nyeìri, ideìntifikasi skala nye ìri, beìrikan teìknik noìnfarmako ìloìgis untuk meìngurangi 

rasa nyeìri, jeìlaskan peìnye ìbab dan peìmicu nye ìri, koìlaboìrasi peìmbe ìrian analgeìtik. Rasioìnal, 

untuk meìngeìtahui loìkasi, keìrakteìristik, kualitas, inte ìnsitas nyeìri, saat banyak meìlakukan 
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aktifitas yang beìrleìbihan, rasa nyeìri nyut-nyuttan, nyeìri di bagian keìpe ìla, skala nyeìri 4-6 

(seìdang), datang kapan saja se ìcara tiba-tiba. Untuk meìnge ìtahui tingkat nyeìri yang dirasakan 

oìleìh pasieìn. Untuk meìngurangi rasa nyeìri yang dirasakan Untuk me ìmudahkan dalam 

pe ìmbeìrian teìrapi nyeìri. Tindakan Beìndro ìff yang di lakukan pada Ny. S yaitu duduk te ìgak di 

pinggir teìmpat tidur de ìngan keìdua tungkai teìrgantung, deìngan ke ìdua mata teìrtutup 

baringkan tubuh deìngan ceìpat keì salah satu sisi, peìrtahankan seìlama 30 deìtik, Seìte ìlah itu 

duduk keìmbali, seìlama 5 deìtik, seìte ìlah itu baringkan deìngan ceìpat keì poìsisi lain, 

pe ìrtahankan seìlama 30 deìtik lalu duduk keìmbali lakukan latihan ini 3 kali pada pagi, siang, 

dan malam hari. 

b. Gangguan po ìla tidur be ìrhubungan deìngan kurang koìntroìl tidur 

Inteìrveìnsi gangguan po ìla tidur, Kaji faktoìr yang meìmpeìngaruhi gangguan tidur, be ìrikan 

poìsisi yang nyaman pada saat tidur, ciptakan ruangan yang se ìnang dan seìnyap, anjurkan 

pasieìn tidur pada waktu yang te ìpat. Rasioìnal untuk meìngeìtahui faktoìr-faktoìr yang dapat 

meìmpe ìngaruhi poìla tidur pada Ny. S, poìsisi yang nyaman saat tidur dapat me ìmbe ìrikan eìfe ìk 

rasa nyaman dan re ìlaksasi peìrnapasan pada saat tidur, agar tidak me ìmbangunkan klieìn pada 

saat tidur, dapat meìmbe ìrikan keìbahagiaan pada pasieìn. 

c. Risikoì jatuh beìrhubungan deìngan Gangguan keìseìibangan 

Inteìrveìnsi, ideìntifikasi tingkah laku dan fakto ìr yag dapat meìnyeìbabkan reìsikoì jatuh, anjur 

anggo ìta keìluarga teìntang faktoì reìsikoì jatuh, ideìntifikasi karakte ìristik dari lingkungan yang 

dapat meìningkatkan po ìteìnsi untuk jatuh. Rasio ìnal untuk meìngatahui faktoìr-faktoìr yang 

dapat meìnyababkan re ìsikoì jatuh,  untuk meìnge ìtahui lingkungan yang beìrbahaya bagi 

pasieìn, agar keìluarga meìnge ìtahui faktoìr-fakto ìr yang dapat meìmbe ìrikan reìsikoì pasieìn untuk 

jatuh seìhingga harapannya keìluarga dapat meìnghindarkan pasieìn dari faktoìr reìsikoì jatuh. 

Se ìteìlah dilakukan inteìrveìnsi seìlama 3 hari kunjungan ke ìrumah pasieìn diharapkan tingkat 

nye ìri meìnurun deìngan kriteìria hasil : keìluhan nyeìri meìnurun, gangguan poìla tidur teìratasi, 

tidak ada reìsikoì jatuh. Asumsi peìneìliti, beìrdasarkan hasil peìne ìlitian tindakan keìpe ìrawatan 

yang dilakukan seìlama 3 hari kunjungan akan me ìmbeìrikan hasil yang se ìsuai deìngan harapan 

pe ìne ìliti yaitu, keìluhan nye ìri meìnurun, poìla tidur meìmbaik, tidak ada re ìsikoì jatuh. 

4. Impleìmeìntasi keìpeìrawatan 

Impleìmeìntasi yang dilakukan pada Ny. S yaitu:  

a. Nye ìri akut beìrhubungan deìngan ageìn pe ìnce ìdeìra fisioìloìgis, Meìngideìntifikasi loìkasi, 

karakteìristik, durasi, fre ìkue ìnsi, kualitas, inte ìnsitas nyeìri, Meìngide ìntifikasi skala nyeìri, 
Meìmbeìrikan teìknik no ìnfarmakoìloìgis untuk meìngurangi rasa nyeìri, Meìnjeìlaskan 

peìnye ìbab dan peìmicu nye ìri. 
b. Gangguan po ìla tidur be ìrhubungan deìngan kurang koìntroìl tidur, meìngkaji faktoìr yang 

meìmpe ìngaruhi gangguan tidur, me ìmbeìrikan poìsisi yang nyaman pada saat tidur, 

meìnciptakan ruangan yang se ìnang dan seìnyap, meìnganjurkan pasie ìn tidur pada waktu 

yang teìpat. 

c. Risikoì jatuh beìrhubungan de ìngan Gangguan ke ìseìimbangan, meìngideìntifikasi tingkah 

laku dan faktoìr yang dapat meìnye ìbabkan reìsikoì jatuh, meìnganjur anggoìta keìluarga 

teìntang faktoìr reìsikoì jatuh, meìngideìntifikasi karakte ìristik dari lingkungan yang dapat 

meìningkatkan poìteìnsi untuk jatuh. Asumsi pe ìne ìliti, beìrdasarkan hasil yang didapatkan 

peìne ìliti bahwa deìngan meìne ìrapkan asuhan ke ìpe ìrawatan keìluarga pada Ny. S dapat 

meìmbantu Ny. S dalam pe ìmulihan keìseìhatan, seìpe ìrti tingkat nyeìri meìnurun, poìla tidur 

meìmbaik, tidak ada rasikoì jatuh. Impleìmeìntasi adalah peìlaksanaan dari reìncana 

inteìrveìnsi untuk meìncapai tujuan yang spe ìsifik. Tujuan dari imple ìmeìntasi adalah 

meìmbantu klieìn dalam meìncapai tujuan yang teìlah diteìtapkan yang meìncakup 

peìningkatan keìseìhatan, peìnceìgahan peìnyakit, peìmulihan keìseìhatan, dan meìmfasilitasi 
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koìping. Impleìme ìntasi Ke ìpe ìrawatan meìrupakan tindakan yang dilakukan o ìleìh seìoìarang 

peìrawat beìrdasarkan inteìrve ìnsi/ reìncana keìpe ìrawatan. Dalam peìlaksanaannya harus ada 

Standar Proìse ìdur Oìpe ìrasioìnal (SPOì) atau panduan dalam me ìlakukan impleìmeìntasi 

(Purba 2020). 

5. Eìvaluasi keìpe ìrawatan 

a. Eìvaluasi nyeìri akut hari pe ìrtama didapatkan data Ny. S me ìngatakan masih  meìrasakan 

nyeìri teìtapi seìdikit beìrkurang, Ny. S Nampak me ìringis skala nyeìri 5, Masalah nye ìri akut 

beìlum teìratasi, Lanjutkan inteìrve ìnsi. Eìvaluasi hari ke ìdua di dapatkan data Ny. S 

meìngatakan masih me ìrasakan nyeìri teìtapi sudah mulai be ìrkurang, Ny. S Nampak 

meìringis skala nyeìri 3, Masalah nye ìri akut beìlum teìratasi, Lanjutkan inte ìrveìnsi, Eìvaluasi 

hari keìtiga Ny. S meìngatakan nyeìri beìrkurang meìnjadi 1, Ny. S Nampak tidak lagi 

meìringis, Masalah nye ìri akut seìbagian be ìsar dapat teìratasi,Inteìrve ìnsi diheìntikn 

dilanjutkan deìngan eìdukasi yaitu meìnggunakan teìknik noìnfarmako ìloìgi seìcara mandiri 

deìngan meìlakukan teìknik reìlaksasi nafas dalam. 

b. Eìvaluasi hari peìrtama gangguan poìla tidur didapatkan data Ny. S me ìngatakan masih 

meìrasakan keìsulitan untuk tidur, . Eìvaluasi hari keìdua di dapatkan data Ny. S 

meìngatakan masih meìrasakan sulit tidur teìtapi sudah mulai be ìrkurang, Ny. S 

meìngatakan masih ge ìlisa, masalah gangguan po ìla tidur beìlum teìratasi, Lanjutkan 

inteìrveìnsi, Eìvaluasi hari keìtiga Ny. S meìngatakan poìla tidur sudah mulai me ìmbaik Ny. S 

meìngatakan geìlisah me ìnurun Masalah nyeìri akut seìbagian beìsar dapat teìratasi,Inteìrve ìnsi 

diheìntikn dilanjutkan de ìngan eìdukasi yaitu teìtap meìnjaga poìla tidur deìngan baik dan 

beìnar. 

c. Eìvaluasi reìsikoì jatuh ke ìluarga Ny. S meìngatakan Ny. S banyak be ìrgeìrak, teìtapi seìlalu 

beìrhati-hari dalam meìlakukan geìrakan agar tidak jatuh, Ke ìluarga meìngatakan seìlalu 

beìrada dideìkat Ny. S ke ìtika Ny. S meìmbutuhkan bantuan. Asumsi peìne ìliti, seìteìlah 

meìlakukan eìvaluasi pada Ny. S di dapatkan hasil ke ìluhan nyeìri meìnurun, poìla tidur 

meìmbaik, tidak ada re ìsikoì jatuh, reìspo ìn pasieìn baik. Eìvaluasi keìpe ìrawatan adalah 

meìngkaji reìspoìn pasieìn seìteìlah dilakukan inteìrve ìnsi keìpe ìrawatan dan meìngkaji ulang 

asuhan keìpe ìrawatan yang teìlah dibeìrikan, e ìvaluasi keìpe ìrawatan meìrupakan keìgiatan 

yang teìrus meìne ìrus dilakukan untuk me ìneìntukan apakah reìncana ke ìpe ìrawatan eìfe ìktif 

dan bagaimana reìncana keìpe ìrawatan dilanjutkan, me ìreìvisi reìncana atau meìnghe ìntikan 

reìncana ke ìpe ìrawatan. Tujuan dilakukannya e ìvaluasi adalah untuk me ìnilai keìmajuan 

keìseìhatan pasieìn, untuk meìnilai apakah tujuan awal yang dire ìncanakan seìbe ìlumnya 

sudah dapat teìrcapai atau beìlum (Karina and Ginting 2018). 

 

 
  Penelitian mengenai asuhan keperawatan keluarga pada Ny, S yang menderita vertigo dengan 

masalah nyeri akut di Wilayah Kerja Puskesmas Talise. Berfokuskan pada tindakan bendroff untuk 

mengurangi rasa nyeri yang dilakukan selama tiga haru berturut-turut.   Penanganan yang tepat dalam 

menangani nyeri pada pasien vertigo penting dilakukan untuk meìnghilangkan geìjala veìrtigoì, 

meìngoìntroìl geìjala insomnia dan psikoìafeìktif, juga untuk meìninkatkan sisteìm veìstibular veìrtigoì 

noìnmeìdikasi. 

 

KESIMPULAN 

Be ìrdasarkan hasil peìne ìlitian Asuhan Keìpe ìrawatan Keìluarga yang meìnde ìrita veìrtigoì deìngan 

masalah nyeìri akut pada Ny. S di wilayah ke ìrja Puskeìsmas Taliseì Koìta Palu, peìnulis dapat meìngambil 
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ke ìsimpulan bahwa evaluasi keperawatan pada Ny, S selama tiga hari dengan hasil Ny. S me ìngatakan 

nye ìri beìrkurang meìnjadi 1, Ny. S Nampak tidak lagi me ìringis. 

Diharapkan penelitian ini dapat meìningkatkan ilmu peìnge ìtahuan khususnya dalam bidang 

ke ìpe ìrawatan keìluarga pada pasieìn veìrtigoì de ìngan nyeìri akut. 
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