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ABSTRAK

Latar Belakang : Kualitas Tidur adalah kepuasan diri individu dengan semua aspek
pengalaman tidur. Faktor yang dapat mempengaruhi adalah penyakit, umur, aktivitas
seseorang dan obat-obatan. Nocturnal Leg Cramps (NLC) atau Kram Kaki pada malam
hari merupakan salah satu hal yang umum terjadi dan tidak membahayakan. Namun, Kram
kaki yang terjadi pada malam hari ini dapat menggangu kualitas tidur dan kualitas hidup
pasien. Konsumsi Magnesium yang cukup akan membantu tubuh menjalani metabolisme
yang baik, rekasi fungsi otot serta dapat menjaga kualitas tidur. Pemberian magnesium
menjadi salah satu terapi yang dapat memiliki dampak untuk mengurangi serangan
Nocturnal Leg Cramps (NLC) sehingga dapat memperbaikin kualitas tidur.

Tujuan Penelitian: Untuk mengetahui Dampak Magnesium Terhadap Efektivitas dalam
Perbaikan Kualitas Tidur Pasien Nocturnal Leg Cramps (NLC).

Metode dan Subjek Penelitian: Penelitian ini adalah penelitian uji klinik
terandomisasi, label terbuka, dengan grup kontrol yang dilakukan follow up selama 2
minggu. Penelitian dilakukan pada 30 subjek pasien kram kaki nokturnal yang telah
didiagnosis dengan formulir singkat kram kaki nokturnal adaptasi ICSD 2005. Subjek
dibagi dalam 2 kelompok perlakuan yaitu (1) kelompok intervensi yang diberikan terapi
standar NLC (calcium dan gabapentin) dengan tambahan terapi magnesium sitrat 100 mg
(Hi-Mg100) satu tablet sehari, (2) kelompok kontrol yang hanya diberikan terapi standar
NLC. Pengukuran kualitas tidur dilakukan menggunakan Subjective Global Assesment
(SGA) terkait kualitas tidur sebelum pemberian terapi (nilai dasar) dan pada minggu ke-2
setelah terapi. Data utama akan dianalisis menggunakan uji Mann- whitney dan uji
wilcoxon signed rank. .

Hasil Penelitian: Hasil penelitian menunjukan penambahan magnesium pada terapi
standar dalam perbaikan kualitas tidur tidak berbeda secara signifikan dibandingkan
dengan terapi obat standar baik sesudah atau sebelum terapi berdasakan uji uji Wilcoxon
Signes Rank (p =0,946). Pada analisis yang dilakukan dengan Chi-square didapatkan hasil
nilai p >0,05 (p=0,256) yang dimana memiliki arti tidak ada perbedaan proporsi secara
signifikan mengenai perbaikan kualitas tidur antara terapi standar serta magnesium dengan
terapi standar tanpa tambahan magnesium. Hal ini dapat dilihat dari kedua kelompok sama-
sama didominasi dengan pilihan kualitas tidur sedikit membaik (0-10%). Pada uji korelasi
spearman rank hubungan antara usia dengan skor kualitas tidur didapatkan nilai p < 0,05
dengan korelasi positif pada variabel usia dengan selisih sebelum dan sesudah dilakukan
terapi. bahwa semakin meningkatnya usia maka akan meningkat juga perbaikan kualitas
tidur sebelum dan setelah dilakukan terapi

Kesimpulan: Pemberian terapi tambahan magnesium tidak terbukti lebih efektif dalam
perbaikan kualitas tidur NLC secara bermakna dibandingkan dengan terapi obat standar
pada pasien Nocturnal Leg Cramps.

Kata Kunci: Nocturnal Leg Cramp, kualitas tidur, magnesium.
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The Impact of Magnesium on Improving Sleep Quality in Patients
with Nocturnal Leg Cramps at Bethesda Hospital

Yogyakarta
Nelincewida Gloria Blegur, Rizaldy Taslim Pinzon, Sugianto
Faculty of Medicine, Duta Wacana Christian University, Yogyakarta
Correspondence : Rizaldy Taslim Pinzon, Neurology Departement Faculty of
Medicine Duta Wacana Christian University/Bethesda Hospital Yogyakarta
E-mail: drpinzonl7@gmail.com

ABSTRACT

Background: Quality of sleep is an individual's satisfaction with all aspects of the sleep
experience. Factors that can affect it include illness, age, one's activities, and medications.
Nocturnal Leg Cramps (NLC) is a common occurrence and is not harmful. However, leg
cramps that occur at night can disrupt sleep quality and the patient's quality of life.
Sufficient magnesium intake can help the body maintain good metabolism, muscle
function, and sleep quality. The administration of magnesium is one of the therapies that
can have an impact on reducing Nocturnal Leg Cramps (NLC) attacks and thus improving
sleep quality.

Research Objective: To determine the impact of magnesium on the effectiveness of
improving sleep quality in patients with Nocturnal Leg Cramps (NLC).

Method and Study Subjects: This study is a randomized, open-label clinical trial with a
control group, and a follow-up period of 2 weeks. The study was conducted on 30 subjects
diagnosed with Nocturnal Leg Cramps (NLC) using the adapted ICSD 2005 NLC short
form. The subjects were divided into two treatment groups: (1) the intervention group
receiving standard NLC therapy (calcium and gabapentin) with the additional therapy of
100 mg magnesium citrate (Hi-Mg100) once daily, (2) the control group receiving only
standard NLC therapy. Sleep quality measurements were performed using the Subjective
Global Assessment (SGA) regarding sleep quality before the initiation of therapy (baseline)
and at the end of the second week after therapy. The primary data will be analyzed using
the Mann-Whitney test and Wilcoxon signed-rank test.

Research Results: The research results showed that the addition of magnesium to standard
therapy did not significantly improve sleep quality compared to standard therapy alone,
both before and after therapy, based on the Wilcoxon signed-rank test (p = 0.946). The
analysis conducted using the Chi-square test yielded a p-value > 0.05 (p = 0.256), indicating
no significant difference in the proportion of sleep quality improvement between the
standard therapy with magnesium group and the standard therapy without magnesium
group. This can be observed as both groups were predominantly categorized as having a
slight improvement in sleep quality (0-10%). The Spearman rank correlation test showed
a significant correlation (p < 0.05) between age and sleep quality score, with a positive
correlation indicating that as age increases, there is an increase in sleep quality
improvement before and after therapy.

Conlcusion: The addition of magnesium as an adjunct therapy did not show significant
effectiveness in improving sleep quality in patients with Nocturnal Leg Cramps (NLC)
compared to standard drug therapy alone.

Keywords: Nocturnal Leg Cramp, sleep quality, magnesium.
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BAB |

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Masalah

Kualitas Tidur adalah kepuasan diri individu dengan semua aspek
pengalaman tidur. Kualitas tidur memiliki empat aspek utama yaitu Efisiensi
tidur, Latensi tidur, durasi tidur, dan bangun setelah onset tidur (Nelson KL,et
all,2022). Faktor yang dapat mempengaruhi kualitas tidur adalah penyakit,
umur, kondisi lingkungan, stress psikologi, aktivitas seseorang, obat-obatan
hingga kebutuhan nutrisi seseorang tersebut. Kualitas tidur dapat memberikan
dampak kepada seseorang dalam menjalani kegiatannya. Kualitas tidur yang
baik akan memberikan efek positif seperti tubuh akan merasa segar, tidak Lelah,
serta mendukung hari untuk lebih positif. Sedangkan, pada kualitas tidur yang
buruk akan memberikan dampak seperti kelelahan, lekas marah, hingga
disfungsi pada siang hari (Nelson KL,et all,2022). Fase tidur terdiri menjadi dua
tahap yaitu Rapid eye Movement (REM) dan 4 tahap tidur Non-Rapid Eye
Movement (NREM) selain itu dalam siklus tidur akan dikendalikan oleh ritme
fisiologi dan perilaku harian yang disebut sebagai Ritme Sirkadian. Tidur
memiliki fungsi yang cukup penting yaitu dalam fungsi otak, fisiologi sistemik,
pengaturan metabolism hingga fungsi sistem kekebalan, hormonal dan
kardiovaskular. Tidur yang normal dan sehat dapat ditandai dengan durasi yang
cukup, kualitas yang baik, waktu teratur dan tidak adanya gangguan dalam tidur

(Medic,Goran et all,2017).



Perbaikan dalam kualitas tidur dapat melingkupi beberapa aspek dimulai
dari lingkungan yang tenang dan baik , keadaan kamar yang gelap, santai dengan
suhu nyaman, aktivitas fisik yang dapat dilakukan pada siang hari , konsisten
dalam jadwal tidur, menghindari makanan besar , minuman berkafein dan
alkohol sebelum tidur, hingga nutrisi yang baik dan tercukupi dapat membuat

kualitas tidur lebih baik (Paruthi S,et all,2016).

Nocturnal Leg Cramps (NLC) atau Kram Kaki pada malam hari merupakan
salah satu hal yang umum terjadi dan tidak membahayakan. Namun, hal ini dapat
menjadi sangat mengganggu dikarenakan terjadi selama beberapa detik hingga
menit. Terlebih kram atau kontraksi otot ini memiliki sifat yang terjadi secara
kuat dan tiba -tiba. Terjadinya kram pada malam hari bisa dikarenakan
berlebihnya dalam olahraga, terpapar udara dingin, duduk terlalu lama sehingga
kurangnya sirkulasi darah pada kaki. Nutrisi juga dapat menyebabkan terjadinya
kram malam yaitu kurangnya asupan mineral seperti kalsium, potasium dan
magnesium (Frusso,1999). Dikarenakan kram kaki ini terjadi pada malam hari
maka dapat mengganggu kualitas tidur dan kualitas hidup pasien (Bordoni et al.,

2022).

Magnesium merupakan salah satu dari enam mineral penting yang
terkandung dalam tubuh manusia. 4 unsur penyusun tubuh yaitu protein,
karbohidrat,air, dan Magnesium (Behnood,et all.2012). Maka dari itu
magnesium memiliki peran penting dalam metabolisme dan Kesehatan tubuh.

Magnesium berperan penting dalam reaksi yang melibatkan metabolik, fungsi



otot, menjaga sistem kekebalan tubuh,aktivitas transmisi saraf, pelepasan
neurotransmitter, tonus vasomotor, dan hormone (Grober, et all.2015).
magnesium membantu dalam pengaturan. Kadar gula darah, tekanan darah dan
produksi protein serta energi menjadi stabil (Grober, et all.2015).

Peran yang dimiliki magnesium dalam tubuh manusia dapat mengarahkan
bahwa magnesium dapat memiliki dampak pada mengurangi pasien dari
serangan Nocturnal Leg Cramps (NLC) sehingga dapat memperbaiki kualitas
tidur juga. Meskipun efek magnesium pada fungsi tidur belum sepenuhnya
dipahami. Magnesium juga memiliki peran penting dalam konduktivitas saluran
ion seperti N-Metil-D-asam aspartate (NMDA) dan GABA yang memiliki peran
penting dalam pengaturan tidur (Behnood,all.2012).

Konsumsi Magnesium yang cukup akan membantu tubuh menjalani
metabolisme yang baik, perbaikan fungsi otot serta dapat menjaga kualitas tidur
dengan baik. Magnesium juga dapat disarankan sebagai mengurangi efek
samping dari insomnia. Oleh karena itu, perlu dilakukan penelitian mengenai
Dampak Magnesium Terhadap Efektivitas dalam Perbaikan Kualitas Tidur Pada

Nocturnal Leg Cramps (NLC).

1.2 Rumusan Masalah
Adapun batasan masalah dari penelitian ini adalah sebagai berikut :
1. Bagaimana dampak dari magnesium terhadap efektifitas dalam perbaikan

Kualitas Tidur Pasien Nocturnal Leg Cramps (NLC)?



1.3 Tujuan Penelitian
Penelitian ini bertujuan untuk :
1.3.1 Tujuan Umum
Untuk mengetahui Dampak Magnesium Terhadap Efektivitas dalam

Perbaikan Kualitas Tidur Pasien Nocturnal Leg Cramps (NLC).

1.3.2 Tujuan Khusus
1. Mengetahui hubungan antara Magnesium dengan Perbaikan
Kualitas Tidur.
2. Untuk mengetahui Faktor — faktor yang dapat mempengaruhi

Kualitas Tidur.

1.4 Manfaat Penelitian

Manfaat yang dapat diambil dari penelitian ini adalah :

1. Manfaat Bagi Petugas Kesehatan: Petugas Kesehatan dapat memperoleh
informasi dan pengetahuan dari dampak Magnesium terhadap efektivitas
dalam perbaikan kualitas tidur.

2. Manfaat Bagi Peneliti: Peneliti mendapatkan informasi, pengetahuan, serta
memperluas wawasan mengenai dampak magnesium terhadap efektivitas

dalam perbaikan kualitas tidur.



1.5 Keaslian Penelitian

Tabel 1. Keaslian Penelitian

No Judul Penelitian Penulis Tahun Hasil
1. The Effect of Behnood 2012 Suplementasi
Magnesium Abbasi, magnesium
Supplementation On Masud tampaknya
Orimary Insomnia In Kimiagar, meningkatkan
elderly : A dounle- Khosro ukuran
blink Placebo- Sadeghniiat, subjektif  dan
controlled clinical dst. objektif
Trial insomnia pada
orang tua dan
dapat menjadi
instrumen yang
berguna dalam
mengelola
gangguan tidur
pada orang tua,
yang juga dapat
diperluas
sebagai
bantuan yang
bermanfaat
untuk populasi
umum.
Randomised, cross- Christine 2002 Hasil penelitian
over,Placebo Roffe, Sheila menunjukkan
Controlled Trial of Sills,Peter bahwa
Magnesium Citrate in Crome, Peter magnesium
The Treatment of Jones mungkin
Chronic Persistenr Leg efektif dalam
Cramps pengobatan
Kram kaki
malam  hari.
Evaluasi lebih
lanjut

dianjurkan.




BAB V
KESIMPULAN & SARAN

5.1 Kesimpulan

Pemberian terapi tambahan magnesium pada obat standar dapat membantu
memperbaiki kualitas tidur pada pasien Nocturnal Leg Cramps, tetapi tidak berbeda

bermakna dibandingkan dengan terapi obat standar.

5.2 Saran

5.2.1 Bagi Klinisi

Hasil dari studi ini dapat menjadi pertimbangan bagi dokter dan para Klinisi
bahwa pemberian terapi tambahan magnesium dapat diberikan untuk memperbaiki
kualitas tidur pada pasien Nocturnal Leg Cramps meskipun belum terdapat

perbedaan yang bermakna dengan terapi standar.

5.2.2 Penelitian Selanjutnya

Untuk penelitian berikutnya disarankan untuk menggunakan data primer
dengan melakukan penelitian eksperimental RCT metode blinded sehingga hasil
pengukuran kualitas tidur didapatkan lebih maksimal karena pasien tidak
mengetahui obat- obatan yang dikonsumsinya. Pada penelitian selanjutnya dapat
juga dilakukan dalam periode waktu yang lebih lama untuk dapat melihat
perbandingan efek obat yang lebih signifikan. Diharapkan juga pada penelitian

selanjutnya agar dapat menambah jumlah sampel yang lebih besar dan
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perbandingan proporsi antara kedua kelompok memiliki jumlah sampel yang setara
agar kekuatan penelitian yang didapatkan juga lebih tinggi. Pada penelitian
selanjutnya, juga diharapkan jenis aktivitas yang dilakukan oleh pasien dapat
diikutsertakan sebagai indicator pendukung penyebab NLC dan kualitas tidur
pasien. Selain itu, penelitian juga dapat lebih dicakupkan pada frekuensi kram,

nyeri kram, dan kualitas hidup dari pasien NLC.
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