BAB III

KERANGKA KONSEPTUAL & OPERASIONAL
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Studi Penggunaan Obat

Gambar 3. 1 Skema Kerangka Konsep
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3.2 Kerangka Operasional

Ruang penelitian bagian
rekam medik

Pasien epilepsi yang terapi di
RSUD Dr.Iskak Tuluganggung

Kriteria Inkulasi :

Kriteria Eksklusi :
Tidak Ada

1. Pasien yang di diagnosa epilepsi yang
mendapatkan terapi fenitoin

2. Pasien dengan data RMK periode Januari-
September 2023 di instalasi rawat jalan

Pengumpulan data rekam
medik

Pemindaan data rekam medik
kedalam tabel

Pengelolaan data

Studi penggunaan obat fenitoin
seperti Bentuk sediaan, dosis,
rute, frekuensi, dan pencapaian
target

Gambar 3. 2 Skema Kerangka Operasonal
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