
PLAN DE INTERVIU

Consimțământ – Prezentul interviu face parte dintr-o lucrare în domeniul nutriţiei clinice care își propune să identi�ce barierele existente în 
utilizarea terapiei nutriţionale pentru pacientul oncologic în România, așa cum sunt ele observate de către medicii și personalul medical auxiliar 
din domeniul oncologiei. Participarea la interviu este voluntară. Răspunsurile la întrebări sunt con�dențiale și vor � folosite doar într-un mod care 
păstrează anonimitatea respondentului. Puteți renunța oricând să răspundeți întrebărilor și puteți alege să nu răspundeți la anumite întrebări. 
Prin continuarea interviului, vă oferiți consimțământul privind utilizarea datelor, în cadrul cercetării  menționate. 

Întrebări

1. Specialitatea dvs.

2. Vârsta. 

3. Numărul de ani lucrați în domeniul oncologiei.

4.  Pentru cei cu experiență în domeniu: Considerați că viziunea despre 
importanța QoL a pacientului, interesul pentru specialități complemen-
tare cum ar � nutriția s-au modi�cat de-a lungul timpului în care dvs. ați 
lucrat în domeniu?

5.  Ați lucrat sau lucrați atât în instituții de stat, cât și private? Dacă da, ați 
observat diferențe de abordare a componentei care ține de suportul nu-
tri țional? Dacă da, care credeți că este motivul diferențelor?

6.  Nutriția clinică pentru pacientul oncologic: Există o problemă anume la 
care vă gândiți instantaneu când vine vorba de nutriție clinică pentru 
pacientul oncologic?

7.  Care este opinia dvs. despre utilitatea terapiei nutriționale? Credeți că 
își are loc atunci când vine vorba de terapia multimodală a pacientului 
oncologic?

8.  Aveți o părere despre nivelul de dovezi din acest domeniu? 

9.  Cât de utilă credeți că este pentru pacientul oncologic din România?

10.  Deschideți subiectul legat de nutriție cu pacienții dvs.?

11.  Preferați să îndrumați pacientul către un specialist în nutriție sau 
preferați să discutați dvs. subiectul cu pacientul?

12. Există o abordare standardizată a problemelor de nutriție în clinica dvs.?

13. Există persoană specializată care se ocupă de nutriție în clinica dvs.?  

14. Dacă da, cine este (medic, asistentă, dietetician etc.)?

15.  Folosiți de rutină instrumente validate pentru monitorizarea riscului de 
malnutriție? 

16. Când se face screeningul pentru riscul de malnutriție? 

17. Ce instrument de screening folosiți în clinica dvs.?

18.  Stabiliți suport nutrițional preventiv pentru pacienții malnutriți (mon-
tare de gastro-/jejunostomă sau acces venos pentru nutriție paren te-
rală)?

19. Cum se decide necesitatea inițierii nutriției enterale sau parenterale?

20. Există cineva care montează gastro-/jejunostome în instituția dvs.?

21. Ce credeți că face di�cilă integrarea nutriției clinice în instituția dvs.?

22.  Care considerați că sunt lacunele legate de suportul nutrițional pentru 
pacientul oncologic, �e că țin de probleme economice cum ar � decon-
tarea serviciului sau de specialitate în sine – ghiduri standardizate, 
nivelul de dovezi?

23.  Dacă ați avea de ales între medic nutriționist, dietetician și nutriționist, 
ce ați îndruma pacientul să aleagă? De ce?

24.  Ați primit informații despre nutriția clinică în timpul formării dvs. profe-
sionale? Considerați că au fost su�ciente?

25.  Ați căutat informații despre suportul nutrițional pentru pacientul onco-
logic în timpul carierei dvs.?


