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Optimalno donošenje odluka u zdravstvenoj 
zaštiti - ograničenja

 Dostupne informacije  - ograničene i potencijalno 
nepouzdane

 Ljudski um ima ograničen kapacitet

 Postoji samo ograničeno vreme za donošenje odluke

Rawson et al., Nat Hum Behav 2019; 3(6): 543-5; Simon HA. Models of Bounded Rationality. Cambridge, MA: MIT Press., 1985



Digital health technology (DHT)
(digitalna zdravstvena tehnologija)

Rawson et al., Lancet Digit Health 2024; 6(12): e914-25



Artificial intelligence - AI

PubMed, May 2025



Digitalna zdravstvena tehnologija (DHT)

 U 2022. godini, globalno DHT tržište procenjeno je na 211 
milijardi američkih dolara, sa  godišnjom stopom rasta 
(Compound Annual Growth Rate, CAGR) od 18,6% 
godišnje

 Može značajno poboljšati efikasnost sistema zdravstvene 
zaštite

Rawson et al., Lancet Digit Health 2024; 6(12): e914-25



Digital health technology (DHT)

http://evidence.nihr.ac.uk/collection/what-is-digital-health-technology/



Distributivna pravednost u zdravstvenoj zaštiti
 Princip pravednosti – jedan od osnovnih bioetičkih principa

– distributivna pravednost - pravedna raspodela resursa među različitim 
članovima zajednice

 DHT nisu svima dostupne
 Na međunarodnom nivou - globalna neravnoteža u dostupnosti DHT u zemljama 

s niskim i srednjim bruto nacionalnim dohotkom (BND) (DISTRIBUTIVNA 
PRAVEDNOST)

 Na nacionalnom nivou - problem pravedne raspodele resursa i u samim 
razvijenim zemljama: primer SAD
– američki sistem zdravstvene zaštite je zasnovan na:

● širokoj upotrebi tehnologija (technologically driven) i
● negiranju mogućnosti smrtnog ishoda (death-denying), odnosno produženju 

života koliko god je to moguće (Annas, 1993)
– Zato, stalni pritisak na lekare: oni su između Scile (etički principi) i Haribde 

(potrebe da se smanje direktni troškovi)

Smith GP II, Distributive Justice and Health Care, CUA Law Scholarship Repository 2002; https://scholarship.law.edu/cgi/viewcontent.cgi?article=1204&context=scholar
 Annas GJ. Standard of Care: the Law of American Bioethics. New York: Oxford University Press. 1993: 211; Encyclopedia of Applied Ethics (2nd ed), 2012

https://scholarship.law.edu/cgi/viewcontent.cgi?article=1204&context=scholar


https://www.impala-research.com/

Primer korišćenja DHT u istraživanjima: facijalna ekspresija (Impala) 



https://arxiv.org/pdf/2308.03629v2

Prof. Goran Nenadić
Univ. of Manchester

Primer korišćenja DHT u istraživanjima: lekovi 



https://arxiv.org/pdf/2308.03629v2

Primer korišćenja DHT u istraživanjima: lekovi 



Antimikrobna rezistencija (AMR)

 Tokom poslednjih četvrt veka, skoro 1,1 milion smrtnih slučajeva 
godišnje su direktni rezultat AMR

 Skoro 90% smrtnih slučajeva zbog AMR godišnje dešava se u 
zemljama sa niskim ili srednjim BND (low-income, middle-income)

 Na primer, u zemljama s niskim i srednjim BND postoji ogroman jaz u 
lečenju: samo 6,9% karbapenem-rezistentnih G- bakterijskih infekcija 
bilo je odgovarajuće lečeno 2019. godine

 Neadekvantna primena antibiotika je jedan od glavnih pokretača 
nastanka AMR

 Strategija SZO: Jedno zdravlje

Mishra et al., Lancet Infect Dis 2025; doi: 10.1016/S1473-3099(25)00108-2



TRACE

https://traceproject.rs/index.php/trace-project/#team



Mere za štedljivu primenu antibiotika

Edukacija/vodiči
Restriktivna distribucija lekova
Kontrola na dnevnoj bazi
Kompjuterski sistemi
Ciklična promena antibiotika

Clin Microbiol Rev 2005;18(4): 638-56

Pregled pacijenata
Izbor antibiotika
Nabavka antibiotika
Raspodela antibiotika

... ali često loša adherencija u svakodnevnoj kliničkoj praksi



Rawson et al., Lancet Digit Health 2024; 6(12): e914-25



Rawson et al., Lancet Digit Health 2024; 6(12): e914-25



AI i AMR

 AI može da poveća preciznost, pouzdanost i fleksibilnost 
donošenja odluke o upotrebi antimikrobnih lekova 
analizom kompleksnih podataka i otkrivanjem modela koji 
se ne opaze uvek u kliničkoj praksi

 U ranim 2000-tim razvijena je mogućnost donošenja 
odluke uz pomoć neuronskih mreža koja je unapredila 
propisivanje antibiotika i smanjivala je 180-dnevni 
mortalitet u randomizovanom kontrolisanom kliničkom 
ispitivanju

Rawson et al., Lancet Digit Health 2024; 6(12): e914-25



AI i AMR

 Poboljšanja uz pomoć AI:
 ukazuju na prelazak sa 

intravenske na oralnu 
primenu (optimalan način)

 obustavljanje primene 
antibiotika (optimalno 
trajanje)

 predikcija osetljivosti 
mikroorganizama (optimalni 
izbor)

Rawson et al., Nat Hum Behav 2019; 3(6): 543-5; Rawson et al., Lancet Digit Health 2024; 6(12): e914-25



AI i AMR

Rawson et al., Lancet Digit Health 2024; 6(12): e914-25



Zaključci

 AI može pomoći u može pomoći u upravljanju 
antimikrobnom terapijom i primenom antibiotika, ali...

 ...još uvek je u povoju (zabrinutost zbog tačnosti)

 Prepreke: na mikro i makro nivou sistema zdravstvene 
zaštite
 složeni i promenljivi inputi (patogeni, humani faktori)

 potreba za edukacijom

 transparentnost


