Okvir i naziv medicinskog tretmana i njihov uticaj na zdravstvene odluke

Apstrkat

[bookmark: _GoBack]Odluke o sopstvenom zdravlju protežu se od svakodnevnih i lakih, kao što je odluka o uzimanju vitaminskog supelmenta, do onih koje se donose u situacijama kada je pristuna životnougrožavajuća bolest. Pacijenti koji donose odluku o izboru tretmana suočavaju se sa specifičnim izazovima i imaju poteškoća da razumeju pre svega statističke podatke o mogućim ishodima alternativnih tretmana, o verovatnoći i o rizicima. Ova problematika je posebno značajana u kontekstu prakse deljenog odlučivanja, u kojoj i pacijent, a ne samo lekar, donosi odluku o tome na koji način će se tretirati bolest. Cilj ove studije je bio da se ispita uticaj naziva, odnosno imenovanja, tretmana u zadacima odlučivanja u uslovima rizika. Efekat okvira rizičnog izbora se odnosi na sistematsku promenu redosleda preferencija koje su različite po rizičnosti. Do toga dolazi usled naglašavanja različitih aspekata identične situacije prilikom prikazivanja opcija donosiocima odluka. U našoj studiji, ispitanici su prinudno birali između nerizčinog i rizičnog tretmana, koji su predstavljeni u temrminima dobitka i gubitka. U prvoj eksperimentalnoj situaciju, operacija je predstavljena kao rizična opcija, a u drugoj je zračenje predstavljeno kao rizična opcija. U trećem eksperimentu, nazivi tretmana su zamenjeni apstraktnim označiteljima “A” i “B”. Rezultati pokazuju statistički značajnu razliku u proporcijama rizičnih odgovora između sve tri eksperimentalne situacije. Efekat okvira je registrovan u prvom i drugom eksperimentu, u prvom umerenog intenziteta, a snažan u drugom. Kada biraju između operacije i zračenja, ispitanici zaista jesu bili pod uticajem imenovanja tretmana, ali to ne objašnjava celokupnu varijansu – u načelu, preferirali su operaciju, a kada je ona prikazana u terminima gubitka, ta preferencija je bila još jača.

