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Donosenje odluka u uslovima rizika u
kontekstu epidemije virusa korona

Sonja Stancic¢! i Strahinja Dimitrijevic¢
Laboratorija za eksperimentalnu psihologiju, Filozofski fakultet, Univerzitet u

Banjoj Luci & Sigma solutions d.o.o.

Sazetak: IstraZivanjem se Zeljelo provjeriti na koji nacin pandemija virusa korona utice na do-
nosenje odluka u uslovima rizika, u medicinskom domenu. U tu svrhu, u zadatku azijske bolesti,
variran je okvir (pozitivan i negativan) i tip bolesti (nepoznata epidemija i epidemija), dok su
forma i vrijednosti bili identi¢ni originalnom istraZivanju Tverskog i Kanemana (1981). Zadaci
su izlagani slucajnim redoslijedom. Nacrt je bio neponovljen po ispitanicima. Uzorak je cinio
731 ispitanik, izmedu 14 i 62 godine (M = 26.7), od cega je 72,8% osoba Zenskog pola. Podaci su
prikupljeni on-line, u prvoj polovini juna 2020, pri kraju prvog talasa pandemije. Nije utvrden
efekat okvira, niti efekat tipa bolesti. Kod osoba Zenskog pola, bez obzira na okvir i tip bolesti,
vise je izraZena averzija prema riziku, nego kod muskaraca. U slucaju nepoznate epidemije, si-
gurnu opciju u pozitivnom okviru biralo je 56% ispitanika, a rizicnu opciju u negativnom okviru
51,2%. U slu¢aju kovid epidemije polovina ispitanika je birala sigurnu, a polovina rizicnu opciju.
Ovo je u skladu sa pretpostavkom normativnih teorija o racionalnom donoSenju odluka, jer su
vjerovatnoce ishoda alternativa iste u oba okvira. Medutim, ako se pogledaju izbori sigurnih i
rizicnih opcija unutar jednog i drugog okvira, moguée je zakljuliti da su ispitanici odluke dono-

sili nasumicno.

Kljucne rijeci: donosenje odluka u uslovima rizika, COVID-19, pozitivan i negativan okvir, za-

datak azijske bolesti.

1 sonja.stancic@ff.unibl.org
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Uvod

Efektom okvira - EO oznacava se promjena preferencija prilikom donosenje odluka u zavi-
snosti da li su prikazani pozitivni (pozitivan okvir) ili negativni aspekti (negativan
okvir) ponudenih opcija (Kahneman, & Tversky, 1979). Klasi¢ni zadatak za ispiti-
vanju EO je problem azijske bolesti - PAB (Tversky & Kahneman, 1981)% u kojem se
bira izmedu sigurne opcije, koja ¢e pomo¢i da prezivi odredeni broj ljudi, i rizi¢ne
opcije, u kojoj postoji $ansa da svi prezive, ali i da svi umru od nepoznate azijske
bolesti. Iako opcije imaju identic¢an, ali razli¢ito prikazan ishod, ispitanici su skloniji
da u pozitivnom okviru biraju sigurnu, a u negativnom okviru rizi¢nu opciju, $to
je potvrdeno i u nekoliko meta-analiza (Kithberger, 1998; Pifion & Gambara, 2005;
Steiger & Kiihberger, 2018). Ovo je u suprotnosti sa predvidanjima normativnih
teorija, prema kojima bi obje opcije trebale biti podjednako birane.

EO se, izmedu ostalog, objasnjava averzijom prema gubitku, koja predstavlja slozenu kognitiv-
nu pristrasnost i rezultat je sadejstva averzije prema riziku (u zoni dobitka, induko-
vanoj pozitivnim okvirom, skloniji smo da prihvatimo manji, ali siguran dobitak) i
sklonosti ka riziku (u zoni gubitka, indukovanoj negativnim okvirom, skloniji smo
opcijama koje donose veci dobitak, ali i gubitak; Kahneman & Tversky, 1979).

Epidemija virusa korona pruzila je moguénost da se, u realnijim okolnostima, provjeri EO. Ko-
riste¢i klasi¢ni PAB, Rachev i saradnici (2020) utvrdili su da su percipirani stres i za-
brinutost zbog virusa korona pozitivno korelirani sa EO, a utvrdena je i veca averzija
prema riziku, te izrazeniji EO tokom prvih mjeseci pandemije virusa korona nego
u tipi¢nim okolnostima. EO utvrdio je i Hameleers (2021), koriste¢i modifikovani
zadatak, u kojem primjena jednog programa za posljedicu ima spasavanje 65% infici-
ranih ljudi od COVID-19, dok kod drugog postoji 65% vjerojatnoce da Ce spasiti sve
inficirane, alii 35% Sanse da nece biti spasen niko. Medutim, EO izostaje kada se okvir
koristi kao prim za procjenu razlic¢itih mjera u borbi sa COVID-19 (Sanders et al.,
2021). Ove razlike se mogu objasniti razlikama u strukturi zadataka, jer EO slabi $to
zadatak, po svojoj strukturi, viSe odstupa od klasi¢nog zadatka PAB (Damnjanovi¢,
2014). Utvrdene su i znacajne medudrzavne varijacije u preuzimanju rizika (Rachev
et al,, 2020; Rieger et al., 2014; Vieder et al., 2015; Wang et al., 2016).

S obzirom na to da postoje kros-kulturne razlike, te da prethodna istrazivanja nisu istovre-

meno ukljucivala i zadatke sa nepoznatom azijskom bolesti i zadatke u kojima se

2 Klasi¢ni problem azijske bolesti dat je u sekciji Stimulusi.
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precizira da se radi o korona virusu, a pokazano je da neodredenost moze da utice
na efekat okvira, direktno (Osmont et al., 2014), ili u interakciji sa datim vjerovat-
noc¢ama prezivljavanja/umiranja (Diederich et al., 2018), u ovom istrazivanju pro-
vjereno je kako ispitanici iz Bosne i Hercegovine donose odluke u uslovima rizika

tokom epidemije virusa korona.

Metod

Nacrt: U nacrt su ukljucena tri faktora: (a) tip bolesti: nepoznata epidemija i epidemija virusa
korona (COVID-19); (b) okvir: pozitivan i negativan, (c) pol. Ukr$tanjem nivoa
prva dva faktora, dobijene su Cetiri eksperimentalne situacije, neponovljene po is-
pitanicima. Varijabla pol uklju¢ena je u nacrt, jer je pokazano da su Zene, generalno,
sklonije izbjegavanju rizika od muskaraca (Hersch, 1996; Barksy et al., 1997; Pacula,
1997; Harrant & Vaillant, 2008; Harris et al., 2006). Zavisna varijabla je dihoto-
nomna, operacionalizovana kao izbor izmedu dvije opcije: sigurnije ili rizi¢nije.
Istrazivanje je bilo dio opSirnije studije o donosenju odluka u uslovima epidemije
virusa korona.

Ispitanici: Uzorak je ¢inio 731 ispitanik, izmedu 14 i 62 godine (M=26.7), od cega je 72,8%
osoba Zenskog pola; 58,5% ispitanika je sa, najvise, zavrsenom srednjom, a 41,5%
sa viSom $kolom ili fakultetom. U gradu zivi 68,3% ispitanika. Broj ispitanika po
eksperimentalnim situacijama kretao se od 174 do 215.

Stimulusi: Forma zadatka, kao i vrijednosti (broj ljudi koji ¢e prezivjeti/umrijeti, kao i omjer
onih koji ¢e prezivjeti/umrijeti), bili su identi¢ni zadatku azijske bolesti (Tversky &
Kahneman, 1981), tzv. klasi¢ni tip zadataka (vidi Damnjanovi¢, 2014) jezicki pri-
lagodena nasem uzorku. U zadacima je, zavisno od tipa bolesti, predvideno da e
od napoznate epidemije, odnosno, virusa korona, umrijeti 600 ljudi. U pozitivhom
okviru su date dvije opcije: ako se primijeni program A, 200 ljudi ¢e prezivjeti, od-
nosno, ako se primijeni program B, vjerovatnoca da ¢e biti spaseno svih 600 ljudi je
1:3 (33,3%), ali je vjerovatnoca i 2:3 (66,7%) da niko nece biti spasen. U negativhom
okviru navedeno je da ¢e, ako se primijeni program A umrijeti 400 ljudi, odnosno,
ako se primijeni program B, vjerovatnoca 1:3 (33,3%) da niko nece umrijet, ali je
vjerovatnoca i 2:3 (66,7%) da ce svi umrijeti). Ispitanici su birali jednu od dvije po-
nudene opcije, a zadaci su izlagani nasumic¢no.

Procedura i analiza: Podaci su prikupljeni on-line, u prvoj polovini juna 2020, na kraju prvog

talas epidemije, pomoc¢u 1KA platforme. U obradi podataka koristena je logit analiza.
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Rezultati

U slucaju nepoznate azijske epidemije, sigurnu opciju u pozitivhom okviru biralo je 56%

ispitanika, a rizi¢nu opciju u negativnom okviru 51,2%. U slucaju epidemije

virusa korona polovina ispitanika je birala sigurnu, a polovina rizi¢nu opciju,

kako u pozitivnom, tako i negativnom okviru. Nije utvrden znacajan EO i tipa

bolest, dok je efekat pola znacajan (Tabela 1). Nisu potvrdene interakcije izme-

du faktora.

Tabela 1.

Efekti okvira, tipa bolesti i pola na donosenje odluka u uslovima rizika u kontekstu epidemije

korona virusa

95% Ci
Prediktor Koeficijent Donj.a Gorr!ja Sta?d. y4 p .Omjer
granica granica  greska izgleda
Intercept 0.134 -0.2073 0.475 0.174 0.769 0.442 1.143
Okuvir:
negativan 514 00793 0507 0150 1430 0153  1.239
- pozitivan
Pol:
fne;‘;'(‘i" -0.478 -0.8076  -0.148 0168  -2.837 0005  0.620
Tip bolesti:
epidemija
korona
virusa - 0.139 -0.1547 0.432 0.150 0.926 0.354 1.149
nepoznata
epidemija

Napomena: Referentne kategorije za kompleksnost je pozitivan okvir, muski pol, te nepoznata

epidemija za varijablu koja se odnosi na tip bolesti.

Zene se cescée odlucuju za sigurnu, dok muskarci za rizi¢nu opciju (Slika 1). Tako pokazuju veéi

stepen averzije prema riziku, njihove odluke, kao ni odluke muskih ispitanika, nisu

zavisile od tipa bolesti i okvira.
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Slika 1.

Razlike izmedu muskaraca i Zena u pogledu preferencija sigurnih i rizi¢nih opcija

100
90 IZBOR
80 m Siguran ® Rizican
70
60

% 50
40
30
20
10
0

Muski pol Zenski pol

Diskusija

Neocekivano, EO je izostao (cf. Hameleers, 2021, Rachev et al., 2020). To je posljedica porasta
sklonosti ka riziku u pozitivnom, a smanjenja averzije prema riziku u negativhom
okviru. Iako se, s obzirom na visinu BDP-a BiH, mogao ocekivati ovaj trend (Rac-
hev et al., 2020), pitanje zasto se EO izgubio ostaje otvoreno.

S obzirom na to da su zadate vrijednosti u pozitivnom i negativnom okviru iste, izostanak
EO je u skladu sa normativnim teorijama odlucivanja. Inidikativno je to sto je
priblizno isti broj ispitanika, bez obzira na tip bolesti, birao sigurnu ili rizi¢nu
alternativu. Cini se da su ispitanici, zbog kontradiktornih informacija koje su bile
prisutne u javnom diskursu o ovoj bolesti, u trenutku ispitivanja, odluke donosili
nasumic¢no, na $ta ukazuje odnos 50 : 50, izmedu sigurnih i rizi¢nih izbora. Na
zalost, ovu pretpostavku nije moguce trenutno razrijesiti - potrebno je u istrazi-
vanjima koja se odnose na ovu problematiku prikupljati i kvalitativne podatke o
odlukama.

Odsustvo statisti¢ki znac¢ajnih razlika u broju sigurnih i rizi¢nih odluka ukazuje da dvosmisle-
nost koju nosi odredenje “nepoznata azijska bolest” nije bilo dovoljno velika da bi
se odrazilo na preferencije pri odlu¢ivanju. Ovo ne iznenaduje, s obzirom na to da
postoji uvrijezeno misljenje da je korona “azijska bolest” i da je potekla iz Kine. Sto

se ti¢e polnih razlika, Zene su, generalno, sklonije izbjegavanju rizika nego muskarci
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(Hersch, 1996; Barksy et al., 1997; Pacula, 1997; Harrant & Vaillant, 2008; Harris et
al., 2006), $to je potvrdeno i u ovom istrazivanju.

Ogranicenja studije ogledaju se u strukturi uzorka, koji je nereprezentativan (¢ine ga mladi is-
pitanici, uglavnom studenti), te na¢inu prikupljanja informacija (on-line, metodom
snjezne grudve), $to onemogucava generalizaciju rezultata. Ovo ne dovodi u pitanje
nalaze, koji ukazuju na odsustvo EO na populaciji koju reprezentuje na$ uzorak.
Ipak, da bi se donio konacan zaklju¢ak o EO u kontekstu epidemije virusa korona, u
narednim istraZivanja, na reprezentativnim uzorcima, trebalo bi sistematski varirati
sve varijante PAB, koje se razlikuju po koli¢ini i nedvosmislenosti informacija datih

u zadatku.
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Decision-Making Under Risk About The
Treatment Of COVID-19

Sonja Stancic i Strahinja Dimitrijevic¢
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Abstract: We wanted to check how the Corona virus pandemic affects decision-making under
risk, in the medical domain. For this purpose, in the Asian disease problem, the frame (positive
and negative) and type of disease (unknown epidemic and epidemic COVID-19) were varied,
while the form and values were identical to the Tversky and Kahneman original research (1981).
The tasks were presented in random order. The design was not repeated by the respondents. The
sample is consisted of 731 respondents, between 14 and 62 years (M = 26.7), of which 72.8% were
females. Data were collected online, in the first half of June 2020, at the end of the first wave of
the COVID-19 virus pandemic. The effect of the frame, nor the effect of the type of disease, has
not been determined. In females, regardless of the framework and type of disease, risk aversion
is more pronounced than in males. In the case of an unknown epidemic, the safe option in the
positive frame was chosen by 56% of respondents, and the risky option in the negative frame by
51.2%. In the case of the COVID epidemic, half of the respondents chose a safe and half a risky
option. This is in line with the assumption of normative theories of rational decision making
because the probabilities of outcomes of alternatives are the same in both frame. However, if we
look at the choices of safe and risky options within both frame, it is possible to assume that the

respondents made decisions at random.

Keywords: decision-making under risk, COVID-19, positive and negative frame, Asian disease

task.
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