6. Primena ekspertnih sistema

6.1. Ekspertni sistem u odrzavanju

Povecanje obima i sloZenosti proizvodne opreme, kao i rastuéa medusobna zavisnost masina u
proizvodnoj liniji, uslovljavaju donosenje sloZenih menadZerskih odluka u odrZavanju. Prisustvo
velikog broja heterogenih faktora stohastickog karaktera dodatno usloZnjava reSavanje problema. U
tom smislu, u proizvodnoj praksi dobre rezultate za podrsku aktivnostima na odrzavanju pruza
grupa softverskih alata koja je nastala razvojem klasi¢nih ekspertnih sistema — sistemi za
prediktivno odrzavanje zasnovani na masinskom ucenju.

Sustinska struktura ostala je ista kao kod ekspertnih sistema opisanih u prethodnom poglavlju: baza
znanja, mehanizam zakljucivanja i korisnicki interfejs. Promenio se nacin na koji nastaje baza znanja
i nacin na koji korisnik komunicira sa sistemom. Umesto pravila koja inZenjer znanja ru¢no prikuplja
od eksperata, veliki deo znanja se danas udi iz podataka — iz merenja senzora i iz istorije radnih
naloga. Umesto formulara sa pitanjima, interfejs je sve ¢eS¢e razgovoran, pa odrzavalac postavlja
pitanje prirodnim jezikom (ARC Advisory Group, 2024).

Razlika u odnosu na ranije strategije odrzavanja vidi se u trenutku intervencije. Kod korektivnog
odrzavanja radi se tek posle otkaza, kod preventivnog po kalendaru i Cesto prerano, dok se kod
prediktivnog interveniSe u intervalu izmedu prvih promena u signalu i funkcionalnog otkaza (slika
1).

Kada se intervenise — tri strategije odrzavanja

Stanje opreme

interval P-F

P - prve promene u sig|

F - otkaz

Vreme

Preventivno: Prediktivno: Korektivno:
po kalendaru, ¢esto prerano kada model najavi kvar tek posle otkaza

Slika 1. Trenutak intervencije kod tri strategije odrZavanja

Koristi od primene ovakvih sistema u odrZavanju su:



¢ smanjenje neplaniranih zastoja proizvodnje
¢ smanjenje pojave katastrofalnih kvarova
¢ povecanje produktivnosti i raspolozivosti opreme
¢ povecanje bezbednosti na radu
¢ kontinualno praéenje performansi proizvodne opreme
¢ smanjenje nepotrebnih preventivnih opravki
¢ odrzavanje baze podataka o operativnom stanju opreme
¢ planiranje rezervnih delova na osnovu predvidenog trenutka kvara
¢ povecanje profitabilnosti
e povecana ta¢nost utvrdivanja uzroka kvara
¢ produzenje Zivotnog ciklusa opreme
¢ ocuvanje i prenos znanja iskusnih odrzavalaca
Postoji viSe nac¢ina na koje se ostvaruje podrska odrZavanju:

¢ dijagnosticki sistemi, kod kojih korisnik za ve¢ nastali kvar konsultuje sistem radi utvrdivanja
uzroka i uskladivanja aktivnosti na sanaciji;

¢ sistemi za nadzor stanja, koji pomoc¢u senzora kontinualno prate rad opreme i sami odreduju
trenutak u kojem obavestavaju korisnika o potrebi za preventivnom intervencijom;

e sistemi za upravljanje aktivnostima odrzavanja, koji generiSu izvestaje i planove na osnovu
balansiranja potreba, zahteva i raspolozivih resursa, i predvidanja prosleduju sistemima za
upravljanje proizvodnjom.

Ciklus rada takvog sistema prikazan je na slici 2. Podaci sa senzora i iz upravljackih sistema
pripremaju se i prosleduju modelu masinskog ucenja, koji procenjuje stanje i predvida kvar;
predvidanje se pretvara u radni nalog, a ishod izvrSene intervencije vra¢a se modelu kao povratna
informacija.

Tok prediktivhog odrzavanja
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povratna informacija o ishodu intervencije - model uéi iz svakog slucaja



Slika 2. Tok prediktivnog odrZavanja

Arhitektura sistema za prediktivno odrZavanje

Sloj podataka

- senzori vibracija, temperature, pritiska
- signali iz PLC i SCADA sistema
- istorija radnih naloga iz CMMS/ERP

\l/ merenja

Sloj analitike

- modeli ponasanja masina
- detekcija odstupanja od uobicajenog rada
- predvidanje preostalog radnog veka

\1/ predvidanja

Sloj primene

- kontrolne table i ocena stanja masina
- upozorenja i lista prioriteta

- asistent koji odgovara prirodnim jezikom

! !

[ Odriavalac } [ Radni nalog u ERP / MES j

Slika 3. Slojevita arhitektura sistema za prediktivno odrZavanje

Siemens Senseye Predictive Maintenance

Senseye Predictive Maintenance je oblacno reSenje kompanije Siemens za prediktivno odrzavanje
proizvodne opreme, nastalo akvizicijom kompanije Senseye 2022. godine i naknadno proSireno
funkcijama generativne vestacke inteligencije (ARC Advisory Group, 2024).

Sistem preuzima podatke o stanju masina, radne dnevnike i istorijske zapise direktno iz postojecih
sistema u pogonu — iz procesnih baza podataka ili IoT posrednickog sloja — bez potrebe za
dodatnim hardverom na licu mesta. Na osnovu tih podataka automatski gradi modele ponasanja
masina i modele ponasanja samih odrzavalaca, otkriva odstupanja od uobicajenog rada i predvida
trenutak u kojem ¢e do¢i do otkaza (Siemens, 2025).

Rezultati se prikazuju kroz kontrolne table sa ocenom stanja svake masSine i listom prioriteta (slika
4), ali i kroz asistenta zasnovanog na generativnoj vestackoj inteligenciji, kojem se stanje opreme
moZe ispitivati prirodnim jezikom (slika 5). Asistent grupise sli¢ne slucajeve, i to i kada su opisani na
razli¢itim jezicima, ¢ime se znanje jednog pogona prenosi na ostale pogone iste kompanije (Siemens,
2024). Time se reSava jedan od najvecih prakticnih problema odrzavanja — odrZavaoci nisu
analiticari podataka, pa im tumacenje sirovih merenja oduzima vreme.
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[ Prediktivno odrzavanje — pregled pogona smena 2 - 14:20

Pregled Pra¢ene masine Aktivna upozorenja Zastoji ovog meseca

Masine 128 7 -38%

Upozorenja Masine sa najvisim rizikom

Radni nalozi Oznaka Stanje Predvideni kvar Preporuka

Izvestaji Pumpa P-14 . 18% za 6 dana zamena lezaja
Presa PR-3 a 34%  zalldana kontrola hidraulike
Kompresor K-2 (D 56% za 24 dana merenje vibracija
Transporter T-9 (G NNEGD 78% nije ocekivan redovan nadzor

Vibracije - pumpa P-14

Slika 4. Prikaz ekrana sistema za prediktivno odrZavanje (ilustracija)

Asistent za odrZavanje — razgovor sa sistemom

[ Zasto je pumpa P-14 oznacena crveno? j

Nivo vibracija raste sedam dana zaredom i presao je prag ’
za ovaj tip pumpe. Model procenjuje otkaz za oko 6 dana.

[ Da li smo ranije imali slican slucaj? ]

Da, na pumpi P-07 u martu. Uzrok je bio istrosen lezaj; ’
zamena je trajala 3 sata. Prilazem izvestaj i listu delova.

[ Napravi radni nalog za sledeci planirani zastoj. J

[ Nalog RN-2481 kreiran u ERP-u za subotu, 08:00. j

Postavite pitanje o stanju opreme...

Slika 5. Razgovor odrZavaoca sa asistentom sistema (ilustracija)

Efekti primene su merljivi. Prema podacima proizvodaca, primena dovodi do smanjenja neplaniranih
zastoja do 50% i povecanja efikasnosti odrzavanja do 55%, uz povracaj ulaganja ¢esto u roku od tri
meseca (GSDC, 2025). U australijskoj kompaniji BlueScope, proizvodacu celika, primena je od 2022.



godine dovela do uStede od oko 2.000 sati neplaniranih zastoja u tri godine, od ¢ega preko 1.200 sati
u Australiji i preko 750 sati u pogonima na Novom Zelandu i u jugoisto¢noj Aziji (Siemens, 2025a). U
mlekari Sachsenmilch u Nemackoj sistem je na vreme prepoznao istek radnog veka pumpe, a naredni
korak je povezivanje sa modulom za odrzavanje u SAP-u, ¢ime se predvidanje automatski pretvara u
radni nalog (Siemens, 2025b).

Bosch ESI[tronic] sa asistentom zasnovanim na vestackoj inteligenciji

Dok se Senseye bavi opremom u proizvodnji, primer dijagnosti¢kog sistema u domenu vozila je Bosch
ESI[tronic]. Re¢ je o dijagnostickom softveru za servise koji objedinjuje dijagnostiku upravljackih
jedinica, uputstva za odrzavanje i popravku i originalnu dokumentaciju proizvodaca vozila na jednoj
platformi (Bosch, 2024).

Sistem sadrzi bazu poznatih kvarova (Experience Based Repair), u kojoj su ponovljivi kvarovi na vise
modela vozila sredeni u jasne skupove podataka; kada se takav kvar pojavi tokom dijagnoze, sistem
predlaZze reSenje koje se ve¢ pokazalo uspesnim na drugom mestu (Bosch, 2024). AZuriranjem
softvera uvodi se i asistent zasnovan na vesStackoj inteligenciji: dovoljno je uneti kod kvara ili
nekoliko klju¢nih reci, a asistent analizira obrasce kvarova, koristi dijagnosticke podatke, uputstva
za popravku i originalne podatke proizvodaca, i predlaZze odgovaraju¢u opciju popravke ili traZeni
dokument (Bosch, 2026).

Tehnicar moZe da postavlja i dodatna pitanja tokom rada, a sistem je izgraden nad proverenim
radionickim informacijama, a ne kao opsti razgovorni model, ¢ime se smanjuje rizik od netac¢nih
odgovora. Za posebno sloZene slucajeve moguce je ukljuciti i daljinsku dijagnostiku, pri ¢emu
stru¢njak proizvodaca pristupa vozilu preko dijagnostickog modula povezanog na OBD prikljucak
(Bosch, 2024). Time se zadrzava logika starijih dijagnosti¢kih ekspertnih sistema — rangiranje
mogucih uzroka i predlaganje sledeceg testa — ali uz znatno $iru bazu znanja i moguénost da se u
postupak ukljuci ljudski ekspert na daljinu.

Zaklju¢no, primenu savremenih sistema podrSke odrZavanju karakteriSe znacajno smanjenje
troskova odrzavanja, povecanje produktivnosti i visok stepen pouzdanosti proizvodne opreme.
Posledi¢no sejavljaju i uSteda u rezervnim delovima, poveéanje bezbednosti i smanjenje nepotrebnih
opravki. Posebno treba izdvojiti dve stvari: brzinu dijagnoze kvara, $to je i osnovna zamisao primene
ekspertnih sistema u odrzavanju, i pomeranje teZiSta sa reakcije na kvar ka predvidanju kvara, ¢ime
se odrzavanje iz troska pretvara u element planiranja proizvodnje.

6.2. Primena ekspertnih sistema u medicini - MYCIN

Slede¢i primer odnosi se na primenu ekspertnih sistema u medicini, preciznije pri selekciji
antibiotske terapije kod bakterijske infekcije krvi. Po utvrdivanju prisustva odredene bakterije u krvi
neophodno je izvrsiti selekciju antibiotika putem kojeg ¢e se sprovesti efikasna terapija.

Mycin je ekspertni sistem razvijen na Stanfordu 1970. godine. Njegova uloga je da izvrsi dijagnostiku
i predlozi odredenu terapiju za postojecu infekciju krvi. Da bi se klasi¢na dijagnostika pacijenta izvela



pravilno, posmatra se sazrevanje bakterija inficiranog organizma; medutim, taj proces zahteva oko
48 sati, Sto moZe biti kobno za zaraZeni organizam. Zbog toga doktori moraju brzo da reaguju na
osnovu postojecih informacija o stanju pacijenta i predloZe odgovarajucu terapiju. Mycin je razvijen
na osnovu ispitivanja kako vrhunski stru¢njaci vrse dijagnostiku infekcije na osnovu malog broja
informacija koje su im dostupne.

Ekspertni sistem Mycin je baziran na znanju IF-THEN (ako-onda) pravila sa ¢injeni¢nim faktorima,
na primer: (IF) AKO je infekcija bakterioloSkog tipa (AND) I inficirano mesto jedno od sterilisanih
mesta (AND) [ sumnja se da je ulaz zaraze putem hrane (THEN) ONDA je najverovatnije (npr. 0.7) da
je infekcija prouzrokovana bakterijom. U navedenom primeru 0.7 predstavlja grubo odredenu
verovatnocu da je dijagnoza tacno odredena. Pri analizi Mycina koristi se tzv. uslovna verovatnoc¢a.

Mycin je bio napisan u LISP-u i njegova pravila su bila prezentovana kao Lisp objasnjenja. Dijalog sa
Mycin-om se sastoji iz tri glavne faze: u prvoj fazi date su sve prikupljene ulazne informacije o
problemu i sistem moZze dati odredenu, ali veoma Siroku dijagnozu; druga faza podrazumeva
postavljanje direktnijih pitanja da bi se doslo do odredenih specificnih hipoteza; u treéoj fazi se
postavljaju pitanja usko vezana za bolest na koju se sumnja i na kraju detaljne analize se daje
definitivna dijagnostika o pacijentovoj bolesti. Sistem odgovara na pitanja vezana za svoju analizu,
nacin na koji je razmisljao i dokaze na osnovu kojih je dosao do dijagnoze.

Mycin nije, zbog odredenog broja nedostataka, u potpunosti koriS¢en u medicini, ali je u mnogome
zacrtao put savremenim ekspertnim sistemima. Koris¢en je kao pomo¢ pri dijagnostici, a u pocetku
je njegova stopostotna upotreba veoma ¢esto izbegavana zbog eti¢kog pitanja: ,Cija je krivica ako ES
donese pogresnu dijagnozu?". Kasnijom verzijom NEOMYCIN-a pokuSalo se do¢i do eksplicitnih
objasnjenja. Glavni problem je bio reSen na taj nacin sto se koristilo tzv. ,drvo odlucivanja", u kome
se kretalo od najopstijih Cinjenica i iSlo ka sve sloZenijim pitanjima, suzavajuéi na taj nacin obim
informacija i voded¢i dalju analizu u pravom smeru.

Zahvaljujuéi Mycinu razvijeno je mnogo drugih, savremenijih ekspertnih sistema. Na primer, EMYCIN
je bio prva sledeca ekspertska Skoljka razvijena zahvaljuju¢i Mycin-u (Cija upotreba pocinje 1981.
godine). Njegov naslednik bio je ekspertni sistem PUFF koji se koristi u domenu sréanih problema.
Kao sistem za obuku lekara koristi se ekspertni sistem NEOMYCIN, koji pruza savete i objasnjenja
gde je doslo do greske pri lekarskoj dijagnostici.

MYCIN je u ocenama dostizao ta¢nost uporedivu sa specijalistima, ali nikada nije usao u rutinsku
primenu, jer u to vreme nije postojala infrastruktura koja bi ga povezala sa podacima o pacijentu.

Struktura je i danas ista: baza znanja, mehanizam zakljucivanja i korisnicki interfejs. Promenio se
izvor znanja i mesto primene. Umesto pravila koja inZenjer znanja prikuplja od eksperata, savremeni
sistemi znanje uce iz elektronskih zdravstvenih kartona — iz nalaza ranijih kultura, prethodno
propisanih lekova i podataka o rezistenciji u datoj sredini. Umesto zasebnog programa, sistem je
ugraden u informacioni sistem ustanove i pojavljuje se u trenutku kada lekar propisuje lek.



Zasto je izbor antibiotika problem odlucivanja

Kada pacijent dode sa infekcijom, uzro¢nik jo$ nije poznat. Uzorak se Salje u laboratoriju, ali nalaz
kulture stiZe tek za jedan do dva dana, a antibiogram i kasnije. Terapija se, medutim, mora zapoceti
odmah. Taj prvi izbor naziva se empirijska terapija i donosi se bez znanja o tome na koji je lek
uzrocnik osetljiv (slika 1).

Izbor antibiotika kroz vreme: empirijska i ciljana terapija

( terapija ,naslepo" — odluka bez poznatog uzro¢nika ) ( terapija prema nalazu )
Oh do1lh 24-48 h 48-72h
— @ @ @ @
pregled i uzimanje pocetak empirijske nalaz kulture antibiogrami
uzorka terapije (uzro¢nik) ciljana terapija

I
|
l Ovde pomaize sistem podrike odlucivanju :
1 predvida verovatnocu rezistencije pre nego I
|
‘ sto nalaz laboratorije uopste stigne |

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,

Slika 1. Izbor antibiotika kroz vreme: empirijska i ciljana terapija

Odluka ima dve vrste posledica. Ako je izabrani lek preuzak, postoji rizik da uzro¢nik na njega bude
rezistentan, pa terapija ne deluje i stanje se pogorSava. Ako je izabrani lek preSirok, verovatnoca
uspeha je veca, ali se time podstice razvoj rezistencije, Sto dugorocno Steti svim pacijentima. Upravo
taj kompromis sistem podrske odluc¢ivanju poku$ava da olaksa.

Koristi od primene ovakvih sistema su:

¢ veca verovatnoca da je prva propisana terapija delotvorna

¢ manja upotreba antibiotika Sirokog spektra

¢ ujednaceno pridrzavanje klinickih smernica medu lekarima

¢ uzimanje u obzir istorije pacijenta koju je teSko obuhvatiti napamet

¢ uvazavanje lokalne slike rezistencije, koja se razlikuje po sredinama

« skracenje trajanja terapije i ranija zamena intravenske terapije oralnom
¢ sistematsko prikupljanje podataka za pracenje potrosnje antibiotika

¢ podrska ustanovama u kojima nema stalno dostupnog infektologa

Kako sistem dolazi do predloga

Model se obucava na velikom broju ranije lecenih slucajeva kod kojih je poznato i $ta je propisano i
kakav je bio nalaz antibiograma. Iz podataka o pacijentu — ranijih kultura, prethodno primljenih
antibiotika, uzrasta, pola, nedavnih hospitalizacija i pridruzenih bolesti — procenjuje verovatnoc¢u



da uzrocnik bude rezistentan na svaki pojedinacni lek. Zatim se medu lekovima sa prihvatljivo niskim
rizikom predlaZe onaj najuZeg spektra (slika 2).

Kako sistem predlaZe antibiotik

-
Podaci o pacijentu Verovatnoca neuspeha
- prethodne urinokulture nitrofurantoin ) 69
- ranije primljeni antibiotici
Le . trimetoprim-sulfa. (D 24P
- uzrast i pol Model predvida
rezistenciju i i P
- nedavne hospitalizacije ) Efplieii el G
- pridruzene bolesti cefaleksin [ ) 12P%
- lokalna rezistencija u sredini predlog: najusi lek
L \__sa niskim rizikom )

Slika 2. Nacin na koji sistem dolazi do predloga terapije

Nacin prikaza lekaru ilustrovan je na slici 3. Sistem ne propisuje lek, ve¢ uz svaki antibiotik
prikazuje procenjeni rizik neuspeha i Sirinu spektra, a odluku donosi lekar.

Predlog empirijske terapije — infekcija mokracnih puteva pacijentkinja, 34 g.

Iz kartona: dve infekcije u poslednjih 12 meseci - ciprofloksacin pre 4 meseca - bez hospitalizacija

Antibiotik Procenjeni rizik neuspeha Spektar Preporuka
Nitrofurantoin [ ) 6% uzak preporuceno
Cefaleksin > 12% uzak alternativa
Trimetoprim-sulfametoksazol [ ] 24% uzak manje pouzdano
Ciprofloksacin G 3% Sirok izbegavati

Predlog je zasnovan na podacima iz kartona i lokalnoj rezistenciji; odluku donosi lekar.

Slika 3. Prikaz predloga empirijske terapije (ilustracija ekrana)

Primeri iz prakse

Najobimniji primer primene sprovela je izraelska zdravstvena organizacija Maccabi, koja opsluzuje
oko 2,5 miliona osiguranika. U njihov informacioni sistem ugraden je alat za infekcije mokra¢nih
puteva, zasnovan na modelu koji predvida rezistenciju na osnovu podataka iz kartona. U
posmatranom periodu od oko 34.000 propisanih terapija, predlog sistema prihvacen je u 63%
slucajeva. Kod prihvaéenih predloga udeo terapija na koje je uzroc¢nik bio rezistentan iznosio je



10,9%, naspram 16,0% kod odbijenih, $to je smanjenje od oko 32%, uz istovremeno poboljSanje
uskladenosti sa smernicama (Shapiro Ben David i saradnici, 2025). Rezultati su prikazani na slici 4.

Ishodi posle uvodenja sistema (studija na nivou zdravstvene organizacije)

16.0% +47%
10,9% referentno
bez predloga po predlogu pre posle
Udeo terapija na koje je Uskladenost sa
uzrocnik bio rezistentan klinickim smernicama

Slika 4. Ishodi posle uvodenja sistema podrske odlucivanju

Sli¢na ispitivanja sprovedena su i u bolni¢kim uslovima. U studiji na podacima iz hitnih sluzbi bolnica
u Stanfordu i Bostonu, izbor zasnovan na takozvanim personalizovanim antibiogramima postigao je
poKkrivenost uzroc¢nika od 85,9%, Sto je uporedivo sa izborom lekara od 84,3%, ali uz osetno manju
upotrebu antibiotika Sirokog spektra (Corbin i saradnici, 2022). U drugoj studiji algoritam je, u
slucajevima kada je lekar izabrao neodgovarajuci lek prve linije, u 47% slucajeva predlagao
odgovarajuci lek prve linije (Kanjilal i saradnici, 2020).

Sistematski pregled i metaanaliza petnaest studija pokazali su da je uvodenje ovakvih sistema
povezano sa boljim pridrzavanjem smernica i nizom smrtnoS$¢u, pri cemu autori naglasavaju da je
kvalitet dokaza nizak i da su potrebna prospektivna ispitivanja (Hatton i saradnici, 2025).

Ogranicenja i uslovi primene

Primena ima jasna ogranicenja. Model uci iz podataka jedne sredine, pa se njegove procene ne
prenose automatski na drugu ustanovu sa drugacijom slikom rezistencije; sistem se mora prilagoditi
i redovno preracunavati. Kvalitet predloga zavisi od potpunosti kartona — ako podaci o ranijim
kulturama nedostaju, procena je slabija. Postoji i zamor od upozorenja: ako se predlozi pojavljuju
precesto ili zahtevaju previSe koraka, lekari ih prestaju citati, Sto je u ispitivanjima navedeno kao
jedan od glavnih razloga neuspeha (Nature npj Antimicrobials and Resistance, 2025).

Zbog toga se ovakvi sistemi u praksi posmatraju kao podrska, a ne kao zamena za stru¢nu procenu.
U novijem ispitivanju klini¢ari su sistem opisali kao koristan i umirujuci oslonac kod slozZenih odluka,
pod uslovom da se uklapa u postojeci tok rada i da svoje predloge obrazlaze dokazima (Rawson i
saradnici, 2025).

LumineticsCore — autonomni skrining dijabetesne retinopatije



Dijabetesna retinopatija jedan je od vodecih uzroka gubitka vida, a pravovremenim otkrivanjem se
sprecava. Problem nije u leCenju nego u obuhvatu: veliki broj obolelih od dijabetesa ne obavlja

godisSnji pregled o¢nog dna, jer zahteva odlazak kod oftalmologa.

Sistem LumineticsCore, ranije poznat kao IDx-DR, prvi je potpuno autonomni dijagnosticki sistem sa
veStackom inteligencijom odobren u medicini — americka agencija za lekove odobrila ga je 2018.
godine (Digital Diagnostics, 2024). Snimak o¢nog dna napravi se u ambulanti, algoritam ga oceni na
licu mesta i daje jedan od dva nalaza: nema znakova retinopatije koja zahteva upucivanje, ili postoji
sumnja pa se pacijent upucuje oftalmologu (slika 4). Nalaz se dobija tokom iste posete, bez ucesca

specijaliste u prvom koraku.

Autonomni skrining dijabetesne retinopatije u ambulanti

Pacijent sa Snimak oénog dna Algoritam
dijabetesom (fundus kamera) ocenjuje snimak

l |

Nalaz uredan Sumnja na retinopatiju
redovna kontrola upuéivanje
za godinu dana oftalmologu

Nalaz se dobija tokom iste posete, bez u¢esca oftalmologa u prvom koraku

Slika 4. Autonomni skrining dijabetesne retinopatije u ambulanti

U pivotalnoj studiji sistem je pokazao osetljivost od 87% i specificnost od 90% u odnosu na nalaz
iskusnih ocenjivaca (Channa i saradnici, 2024). Kasnije odobreni sistemi iste namene prijavljuju
slicne ili viSe vrednosti — EyeArt osetljivost od 95,5% i specificnost od 86%, a AEYE-DS 93%
odnosno 91,4% (Ophthalmology Science, 2025).

Ogranicenja i uslovi primene

Uprkos dokazanim rezultatima, primena ovakvih sistema ima jasna ogranic¢enja. Prvo, tacnost
izmerena u studiji ne prenosi se automatski na svaku ustanovu: rezultat zavisi od opreme, kvaliteta
snimka i strukture pacijenata. Drugo, sistem koji je namerno podesen da ne propusti oboljenje daje
veci broj lazno pozitivnih nalaza, pa opterecuje specijalistu — u jednom poredenju isti algoritam
imao je osetljivost od 99,3% uz specificnost od samo 68,9% (Kanclerz i saradnici, 2025). Trece,
uvodenje tehnologije samo po sebi ne reSava problem obuhvata: u velikoj analizi manje od 5%
obolelih od dijabetesa imalo je bilo kakav snimak ofnog dna u periodu od 2019. do 2023. godine, a
tek mali deo njih putem automatskog skrininga (Modern Retina, 2026).



Zbog toga se odgovornost za odluku i dalje zadrzava kod lekara, osim kod uskog kruga autonomnih
primena za koje su uslovi izriCito propisani. Sistem se u klinickom toku posmatra kao dodatni izvor
informacija koji ubrzava postupak, a ne kao zamena za stru¢nu procenu.

6.3. Ekspertni sistem za izbor odgovarajuceg softverskog alata

Za reSavanje sloZenih menadZerskih problema u upravljanju i odlu¢ivanju danas postoje brojni
softverski alati. Predstavljeni ekspertni sistem ima za cilj da olaksa proces donoSenja kompleksnih
odluka u preduzecu, ukazujuci donosiocima odluke koji softverski alat moze u potpunosti da podrzi
reSavanje konkretnog problema.

Prilikom izbora odgovarajuéeg softverskog alata potrebno je razmotriti niz pitanja. Prvo je
neophodno razmotriti moguénosti dekomponovanja postavljenog problema. Ukoliko postoji
mogucnost dekomponovanja, neophodno je analizirati svaki potproblem posebno i zatim ispitati
moguénost integracije rezultata koji poticu iz razlic¢itih softverskih alata.

Veliki broj autora isti¢e strukturiranost problema kao jedan od najvaznijih pokazatelja za pravilan
izbor softverskog alata. Strukturiran problem podrazumeva da je problem dobro definisan, dok
nestrukturiran problem ukazuje da pri resavanju ne postoje u potpunosti definisani ulazni parametri.
[spitivanje repetitivnosti problema predstavlja slede¢i korak: kod problema koji se javljaju samo
jednom postavlja se pitanje opravdanosti projektovanja i/ili nabavke odgovarajuceg softverskog
alata. U slucaju repetitivnih problema, primena softverskih alata je ekonomski opravdana, povec¢ava
kvalitet donesenih odluka, smanjuju se administrativni troSkovi i realizuje se usteda u vremenu.

Na osnovu iznetih razmatranja definisan je sledeci niz pitanja za formiranje baze znanja:
1. Dali je moguce problem dekomponovati? (moguce je / nije moguce)
2.Dalije problem strukturiran? (strukturiran / delimi¢no strukturiran / nestrukturiran)
3. Dalije problem repetitivan? (jeste / nije)
4. Definisati hijerarhijski nivo na kojem se problem javlja. (operativni / takti¢ki / strateski)

5. Dali je u procesu resavanja problema neophodno ucesce vise lica? (grupno odlucivanje / jedan
donosilac odluke)

6. Dali je u procesu reSavanja problema neophodno ekspertsko znanje? (jeste / nije)

7. Analizirati moguc¢nost pribavljanja podataka. (potpuna nemoguc¢nost / nije moguce pribaviti sve

/ moguce je pribaviti)

8. Dali je u procesu odlucivanja neophodno ukljuciti procene donosioca odluke? (jeste / nije)
Za projektovanje baze znanja koriS¢ena je Skoljka ekspertnog sistema ReSolver. Projektovanje baze
znanja u Skoljci svodi se na definisanje produkcionih pravila u IF-THEN formi, koja ¢ine prethodno
izneta pitanja, ponudeni odgovori i krajnji odgovor (goal) sa objasSnjenjem postupka izbora odluke.



Zbog velike kompleksnosti, u razmatranje je uzeta skraena verzija u kojoj egzistiraju samo
najneophodnija pitanja; takva baza sadrzi 58 pravila.

Neke od poznatijih skoljki ekspertnih sistema su: FOCIL, OPS5, RT-Expert, CLIPS, BABYLON,
CRISTAL, EXSYS Professional, FLEX, HUGIN Systems, GBB, ILOG, RULES, Intelligence compiler, KWG,
ReSolver, Level5, K-Vision, TechMate, VBXpert, Visual Expert itd. ReSolver je izabran zbog lakoc¢e u
konstruisanju drveta odluc¢ivanja - baze znanja, jer nije neophodno poznavanje programskih jezika

(LISP, PROLOG) i zbog jednostavnosti u koriséenju.
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Slika 5.21. Definisanje osnovnih parametara pri projektovanju ekspertnog sistema
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Slika 5.22. Definisanje pitanja




Slika 5.22. Definisanje pitanja
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Slika 5.23. Drvo odluc¢livanja

Slika 5.23. Drvo odlucivanja
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Slika 5.24. Dodavanje novih elemenata

U IF delu produkcionog pravila moguce je definisati pitanje, varijablu ili matematicki izraz. U THEN
delu moguce je definisati pitanje, varijablu, krajnji cilj (zaklju¢ak), poruku/komandu, komentar ili
ignorisati tu granu drveta odlucivanja. Za razliku od pitanja u IF delu, kod varijabli korisnik moZe da
unese konkretnu vrednost kao odgovor na postavljeno pitanje.
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Slika 5.25. Definisanje varijabli

Za posmatrani primer optimizacije proizvodnog programa testiran je predloZeni ekspertni sistem.
Opcijom ,run" pokrece se ekspertni sistem i korisnik daje odgovore na postavljena pitanja.
Postavljeni problem nije moguée dekomponovati jer se problem izbora proizvodnog programa
posmatra kao integralna celina. Posmatrani problem je delimi¢no strukturiran jer za pojedine
kriterijume nisu definisani ulazni podaci. Nije neophodno grupno odlucivanje, a procene donosioca
odluke su neophodne kod ocene vaznosti uticajnih kriterijuma.
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Slika 5.26. Radni ekrani
Slika 5.26. Radni ekrani

Po unoSenju odgovora na sva postavljena pitanja, ekspertni sistem korisniku daje konkretan odgovor
i savet za reSavanje postavljenog problema, a na zahtev korisnika moZe da pruZi i objasnjenje
odnosno postupak rezonovanja za izvodenje zakljucka. U posmatranom primeru zakljucak glasi: IF
problem nije moguce dekomponovati AND problem je delimi¢no strukturiran AND problem je
repetitivne prirode AND problem se javlja na takticCkom nivou AND dovoljan je jedan donosilac
odluke AND nije neophodno ekspertsko znanje AND potrebno je ukljuciti procene donosioca odluke,
THEN u resavanju problema neophodno je primeniti sistem za podrsku odlucivanju.



Slika 5.27. Finalni zakljucak i njegovo obrazlozenje

Slika 5.27. Finalni zakljuc¢ak i njegovo obrazloZenje

6.5. Okvir za primenu informacionih sistema

Slede¢e tabele daju okvir koji donosiocu odluke, u zavisnosti od vrste postavljenog problema,

sugeriSu koji softverski alat treba da koristi.

Tip odluke Operativni nivo Takticki nivo Stratesko Neophodna
planiranje podrska
Strukturirane Racunovodstvo Analiza budzeta, Upravljanje Menadzment
kratkoro¢no finansijama, lokacija | informacioni sistemi,
planiranje, izbor: skladista, operaciona
napraviti ili kupiti distributivni sistemi | istrazivanja
Delimicno Proizvodno Procena kredita, Izgradnja nove SPO
strukturirane planiranje izgradnja fabrike, fabrike, planiranje
upravljanje novog proizvoda,
projektima planiranje
obezbedenja
kvaliteta
Nestrukturirane Sve vrste izbora, Pregovori, kupovina | Razvoj istrazivackih SPO, ES, NN

kupovina softvera,
odobravanje kredita

hardvera

aktivnosti, razvoj
novih tehnologija




