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Umetna inteligenca ima v operacijski dejavnosti velik potencial 

dejavnosti, do uporabe umetne inteligence. V raziskavo je bilo 
tirancev (odzivnost 64,1 %). Tretjina jih je 

omejeno sposobnost prilagajanj

ravno 
odgovornost prevzeli zaposleni zdravstveni delavci v 
operacijski dejavnosti. Po mnenju anketirancev (63,7 %) 
umetna inteligenca ne more nadomestiti profila zdravstvenega 
delavca v operacijski dvorani. Nadaljnje raziskave bi lahko 

smernic za njeno uporabo.
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Artificial intelligence has significant potential to improve the 
quality and efficiency of healthcare in surgical operations. A 
study conducted in the General Hospital Murska Sobota in 
2023 examined the attitudes of healthcare professionals in 
surgical operations towards the use of artificial intelligence. The 
survey included 120 respondents (response rate 64.1%). One-
third supported the integration of artificial intelligence in 
operating rooms. The main advantage they see in its use is the 
absence of emotional exhaustion (41.6%). However, they 
highlighted its limited ability to adapt and solve unexpected 
situations as a disadvantage (57.1%). In the next ten years, they 
expect its development in support services for operating rooms 
(39%). Ethical dilemmas focus on the responsibility for its use. 
The majority of respondents (54.5%) believe that legal 
responsibility will be assumed by the employed healthcare 
professionals in surgical operations. According to the 
respondents (63.7%), artificial intelligence cannot replace the 
role of a healthcare professional in the operating room. Further 
research could explore education about artificial intelligence 
and the development of ethical guidelines for its use.
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1 Uvod 
 
Umetna inteligenca se uveljavlja kot ena od naprednih tehnologij, ki bo imela 

parlament, 2020).  
 
V zadnjem desetletju je dosegla pomemben napredek tudi v zdravstvu. Zaradi 

 
oskrbe (Tarassoli, 2019). Uporablja se lahko , saj s 

tako lahko pomaga pri spremljanju zdravstvenega stanja bolnikov. Vsekakor pa ima 
vse bolj pomembno vlogo tudi pri raziskavah v zdravstvu, razvoju novih zdravil in 

, b. d.). 
 

zdravljenju bolnikov. Raziskovalci v naslednjih petdesetih letih napovedujejo vzpon 

napredna uporaba robotske kirurgije pomembno 

Tarassoli, 2019). 

 (Tarassoli, 2019). Kot poudarjajo v i 
lahko prispevki umetne inteligence predstavljajo prelomnico za razvoj robotske 
kirurgije, 

 (RayHaber, 2023). Umetna inteligenca ima 



52 ANALI PAZU.  

 

 

; Xu idr., 2022). Razvoj umetne inteligence in 
robotskih tehnologij ter njuna  v operacijsko dvorano bo torej pomembno 
vplivala na celoten strokovni zdravstveni tim v operacijski dejavnosti (Ergin idr., 
2023).  
 
Umetna 

rezultatov pri ope  Poleg 

preko premikov glave in rok (Kwo Liz, 2021). lani multidisciplinarnega tima v 
operacijski dejavnosti so an

center Ljubljana, 2020). Medicinske sestre oziroma zdravstveniki, zaposleni v 
v prihodnosti 

morali znati uporabljati napredno tehnologijo in se prilagajati vsem novostim (Ergin 
idr., 2023). V Z  so v razvoju robotske medicinske sestre 
(t. i. Gestonurse). Robotske medicinske sestre lahko obdelujejo slike v ustreznem 

jo govorne ukaze ter podajajo 
(Jacob idr., 2012). 
 
Z  umetne inteligence v operacijsko dejavnost se odpirajo pomembna 

; Kavian idr., 2023). Poleg 

inteligence (Kavian idr., 2023). Poleg transparentnosti, zasebnosti, varstva podatkov 
in odgovornosti je eden od 
umetne inteligence tudi 

 
 

zdravstvu 
tehnologij umetne inteligence . Zdravstveni delavci v 
operacijski dejavnosti v 63 % verjamejo, da bi 
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(Layard idr., 2021). 
meni, da bo 

jih 78 % tudi meni, da bi 
o uporabi e e medicinskih 

fakultet 
= 263), kjer jih je 71 % , da bi morale biti vsebine o umetni inteligenci del 
medicinskega usposabljanja (Pinto Dos Santos idr., 2019). Tudi medicinske sestre v 
operacijski dejavnosti uvajanjem umetne inteligence 
in robotske operativne zdravstvene nege. Njihovo znanje o tem 

jih ne verjame, da jih bodo roboti nadomestili, lahko pa 
njihove delovne obremenitve (Ergin idr., 2023). 

 41,6 
 37,3 %) (Pecqueux idr., 2022). 

 
Namen in cilji raziskovanja: 

raziskati  
zdravstveni delavci v operacijski dejavnosti   
 

 e dileme zdravstvenih delavcev v operacijski 
dejavnosti v povezavi z ijo umetne inteligence v operacijsko dejavnost ter 
prepoznati prednosti in slabosti njene uporabe v operacijski dvorani. 
 
Oblikovali smo tri raziskovalna a (RV): 

  delavcev v operacijski dejavnosti v 

operacijski dvorani? 

 
poudarjajo zdravstveni delavci v operacijski dejavnosti?  

 RV3: Katere prednosti in slabosti uporabe umetne inteligence v svojem 
delovnem okolju izpostavljajo zdravstveni delavci v operacijski dejavnosti? 
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in dve hipotezi (H): 

 H1: zdravstvenih delavcev v operacijski 
dejavnosti 
usposabljanje o umetni inteligenci v operacijski dvorani, bolj verjamejo, da 

 

verjame, da jim bo uporaba umetne inteligence in robotov z umetno 
inteligenco 

delavcev.  
 

2 Metoda raziskovanja 

  
Uporabili smo 
obdelavi podatkov. Kot merski instrument je bil 
uporabljen Raziskava je bila odobrena s strani vodstva 

. 
 

2.1 Opis merskega instrumenta 
 

prilagodili slovenskemu zdravstvenemu kontekstu (Abdullah in Fakieh, 2020; Ergin 

je ugotavljal prednosti, slabosti in dileme uporabe umetne inteligence v operacijski 
dejavnosti ter -

tehnologij umetne inteligence v operacijski dejavnosti.  
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2.2       Opis vzorca 
 

zaposleni v operacijski dejavnost V raziskavo 

ti. 
v 

Murska Sobota  je bilo 120. Razdeljenih je bilo prav toliko 

dvigovanja odzivnosti smo raziskavo redno promovirali, saj smo anketirance na 
 

o pomembnosti sodelovanja v raziskavi.  
 

2.3        Opis poteka raziskave in obdelave podatkov 
 
Raziskavo smo izvedli v novembru in decembru 2023. Sodelovanje v raziskavi je bilo 
prostovoljno in anonimno. Podatke smo uredili z uporabo programa Microsoft 

25 (SPSS Inc., Armonk, New York, ZDA). Uporabili smo osnovno deskriptivno 
, multiplo korelacijo za dokazovanje 

povezanosti dveh spremenljivk ter Mann-Whitneyev test za ugotavljanje razlike dveh 
spremenljivk. Rezultate smo potrdili 
%. 
 

3 Rezultati 
 

64,1 % (od 120 zdravstvenih delavcev, ki so zaposleni v 
operacijski dejavnost

anketirancev je bila 
zaposleni v operacijski dejavnosti, j

i anketirancev so prikazane v Tabeli 1. 
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Tabela 1  

 
Vir: lasten 

 
 

dvorane, medtem ko se 22,0 % s tem ne strinja. Enak odstotek meni, da bi uporaba 
umetne inteligence in robotov prinesla veliko koristi zdravstvenim delavcem v 
operacijski dvorani.  
 

 % anketirancev meni, da 
bi lahko umetna inteligenca bistveno prispevala, medtem ko 27,2 % nasprotuje tej 
ideji. Kar 22,1 pri 
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% s tem ne strinja. Velik 

Na Sliki 1 vidimo katera so anketiranci 
em desetletju.

Slika 1: Dinamika uvajanja umetne inteligence na
naslednjih 10-ih letih

Vir: lasten

Glavne prednosti umetne inteligence v operacijski dvorani, kot jih vidijo anketiranci 
(Slika predvsem

35,1 %

5,2 %

13 %

27,3 %

10,4 %

1,3 %

11,7 %

9,1 %

11,7 %

10,4 %

39 %
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Operacijska zdravstvena nega
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Slika 2: Prednosti uporabe umetne inteligence v operacijski dvorani
Vir: lasten

Slika 3 prikazuje glavne slabosti, ki jih izpostavljajo zdravstveni delavci v operacijski 
dvorani.

Slika 3: Slabosti uporabe umetne inteligence v operacijski dvorani
Vir: lasten

32,5 %

39 %

26 %

41,6 %

29,9 %

28,6 %
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36,4 %
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Kar 76,6 % anketirancev kot n o o dilemo uporabe umetne inteligence v 
operacijski dvorani vidi v prevzemanju odgovornosti Slika
4).

Slika 4 inteligence v operacijski dvorani
Vir: lasten

Slika 5 prikazuje mnenja anketirancev, kdo bo prevzel pravno odgovornost za 

bodo to odgovornost prevzeli zdravstveni delavci v operacijski dvorani.

76,6 %

31,2 %

16,9 %

9,1 %

9,1 %

22,1 %

10,4 %

10,4 %

19,5 %

33,8 %
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Razumljivost
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Slika 5: Odgovornost za rezultate ob uporabi umetne inteligence v operacijski dvorani
Vir: lasten

v operacijski dejavnosti
glede umetne inteligence v operacijski dvorani. Med drugim razkriva, da zdravstveni 
delavci v operacijski dejavnosti jo pomanjkanje informacij o razvoju umetne 

. 44,2 % jih 
in le 26,0 % jih vidi uvajanje umetne inteligence kot vznemirljivo. 

jih ne verjame, da bi uvajanje umetne inteligence pozitivno vplivalo 
na delovno klimo. meni, da umetna inteligenca ne 
more nadomestiti njihovega profila v operacijski dvorani.

54,5 %

32,5 %

14,3 %

7,8 %

0 10 20 30 40 50 60

Zaposleni zdravstveni delavci v operacijski
dvorani
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Slika 6: Infografika - Umetna inteligenca v operacijski dvorani
Vir: lasten
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3.1      Preverjanje hipotez 
 
H1: 

umetni inteligenci v operacijski dvorani, bolj verjamejo, da bo njena uporaba 
. 

 
Tabela 2: Korelacijska analiza - preverjanje H1 

 

 

  

     

       

 

     

 
Legenda: B  koeficient regresije; Std. napaka  standardna napaka; Beta  standardni koeficient    
regresije ; t  t-test; p   

Vir: lasten 
 

p = 0,001 (glej 

p 

umetne inte
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H2: 
da jim bo uporaba umetne inteligence in robotov z umetno inteligenco v operacijski 

zdravstvenih delavcev. 
 

Tabela 3: Mann-Whitney test - preverjanje H2 

 

   

 

  

 

     

   

  

 

   Legenda: U    
Vir: lasten 

 
Mann-Whitneyev preizkus je pokazal, da med  
zdravstvenih delavcev v operacijski dejavnosti, p = 
0,273) glede njihovega mnenja,  da bo uporaba umetne inteligence in robotov z 

zdravljenja in jim v operacijski dvorani. H2 zato ne moremo potrditi. 
 

4.     Diskusija 
 

dejavnost (Tarassoli, 
2019), je pomembno, da njeno integracijo skrbno spremljamo. Kljub visokemu 
potencialu se pojavljajo zaskrbljenosti glede njenega nadaljnjega razvoja in uporabe 
(Kavian idr., 2023
verjame, da bi lahko uporaba umetne inteligence in robotov prinesla velike koristi 

tehnologije. 
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inteligenca ne more nadomestiti 
spremembe v nalogah. Nekateri avtorji menijo, da bi umetna inteligenca lahko 

ika nadzoru (Future of Life Institute, 2015). 

tehnofobija, in napovedujejo spremembe v delovnih mestih zaradi pametne 

odpravi in spremeni delovna mesta ter ustvari nova (Wang in Wang, 2019). 
Strokovnjaki napovedujejo, da bi do leta 2025 lahko pametna tehnologija, umetna 
inteligenca, robotika in algoritmi zasedli tretjino trenutnih delovnih mest (Brougham 

2030 zaradi vpliva umetne inteligence potrebno zamenjati poklice ali nadgraditi 
znanje od 3 do 14 % svetovne delovne sile.  
 

McKinsey Global Institute

inteligence. Tudi nedavna raziskava v Pomurju, je pokazala precej nizko 

prepri

nepoznavanje tega pod

premalo informacij in znanja glede uporabe umetne inteligence v operacijski dvorani. 

varnost bolnikov, kot tudi kakovost operacijske oskrbe (Ergin idr., 2023). Rezultati 
 zdravstveni delavci v operacijski 
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usposabljati o umetni inteligenci v operacijski dvorani, bolj verjamejo, da bi uporaba 
umetne inteligence v operacijski dvorani rezultate operativnega zdravljenja. 
Na podlagi omenjenih ugotovitev, smo potrdili hipotezo H1. 
 

inteligence slabo opredeljeni. Potrebno bo vzpostaviti jasne smernice za varovanje 
osebnih podatkov ter razviti zanesljive varnostne ukrepe za vse podatkovne zbirke 

ter nadzor in regulacijo njenega delovanja. Prav v primeru zapletov zaradi uporabe 

inteligence v operacijski dvorani, odgovornost nosili zdravstveni delavci v 
operacijski dejavnosti. Tretjina pa jih je bilo mnenja, da bi to odgovornost moralo 

v

(Jell

2023). Pomurski zdravstveni delavci v operacijski dejavnosti so med drugim 

pravne vidike uporabe umetne inteligence 
raziskavi so med drugim izpostavili tudi omejeno sposobnost prilagajanja in 
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in premalo prilagodljivosti umetne inteligence za vsakega bolnika v operacijski 
dvorani. 
 

lahko uvedlo celo popolnoma novo subspecialnost kirurgije, operacijo genoma 
(Tarassoli, 
umetne inteligence v operacijsko dvorano. Menijo, da se bo umetna inteligenca v 

primer dezinfekci

dejavnosti in zdravn  
 

uvedba umetne inteligence v operacijsko dvorano ne bi pozitivno vplivala na 

Obesso idr., 202

razvijajo aplikacije umetne inteligence za delo v operacijski dvorani. 
 

dejavnosti ne verjame, da bo uporaba umetne inteligence in robotov z umetno 
inteligenco prinesla veliko koristi zaposlenim v operacijski dvorani. To odpira 

kako uvajanje umetne inteligence in robotov z umetno inteligenco v praksi vpliva na 
delovno okolje in opravljanje nalog zdravstvenih delavcev v operacijski dejavnosti. 

populacijo zdravstvenih delavcev v operacijski dejavnosti ni razlike v mnenju, da bi 
lahko uporaba umetne inteligence in robotov z umetno inteligenco v operacijski 
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znanja o umetni inteligenci med zdravstvenimi delavci v operacijski dejavnosti. To 

delavnic. Zdravstveni delavci v operacijski dejavnosti bi se morali seznaniti s 
potencialnimi koristmi umetne inteligence. Prav tako bi bilo pomembno, da se 

uvajanje umetne inteligence v tudi 
vzpostavitev jasnih smernic za njeno uporabo. 
 
Za informirano in odgovorno uvajanje umetne inteligence v operacijski dvorani so 

i. Smiselno bi bilo raziskati, kako bo 
uvajanje umetne inteligence v operacijsko dejavnost vplivalo na delovno klimo in 

valne institucije. 
 

rezultatov. 
morda manj reprezentativni za celotno populacijo zdravstvenih delavcev v 
operacijski dejavnosti v Sloveniji. Raziskava je zajela le zdravstvene delavce v 
operacijski dejavnosti iz P
delavcev v drugih regijah Slovenije razlikujejo. Raziskava je temeljila na anketi, ki 

ristranskost, kot je na primer pomanjkanje razumevanja nekaterih 
 

 

 
 

koristi uporabe umetne inteligence in robotov za zdravstvene delavce v operacijski 
dvorani. Zdravstveni delavci v operacijski dejavnosti se strinjajo, da umetna 

z  umetne inteligence v zdravstveno 
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uporabo tehnologije
 ter 

usposabljanje umetne inteligence za delovanje v 
nepredvidljivih situacijah. 
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