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Meaning of Post Traumatic Stress Disorder or PTSD 
 
उत्तर आघातीय प्र�तबल �वकृ�त (PTSD) वास्तव में �चतंा �वकृ�त (Anxiety disorder) का एक प्रकार है। इसकी 
पहचान DSM-III में सव�प्रथम की गयी थी िजसमें PTSD को एक �नदान (Diagnosis) के रूप में िजसमें व्यिक्त 
अत्य�धक गंभीर तनाव के प्र�त व्यिक्त प्र�त�क्रयाओ ंको िजसमें दिुश्चतंा का बढ़ा रूप सिम्म�लत होता है। ले�कन 
DSM-IV में PTSD को अ�धक स्पष्ट एव ंवस्त�ुनष्ठ बनाकर एक ऐसी �चतंा �वकृ�त (Anxiety disorder) के रूप 
में �कया गया िजसकी उत्प�त्त गंभीर तनाव या प्र�तबल से होता है। 
इस तरह की �वकृ�त में व्यिक्त कुछ गंभीर प्रकृ�त के आघात का अनभुव पहले कर चकुा होता है और �फर कुछ 
सप्ताह बाद जब उसे उस आघात की याद �दलायी जाती है तो वह वसैा ही तीव्र डर से ओत-प्रोत प्र�त�क्रयाएँ 
�दखलाता है। ऐसी िस्थ�त अगर �कसी व्यिक्त में उत्पन्न होती है तो उसे PTSD के रोगी के रूप में पहचान की 
जाती है। PTSD एक ऐसी दिुश्चतंा �वकृ�त है िजसकी उत्प�त्त �व�भन्न घटना (Specific event) में होती है। 
�व�शष्ट घटना महा�वप�त्त (Catastrophe) जसेै-प्राकृ�तक आपदा अथा�त ्अकाल, आगजनी, भकंूप, बाढ़, यदु्ध 
आ�द से होता है तो कुछ हालातों में �व�भन्न घटना का स्वरूप स्वय ंमानव द्वारा ही उत्पन्न होत ेहैं जसेै 
�ववाह-�वच्छेद, �प्रयजनों की मौत, पीछे से वार करके �कसी को जान से मार देना, बलात्कार आ�द होती है। 
 
ऐसी स्वभा�वक या अस्वभा�वक �व�शष्ट घटना के बाद व्यिक्त में सांवे�गक या मनोवजै्ञा�नक समस्याएँ उत्पन हो 
जाती है जो उसके व्यवहार को कुममायोिजत बना देता है। इस िस्थ�त को PTSD कहा जाता है। स्पष्ट हुआ �क 
PTSD का प्रमखु कारण कोई व्यिक्त न होकर �व�शष्ट घटना ही होता है। 
 
होम्स (Holmes, 1998) के अनसुार "उत्तर आघातीय तनाव �वकृ�त एक �चतंा �वकृ�त है, िजसका प्रमखु लक्षण 
�कसी प्रारिम्भक आघातीय घटना से सम्बद्ध भावों की पनुअनभु�ूत है।" 
 
"Post traumatic stress disorder is an anxiety disorder, the major symptoms of which is the re 
experiencing of feelings associated with an earlier traumatic event." 
 



Symptoms of Post Traumatic Stress Disorder or PTSD 
 
1.आघातीय पनुअनभु�ूत-इसमें रोगी को अपने दै�नक जीवन में मान�सक आघात उत्पन्न करनेवाली घटना की 
याद बार-बार आती है। इतना ही नहीं व्यिक्त को नींद में या स्वप्न में भी उस घटना की याद बार-बार आती है। 
मकैनाली (Mc Nally, 1990) ने अपने अध्ययन के आधार पर इस लक्षण की सपंिुष्ट की है। 
 
2 उते्तजना में वदृ्�ध-उत्तर आघातीय तनाव �वकृ�त में रोगी उस�जन का लक्षण �वक�सत होता है। इसके रोगी में 
अ�नद्रा की �शकायत, अ�त सत�कता, केन्द्रीकरण में क�ठनाईयाँ तथा उनमें �चड़ �चड़ापन का स्तर बढ़ जाता है। 
इससे रोगी में आघात के साधारण स्तर को भी वह सहन नहीं कर पाता है। ऐसे रोगी में हमेशा उच्च स्तरीय उते्तजन 
जसेै-�चरका�लक तनाव (Chronic tension) तथा �चड़ �चड़ापन का अनभुव होता है। 
 
3 सहच�च�त उद्दीपक से पलायन की प्रव�ृत्त-उत्तर आघातीय तनाव �वकृ�त में रोगी उस आघात पहँुचाने वाली घटना 
से �मलती-जलुती अथवा उस आघात से सम्बद्ध (Associated) उते्तजनाओ ंके सम्बन्ध में सोचने से भी बचने का 
प्रयास करता है। व्यिक्त हमेशा उन उद्दीपन से दरू भागने की को�शश करता है �क उस मान�सक आघात से 
उत्पन्न करने वाली घटना से �कसी न �कसी रूप से साहच�य�त होता है, क्यों�क इससे उनमें गंभीर �चतंा उत्पन्न 
होता है। 
 
4 �वषाद के स्तर में वदृ्�ध उत्तर आघातीय तनाव �वकृ�त में व्यिक्त में �वषाद (Depression) का स्तर ऊँचा हो 
जाता है िजससे उसे सामािजक सपंक�  से दरू कर लेता है तथा उन सभी घटनाओ ंसे दरू रहना चाहता है जो उसमें 
उते्तजन की और भी बढ़ा देता है। 
 
5 समयाव�ध-उत्तर आघातीय तनाव �वकृ�त में अगर रोगी में ऊपर बतायें सारे लक्षण करीब एक महीना से अ�धक 
समय तक व्यिक्त में अवश्य होने चा�हए। 
 
6 दव्य दरुूपयोग-उत्तर आघातीय तनाव �वकृ�त में रोगी अपनी �चतंा को दरू या कम करने के औषध का उपयोग 
करता है। रोगी को दवा खाने से वह कुछ समय के �लए अपने व्यथा से मकु्त हो जाता है। 
 
7 अन्य लक्षण-उत्तर आघातीय तनाव �वकृ�त में कई लक्षण देखे जात ेहैं जसेै आत्मदोष का भाव (Guilt feeling), 
पीठ दद�, �सर दद�, अमाशयान्त्र �वकृ�त (Gastrointestinal disorder), आत्महत्या करने की इच्छा भी देखने को 
�मलत ेहैं। 
 
DSM-IV में यह भी बतलाया गया है �क इन लक्षणों की कम से कम एक महीना तक अवश्य होत ेरहना चा�हए 
तभी उसे PTSD कहा जायेगा। ऐसा लक्षण अगर एक महीना के पहले समाप्त हो जाता है तो उसे तीव्र तनाव 
�वकृ�त (Acute stress disorder) की सजं्ञा दी जाती है। अध्ययनों से स्पष्ट हुआ �क आघातीय घटना िजससे 
PTSD के लक्षण उत्पन्न होत ेहैं उनमें यदु्ध, भकूम्प, बाढ़, ल�ैगगं तथा दै�हक आक्रमण प्रमखु है। ये सभी 
प�रिस्थ�तयाँ ऐसी है जो व्यिक्त के िजदंगी या उसके आिस्तत्व में चनुौती देता है। 
 
 Etiology of Post Traumatic Stress Disorders- 
 
�व�भन्न अध्ययनों के आधार पर प्राप्त प�रणामों के आलोक में उत्तर आघातीय प्र�तबल �वकृ�त के कारणों को 
�नम्न�ल�खत भागों में �वभािजत �कया जा सकता है- 
 
1 ज�ैवक कारक (Biological Factors) 
 



2 मनोवजै्ञा�नक कारक (Psychological Factors) 
 
3 सामािजक कारक (Social Factors) 
 
1 ज�ैवक कारक (Biological Factors)-उत्तर आघातीय प्र�तबल �वकृ�त (PTSD) के �वकास में ज�ैवक कारक 
भी योगदान देत ेहैं। ज�ैवक कारकों में नोरइपाइनफ्राइन (Norepinephrine) का बढ़ना, ओपीयाडस (Opiods) की 
मात्रा का बढ़ना तथा नये स्नाय�वक रास्त ेका बनना आ�द होता है साथ ही साथ न्यरूोट्रांसमीटर का बढ़ना आ�द 
ज�ैवक कारक में होता है। 
 
क्रायस्टल एव ंउनके सहयो�गयों (Krystal et. al: 1989) के अध्ययनों के अनसुार PTSD के रो�गयों में मिस्तष्क 
के प�र�धय के्षत्रों में न्यरूोट्रांसमीटर (Neurotransmitter) का स्तर ऊँचा पाया जाता है। जब व्यिक्त तनावपणू� 
प�रिस्थ�त का सामना करता है तो उसके शरीर से एक �वशषे रसाय�नक तत्व �नकलता है िजसे ओपीयाडस 
(Opiods) कहा जाता है �क वदृ्�ध होती है। ओपीयाडस का प्रभाव शरीर पर वसैा ही होता है जसैा �क मा�फ� न 
(Morphine) का होता है। ओपीयाडस से शरीर में सनु्नता या स्तब्धता (Numbing) उत्पन्न होता है। क्रयस्टल एव ं
उनके सहयो�गयों, 1989 के �सद्धांत के अनसुार मान�सक आघात से तनाव होता है उससे नारएड्री नरिजक ततं्र 
(Noradrenergic system) प्रभा�वत हो िजससे रक्त में नोरइपाइन फ्राइन (Norepinephnine) का स्तर बढ़ 
जाता है और व्यिक्त में आक्रमकता एव ंउते्तजना काफी हो जाती है। अत्य�धक नोरइपाइनफ्राइन से कम सबल 
आसेधक द्वारा भी अ�धक तीव्रता के साथ तनाव प्र�त�क्रयाएँ उत्पन्न होती है। 
 
अस्पताल में रो�गयों की जाँच के दौरान पता चला है उत्तर आघातीय प्र�तबल �वकृ�त में नोरइपाइन फ्राइन अ�धक 
पाया जाता है जब�क मनो�वदा�लता तथा मनोदशा �वकृत से नोरइपाइनफ्राइन का स्तर कम होता है। 
 
2 मनोवजै्ञा�नक कारक (Psychological Factors)-मनो�वश्लेषणात्मक �सद्धांत (Psychoanalytic Theory) 
के अनसुार चेतन स्तर पर �नरन्तर आघातीय घटना की स्म�ृत जब अ�धक कष्टदायक हो जाती है तो वह अचेतन 
में द�लत (Suppressed) या द�मत (Repressed) हो जाती है। व्यिक्त अपने आतं�रक आघात को अपने �वश्वास 
के साथ सम्बद्ध करने के क्रम में एक आतं�रक कलह का �शकार बन जाता है। इसके अन्तग�त जो आत ेहैं वे 
�नम्न�ल�खत हैं- 
 
(i) आघातीय अनभु�ूतयाँ (Traumatic Experiences)-रेस�नक (Resnick, 1993) ने अपने अध्ययन के आधार 
पर बतलाया है �क 26% म�हलाएँ िजनका सबंधं कोई न कोई अपराध से सबंधं आघातीय अनभु�ूत से था। आघात 
के दौरान हुए चोट की मात्रा से भी PTSD के लक्षण के बारे में पवूा�नमुान लगाया जाता है। इनमें ऐसी चोट की मात्रा 
िजतनी ही ज्यादा होती है उनमें PTS की मात्रा उतनी ही स्पष्ट होती है। एक अध्ययन, िजसे फाय एव ंकोजक 
(1986) ने �कया था, में देखा गया �क यदु्ध से सबं�ंधत PTSD के लक्षण सात गणुा उन �सपा�हयों में अत्य�धक थे 
जो यदु्ध तो लड़ ेथे पर बचकर घर चले आए थे। 
 
(ii) उत्तर आघातीय घटना (Post Traumatic Events)-कुछ अध्ययनों से पता चलता है �क ऐसे पी�ड़त, जो 
पहले आघात झले चकेु होत ेहैं, को य�द सामािजक समथ�न अ�धक प्राप्त होता है तो वसैी प�रिस्थ�त में PTSD के 
लक्षण �वक�सत होने की सम्भावना काफी कम हो जाती है। कोहेन और �वल्स (1985) ने अपने अध्ययन के 
आधार पर बतलाया है �क जब व्यिक्त को सामािजक समथ�न प्राप्त होता हैं तो उसमें तनाव से PTSD के लक्षण 
कंम हो जात ेहैं। केसनर तथा उनके सहयो�गयों (Keshner & et. al: 1992) ने अपने अध्ययन के आधार पर 
बतलाया है �क PTSD के लक्षण उन पी�ड़तों में अ�धक तजेी से �वक�सत होता है िजन्हें यह �वश्वास हो जाता है �क 
यह द�ुनया एक खतरनाक जगह है और तब वह अपने �वश्वास को �वशषे आघातीय घटना से अन्य प�रिस्थ�त में 
सामान्यीकृत कर देता है। 
 



(ii) वयैिक्तक �भन्नता (Individual Difference)-PTSD के लक्षणों को �वक�सत होने में कुछ वयैिक्तक 
�भन्नता भी देखी जाती है। जसेै यह सामान्य रूप से देखा गया है �क जो लोग सामािजक रूप से अन्तमु�खी होत ेहैं 
उनमें PTSD के लक्षण की गंभीरता अ�धक होती है। यह भी पता चला है �क PTSD के लक्षण उन लोगों में 
�वक�सत होने का खतरा अ�धक होता है उनके जीवन में �वषाद, सामािजक प्रत्याहार तथा आरोधकों (Stressor) 
की �नय�ंत्रत करने की अक्षमता अ�धक होती है। (Josefph Willeum & Yule. 1995) 
 
(iv) व्यहारपरक एव ंसजं्ञानात्मक कारक (Behavioural and Cognitive Factor)-PTSD के लक्षणों के 
उत्पन्न होने में व्यवहारपरक तथा सजं्ञानात्मक कारकों की भी अहम ्भ�ूमका होती है। व्यवहारपरक 
�सद्धांतवा�दयों ने द्�वकारक अनबुधंन (Two-factor model) इस मॉडल के �वकास का PTSD के कारणों पर 
प्रकाश डालने की को�शश �कया है। यह मॉडल (Mowrer) द्वारा �वक�सत �कया गया था। इसमें क्लासकी 
अनबुधंन (classical conditioning) तथा �क्रया प्रसतू अनबधंन (Operant conditioning) दोनों ही शा�मल होत े
हैं। इस मॉडल की व्याख्या के अनसुार कुछ �वशषे आघात जसेै बलात्कार के दौरान पहले के तटस्थ उद्दीपक अब 
अनबु�ंधत सांवे�गक उद्दीपक हो जात ेहैं, क्यों�क उनका साहचय� डर एव ंदद� से होता है। बाद में कुछ अनबु�धत 
उद्दीपक जसेै चाक् यह याददाश्त को ताजा कर सकता है �क उसका बलात्कार चाकू �दखा कर �कया गया था। 
उद्दीपक सामान्यीकरण के माध्यम से वह घर के सब्जी काटने वाले चाकू को देखकर म�हला में वसैी प्र�त�क्रया 
कर सकती है। यहाँ तक की क्ला�सकी अनबुधंन के �नयमों के अनसुार �दन का वह समय िजसमें उसके साथ 
बलात्कार �कया गया था आने पर उसमें वसैा ही दद� या डर की अन�ुक्रया हो सकती है। जब ऐसी सवेंगात्मक 
अन�ुक्रयाएँ �व�भन्न तरह के उद्दीपकों से अनबु�ंधत हो जाती है तो पी�ड़ता यह को�शश करती है �क वह उन सभी 
उद्दीपकों से दरू रहे और उसका ऐसा व्यवहार �क्रयाप्रसतू अनबुधंन के �नयमों द्वारा पनुव��लत होता है इससे 
उसकी �चतंा कम होती है और इस तरह से वे पनुव��लत होती है। 
 
इस तरह से हम देखत ेहैं �क PTSD में दोनों तरह के अनबुधंनों अथा�त ्क्ला�सकी तथा �क्रयाप्रसतू अनबंुधन काय� 
करता है। 
 
3 व्यिक्तगत तथा सामािजक कारक (Personal and Social Factor)-उत्तर आघातीय तनाव �वकृ�त के 
�वकास में अन्य कारकों के साथ-साथ रोगी के व्यिक्तगत तथा सामािजक कारकों का हाथ होता है। व्यिक्तगत 
कारकों में पहले से �वद्यमान �वकृ�तयाँ �वकृ�त की पा�रवा�रक पवू�वतृ्त, माता-�पता से प्रारिम्भक �वयांजन तथा 
प्र�तबल का सामना करने के �व�शष्ट ढंग आ�द मखु्य है। 
 
 
इसी प्रकार सामािजक सहारा की कमी दृढ़ सामािजक एव ंन�ैतक �नयतं्रण आ�द सामािजक कारक भी इस रोग के 
�वकास में सहायक होत ेहैं। 
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