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Rezumat

Tulburarea de stres posttraumatic (PTSD) este o problema frecventd in randul militarilor si
veteranilor, afectand intre 8% si 25% dintre cei expusi la combat. Prezentul articol
analizeaza, sub forma unei sinteze teoretice si clinice, criteriile de diagnostic conform DSM-
5, modalitatile de tratament validate empiric si strategiile de preventie specifice contextului
militar. Aproximativ 73% dintre veterani raspund pozitiv la abordarile psihoterapeutice
centrate pe trauma, precum Terapia prin Expunere Prelungita (PE) si Terapia prin Procesare
Cognitiva (CPT), iar medicamentele din clasa SSRI, bazate pe inhibitori selectivi ai recaptarii
serotoninei reduce risul de recidiva cu 80%. Lucrarea evidentiaza, de asemenea, importanta
modelelor de preventie (primara, secundara si tertiara) subliniind rolul important al asistentei
sociale militare in sprijinirea personalului afectat si a familiilor acestora. Aceasta structura
multidisciplinard actioneaza ca un buffer psihosocial esential, facilitind managementul de
caz, suportul sistemic al militarilor, veteranilor si familiilor acestora, precum si reintegrarea
post-misiune.

Cuvinte-cheie: asistenta sociala militara, combat, PTSD, reintegrare, trauma, veteran.
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Abstract

Post-traumatic stress disorder (PTSD) is a common problem among military and veterans,
affecting between 8% and 25% of those exposed to combat. This article analyzes, in the form
of a theoretical and clinical synthesis, the diagnostic criteria according to the DSM-5, the
empirically validated treatment modalities and the prevention strategies specific to the
military context. About 73% of veterans respond positively to trauma-centered
psychotherapeutic approaches, such as Prolonged Exposure Therapy (PE) and Cognitive
Processing Therapy (CPT), and SSRI-based drugs based on selective serotonin reuptake
inhibitors reduce the risk of relapse by 80%. The paper also highlights the importance of
prevention models (primary, secondary and tertiary) by highlighting the important role of
military social assistance in supporting affected personnel and their families. This
multidisciplinary structure acts as an essential psychosocial buffer, facilitating case
management, systemic support for military, veterans and their families, and post-mission
reintegration.

Keywords: combat, diagnosis, military social work, prevention, PTSD, treatment, veteran.

1. Introducere

Militarii si veteranii se confrunta adesea cu experiente traumatice care le pot afecta sanatatea
mintald. Tulburarea de stres posttraumatic, cunoscutd sub numele de PTSD, apare dupa
expunerea la evenimente extreme, cum ar fi: luptele, atentatele sau accidentele grave. Aceasta
afectiune nu este un semn de sldbiciune, ci o reactie normald a organismului la situatii
anormale. Intelegerea PTSD este esentiald pentru asistentii sociali militari, care au rolul de a
sprijini personalul si familiile acestora in momente dificile.

Studiile epidemiologice internationale evidentiaza variatii semnificative ale prevalentei
PTSD in functie de specificul fortelor armate si de expunerea la risc:

. Etiopia: afecteaza aproximativ 22% dintre militarii,

. Statele Unite: afecteazd pana la 25% dintre veteranii expusi la combat;

. Marea Britanie: afecteazd 18% dintre militarii raniti in lupte


https://rrasm.ro/
mailto:redactie@rrasm.ro

Revista Romana de Asistenta Sociala Militara
Romanian Journal of Military Social Work (RIMSW)
Revue roumaine d’assistance sociale militaire (RRASM)
ISSN: 3120-2179

Vol. 1, Nr. 2, aprilie - iunie 2026

https://rrasm.ro/ redactie@rrasm.ro

. Canada: Inregistreaza o ratd de aproximativ 8% in randul personalului militar
(Tedla et al., 2024; VA, n.d.).

Aceste disparitati statistice se explica prin modul in care fiecare armata isi pregateste
soldatii si ii sprijind dupd misiuni. Prin comparatie, in populatia generald, doar 6% dintre
oameni dezvoltd PTSD de-a lungul vietii, ceea ce demonstreaza vulnerabilitatea crescuta

generatd de mediul militar (Goldstein et al., 2016).

2. Ipotezele cercetarii

Pe baza literaturii de specialitate, au fost formulate urmatoarele ipoteze de lucru:

1. PTSD este mai frecvent la militarii expusi la combat;

2. Terapiile cognitive-comportamentale sunt eficiente;

3. Farmacoterapia bazata pe SSRI contribuie la reducerea simptomelor;

4. Programele de prevenire bazate pe rezilientd au efecte limitate si necesitd
imbunatatire;

5. Asistenta sociala militara joacd un rol esential in recuperarea personalului

afectat, reprezentand un pilon indispensabil in managementul de caz.

3. METODOLOGIE

Prezenta lucrare este o revizuire narativa a literaturii de specialitate, realizatd prin analiza
criticd a articolelor stiintifice publicate in reviste internationale indexate. Procesul de
documentare a inclus interogarea bazelor de date de referinta, precum PubMed, PsycINFO si
Cochrane Library, precum si consultarea rapoartelor oficiale publicate de Departamentul de
Aparare al SUA (DoD) si Departamentul de Afaceri pentru Veterani (VA).

Cazul analizat a fost selectat in mod intentionat (esantionare pe baza de criterii), avand
in vedere relevanta experientei profesionale a participantului pentru tema cercetarii. Unitatea
de analizd este reprezentatd de un militar activ si familia acestuia, implicati in mod direct in

experienta participarii la misiuni internationale.
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S-au selectat studii publicate in ultimii 15 ani, care abordeaza specific diagnosticul,
preventia si tratamentul PTSD in context militar. Nu au fost realizate interviuri sau anchete de

teren proprii; toate informatiile provenind din surse deja publicate si verificate de specialisti.

4. REZULTATE SI DISCUTII
4.1. Ce este PTSD si cum se recunoaste. Tablou clinic si criteriile de diagnostic conform
DSM-5
PTSD este o tulburare care apare dupa o traumad majord. Manualul de diagnostic si
Statisticd al Tulburarilor Mentale (DSM-5), folosit de clinicieni si cercetatori la nivel
international, clasificd manifestarile specifice acestei afectiuni In patru mari criterii:
. Intruziunea sau re-experientierea: persoana retrdieste evenimentul
traumatic prin cosmaruri, amintiri neplacute sau flashback-uri;
. Evitarea: persoana evitd locurile, oamenii sau situatiile asociate cu
evenimentul traumatic;
. Ganduri si emotii negative: sentimente de vinovatie, tristete profunda
sau pierderea interesului pentru activitati care inainte placeau;
. Hiperactivitatea si reactivitatea (Hyperarousal): stare de agitatie
permanentd, somn tulburat, iritabilitate si dificultdti de concentrare
Guina si colaboratorii (2016) atrag atentia asupra faptului cd modificdrile aduse de
DSM-5 1n 2013 a modificat substantial optica diagnosticarii PTSD. De exemplu, criteriul de
reactie emotionald imediata (teama, sentimentul de neajutorare) nu mai este obligatoriu. De
asemenea, expunerea indirectd la trauma, cum ar fi vizionarea de imagini de la locul unui atac,
poate fi acum luatd in considerare. Aceste schimbari au implicatii practice pentru militari,
deoarece diagnosticul influenteaza atat tratamentul, cat si drepturile la beneficii pentru veterani
(p- D.
4.2. Cine este in pericol de a dezvolta PTSD? Factori de risc si predictori de rezilienta.
Nu toti militarii care trec prin experiente traumatice dezvolta PTSD. Factorii de risc identificati
in literatura de specialitate includ: sexul feminin (femeile par sd fie mai vulnerabile),

participarea directd la lupte, manipularea cadavrelor, numarul ridicat de deployari (mai ales
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peste patru), rezilienta scazuta, lipsa suportului social si prezenta depresiei. Un studiu realizat
in Etiopia, la un spital militar, a ardtat ca 22% dintre militarii internati aveau PTSD, iar cei care
au avut parte de expunere extrema la combat au avut un risc de aproape cinci ori mai mare de
a dezvolta tulburarea comparativ cu cei care nu au fost expusi (Tedla et al., 2024).

Militarul a descris participarea la misiuni ca fiind ,,0 parte normala a profesiei de
militar”, Tnsa a subliniat faptul ca fiecare plecare a fost insotitd de provocari atat la nivel
profesional, cat si personal. Potrivit acestuia, pregdtirea anterioara desfasurarii In misiune a
contribuit la dezvoltarea capacitatii de adaptare, insa experienta din teren a presupus un nivel
ridicat de responsabilitate si vigilentd permanenta.

Pe de alta parte, existd si factori protectori. Pietrzak si colaboratorii (2010) au
demonstrat ca rezilienta psihologica si suportul social dupd intoarcerea din misiune protejeaza
impotriva dezvoltarii PTSD. Soldatii care au pe cine sa se bazeze, care primesc ajutor din partea
familiei 1 a comunitdtii, au sanse mai mari sa se recupereze fara sa dezvolte o tulburare cronica.
Aceste constatdri subliniaza importanta cruciala a asistentei sociale in mediul militar (p. 188).
4.3 Tratamentul PTSD. Psihoterapie versus Farmacoterapie
Tratamentul PTSD se imparte in doua mari categorii: psihoterapia si farmacoterapia. Ghidurile
clinice internationale, cum ar fi cel elaborat de VA/DoD in 2017, recomanda ca prima linie de
tratament trei tipuri de psihoterapie: Terapia prin Expunere prelungita/Prolonged Exposure
(PE), Terapia prin Procesare Cognitiva/Cognitive Processing Therapy (CPT) si
Desensibilizarea s1 Reprocesarea prin Miscari Oculare/Eye Movement Desensitization and
Reprocessing (EMDR). Aceste terapii au fost testate in numeroase studii si s-a dovedit ca ajuta
majoritatea pacientilor sd-si reduca simptomele.

Cel mai amplu studiu comparativ realizat pana acum a fost publicat de Sloan si
colaboratorii in 2022, in revista JAMA Network Open. Cercetatorii au comparat PE s1 CPT la
916 veterani americani, in 17 centre medicale. Rezultatele au aratat ca ambele terapii sunt
eficiente, dar PE a avut rezultate usor mai bune. Aproximativ 73% dintre participantii la PE au
raspuns pozitiv la tratament, fatd de 66% dintre cei la CPT. De asemenea, 40% dintre cei tratati

cu PE au pierdut diagnosticul de PTSD, comparativ cu 32% la CPT. Totusi, diferenta nu a fost
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suficient de mare pentru a spune cd un tratament este net superior celuilalt. Autorii

concluzioneaza ca alegerea terapiei ar trebui sa tind cont de preferintele pacientului.

Terapia prin Expunere Terapia prin Procesare
Indicator clinic de succces Prelungita (PE) Cognitiva (CPT)
Rata de raspuns pozitiv la
tratament 73% 66%
Rata de remisiune completa
a diagnosticului de PTSD 40% 32%

O problemd importantd semnalatd de studiu este cd mai mult de jumatate dintre
participanti au abandonat tratamentul inainte de final: 56% la PE si 47% la CPT. Acest lucru
aratd ca este nevoie de mai mult sprijin pentru a-i ajuta pe militari s3 ramana in terapie.

Din punct de vedere farmacologic, cele mai folosite tratamente sunt inhibitorii selectivi
ai recaptdrii serotoninei (SSRI), in special sertralina si paroxetina. Aceste medicamente sunt
recomandate cu prioritate de ghidurile VA/DoD. Marshall si colaboratorii (2001) au demonstrat
ca paroxetina reduce simptomele de evitare, hiperactivare si re-experientiere la pacientii cu
PTSD cronic. In studiul lor, 62% dintre cei tratati cu paroxetini au raspuns pozitiv, fata de doar
32% dintre cei care au primit placebo (p. 1982). De asemenea, Davidson si colaboratorii (2001)
au aratat ca sertralina previne recidiva: doar 5% dintre cei care au continuat sertralina au
recidivat, comparativ cu 26% dintre cei care au primit placebo. Aceasta inseamna o reducere a
riscului de recidiva cu aproximativ 80% (p. 1974).

4.4. Prevenirea PTSD — programele de rezilienta

Prevenirea PTSD a devenit o prioritate pentru armatele moderne. In Statele Unite, au
fost implementate programe ample precum Battlemind si Comprehensive Soldier Fitness
(CSF). Battlemind a fost conceput ca un program de training post-misiune, care sa ajute soldatii

sd-si proceseze experientele si sd se reintegreze. Evaluarile initiale au fost promitatoare, dar
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studii ulterioare au aratat rezultate mixte. Adler si colaboratorii (2008) au constatat ca
debriefing-ul psihologic de grup, o componentd a Battlemind, nu reduce simptomele PTSD si
poate chiar sa le agraveze la unii oameni (p. 253).

Programul Comprehensive Soldier Fitness (CSF), lansat in 2009, a fost cel mai ambitios
program de acest tip, ajungand la peste un milion de soldati. Programul include training de
rezilientd, module online si evaluari periodice. Cu toate acestea, Institute of Medicine (2012),
o institutie prestigioasd din SUA, a evaluat critic programul si a concluzionat cd nu exista
dovezi clare ca CSF previne sau reduce PTSD. Raportul oficial spune ca ,niciunul dintre
programele DoD si VA nu are dovezi privind eficacitatea in prevenirea PTSD” (Institute of
Medicine, 2012, p. 97). Aceasta constatare este un avertisment important: programele de

prevenire trebuie testate riguros inainte de a fi aplicate la scara larga.

5. Rolul asistentei sociale militare in managementul integrat de caz

Asistentii sociali militari au un rol central in managementul PTSD. Rubin, Weiss si Coll (2013),
in Handbook of Military Social Work, descriu competentele esentiale ale acestora: cunoasterea
traumelor de razboi, intelegerea simptomelor PTSD, familiarizarea cu programele de prevenire
a suicidului si abilitatea de a coordona ingrijirea intre diferite institutii. Asistentii sociali sunt
adesea primii profesionisti care intra in contact cu militarul sau familia acestora si pot identifica
semnele timpurii ale tulburarii.

Un exemplu concret de buna practica il reprezinta echipele de Combat Stress Control
(CSC) din Armata SUA. Aceste echipe, formate din psihologi, psihiatri si asistenti sociali,
lucreaza direct in teatrul de operatii si oferd sprijin imediat soldatilor aflati in dificultate. Ei
organizeaza sesiuni de informare, discutii informale cu trupele si intervin rapid in caz de criza.
Principiul de baza este cd ajutorul trebuie sa fie cat mai aproape de soldat, cat mai rapid si cat
mai simplu posibil. Acest model poate fi adaptat si in contextul militar romanesc, unde
asistentii sociali pot deveni un pilon esential al sistemului de sandtate mintala (Institute of

Medicine, 2012, p. 5-7).


https://rrasm.ro/
mailto:redactie@rrasm.ro

Revista Romana de Asistenta Sociala Militara
Romanian Journal of Military Social Work (RIMSW)
Revue roumaine d’assistance sociale militaire (RRASM)
ISSN: 3120-2179

Vol. 1, Nr. 2, aprilie - iunie 2026

https://rrasm.ro/ redactie@rrasm.ro

6. Limitele studiului
Prezenta lucrare de sinteza prezintd o serie de limitari metodologice si conceptuale care
trebuiesc luate in considerare la interpretarea concluziilor:
1. Majoritatea covarsitoare a literaturii de specialitate si a ghidurilor clinice validate,
precum VA/DoD, Sloan et al., (2022) provin din spatiul anglo-saxom (in special SUA);
2. Aplicabilitatea directa a acestor modele in cadrul Armatei Romane poate fi limitata de
diferentele majore de ordin cultural, bugetar, structural si al sistemului de valori institutionale;
3. Lipsa acutd de studii clinice si epidemiologice recente publicate in baza de date
internasionale care sa vizeze incidenta PTSD si managementul de caz in randul militarilor
romani intorsi din misiuni internationale;
4. Procesul de documentare si analiza s-a limitat exclusiv la studii publicate in limbile
romane si engleza in ultimii 15 ani, existand posibilitatea omiterii unor cercetdri relevante

publicate 1n alte limbi sau in rapoarte institutionale cu circuit inchis.

5. CONCLUZII
Analiza literaturii de specialitate evidentiaza faptul ca tulburarea de stres posttraumatic ramane
o problema de sanatate publica militara debo gravitate certa, afectand aproximativ 22-25%
dintre cei expusi la combat. Cu toate acestea, prognosticul clinic este ameliorat semnificativ de
existenta unor protocoale terapeutice eficiente: aproximativ 73% dintre veterani raspund
pozitiv la terapiile cognitive-comportamentale (PE, CPT), iar medicamentele SSRI reduc
recidiva cu aproximativ 80%.

In ceea ce priveste prevenirea, programele de rezilienti precum Comprehensive Soldier
Fitness nu au demonstrat inca eficacitatea scontatd si necesitd evaluari suplimentare.

Asistenta sociala militara are un rol esential in toate etapele: de la identificarea timpurie
a simptomelor, la coordonarea tratamentului si pand la reintegrarea psihosociala a veteranilor.
Asistentii sociali pot contribui semnificativ la reducerea stigmatizarii tulburarilor de sanatate
mintald in armata si la crearea unui climat de incredere in care militarul sa caute ajutor fara

teama.
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Pentru viitor, se impune dezvoltarea unor studii empirice adaptate specificului cultural
si institutional al Armatei Romane, implementarea unor programe de preventie optimizate
cultural, precum cresterea investitiilor in formarea asistentilor sociali militari in domeniul

traumei si reabilitarii psihosociale.
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