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ABSTRACT

Posttraumatic Stress Disorder in Victims of Gwangju

Democratic Uprising(II)

-in Seoul/Gyeonggi and Cheon-nam regions-

Shin Hye Rang

Adviser : Prof.Kim Sang-Hun M.D, Ph.D.

Department of Medicine,

Graduate School of Chosun University

Objectives : This study was conducted to assess the development of

posttraumatic stress disorder(PTSD) after Gwangju Democratic Uprising and

the life stresses and general health in victims of Gwangju Democratic

Uprising for PTSD.

Methods : 113 victims were interviewed with PSS-I to determine the severity

of symptoms and diagnosis of PTSD. Degrees of life stresses and general

health were assessed with the life stress questionnaire and general health

questionnaire.

Results : Results showed that, of 113 victims, 29 victims(25.6%) met

criteria of PTSD and 19 victims(16.8%) met restricted criteria of PTSD. But,

according to the subscales, 41 victims(36.3%) were diagnosed as having PTSD.

Victims with PTSD had more serious depression, anxiety, sleep disturbance,

anger, social withdrawal and life stresses.
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Conclusion : About one fourth of them were diagnosed as having PTSD. Their

PTSD symptoms were complicated by the mixtures depression, anxiety and

social withdrawal. They still suffer from life stresses.

Key Words : Posttraumatic Stress Disorder(PTSD), Gwangju Democratic

Uprising, Incidence
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.Ⅰ

간 아가 수많 건에 노출 는 그러한 건 는 실제적

거나 적 죽 나 심각한 해 또는 개 신체적 안녕 하는,

건에 한 개 접적 경험 타 죽 해 신체 건강 하는 건, , ,

격 가족 나 한 무 한 죽 나 심각한 해 들,

경험한 죽 나 해에 알게 는 것 등 다 건에 노출.

에 한 극심한 공포 무 감 등 어나고 그 건, , ,

적 경험 하고 피하게 다 또한 적 고 각.

태가 가 는 고 적 업적 다 한 능 역에, ,

적 심각한 고 나 해 초래하게 는 스트 스

애 하 라고 한다(Posttraumatic Stress Disorder, PTSD) .1)

네팔에 고문 생존 한 연 2)에 는 병 절PTSD 59.7%

차 하고 었 안과 과 높 연 보 다 그 고, .

나라에 본 안 생존 들 한 연 3)에 는 병PTSD

과거 그러한 었는 물었 는 전원 과거30.8% ,

가 었 알 수 었다PTSD .

에 나라에 에 한 연 는 참전 가 공 들PTSD

한 연 ,4) 고 생존 들 한 연 ,5)6) 고 신체

에 한 연 ,7)8) 업 해 들에 한 연 ,9) 하철 고

에 한 연 10)11)가 었 뿐 주 민주 동 피해 하 피해 라 함 들( 5.18 )

과 연 는 아 많 보고 않 실정 다.

년 피해 들 보 업 행 어 고 또1990 5.18 , 5.18

념 업 적 추 었다 하 만 그 과정에 시행 과학 야.

연 들 주 주 민주 동 생원 경 참여 주체 항,

행과정 규 과 적 보 문제 적 역 적 평가 정신계승 등 문제, , ,

들 주 다루어졌다 런 점에 본 연 는 전 연 들과는 달 주.

역 아닌 전남 역과 경 역 피해 연 하여/ 5.18

병 과 생 스트 스 건강 등 조 하여 피해 들과 가PTSD 5.18

족들에 한 료적 안 향 한 초 료 얻고 하 다.
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연.Ⅱ

연1.

년 월 전남과 역에 거주하는 피해 총 가2003 1 5.18 1469

보 처가 보 하고 는 스 조 아 연 한 본 료 았

고 경 역 실거주 들 단 얻 수 경 역, / /

공 에 가 고 는 원 료 하여 피해 출에 신 하

다 연 결과 계학적 타당 신 가 높아야 한다는 점 고 하여 집단.

크 정하 다 그래 본 연 에 는 전남 역과 경 역에 거주하는. /

그 고 족 피해 수 에 본 정하, 5.18 7%

전라남 에 거주하는 피해 에 가 어 전남 역에는 경, 10% , /

역 거주 피해 는 본 추출하는 수 에 연 실시하 다7% .

문조 간 동안 수거한 총 개 에 결과가 실제보다 과 하119

는 경향 에 해 곡 가능 제하 해 다 적 검 (MMPI-2)

척 하여 과 하는 람 에 제 하 다 척 는F(P) . F(P)

원래 총 문항 어 는 들 답 가 특 낮 문27 9

항 정하여 척 하 다 문항에 총점 점 점수 점에 해당하므. 9 4 T 70

점 답 는 과 하는 것 간주해 에 제 하 다4 .

에 해 총 제 하 는 경 역 해당하 다 또4 / 4 .

한 고 하여 문에 적절한 하 한 에 제 하

다 에 해 총 제 하 는 경 역 과 족. 2 / 1 1

해당하 다 라 최종적 전남 역에. 41 , 13 ,

경 역에 역에 족 등 총/ 29 , 19 , 11 113

하 다.

연2.

연 원 접 문 접 한 문 료 수집하

다.

문조 담당한 연 원들 전남 학 학과에 학 학 생 연(

계학 연 연습 등 과 수한 학년생 과 전남, , 3~4 )
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학 가 학 학원생 심 전공 들 다 그 고 연 실( ) .

시 전에 연 원들에 한 체계적 고 심 적 실시하 다 또한 보. 2

조원 어 연 업 원할 수 하 다.

문조 는 년 월말 년 월 초 약 개월 동안 행 었다2006 8 2007 1 4 .

정3.

스트 스 애 척 뷰 전1) - (PSS-I)

공 들 접적 경험 정하 해 스트 스 애5.18 PTSD

척 뷰 전- (Posttraumatic stress disorder Symptom Scale-Interview,

하 다PSS-I) .12) 는 총 문항 어 고 점 척17 , 4 , 0(

없 주 에 한 정 주 에 정 주 에), 1( ), 2( 2~3 ), 3( 5

접적 피해 들 뷰하 조 원들 하 다 경험) . ,

피 과각 가 역 루어져 는 는 점 경, 3 PSS-I 15 PTSD

단 가능한 점수에 라 가 정 점 간 정, (15~19 ), (20~29

점 심각한 정 점 할 수 다), (30 ) .

생 스트 스 문2)

생 스트 스 정 정하 하여 민규13)가 제 한 문항13

각 스트 스 문 본 연 에 맞게 수정 보 하여 하 다 문, .

는 경제적 곤란 업문제 본 또는 가족 병 적 문제 또는 생, , , ,

가족과 계 또는 과 계 종 문 생 또는 여가 동 그, , , , ,

고 동 등 가 문제 역 루어져 다 각 문제 역에 어10 .

난 개월간 얼 나 심각했는 그 정 점 척 점 전 심각하 않1 7 (0 :

았다 점 매 심각했다 에 평정하 어 다~6 : ) .

건강 척3)

조 들 정신 애 가능 차적 하 하여 Goldberg

Hillier14)가 개 한 건강 문 아15)가 역한 것 하 다 총.

개 문항 결과 신체 정하는 문항 개 안28 , 6 ,

정하는 문항 개 그 고 심한 정하는 문항 개 등 개 문항들에6 , 7 19

해 점 척 점 전 그 않다 점 언제나 그 다 에 평정하5 (0 : ~ 4 : )
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어 다 각 척 점수 출시 정적 향 술 문항들 채점 향.

해 합 하 다.

계4.

연 원들 개 적 뷰 해 수집 는 SPSS version 14.0 PC

계프 그램 해 하 다.
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결과.Ⅲ

학적 특1.

집단 연 포는 전체적 가 가40 50 (44.2%), 50 39 (34.5%), 60

가 었다 집단 학 포는 초졸23 (20.4%), 20-30 1 (0.9%) . 12

졸 고졸 졸 학원(10.6%), 19 (16.8%), 26 (23.0%), 35 (41.0%),

졸 고학 들 높 차 하21 (18.6%) 56 (49.6%)

다. (Table 1)

스트 스 애2.

스트 스 애 점수에 단평가1)

전체 연 가 스트 스 애 점수 점 람113 15

었 등 스트 스 애 점수가 점 람29 (25.6%) , 20

다19 (16.8%) . (Table 2)

전체적 족 나 에 해 스트 스 애 점수가 높았

다 족 경 스트 스 애 점수 점 고 점. , 15 36.5% 20

경 는 다 경 에는 스트 스 애 점수 점 경27.4% . 15

가 고 점 경 는 다 역 펴보 전남25.7% 20 15.7% . ,

역에 거주하는 경 스트 스 애 점수 점 경 가, 15

점 경 는 고 경 역에 거주하는 경24.4%, 20 17.1% /

에는 다 경 에는 스트 스 애 점수 점27.6%, 13.8% . 15

경 가 고 점 경 는 다 역 펴보 전남22.0% 20 15.7% . ,

역에 거주하는 경 스트 스 애 점수 점 경 가, 15

점 경 는 고 경 역에 거주하는 경30.8%, 20 23.1% /

에는 다15.9%, 10.6% . (Table 3)

스트 스 애 척 는 경험 피 과각 가 하 척, ,

어 는 가 척 에 는 집단 간에 계적 미한 차 보

않았다.(Table 4)
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하 척 에 단 평가2)

가 하 척 에 경험 개 피 개 과각 개1 , 3 , 2 ,

에 해당 는 경 한 결과 스트 스 애 단할 수,

는 경 는 총 전체 연 가 해당 었다 경41 36.3% .

가 가 많았고 경 족 경 순 었다 역37.5% 37.1%, 27.3% .

펴보 전남 역 전남 역 경 역53.8%, 41.5%, /

경 역 순 다31.0%, / 26.3% . (Table 5)

스트 스 애 점수에 심 적 특3)

피해 스트 스 애 점수가 점 에 해당하여5.18 25%(16 )

스트 스 애 단한 람들과 스트 스 애 점수가 하

점 하 에 해당한 람들 심 적 특 해 보았 정신건25%(4 )

강 특 에 어 미한 차 가 나타났다 특 스트.(p<.001) ,

스 애 단 집단 스트 스 애 단 않 집단에 하

여 생 스트 스 많 겪고 고 신체 안 등 건강, ,

훨씬 나 다. (Table 6)

생 스트 스3.

생 스트 스 총점 펴보 경 가 점 가 높고/ 20.22 ,

족 점 가 낮 나 집단 간에 계적 미한 차 는 나타나14.36

않았다 개 종 스트 스에 한 결과 문제에 집단 차. 10

보 다 경 역 가 문제 스트 스 가. /

많 경험하는 전남 역 가 가 적게 경험하 다, .(p<.001)(Table

7)

건강4.

집단 미한 점수 차 는 없었 나 건강 점수 총점 펴보

경 역 전남 역 경 역 족 전남 역/ , , / , ,

순 었다.

건강 가 하 신체 안 에 한 결과는 신체, ,

펴보 경 역 점 족 점 전남 역/ 14.15 , 13.82 ,
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점 경 역 점 전남 역 점 순 었12.37 , / 12.21 , 11.62

다 안 에 는 경 역 점 전남 역 점. 13.79 , 13.46 ,

경 역 점 족 점 전남 역 점 순 었/ 11.89 , 10.91 , 10.49

고 에 는 경 역 점 전남 역 점, / 14.59 , 13.23 ,

경 역 점 전남 역 점 족 점 순 었/ 12.47 , 11.88 , 10.36

다. (Table 8)

심 적 특 과 계학적 특 들 간5.

스트 스 애 건강 생 스트 스 간에 미한 보

여 경험 한 스트 스 건강 생 스트 스들5.18 ,

컸다.

스트 스 애 건강 학 과 역 보 는 는 학 높

수 스트 스 애 점수가 낮고 건강 양 하다는 것 미한

다 스트 스 애 건강 생 스트 스는 월가 득과.(p<.05) ,

역 보 는 는 월가 득 높 수 스트 스 애 점수가,

낮고 건강 양 했 생 스트 스 적게 경험한다는 것 미한

다 또한 가족 계가 좋 수 건강 양 했 생 스트 스 적.(p<.01)

게 경험하 다.(p<.01) (Table 9)
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고찰.Ⅳ

본 연 는 랜 시간 경과한 시점에 피해 들 정신적 얼 나 고5.18

경험하고 는 특 적 경험 에 나타나는 만 스트 스

애 병 과 생 스트 스 건강 알아보고 하 다, .

본 연 가 갖는 하나는 주 역 피해 들 정신적 처 존5.18

가 시점에 적 각 다고 할 수 는 전남 역과

역 피해 연 하 다는 것 다5.18 .

피해 들 약 년 났 에 당시 충격 실처럼 생생하게5.18 30

않고 다시 경험하고 었는 들 경험하는 고 만 적 스트' '

스 애라고 볼 수 는 수 었다 스트 스 애 점수 했.

단할 수 는 점 에 해당 는 경 가PTSD 15 25.6% ,

보 는 경 많 수에 어 겪고 었다PTSD 16.8% PTSD .

스트 스 애는 만 적 경 다양한 정 적 행동적 문제, ‧

동 하여 정 한 단 어 다 특 동 하고 는 경 가 많.

는 건 경험한 에 생하 강 한 보고 었, PTSD

다.16) 또한 스트 스 시 충 할 수 는 과적 문제 해결능 어

알 많 하는 것 나타나 극에 한 처가 어,

는 것 나타났다 에 심 적 적 능 낮고 적 낮게. ,

각하는 것과 같 여러 가 심 적 고 하는 것 보고 었다17-20)

연 에 스트 스 애 점수에 심 적 특 보

족들 에 스트 스 애 극복한 람들과 만 적 애,

전 어 스트 스 애 단 는 람들 간에 여러 심

적 에 차 가 나타났다 스트 스 애 단 집단.

문제 적 문제 경제적 곤란 등 생 스트 스 많 겪고 고 신, ,

체 안 등 건강 나 것 나타났다, , .

점수가 높 들 추가적 검PTSD 10 (K-WAIS, BGT, HTP, SCT,

시행한 결과Rorschach test, SCL-90-R, BAI, BDI, psychological interview) ,

체 그들 과 안감 그 고 신체 보 고 었다 에게.

는 정신 열병 같 심각한 정신 애 전한 경 었다 또한 총 나 타.
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등 람들에게 는 당시에는 볼 수 없었 정신적 애가

랜 시간 나 야 나타나는 경 었다 에 수 애 안 악. , , ,

극과민 피 알 존 보 고 감정 노 조절, , , ,

곤란 공격 격 가 고 정 차 는 나 피해 식과 편집적 고경, , ,

향 었다.

피해 들 당수가 만 적 경험 하고 만 적절한 료5.18 PTSD

가 루어 않고 신 에 무 한 태 적극적 료, PTSD

않고 신체적 료 보 에만 심 고 는 실정 다 에 본 연.

는 그들 고 에 해 정 적 보 뿐 아니라 전문적 정신과 료가 제공

어야 함 강 시 한다고 볼 수 겠다 또한 접적 나.

뿐만 아니라 족들에게 정신건강에 필 할 것 보

다.

전 연 들에 하 고 전 정신적 취약 고 전 건, ,21-23)

또한 전 한 병 경험PTSD 24) 과 병 ,21)23)24) 알 남

과거 21)25) 등 병 가능 가시키는 것 보고 고 다PTSD .

복 경 특 에 해 고 피해 ,26) 경적 정

,27) 보 문제 28) 등 만 나 심각 에 접한 향PTSD

주는 것 보 나 피해 들 한 러한 연 들 아 없다 그5.18 .

러므 향 연 에 는 규 가 크고 정 조 과 하여 심각,

알아볼 수 좀 객 적 연 가 시행 어야 할 것 다 또, .

한 뿐만 아니라 병과 험 고 경 특 타PTSD PTSD , ,

정신과적 에 한 조 가 함께 루어져야 할 것 다.

본 연 는 가 제한점 가 고 다 첫째 족 경 전남 역과. , /

경 역 총 원수가 너무 적 숫 충 보하1

했다는 것 고 해야할 것 다 개 적 전 접촉 문조 에 참여할 수.

게 하는 과정에 거 높았다 거 는 여러 차.

에 걸 조 에 참여했 나 그에 책 없었다는 것 었다 째 정. ,

조 없어 생 스트 스나 정신건강에 하여 수 높다고는

생각할 수 나 정 한 문제점 적하 는 어 다 째 집단 학. , ,

연 경제적 수 등에 차 가 어 들 집단 간 결과 해 하는

주 해야 한다 넷째 정신과적 담과 평가 절차가 제 고 보고식 척 만. ,
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하 문에 답 편견과 가 개 가능 많다는 점 다.

다 째 평가 해 담 가 담 해 료 수집하 만 조,

들 간 평가 보 하 다는 점 고 할 필 가 다.

가 보 에 민감한 집단 곡 보고 했 가능 전 제할

수 없다.
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결V.

년 주 민주 동 심 었 주 역 뿐만 아니라 전남 역1980 ,

경 역에 는 피해 들 고 고 었다 또한 그/ 5.18 25.6% PTSD .

들 에는 신체 안 등 한 건강 문제 문제PTSD , ,

등 생 문제들 동 고 다.

주 역에는 념 단 전남 학 연 민주 공 족5.18 , 5.18 , 5.18 ,

민주 동 등 단체들 어 들 문제 나누고5.18

만 경 전남 역에는 미 한 실정 다 그러므 보 문제뿐만 아니/ .

라 단 고 료 수 는 경 제공과 건강문제 생 스트PTSD

스들 해결할 수 는 시 보충 주 역에 필 할 것 생

각 다.
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<Table 1> Demographic factors between five groups

*A: Cheon-nam, B: Seoul/Gyeonggi

injured

(A)

injured

(B)

restrainer

(A)

restrainer

(B)
bereaved

Age

20-39 • • • • 1(9.1%)

40-49 16(39.0%) 17(58.6%) 3(23.1%) 13(68.4%) 1(9.1%)

50-59 15(36.3%) 9(31.0%) 8(61.5%) 6(31.6%) 1(9.1%)

60 and above 10(24.4%) 3(10.3%) 2(15.4%) • 8(72.7%)

Educational background (graduation)

elementary school 4(9.8%) 3(10.3%) 1(7.7%) • 4(36.4%)

middle school 9(22.0%) 4(13.8%) 2(15.4%) 2(10.5%) 2(18.2%)

high school 10(24.4%) 5(17.2%) 3(23.1%) 6(31.6%) 2(18.2%)

university 12(29.3%) 9(31.0%) 4(30.8%) 7(36.8%) 3(27.35%)

graduate school 6(14.6%) 8(27.6%) 3(23.1%) 4(21.1%) •
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<Table 2> The number of victims according to PTSD score

*PTSD: Posttraumatic stress disorder

score number % note

0-14 84 74.3

15-19 10 8.8 mild PTSD

20-29 13 11.5 moderate PTSD

over 30 6 5.3 severe PTSD

total(over 15) 29 25.6

total(over 20) 19 16.8
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*A: Cheon-nam, B: Seoul/Gyeonggi

score
injured

(A)

injured

(B)

injured

total

restrainer

(A)

restrainer

(B)

restrainer

total
bereaved

0-14
31

(75.6%)

21

(72.4%)

52

(74.3%)

9

(69.2%)

16

(84.2%)

25

(78.1%)

7

(63.6%)

15-19
3

(7.3%)

4

(13.8%)

7

(10.0%)

1

(7.7%)

1

(5.3%)

2

(6.3%)

1

(9.1%)

20-29
5

(12.2%)

2

(6.9%)

4

(5.7%)

1

(7.7%)

1

(5.3%)

4

(9.3%)

3

(27.3%)

over 30
2

(4.9%)

2

(6.9%)

4

(5.7%)

1

(7.7%)

1

(5.3%)

2

(6.3%)
•

total

(over 15)

10

(24.4%)

8

(27.6%)

18

(25.7%)

4

(30.8%)

3

(15.9%)

7

(22.0%)

4

(36.4%)

total

(over 20)

7

(17.1%)

4

(13.8%)

11

(15.7%)

3

(23.1%)

2

(10.6%)

5

(15.7%)

3

(27.3%)

<Table 3> The number of victims according to PTSD score between groups
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<Table 4> The number of victims according to PTSD subscales

*A: Cheon-nam, B: Seoul/Gyeonggi

injured

(A)

injured

(B)

restrainer

(A)

restrainer

(B)
bereaved F

total
10.85

(9.70)

11.48

(9.03)

11.69

(9.55)

8.95

(9.76)

9.82

(9.88)
1.18

reexperience
3.83

(3.15)

2.34

(3.15)

3.38

(2.50)

2.58

(3.45)

3.73

(3.69)
.13

avoidance
4.07

(4.59)

3.97

(3.89)

4.31

(4.13)

3.37

(3.53)

3.82

(4.14)
1.43

hyperarousal
3.27

(3.34)

5.17

(4.14)

3.77

(3.70)

3.00

(3.67)

3.18

(4.77)
.27
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<Table 5> The number of victims according to PTSD subscales between groups

*A: Cheon-nam, B: Seoul/Gyeonggi

injured

(A)

injured

(B)

injured

total

restrainer

(A)

restrainer

(B)

restrainer

total
bereaved

total

(%)

PTSD
17

(41.5%)

9

(31.0%)

26

(37.1%)

7

(53.8%)

5

(26.3%)

12

(37.5%)

3

(27.3%)

41

(36.3)

Non

PTSD

24

(58.5%)

20

(69.0%)

44

(62.9%)

6

(46.2%)

14

(73.7%)

20

(62.5%)

8

(72.7%)

72

(63.7)
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<Table 6> The comparison of psychological characteristics according to PTSD

score between two groups

characteristics PTSD control F

No. of drinking 2.43(1.53) 2.81(1.67) .87

stress total score 23.4(8.44) 14.36(9.16) 16.67

active management 15.66(8.54) 15.49(6.56) .01

passive management 10.58(3.94) 9.08(4.26) 2.08

informational support 15.57(6.43) 14.94(5.78) .17

material support 13.57(5.68) 13.92(5.05) .07

emotional support 17.79(6.56) 17.33(4.97) .10

negative support 8.32(4.75) 7.72(3.27) .36

general health total score 69.10(13.74) 44.81(12.44) 54.81

somatization 16.87(4.67) 10.78(4.42) 28.47

anxiety 16.57(4.26) 9.06(3.59) 58.64

depression 16.29(5.89) 10.14(3.55) 27.33
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<Table 7> The life stress scores between five groups

*A: Cheon-nam, B: Seoul/Gyeonggi

injured

(A)

injured

(B)

restrainer

(A)

restrainer

(B)
bereaved F

total
15.15

(8.31)

20.22

(10.00)

16.85

(10.68)

16.22

(9.87)

14.36

(6.14)
1.49

economic difficulty
4.05

(1.58)

3.56

(1.72)

3.92

(2.14)

2.72

(1.78)

3.82

(1.83)
1.93

occupational problem
2.41

(2.20)

3.48

(1.48)

2.77

(2.26)

2.67

(2.22)

2.18

(2.18)
1.21

illness
3.34

(2.12)

3.22

(2.06)

3.23

(2.42)

2.83

(2.04)

3.73

(2.20)
.33

legal problem
1.00

(1.73)

2.30

(2.25)

1.38

(1.98)

1.22

(1.67)

1.45

(2.07)
1.93

conjugal problem
.51

(1.10)

1.96

(1.89)

1.31

(2.18)

1.72

(2.16)

.09

(.30)
4.99

family relations
1.22

(1.49)

1.59

(1.58)

.54

(.66)

1.61

(1.91)

1.18

(1.78)
1.33

companion
.71

(1.21)

1.44

(1.60)

.69

(.95)

1.11

(1.41)

.55

(.82)
1.80

religion
.22

(.57)

.26

(.59)

.38

(.87)

.28

(.67)

.09

(.30)
.37

cultural life
1.00

(1.43)

1.44

(1.70)

1.23

(1.69)

1.11

(1.53)

1.00

(1.34)
.38

social activity
.78

(1.26)

.96

(1.22)

1.38

(1.98)

.94

(1.47)

.27

(.65)
1.11
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<Table 8> The general health scores between five groups

*A: Cheon-nam, B: Seoul/Gyeonggi

injured

(A)

injured

(B)

restrainer

(A)

restrainer

(B)
bereaved

total
51.39

(14.87)

60.13

(17.93)

55.08

(16.38)

52.68

(16.90)

51.64

(13.05)

somatization
13.37

(4.76)

14.15

(5.57)

11.62

(4.99)

12.21

(5.21)

13.82

(5.81)

anxiety
10.49

(4.94)

13.79

(5.33)

13.46

(5.19)

11.89

(4.93)

10.91

(4.04)

depression
11.88

(4.92)

14.59

(5.34)

13.23

(5.64)

12.47

(4.35)

10.36

(3.04)
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<Table 9> A correlation between PTSD, general health, life stress and

sociodermographic factors

age
educational

background

monthly

income

family

relations

marital

status

number of

drinking

PTSD .10 -.19 -.34 .16 .29 -.13

general

health
-.16 -.20 -.29 .31 .27 -.13

life

stress
-.11 -.16 -.25 .43 .09 -.10
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