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ਬੀਹੇਿੀਅਰ ਥੈਰੇਪੀ 
 

ਅਨੀਤਾ ਫੇਡਰਿਕੀ ਦੁਆਿਾ, ਪੀਐਚ.ਡੀ. (CPsych, FAED) 

 

ਮਾਰਚ 2024 ਨ ੂੰ  ਅਪਡੇਟ ਕੀਤਾ ਗਿਆ 

 

ਜਦੋਂ ਮੈਂ ਪਗਿਲੀ ਵਾਰ ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜ ਲਈ ਡੀ ਬੀ ਟੀ (DBT) ਅਤ ੇਇਸ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਬਾਰੇ ਇਿ ਲੇਖ 

ਗਲਗਖਆ ਸੀ ਉਦੋਂ ਤੋਂ ਿੁਣ ਤੱਕ ਇਸ ਸਬੂੰ ਧ ਗਵਚ ਬਿੁਤ ਸਾਰਾ ਗਵਕਾਸ ਿੋਇਆ ਿੈ। ਇਸ ਅੱਪਡੇਟ ਕੀਤ ੇਵਰਸ਼ਨ 

ਗਵੱਚ ਮਿੱਤਵਪ ਰਨ ਗਵਕਾਸ ਅਤ ੇਜਾਣਕਾਰੀ ਸਾਮਲ ਿੈ ਗਕ ਅਸੀਂ ਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਗਕਉਂ ਕਰਦ ੇਿਾਂ, ਅਸੀਂ 
ਇਸਨ ੂੰ  ਗਕਵੇਂ ਵਰਤਦੇ ਿਾਂ, ਅਤ ੇਗਕਸ ਗਕਸਮ ਦੀ ਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਨ ੂੰ  ਲਾਿ  ਕਰਨਾ ਿੈ। 
 
 

ਡਾਇਲੈਕਟੀਕਲ ਬੀਹਿੇੀਅਰ ਕੀ ਹ?ੈ 
 

ਡਾਇਲੈਕਟੀਕਲ ਬੀਿੇਵੀਅਰ ਥੈਰੇਪੀ (ਡੀ ਬੀ ਟੀ ) ਮਾਰਸਾ ਲਾਈਨਿਾਨ ਨੇ 1990ਗਵਆਂ ਦੇ ਦਿਾਕੇ ਗਵੱਚ ਗਵਕਸਤ 

ਕੀਤੀ ਸੀ ਉਨਹ ਾਂ ਲੋਕਾਂ ਦੀ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ ਜੋ ਵਾਰ-ਵਾਰ ਆਤਮਘਾਤੀ ਅਤ ੇਖੁਦ ਨ ੂੰ  ਨੁਕਸਾਨ ਪਿੁੂੰਚਾਉਣ ਵਾਲੇ 

ਗਵਿਾਰਾਂ ਨਾਲ ਸੂੰਘਰਸ ਕਰ ਰਿੇ ਸਨ। ਇਿ ਇਲਾਜ ਉਸ ਦੀ ਮਾਯ ਸੀ ਗਵੱਚੋਂ ਪੈਦਾ ਿੋਇਆ ਸੀ ਜੋ ਉਿ ਇਸ ਿੁਰੱਪ 

ਦੇ ਮਰੀਜਾਂ ਲਈ ਇਲਾਜ ਗਵਚ ਚੋਣਾਂ ਦੀ ਕਮੀ, ਸਾਈਕੀਐਟਗਰਕ ਅਤ ੇਮੈਡੀਕਲ ਮਾਿੌਲ ਗਵਚ ਉਨਹ ਾਂ ਪਰਤੀ ਸਗਤਕਾਰ 

ਦੀ ਅਣਿੋਂਦ ਕਾਰਨ ਅਤੇ ਉਨਹ ਾਂ ਲਈ ਦੇਖਭਾਲ ਦਾ ਇਕ ਨਵਾਂ ਰਾਿ ਗਤਆਰ ਕਰਨ ਦੀ ਖਾਗਿਸ਼ ਗਵੱਚੋਂ ਪੈਦਾ ਿੋਇਆ। 
ਜੋ ਲਾਈਨਿਾਨ ਨੇ ਗਤਆਰ ਕੀਤਾ ਉਸ ਨੇ ਮਨੋਗਵਗਿਆਨਕ ਦੇਖਭਾਲ ਦਾ ਗਚਿਰਾ ਮੁਿਰਾ ਬਦਲ ਕੇ ਰੱਖ ਗਦੱਤਾ ਉਸ 

ਮਰੀਜ ਸਮ ਿ ਲਈ ਗਜਸ ਬਾਰੇ ਪਗਿਲਾਂ ਇਿ ਸਮਗਿਆ ਜਾਂਦਾ ਸੀ ਗਕ ਇਿ ਸਮ ਿ ਇਲਾਜ ਤੋਂ ਇਨਕਾਰੀ ਿੈ। ਡੀ ਬੀ 
ਟੀ  ਦੇ ਕੇਂਦਰ ਗਵੱਚ ਇੱਕ ਡਾਇਲੈਕਟੀਕਲ ਗਵਸਵ ਗਦਰਸਟੀਕੋਣ ਿੈ ਜੋ "ਸਿੀ" ਜਵਾਬ ਲੱਭਣ ਦੀ ਬਜਾਏ, ਗਵਰੋਧੀ 
ਗਵਚਾਰਾਂ ਗਵਚਕਾਰ ਇੱਕ ਸੂੰਸਲੇਸਣ (ਗਸੂੰ ਥੇਸਸ) ਲੱਭਣ ਦੀ ਕੋਗਸਸ ਕਰਦਾ ਿੈ। ਸ ਿਵਾਨ ਅਤ ੇਮਲਟੀਮੌਡਲ 

(ਅਰਥਾਤ, ਗਵਅਕਤੀਿਤ ਥੈਰੇਪੀ, ਿੁਨਰ ਗਸਖਲਾਈ, ਫੋਨ ਕੋਗਚੂੰ ਿ, ਅਤ ੇਥੈਰੇਗਪਸਟਾਂ ਲਈ ਸਲਾਿ-ਮਸਵਰਾ 
ਸਾਮਲ ਿੈ), ਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਕੌਿਨੀਗਟਵ ਗਵਿਾਰਕ ਪਿੁੂੰਚਾਂ ਦੇ ਨਾਲ ਮੈਡੀਟੇਗਟਵ ਅਮਲਾਂ ਅਤ ੇਸਵੀਗਕਰਤੀ-ਆਧਾਗਰਤ 

ਰਣਨੀਤੀਆਂ ਨ ੂੰ  ਗਮਲਾ ਕੇ ਇੱਕ ਸੱਚਮੱੁਚ ਗਵਲੱਖਣ ਥੈਰੇਪੀ ਗਵਧੀ ਗਤਆਰ ਿੁੂੰ ਦੀ ਿੈ। 
 

ਆਤਮ-ਿੱਗਤਆ ਅਤ ੇਖੁਦ ਨ ੂੰ  ਨੁਕਸਾਨ ਪਿੁੂੰਚਾਣ ਵਾਲੇ ਗਵਿਾਰਾਂ ਨ ੂੰ  ਗਨਸਾਨਾ ਬਣਾਉਣ, ਉੱਚ ਪੱਧਰੀ 
ਮਨੋਗਵਗਿਆਨਕ ਦੇਖਭਾਲ ਦੀ ਲੋੜ ਨ ੂੰ  ਘਟਾਉਣ, ਅਤ ੇਜੀਵਨ ਦੇ ਿੁਣਾਂ ਗਵੱਚ ਸੁਧਾਰ ਕਰਨ ਲਈ ਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਦੀ 
ਸਫਲਤਾ ਨ ੂੰ  ਦੁਨੀਆ ਭਰ ਗਵੱਚ ਨੋਟ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਸੀ। ਗਪਛਲੇ 30 ਸਾਲਾਂ ਤੋਂ ਵੱਧ ਸਮੇਂ ਦੌਰਾਨ, ਅਤ ੇ

ਅੂੰਤਰਰਾਸਟਰੀ ਖੋਜੀ ਸਮ ਿਾਂ ਦੇ ਧੂੰਨਵਾਦ ਸਗਿਤ, ਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਉਸ ਗਵਅਕਤੀ ਲਈ ਜੋ ਇੂੰਪਲਗਸਵ ਅਤ ੇਸਮੱਗਸਆ 

ਵਾਲੇ ਗਵਿਾਰਾਂ ਨਾਲ ਸੂੰਘਰਸ ਕਰ ਗਰਿਾ ਿੋਵੇ ਅਤ ੇਗਜਸ ਲਈ ਜਜਬਾਤੀ ਗਵਿਾੜ (ਇਮੋਸ਼ਨ ਗਡਸਰੈਿ ਲੇਸ਼ਨ) 

ਕੇਂਦਰੀ ਭ ਗਮਕਾ ’ਚ ਿੋਵੇ ਇੱਕ ਮਜਬ ਤ ਇਲਾਜ ਵਜੋਂ ਗਵਕਸਤ ਿੋਇਆ ਿੈ। ਡੀ ਬੀ ਟੀ  'ਤੇ ਮੌਜ ਦਾ ਖੋਜ ਦੀ 
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ਜਜ਼ਬਾਤੀ ਵਿਗਾੜ (ਇਮੋਸ਼ਨ ਵਡਸਰੇਗੂਲੇਸ਼ਨ) ਕੀ ਹੈ? 

ਅਗਿਸਾਸਾਂ ਨ ੂੰ  ਅਨੁਭਵ ਕਰਨਾ, ਦਰਦਨਾਕ ਜਜਬਾਤਾਂ ਨ ੂੰ  ਬਰਦਾਸਤ ਕਰਨਾ ਅਤੇ ਆਪਣੀਆਂ ਜਰ ਰਤਾਂ ਨ ੂੰ  ਦ ਗਜਆਂ 

ਨਾਲ ਸਾਂਿੀਆ ਂਕਰਨ ਦੀ ਸਾਡੀ ਯੋਿਤਾ ਸਾਡੀ ਮਾਨਗਸਕ ਗਸਿਤ ਅਤ ੇਸਮੱੁਚੀ ਤੂੰਦਰੁਸਤੀ ਗਵੱਚ ਮਿੱਤਵਪ ਰਣ 

ਭ ਗਮਕਾ ਗਨਭਾਉਂਦੀ ਿੈ। "ਜਜਬਾਤੀ ਗਵਿਾੜ" ਸਬਦਾਂ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਉਦੋਂ ਕੀਤੀ ਜਾਂਦੀ ਿੈ ਜਦੋਂ ਲੋਕਾਂ ਨ ੂੰ  ਅਣਸੁਖਾਵੀਆਂ 

ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਨਾਲ ਨਗਜੱਠਣ ਗਵੱਚ ਲੂੰ ਬ ੇਸਮੇਂ ਤੋਂ ਮੁਸਕਲਾਂ ਆ ਰਿੀਆਂ ਿੋਣ ਜਾਂ ਜਜਬਾਤਾਂ ਦਾ ਅਨੁਭਵ ਇੂੰਨਾ ਗਜਆਦਾ 
ਿੋਵ ੇਗਕ ਉਿ ਇਸ ਗਕਸਮ ਦੇ ਗਵਿਾਰ (ਉਦਾਿਰਨ ਲਈ, ਖੁਦ ਨ ੂੰ  ਨੁਕਸਾਨ, ਪਾਬੂੰ ਦੀਆਂ) ਵੱਲ ਲੈ ਜਾਂਦੇ ਿੋਣ। ਕੁਿ 

ਲੋਕਾਂ ਲਈ, ਜਜਬਾਤ ਏਨੇ ਅਸਗਿ ਿੋ ਜਾਂਦੇ ਿਨ ਗਕ ਉਿ ਉਨਹ ਾਂ ਨਾਲ ਨਗਜੱਠਣ ਲਈ ਉਨਹ ਾਂ ਤੋਂ ਬਚਣ ਦੀ ਜਾਂ ਉਨਹ ਾਂ ਨ ੂੰ  
ਦਬਾਉਣ ਦੀ ਕੋਗਸਸ ਕਰਦੇ ਿਨ (ਉਦਾਿਰਣ ਵਜੋਂ, ਉਿਨਾਂ ਨ ੂੰ  ਪੜਹਨਾ ਔਖਾ ਿੋ ਸਕਦਾ ਿੈ)। ਕੁਿ ਿੋਰ ਲੋਕਾਂ ਨ ੂੰ  ਉਨਹ ਾਂ 
ਦੀਆਂ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਇੂੰਪਲਗਸਵ ਜਾਂ ਸਵੈ-ਗਵਨਾਸਕਾਰੀ ਗਵਿਾਰ ਵੱਲ ਲੈ ਜਾਂਦੀਆਂ ਿਨ (ਉਦਾਿਰਨ ਲਈ, ਸ਼ਰਮ ਉਨਹ ਾਂ 
ਨ ੂੰ  ਲਿਾਤਾਰ ਖਾਂਦ ੇਰਗਿਣ ਵੱਲ ਜਾਂ ਗਚੂੰ ਤਾ ਨਾ ਖਾਣ ਵੱਲ ਲੈ ਜਾਂਦੀ ਿੈ)। 
 
 

ਵਿਅਕਤੀ ਵਿਿੱਚ ਜਜ਼ਬਾਤੀ ਵਿਗਾੜ (ਇਮਸੋ਼ਨ ਵਡਸਰੇਗੂਲੇਸ਼ਨ) ਵਕਸ ਤਰ੍ਾਾਂ ਪੈਦਾ ਹ ੁੰਦਾ ਹੈ? 

 

ਡੀ ਬੀ ਟੀ ਗਵੱਚ, ਬਾਇਓਸੋਸਲ ਗਥਊਰੀ ਨ ੂੰ  ਗਵਕਗਸਤ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਿੈ ਅਤ ੇਸਮਿਾਉਣ ਲਈ ਖੋਜ ਕੀਤੀ ਿਈ ਿੈ ਗਕ 

ਜਜਬਾਤਾਂ ਦੇ ਗਵਿਾੜ ਦੀਆਂ ਮੁਸਕਲਾਂ ਦਾ ਕੀ ਕਾਰਨ ਿੈ ਅਤ ੇਉਿ ਗਕੱਦਾਂ ਕਾਇਮ ਰਗਿੂੰਦੀਆਂ ਿਨ।  
ਖੋਜੀਆਂ ਦਾ ਮੂੰਨਣਾ ਿੈ ਗਕ ਕੁਿ ਗਵਅਕਤੀ ਕੁਦਰਤੀ ਤੌਰ 'ਤੇ (ਜਾਂ ਬਾਇਓਲੌਜੀਕਲ ਤੌਰ ’ਤੇ) ਜਨਮ ਤੋਂ ਿੀ 
ਆਪਣੀਆਂ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਪਰਤੀ ਵਧੇਰੇ ਸੂੰਵੇਦਨਸੀਲ ਿੁੂੰ ਦੇ ਿਨ (ਉਦਾਿਰਣ ਵਜੋਂ, ਉਿ ਭਾਵਨਾਤਮਕ ਸੂੰ ਕੇਤਾਂ ਪਰਤੀ 
ਗਵਸੇਸ ਤੌਰ 'ਤੇ ਸੂੰਵੇਦਨਸੀਲ ਿੋ ਸਕਦ ੇਿਨ, ਵਧੇਰੇ ਤੀਬਰ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਦਾ ਅਨੁਭਵ ਕਰ ਸਕਦ ੇਿਨ, ਜਾਂ ਇੱਕ ਵਾਰ 

ਸਰਿਰਮ ਿੋਣ 'ਤੇ "ਬੇਸਲਾਈਨ 'ਤੇ ਵਾਪਸ ਆਉਣ ਲਈ ਗਜਆਦਾ ਸਮਾਂ ਲੈ ਸਕਦੇ ਿਨ)। ਪਰ ਬਾਇਓਲੋਜੀ (ਜੀਵ-

ਗਵਗਿਆਨ) ਿੀ ਪ ਰੀ ਤਸਵੀਰ ਦੀ ਗਵਆਗਖਆ ਨਿੀਂ ਕਰ ਸਕਦੀ। ਲਾਈਨਿਾਨ ਨੇ ਜੋ ਗਸੱਗਖਆ ਉਿ ਇਿ ਸੀ ਗਕ ਜੋ 
ਲੋਕ ਭਾਵਨਾਤਮਕ ਤੌਰ 'ਤੇ ਵਧੇਰੇ ਸੂੰਵੇਦਨਸੀਲ ਸਨ (ਬਾਇਓਲੌਜੀਕਲ ਸੁਪਰ-ਫੀਲਰ) ਉਨਹ ਾਂ ਦੇ ਜੀਵਨ ਦੌਰਾਨ 

ਦ ਗਜਆਂ ਵਲੋਂ ਰੱਦ (ਇਨਵੈਲੀਡਟੇ) ਕੀਤ ੇਜਾਣ ਦਾ ਇਗਤਿਾਸ ਿੋਣ ਦੇ ਵੀ ਵੱਧ ਮੌਕੇ ਿੋਣਿੇ। ਅਯੋਿ ਿੋਣ ਦੇ 

ਮਿੱਤਵਪ ਰਨ ਇਗਤਿਾਸ ਿੋਣ ਦੀ ਸੂੰਭਾਵਨਾ ਵੀ ਗਜਆਦਾ ਸੀ। ਰੱਦ ਕੀਤ ੇਜਾਣ (ਇਨਵੈਲੀਡੇਗਟੂੰ ਿ) ਦਾ ਵਾਤਾਵਰਣ 

ਇਿ ਦਰਸਾਉਂਦਾ ਿੈ ਗਕ ਗਵਅਕਤੀ ਦੀਆਂ ਭਾਵਨਾਵਾਂ, ਲੋੜਾਂ, ਗਵਚਾਰ, ਜਾਂ ਗਵਿਾਰ ਿਲਤ, ਨਾਮੂੰਨਣਯੋਿ, ਮਾੜ,ੇ ਜਾਂ 
ਅਣਉਗਚਤ ਿਨ। ਰੱਦ ਕੀਤੇ ਜਾਣਾ (ਇਨਵੈਲੀਡੇਸ਼ਨ) ਚੇਤਨ ਵੀ ਿੋ ਸਕਦਾ ਿੈ ਅਤੇ ਅਚੇਤਨ ਵੀ, ਅਤ ੇਅਕਸਰ ਉਦੋਂ 
ਿੁੂੰ ਦਾ ਿੈ ਜਦੋਂ ਇਕ ਗਵਅਕਤੀ ਜਾਂ ਢਾਂਚਾ ਦ ਗਜਆਂ ਨ ੂੰ  ਪ ਰੀ ਤਰਹਾਂ ਸਮਿੇ ਨਾ। ਅਗਜਿ ੇਵਾਤਾਵਰਣ ਗਵਅਕਤੀ ਨ ੂੰ  
ਆਪਣੀਆਂ ਅੂੰਦਰ ਨੀ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਅਤ ੇ"ਿੱਟ" ਪਰਤੀਕਰਮਾਂ 'ਤੇ ਸੱਕ ਕਰਨ ਦਾ ਕਾਰਨ ਬਣਦ ੇਿਨ ਅਤ ੇਬਾਕੀ ਸੂੰਸਾਰ 

ਦੇ ਸਬੂੰ ਧ ਗਵੱਚ ਉਿਨਾਂ ਦੀ ਸਵੈ-ਭਾਵਨਾ 'ਤੇ ਸਵਾਲ ਉਠਾਉਂਦ ੇਿਨ। 
 

https://behavioraltech.org/evidence/
https://behavioraltech.org/evidence/
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ਮੈੈੱਡ-ਡੀ ਬੀ ਟੀ  (MED-DBT) ਦੇ ਗਿੱਸੇ ਵਜੋਂ (ਿੇਠਾਂ ਦੇਖੋ), ਬਾਇਓਸੋਸਲ ਗਥਊਰੀ ਨ ੂੰ  ਿੁਣ ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜਾਂ 
ਦਾ ਗਿਸਾਬ ਲਾਉਣ ਲਈ ਚੁਗਣਆ ਗਿਆ ਿੈ ਗਜਸ ਗਵੱਚ ਗਨਊਰੋਮੈਟਾਬੋਗਲਕ ਅੂੰਡਰਗਪਗਨੂੰ ਿ ਸਾਮਲ ਿਨ ਜੋ ਖਾਣ-

ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜਾਂ (EDs)  ਨ ੂੰ  ਚਲਾਉਂਦ ੇਅਤ ੇਕਾਇਮ ਰੱਖਦ ੇਿਨ ਅਤ ੇਵੱਡੀ ਪੱਧਰ ’ਤੇ ਰੱਦ ਕੀਤ ੇਜਾਣਾ 
(ਇਨਵੈਲੀਡੇਸ਼ਨ) ਵੀ ਸ਼ਾਮਲ ਿੁੂੰ ਦਾ ਿੈ ਜੋ ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜਾਂ (EDs) ਵਾਲੇ ਲੋਕ ਅਨੁਭਵ ਕਰਦ ੇਿਨ 

(ਉਦਾਿਰਨ ਲਈ, ਖੁਰਾਕ ਸੱਗਭਆਚਾਰ)। . 
 
 

ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਵਿਗਾੜਾਾਂ ਲਈ ਡੀ ਬੀ ਟੀ ਵਕਉ ਾਂ? 

 

1. ਡੀ ਬੀ ਟੀ ਭਾਵਨਾ ਰਨਯਮ (ਇਮੋਸ਼ਨ ਿਗੈੂਲੇਸ਼ਨ) ਮਾਡਲ 'ਤੇ ਅਧਾਿਤ ਹ ੈ

 

ਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਨ ੂੰ  ਗਵਲੱਖਣ ਬਣਾਉਣ ਵਾਲੀਆਂ ਗਵਸੇਸਤਾਵਾਂ ਗਵੱਚੋਂ ਇੱਕ ਿੈ ਗਕ ਇਸਦਾ ਗਧਆਨ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਨ ੂੰ  
ਸਮਿਣ ਅਤ ੇਉਨਹ ਾਂ ਨਾਲ ਕੂੰਮ ਕਰਨ 'ਤੇ ਕੇਂਦਰਤ ਿੁੂੰ ਦਾ ਿੈ। ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜਾਂ ਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ ਆਮ ਈ 

ਡੀ (ED) ਇਲਾਜਾਂ ਗਵੱਚ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ’ਤੇ ਗਧਆਨ ਕੇਂਦਰਤ ਕਰਨਾ ਉਨਹ ਾਂ ਦਾ ਕੇਂਦਰੀ ਗਿੱਸਾ ਨਿੀਂ ਸੀ (ਉਦਾਿਰਨ 

ਲਈ, CBT, FBT)। ਪਰ ਇਸ ਖੋਜ ਨੇ ਦਰਸਾਇਆ ਿੈ ਗਕ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਦੇ ਗਨਯਮ 'ਤੇ ਗਧਆਨ ਕੇਂਦਰਤ ਕਰਨਾ 
ਇਲਾਜ ਅਤ ੇਗਰਕਵਰੀ ਦਾ ਇੱਕ ਜਰ ਰੀ ਗਿੱਸਾ ਿੈ। ਉਦਾਿਰਣ ਲਈ: 

 

▪ ਈ ਡੀ ਵਾਲੇ ਬਿੁਤ ਸਾਰੇ ਗਵਅਕਤੀ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਦਾ ਵਰਣਨ ਕਰਨ, ਬਰਦਾਸਤ ਕਰਨ ਅਤ ੇਭਾਵਨਾਵਾਂ 
ਨ ੂੰ  ਪਰਿਟ ਕਰਨ ਗਵੱਚ ਮੁਸਕਲ ਿੋਣ ਦੀ ਰੀਪੋਰਟ ਕਰਦ ੇਿਨ। ਬਿੁਤ ਸਾਰੇ ਲੋਕਾਂ ਲਈ, ਭਾਵਨਾਵਾਂ 
ਇਕ ਧਮਕੀ ਭਗਰਆ, ਉਲਿਣ ਵਾਲਾ ਅਤ ੇਪ ਰੀ ਤਰਹਾਂ ਨਾਲ ਪਰਭਾਗਵਤ ਕਰਨ ਵਾਲਾ ਤਜਰਬਾ ਿੁੂੰ ਦਾ 
ਿੈ। ਕਈ ਿੋਰ ਲੋਕ ਸੁੂੰ ਨ, ਖਾਲੀ, ਅਤ ੇਭਾਵਨਾਵਾਂ ਨਾਲ ਜੁੜਨ ਗਵੱਚ ਅਸਮਰੱਥ ਮਗਿਸ ਸ ਕਰਦ ੇਿਨ 

4,5। 
 

▪ ਈ ਡੀ (EDs) ਦਾ ਇਲਾਜ ਕਰਵਾਉਣ (ਕਲਾਇੂੰ ਟਸ) ਵਾਲੇ ਅਕਸਰ ਗਰਪੋਰਟ ਕਰਦ ੇਿਨ ਗਕ ਉਿਨਾਂ 
ਕੋਲ ਇਲਾਜ ਦੌਰਾਨ ਜਾਂ ਤੀਬਰ ਇਲਾਜ ਦੇ ਬਾਅਦ ਗਸਿਤਮੂੰ ਦ, ਅਨੁਕ ਲ ਤਰੀਗਕਆਂ ਨਾਲ ਆਪਣੀਆਂ 

ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਨਾਲ ਨਗਜੱਠਣ ਦੀ ਜਾਚ ਨਿੀਂ ਿੈ 6,7। 
 

▪ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਨਾਲ ਢੁਕਵੇਂ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਨਗਜੱਠਣ ਦੀ ਜਾਚ ਗਬਨਾਂ ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜ ਦੇ ਲੱਛਣ, ਘੱਟ-ੋ

ਘੱਟ ਅਸਥਾਈ ਤੌਰ 'ਤੇ, ਬਿੁਤ ਗਜਆਦਾ ਅਤ ੇਅਸਗਿਜ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਅਤ ੇਸਰੀਰ ਦੀਆਂ ਸਗਥਤੀਆਂ 

(ਉਦਾਿਰਨ ਲਈ, ਿੈਸਟਰੋਇੂੰ ਟੇਸਟਾਈਨਲ ਪਰੇਸਾਨੀ) ਨ ੂੰ  ਗਨਯਮ ਅਨੁਸਾਰ ਕਰਨ ਦਾ ਇੱਕ ਤਰੀਕਾ 
ਬਣ ਸਕਦੇ ਿਨ। ਬਿੁਤ ਸਾਰੇ ਲੋਕਾਂ ਨੇ ਗਰਪੋਰਟ ਕੀਤੀ ਿੈ ਗਕ ਉਿਨਾਂ ਦੇ ਲੱਛਣ ਉਿਨਾਂ ਨ ੂੰ  ਤੀਬਰ 

ਅਤ ੇਦੁਖੀ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਨ ੂੰ  ਸਗਿਣ ਅਤ ੇਕੂੰਟਰੋਲ ਕਰਨ ਗਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰਦੇ ਿਨ। ਲਿਾਤਾਰ ਖਾਂਦ ੇ

ਰਗਿਣਾ (ਗਬੂੰ ਜ ਈਗਟੂੰਿ), ਸੱੁਧ ਕਰਨ, ਅਤ ੇਵਰਤ ਰੱਖਣ ਨ ੂੰ  ਸਮੱਗਸਆ ਨਾਲ ਨਗਜੱਠਣ ਦੇ ਤਰੀਗਕਆਂ, 

"ਗਜਸਮਾਨੀ ਬਚਾਅ", "ਖੁਦ ਨ ੂੰ  ਅਲੱਿ ਕਰਨ ਦੇ ਤਰੀਕੇ" ਜਾਂ ਜਜਬਾਤੀ ਦੁੱ ਖ ਅਤ ੇਬੇਆਰਾਮੀ ਨ ੂੰ  
"ਆਰਜੀ ਰਾਿਤ" ਵਜੋਂ ਗਬਆਨ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਿੈ 8, 9. 
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▪ ਨਾਂਿ-ਪੱਖੀ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜ ਦੇ ਲੱਛਣਾਂ ਨ ੂੰ  ਸ਼ੁਰ  ਕਰਨ ਦੇ ਸਭ ਤੋਂ ਆਮ ਕਾਰਨਾਂ ਗਵੱਚੋਂ 
ਇੱਕ ਿਨ। ਗਜਿੜੀਆਂ ਖੋਜਾਂ ਨੇ ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਕਾਂਢਾਂ (ਐਪੀਸੋਡ) ਤੋਂ ਪਗਿਲਾਂ ਅਤ ੇਬਾਅਦ ਗਵੱਚ 

ਜਜਬਾਤੀ ਸਗਥਤੀਆਂ ਦਾ ਪਤਾ ਲਿਾਇਆ ਿੈ ਉਨਹ ਾਂ ਨੇ ਗਦਖਾਇਆ ਿੈ ਗਕ ਉਦਾਸੀ, ਿੁੱ ਸਾ, ਦੋਸ 

ਭਾਵਨਾ, ਇਕੱਲਤਾ ਅਤ ੇਖੁਦ ਨ ੂੰ  ਦੋਸ਼ੀ ਮੂੰਨਣਾ ਉਨਹ ਾਂ ਗਦਨਾਂ ਗਵੱਚ ਕਾਫੀ ਗਜਆਦਾ ਿੁੂੰ ਦ ੇਿਨ ਗਜਨਹ ਾਂ ਗਵੱਚ 

ਲੋਕ ਲੱਛਣਾਂ ਨਾਲ ਨਗਜੱਠ ਰਿੇ ਿੁੂੰ ਦ ੇਿਨ 10। 
 

▪ ਜੇਕਰ ਗਧਆਨ ਨਾ ਗਦੱਤਾ ਜਾਵੇ, ਤਾਂ ਇਮੋਸ਼ਨ ਗਡਸਰੈਿ ਲੇਸ਼ਨ ਗਵਅਕਤੀ ਦੇ ਇਲਾਜ ਤੋਂ ਬਾਅਦ 

ਦੁਬਾਰਾ ਬੀਮਾਰ ਿੋਣ ਦੀ ਕਮਜੋਰੀ ਨ ੂੰ  ਵਧਾ ਸਕਦਾ ਿੈ। ਕਈ ਅਗਧਐਨਾਂ ਗਵੱਚ ਦੇਗਖਆ ਗਿਆ ਿੈ ਗਕ 

ਲੋਕ ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜ ਤੋਂ ਆਪਣੀ ਗਰਕਵਰੀ ਨ ੂੰ  ਕਾਇਮ ਰੱਖ ਸਕਦੇ ਿਨ ਜਦੋਂ ਉਿ ਮਗਿਸ ਸ 

ਕਰਨ ਗਕ ਉਿ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਨ ੂੰ  ਗਬਿਤਰ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਪਛਾਣ ਸਕਣ, ਸਵੀਕਾਰ ਕਰ ਲੈਣ ਅਤ ੇ

ਬਰਦਾਸਤ ਕਰ ਸਕਣ 6,7। 
  
 

2.  ਡੀ ਬੀ ਟੀ ਇਲਾਜ ਦੇ ਕੇਂਦਿੀ ਰਨਸ਼ਾਨੇ ਵਜੋਂ ਪਰੇਿਣਾ 'ਤ ੇਰਧਆਨ ਕੇਂਦਰਤ ਕਿਦਾ ਹੈ  
 

ਈ ਡੀ (EDs) ਉਿਨਾਂ ਦੇ ਿਉਮੈ-ਸੂੰ ਕੇਤਕ (ਈਿੋ ਗਸਨਟੌਗਨਕ) ਸੁਭਾਅ ਲਈ ਜਾਣੇ ਜਾਂਦੇ ਿਨ (ਉਦਾਿਰਣ ਵਜੋਂ, 
ਅਗਜਿ ੇਿੁਣ ਿੋਣ ਗਜਨਹ ਾਂ ਤੋਂ ਕੋਈ ਗਵਅਕਤੀ ਛੁਟਕਾਰਾ ਨਿੀਂ ਪਾਉਣਾ ਚਾਿੁੂੰ ਦਾ) ਅਤ ੇਐਨੋਸੋਿਨੋਸੀਆ ਦੁਆਰਾ 
ਦਰਸਾਈ ਜਾ ਸਕਦੀ ਿੈ, ਇੱਕ ਗਨਊਰੋਲੋਜੀਕਲ ਸਗਥਤੀ ਗਜਸ ਗਵੱਚ ਇੱਕ ਗਵਅਕਤੀ ਆਪਣੀ ਗਬਮਾਰੀ ਦੀ 
ਿੂੰ ਭੀਰਤਾ ਤੋਂ ਜਾਣ  ਨਿੀਂ ਿੁੂੰ ਦਾ)। ਮੋਮ ਅਤ ੇਵੇਨ ਨ ੂੰ  ਬਦਲਣ ਦੀ ਪਰੇਰਣਾ ਅਤ ੇਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਪ ਰੇ ਇਲਾਜ ਦੌਰਾਨ 

ਇਸ ਨਾਲ ਕੂੰਮ ਕਰਨ ਲਈ ਰਣਨੀਤੀਆਂ ਦਾ ਇੱਕ ਸੈੈੱਟ ਵਰਤਦਾ ਿੈ। 
 
 

3.  ਡੀ ਬੀ ਟੀ ਰਵਿੱ ਚ ਚਾਲਕ (ਡਰਾਈਵਿ) ਜੀਵਨ ਨੂੂੰ  ਜੀਵਨ ਯੋਗ ਬਣਾਉਣਾ ਹ ੈ

 

ਬਿੁਤ ਸਾਰੇ ਕਲਾਇੂੰ ਟਾਂ ਲਈ, ਲੱਛਣ ਕੇਂਦਗਰਤ ਇਲਾਜ ਕਾਫੀ ਨਿੀਂ ਗਰਿਾ ਅਤੇ, ਕੁਿ ਲਈ, ਦੁਖਦਾਈ ਗਰਿਾ ਿੈ 

ਅਤ ੇਜਬਰਦਸਤੀ ਵਜੋਂ ਅਨੁਭਵ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਿੈ। ਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਸੁਰੱਗਖਆ ਦੀ ਅਤ ੇਡਾਕਟਰੀ ਸਗਥਰਤਾ ਦੀ ਲੋੜ 

ਨ ੂੰ  ਸੂੰਤੁਗਲਤ ਕਰਦਾ ਿੈ ਗਜਸ ਨਾਲ ਮੁੜ ਪਰਾਪਤ ਕਰਨ ਦੇ ਯੋਿ ਜੀਵਨ ਦਾ ਗਪੱਛਾ ਕੀਤਾ ਜਾਂਦਾ ਿੈ। ਕਈਆਂ 

ਲਈ, ਗਕਉਂਗਕ ਉਿ ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜ (ਈ ਡੀ) ਦੇ ਮਰੀਜ ਿਨ, ਪਰਗਜੂੰਿ ਨ ੂੰ  ਰੋਕਣਾ ਕਾਫੀ ਨਿੀਂ ਿੁੂੰ ਦਾ। 
ਗਜਵੇਂ ਗਕ ਸਗਿਕਰਮੀ ਲ ਸੀਨ ਗਵਸਨੀਵਕੀ ਗਸਖਾਉਂਦਾ ਿੈ, ਸਾਡ ੇਕਲਾਇੂੰ ਟਾਂ ਨ ੂੰ  ਵੱਡ ੇ"ਗਕਉਂ" ਦੀ ਲੋੜ ਿੈ 

(ਉਦਾਿਰਣ ਵਜੋਂ, "ਮੈਂ ਇਨਹ ਾਂ ਿਰਮੀਆਂ ਗਵੱਚ ਯਾਤਰਾ ਕਰਨਾ ਚਾਿੁੂੰ ਦਾ ਿਾਂ ਪਰ ਪਰਗਜੂੰਿ ਨਾਲ ਡਾਕਟਰੀ 
ਅਸਗਥਰਤਾ ਪੈਦਾ ਿੁੂੰ ਦੀ ਿੈ ਜੋ ਮੈਨ ੂੰ  ਜਾਣ ਤੋਂ ਰੋਕੇਿੀ, ਇਸ ਲਈ ਮੈਨ ੂੰ  ਇਸ ਗਵਿਾਰ ਨ ੂੰ  ਗਨਸਾਨਾ ਬਣਾਉਣ ਦੀ 
ਲੋੜ ਿੈ")। 

 
 

4.  ਡੀ ਬੀ ਟੀ ਲੋਕਾਂ ਨੂੂੰ  ਜੀਵਨ ਨੂੂੰ  ਜੀਉਣ ਯੋਗ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਰ ਿੱ ਖਣ ਅਤ ੇਜਾਚਾਂ ਨੂੂੰ  ਰਨਖਾਿਨ ਰਵਿੱ ਚ ਮਦਦ 

ਕਿਦਾ ਹੈ! 
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ਇਿ ਔਖਾ ਿੈ, ਜੇ ਅਸੂੰਭਵ ਨਿੀਂ, ਤਾਂ ਗਸੱਖੇ ਿੋਏ ਉਨਹ ਾਂ ਗਵਿਾਰਾਂ ਨ ੂੰ  ਬਦਲਣਾ ਜੋ ਗਵਅਕਤੀ ਨ ੂੰ  ਸੂੰਸਾਰ ਗਵਚ (ਅਤ ੇ

ਗਕਸੇ ਦੇ ਸਰੀਰ ਗਵੱਚ) ਗਬਨਾਂ ਨਵੇਂ ਤਰੀਕੇ ਗਸੱਗਖਆਂ ਗਵਚਰਨ ਗਵਚ ਮਦਦ ਕਰਦੇ ਿਨ। ਸਾਡੇ ਕਲਾਇੂੰ ਟ ਅਤ ੇ

ਉਿਨਾਂ ਦੇ ਪਗਰਵਾਰ ਅਕਸਰ ਸਾਨ ੂੰ  ਦੱਸਦ ੇਿਨ ਗਕ ਉਿਨਾਂ ਨ ੂੰ  ਈ ਡੀ (ED) ਦੇ ਲੱਛਣਾਂ ਨ ੂੰ  ਘਟਾਉਣ ਦੀ ਕੋਗਸਸ 

ਕਰਦ ੇਿੋਏ ਭੋਜਨ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਗਚੂੰ ਤਾ ਅਤ ੇਿੁੱ ਸੇ ਨ ੂੰ  ਬਰਦਾਸਤ ਕਰਨ ਅਤੇ ਆਤਮਘਾਤੀ ਅਤ ੇਸਵੈ-
ਨੁਕਸਾਨ ਵਾਲੇ ਗਵਚਾਰਾਂ ਅਤ ੇਗਵਿਾਰਾਂ ਤੋਂ ਬਾਿਰ ਜਾਣ ਜਾਂ ਨੈਵੀਿੇਟ ਕਰਨ ਗਵੱਚ ਮਦਦ ਦੀ ਲੋੜ ਿੁੂੰ ਦੀ ਿੈ। ਡੀ 
ਬੀ ਟੀ  ਗਵੱਚ, ਕਲਾਇੂੰ ਟ 4 ਡੋਮੇਨਾਂ ਗਵੱਚ ਡ ੂੰ ਘਾਈ ਨਾਲ ਗਸਖਲਾਈ ਪਰਾਪਤ ਕਰਦੇ ਿਨ: 

 

ਮਾਈਡਂਫੁਿੱ ਲਰਨਿੱ  ਦੀਆਂ ਜਾਚਾਂ: ਲੋਕਾਂ ਨ ੂੰ  ਇਿ ਗਸਖਾਉਣ ਲਈ ਗਤਆਰ ਕੀਤੀਆਂ ਿਈਆਂ ਿਨ ਗਕ ਗਬਨਾਂ 
ਜੱਜ ਕਰਨ ਦੇ ਮੌਜ ਦਾ ਪਲਾਂ 'ਤੇ ਗਧਆਨ ਗਕਵੇਂ ਕੇਂਦਗਰਤ ਕਰਨਾ ਿੈ। ਬਿੁਤ ਵਾਰੀ, ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜ 

ਵਾਲੇ ਲੋਕਾਂ ਨ ੂੰ  "ਇੱਥ ੇਅਤ ੇਿੁਣ" ਗਵੱਚ ਰਗਿਣ ਗਵੱਚ ਮੁਸਕਲ ਆਉਂਦੀ ਿੈ। ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜ ਵਾਲੇ 

ਗਵਅਕਤੀ ਲਈ ਸਰੀਰ ਅਤ ੇਭੋਜਨ ਸਣੇ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਨਾਲ ਜੁੜਨਾ ਟਗਰੱਿਰ ਕਰਨ ਵਾਲਾ ਿੁੂੰ ਦਾ ਿੈ। 
ਮਾਈਡਂਫੁੱ ਲਗਨੈੱਸ ਦੀਆਂ ਜਾਚਾਂ ਗਵਅਕਤੀਆਂ ਨ ੂੰ  ਉਿਨਾਂ ਦੇ ਪੈਟਰਨਾਂ ਅਤੇ ਗਵਿਾਰਾਂ ਦੀ ਸਮਿ ਪਰਾਪਤ 

ਕਰਨ ਗਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰਦੀਆਂ ਿਨ ਅਤ ੇਉਿਨਾਂ ਨ ੂੰ  ਜੱਜ ਕਰਨ ਜਾਂ ਕਾਰਵਾਈ ਕੀਤ ੇਗਬਨਾਂ ਗਵਚਾਰਾਂ ਅਤ ੇ

ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਨ ੂੰ  ਦੇਖਣ ਦੀ ਇਜਾਜਤ ਗਦੂੰ ਦੀਆਂ ਿਨ। 
 

ਅੂੰ ਤਿ-ਰਵਅਕਤੀਗਤ ਪਰਭਾਵ: ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੀਆਂ ਗਵਿਾੜਾਂ ਵਾਲੇ ਗਵਅਕਤੀ ਅਕਸਰ ਗਰਪੋਰਟ ਕਰਦ ੇਿਨ 

ਗਕ ਉਨਹ ਾਂ ਨ ੂੰ  ਆਪਣੀਆਂ ਜਰ ਰਤਾਂ ਦਾ ਦਾਅਵਾ ਕਰਨ, ਦ ਗਜਆਂ ਨ ੂੰ  ਨਾਂਿ ਕਗਿਣ, ਅਤ ੇਆਪਣੇ ਟੀਗਚਆਂ 

ਅਤ ੇਇੱਛਾਵਾਂ ਨ ੂੰ  ਦ ਗਜਆਂ ਤੋਂ ਪਗਿਲਾਂ ਰੱਖਣ ਗਵੱਚ ਮੁਸਕਲ ਆਉਂਦੀ ਿੈ। ਅਕਸਰ ਇਿ ਡਰ ਤੋਂ ਪੈਦਾ ਿੁੂੰ ਦਾ 
ਿੈ (ਉਦਾਿਰਨ ਲਈ, ਦ ਗਜਆਂ ਦੁਆਰਾ ਅਸਵੀਕਾਰ/ਨਾਪਸੂੰ ਦ ਕੀਤ ੇਜਾਣ ਦਾ ਡਰ) ਜਾਂ ਸਰਮ (ਉਦਾਿਰਨ 

ਲਈ ਇਿ ਗਵਸਵਾਸ ਗਕ ਉਨਹ ਾਂ ਦੀਆਂ ਲੋੜਾਂ ਮਿੱਤਵਪ ਰਨ ਨਿੀਂ ਿਨ)। ਸਾਡੇ ਜੀਵਨ ਦਾ ਕੇਂਦਰੀ ਨੁਕਤਾ ਿੈ 

ਦ ਸਗਰਆਂ ਨਾਲ ਸਬੂੰ ਧਾਂ ਨ ੂੰ  ਕਾਇਮ ਰੱਖਣਾ ਅਤ ੇਲੋੜਾਂ ਨ ੂੰ  ਸਮਿਣਾ। ਅੂੰਤਰ-ਗਵਅਕਤੀਿਤ ਪਰਭਾਵ ਦੀਆਂ 

ਜਾਚਾਂ ਲੋਕਾਂ ਨ ੂੰ  ਗਸਖਾਉਂਦੀਆਂ ਿਨ ਗਕ ਗਕਵੇਂ ਦ ਗਜਆਂ ਨਾਲ ਪਰਭਾਵਸਾਲੀ ਢੂੰਿ ਨਾਲ ਸੂੰਚਾਰ ਕਰਨਾ ਿੈ ਅਤ ੇ

ਆਪਣੀਆਂ ਲੋੜਾਂ ਪ ਰੀਆਂ ਿੋਣ ਦੀ ਸੂੰਭਾਵਨਾ ਨ ੂੰ  ਗਕਵੇਂ ਵਧਾਉਣਾ ਿੈ। 
 

ਪਰੇਸਾਨੀ  ਰਹਣਸੀਲਤਾ (ਰਡ ਟਰਿਿੱ   ਟੌਲਿੈਂ ): ਇਿ ਜਾਚਾਂ ਕਲਾਇੂੰ ਟਾਂ ਨ ੂੰ  ਗਬਨਾਂ ਮਸਲੇ ਨ ੂੰ  ਿੋਰ 

ਵਧਾਉਣ ਦੇ ਸੂੰਕਟ ਗਵੱਚੋਂ ਲੂੰ ਘਣ ਗਵੱਚ ਮਦਦ ਲਈ ਗਤਆਰ ਕੀਤੀਆਂ ਿਈਆਂ ਿਨ। ਇਸ ਮੋਡੀਊਲ ਗਵੱਚ, 

ਕਲਾਇੂੰ ਟ ਤਣਾਅ ਅਤ ੇਸੂੰਕਟਾਂ ਨਾਲ ਨਗਜੱਠਣ ਲਈ ਕਈ ਤਰਹਾਂ ਦੀਆਂ ਰਣਨੀਤੀਆਂ ਗਸੱਖਦੇ ਿਨ ਜੋ 
ਨੁਕਸਾਨ ਨ ੂੰ  ਘੱਟ ਕਰਦ ੇਿਨ ਅਤ ੇਸਾਡ ੇਕਲਾਇੂੰ ਟਾਂ ਦੇ ਜੀਵਨ ਮੱੁਲਾਂ ਦੇ ਅਨੁਸਾਰ ਿੁੂੰ ਦ ੇਿਨ। ਇਿ ਅਕਸਰ 

ਪਗਿਲੀਆਂ ਜਾਚਾਂ ਿੁੂੰ ਦੀਆਂ ਿਨ ਜੋ ਲੋਕ ਵਰਤਣਾ ਗਸੱਖਦ ੇਿਨ ਲੱਛਣਾਂ ਨ ੂੰ  ਰੋਕਣ ਅਤ ੇਆਤਮ ਗਵਸਵਾਸ 

ਪਰਾਪਤ ਕਰਨ ਲਈ ਗਕ ਔਖੀਆਂ ਸਗਥਤੀਆਂ ਗਵੱਚੋਂ ਿੁਜਰਨ ਲਈ ਵੱਖਰਾ ਤਰੀਕਾ ਵੀ ਿੈ। 
 

ਇਮੋਸਨ ਿਗੈੂਲੇਸਨ: ਪਰੇਸ਼ਾਨੀ ਸਗਿਣਸੀਲਤਾ ਦੀਆਂ ਜਾਚਾਂ ਦੇ ਉਲਟ, ਇਮੋਸਨ ਰੈਿ ਲੇਸਨ ਭਾਵਨਾ ਜਾਚਾਂ 
ਰੋਜਾਨਾ ਦੀਆਂ ਚੀਜਾਂ ਿਨ ਜੋ ਅਸੀਂ ਕਲਾਇੂੰ ਟਾਂ ਨ ੂੰ  ਜੀਵਨ ਦੀ ਿੁਣਵੱਤਾ ਗਵੱਚ ਸੁਧਾਰ ਕਰਨ ਅਤ ੇ"ਇਮੋਸ਼ਨ 

ਮਾਈਡਂ" ਪਰਤੀ ਕਮਜੋਰੀ ਨ ੂੰ  ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਗਸਖਾਉਂਦ ੇਿਾਂ। ਲੋਕ ਗਬਨਾਂ ਗਕਸੇ ਡਰ, ਗਨਰਣੇ, ਜਾਂ ਸਵੈ-
ਨਫਰਤ ਦੇ ਆਪਣੇ ਭਾਵਨਾਤਮਕ ਸੂੰਸਾਰ ਨ ੂੰ  ਵੇਖਣਾ ਅਤ ੇਉਸ ਦਾ ਵਰਣਨ ਕਰਨਾ ਗਸੱਖਣਿੇ। ਇਿ ਜਾਚਾਂ 
ਸਾਰੀਆਂ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਦੇ ਅਡੇਪਗਟਵ ਸੁਭਾਅ 'ਤੇ ਜੋਰ ਗਦੂੰ ਦੀਆਂ ਿਨ, ਕਲਾਇੂੰ ਟਾਂ ਨ ੂੰ  ਸਮੱਗਸਆ-ਿੱਲ ਕਰਨ, 
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ਲੋੜ ਪੈਣ 'ਤੇ ਆਪਣੀਆਂ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਨ ੂੰ  ਬਦਲਣ, ਅਤ ੇਭਾਵਨਾਵਾਂ ਬਾਰੇ ਗਮੱਥਾਂ ਨ ੂੰ  ਚੁਣੌਤੀ ਦੇਣ ਬਾਰੇ 

ਗਸਖਾਉਂਦੀਆਂ ਿਨ। 
 
 

ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੀਆਾਂ ਵਬਮਾਰੀਆਾਂ ਲਈ ਡੀ ਬੀ ਟੀ ਵਕਸ ਤਰ੍ਾਾਂ ਦਾ ਵਦਖਾਈ ਵਦੁੰਦਾ ਹੈ? 

 

ਗਪਛਲੇ 20 ਸਾਲਾਂ ਤੋਂ, ਖੋਜੀ ਇਸ ਿੱਲ ਦਾ ਅਗਧਐਨ ਕਰ ਰਿੇ ਿਨ ਗਕ ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜਾਂ ਵਾਲੇ ਲੋਕਾਂ ਲਈ ਡੀ 
ਬੀ ਟੀ  ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਦੋਂ ਅਤ ੇਗਕਵੇਂ ਕਰਨੀ ਿੈ। ਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਨ ੂੰ  ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦੇ ਗਵਿਾੜਾਂ (EDs) ਲਈ ਅਡੈਪਟ ਕੀਤਾ 
ਗਿਆ ਿੈ। ਇਿ ਜਾਣਨਾ ਮਿੱਤਵਪ ਰਨ ਿੈ ਗਕ ਉਿ ਸਾਰੇ ਇੱਕੋ ਗਜਿ ੇਨਿੀਂ ਿਨ ਅਤੇ ਉਿਨਾਂ ਗਵੱਚ ਮਿੱਤਵਪ ਰਨ 

ਅੂੰਤਰ ਿਨ। ਿਰੇਕ ਨ ੂੰ  ਵੱਖ-ਵੱਖ ਈ ਡੀ ਪੇਸਕਾਰੀਆਂ ਲਈ ਜਾਂ, ਡੀ ਬੀ ਟੀ ਗਵੱਚ, ਗਬਮਾਰੀ ਦੇ "ਪੜਾਵਾਂ" ਲਈ 

ਗਤਆਰ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਿੈ। 
 

ਡੈਬਰਾ ਸੇਫਰ ਅਤ ੇਸਗਿਕਰਮੀਆਂ ਨੇ ਸਟੈਨਫੋਰਡ ਮਾਡਲ 11 ਜਾਂ ਡੀ ਬੀ ਟੀ - ਬੀ ਐਨ/ਡੀ ਬੀ ਟੀ - ਬੈੈੱਡ (DBT-

BN/DBT-BED) ਮਾਡਲ ਗਤਆਰ ਕੀਤਾ। ਇਿ ਸਬ ਤ-ਆਧਾਗਰਤ ਪਿੁੂੰਚ ਉਿਨਾਂ ਲੋਕਾਂ ਲਈ ਗਤਆਰ ਕੀਤੀ ਿਈ 

ਿੈ ਗਜਨਹ ਾਂ ਨ ੂੰ  ਬੁਲੀਮੀਆ ਜਾਂ ਲਿਾਤਾਰ ਖਾਣ-ਪੀਣ ਦਾ ਗਵਿਾੜ (ਗਬੂੰ ਜ) ਿੈ ਗਜਨਹ ਾਂ ਦੀਆਂ ਵੱਡੀਆਂ ਮੁੜ ਿੋਣ ਵਾਲੀਆਂ 

ਸਗਥਤੀਆਂ ਨਿੀਂ ਿਨ ਗਜਨਹ ਾਂ ਵੱਲ ਗਧਆਨ ਦੇਣ ਦੀ ਲੋੜ ਿੋਵੇ। ਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਗਵੱਚ, ਇਿ ਮਾਡਲ "ਪੜਾਅ 3" ਦੀਆਂ 

ਪੇਸਕਾਰੀਆਂ ਗਵੱਚ ਲੋਕਾਂ ਲਈ ਅਨੁਕ ਲ ਿਨ ਗਜੱਥ ੇਗਵਅਕਤੀ ਵਧੇਰੇ ਸਗਥਰ ਿੈ ਅਤੇ ਸੂੰਕਟ ਗਵੱਚ ਨਿੀਂ ਿੈ। ਇਿ 

ਪਿੁੂੰਚ ਕੇਵਲ ਿੁਨਰ-ਅਧਾਰਤ ਿੀ ਿੈ ਅਤ ੇਗਵਅਕਤੀਿਤ ਤੌਰ 'ਤੇ ਜਾਂ ਸਮ ਿ ਸੈਗਟੂੰ ਿ ਗਵੱਚ ਪੇਸ ਕੀਤੀ ਜਾਂਦੀ ਿੈ। 
ਇਿ ਕੂੰਪਰੀਿੈਂਗਸਵ ਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਨਿੀਂ ਿੈ ਅਤ ੇਆਤਮ-ਿੱਗਤਆ/ਸਵੈ-ਚੋਟ ਜਾਂ ਿੋਰ ਮੁੜ ਪੈਦਾ ਿੋਣ ਵਾਲੀਆਂ ਮੁਸਕਲਾਂ 
ਨਾਲ ਜ ਿ ਰਿੇ ਲੋਕਾਂ ਲਈ ਗਤਆਰ ਨਿੀਂ ਕੀਤਾ ਗਿਆ। 
 

ਰੈਡੀਕਲੀ ਓਪਨ ਡੀ ਬੀ ਟੀ, ਮੇਰੀ ਰਾਏ ਅਤ ੇਅਨੁਭਵ ਗਵੱਚ, ਇੱਕ ਿੋਰ ਸੂੰਭਾਵੀ ਪੜਾਅ 3 ਪਿੁੂੰਚ ਿੋਵੇਿੀ। ਇਿ ਈ 

ਡੀ ਵਾਲੇ ਲੋਕਾਂ ਲਈ ਗਤਆਰ ਨਿੀਂ ਕੀਤਾ ਗਿਆ ਿੈ ਜੋ ਡਾਕਟਰੀ ਤੌਰ 'ਤੇ ਅਸਗਥਰ ਿਨ ਜਾਂ ਗਜਨਹ ਾਂ ਨ ੂੰ  ਖਾਣ-ਪੀਣ 

ਅਤ ੇਭਾਰ ਸਗਥਰਤਾ ਲਈ ਮਦਦ ਦੀ ਲੋੜ ਿੈ। ਇਿ ਭੋਜਨ ਅਤ ੇਸਰੀਰ ਦੇ ਇਮੇਜ ਸੂੰਬੂੰ ਧੀ ਮੱੁਗਦਆਂ ਦਾ ਸਾਿਮਣਾ 
ਕਰਨ ਵੇਲੇ ਗਵਅਕਤੀ ਵਲੋਂ ਗਡਸਰੇਿ ਲੇਸ਼ਨ ਦੇ ਤਜਰਗਬਆਂ ਗਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ ਨਿੀਂ ਬਣਾਇਆ ਗਿਆ। ਇਿ 

ਸਦਮੇ ਦਾ ਇਲਾਜ ਵੀ ਨਿੀਂ ਿੈ ਜੋ ਮੱੁਖ ਤੌਰ 'ਤੇ ਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਗਵੱਚ "ਸਟਜੇ 2" ਦੇ ਕੂੰਮ ਨ ੂੰ  ਪਗਰਭਾਗਸਤ ਕਰਦਾ ਿੈ। 
 

ਐਮ ਈ ਡੀ - ਡੀ ਬੀ ਟੀ 12 ਈ ਡੀ ਦੀ "ਸਟੇਜ 1" ਦੀਆਂ ਮੁਸ਼ਕਲਾਂ ਵਾਲੇ ਲੋਕਾਂ ਲਈ ਇਲਾਜ ਿੈ, ਗਜਸ ਦਾ ਅਰਥ ਿੈ 

ਗਕ ਉਿ ਭਾਵਨਾਤਮਕ ਅਤੇ ਗਵਿਾਰਕ ਿੁੂੰ ਿਲਾਂ ਗਵਚ ਫਸੇ ਿੋਏ ਿੁੂੰ ਦ ੇਿਨ ਗਜਨਹ ਾਂ ’ਤੇ ਡ ੂੰ ਘੇ ਭਾਵਨਾਤਮਕ ਜਾਂ ਸਦਮੇ 

ਵਾਲੇ ਇਲਾਜ ਦਾ ਕੂੰਮ ਕਰਨ ਤੋਂ ਪਗਿਲਾਂ ਉਨਹ ਾਂ ਨ ੂੰ  ਸੂੰਭਾਗਲਆ ਜਾਣਾ ਚਾਿੀਦਾ ਿੈ। ਸਾਡ ੇਲਈ ਇਸਦਾ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ 

ਮਤਲਬ ਿੈ ਗਕ ਲੋਕਾਂ ਨ ੂੰ  ਗਜੂੰ ਦਾ ਰਗਿਣ ਲਈ ਮਦਦ ਦੀ ਜਰ ਰਤ ਿੁੂੰ ਦੀ ਿੈ ਈ ਡੀ ਦੇ ਰ ਪ ਗਵੱਚ ਵੀ ਅਤ ੇਆਤਮ-

ਿੱਗਤਆ ਅਤ ੇਖੁਦ ਨ ੂੰ  ਨੁਕਸਾਨ ਪਿੁੂੰਚਾਣ ਦੇ ਸਬੂੰ ਧ ਗਵੱਚ ਵੀ ਗਜਸ ਲਈ ਇੱਕ ਬਿੁਤ ਗਜਆਦਾ ਡਾਲੈਕਟੀਕਲ ਪਿੁੂੰਚ 

ਦੀ ਲੋੜ ਿੁੂੰ ਦੀ ਿੈ। 
 

ਐਮ ਈ ਡੀ - ਡੀ ਬੀ ਟੀ  ਦੇ ਚਾਰ ਮੱੁਖ ਭਾਿ ਿੁੂੰ ਦ ੇਿਨ: 

 

▪ ਗਵਅਕਤੀਿਤ ਮਨੋ-ਗਚਗਕਤਸਾ (ਸਾਈਕੋਥੈਰਾਪੀ) 
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▪ ਜਾਚ ਗਸਖਲਾਈ ਸਮ ਿ ਥੈਰੇਪੀ 
▪ ਟੈਲੀਫੋਨ ਦੁਆਰਾ ਜਾਚ ਗਸਖਲਾਈ 

▪ ਥੈਰੇਗਪਸਟਾਂ ਲਈ ਸਲਾਿ-ਮਸਵਰਾ ਟੀਮ 

 
 

ਿੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ ਪੜਹਨ ਵਾਸਤ ੇਿੇਠਾਂ ਕਈ ਸੁਿਾਏ ਗਦੱਤ ੇਿਏ ਿਨ: 

 
Anderson, L. K, Murray, S. B., Ramirez, A. L., Rockwell, R., Le Grange, D., & Kaye, W. H. 

(2015). The integration of family-based treatment and dialectical behavior therapy for 

adolescent bulimia nervosa: Philosophical and practical considerations. Eating Disorders, 

23(4), 325-35. doi: 10.1080/10640266.2015.1042319 

 

Ben-Porath, D., Duthu, F., Luo, T., Gonidakis, F., Compte, E.J., & Wisniewski, L. (2020). 

Dialectical behavioral therapy: An update and review of the existing treatment models 

adapted for adults with eating disorders. Eating Disorders, 28(2), 101-121. doi: 

10.1080/10640266.2020.1723371 

Federici, A., Wisniewski, L., & Ben-Porath, D. (2012). Description of an intensive dialectical 

behavior therapy program for multidiagnostic clients with eating disorders. Journal of 

Counseling and Development, Special issue on prevention and treatment of eating disorders, 

90, 330-338. 

 

Wisniewski, L., & Safer, D.L. (2021). DBT and Eating Disorders, In Linda A. 

Dimeff, Shireen L. Rizvi, Kelly Koerner, Elissa M. Ball, Brad Beach (eds.), 

Dialectical Behavior Therapy in Clinical Practice: Applications Across Disorders 

and Settings (2nd ed), Guilford Press. 
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