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podporu, vzdélavani, kognitivné-behavioralni
pristupy, relaxaci, podpUrné poradenstvi, vza-
jemnou podporu pacientl a komunikaci. Tyto
intervence byly ¢asto multimodalni. Celkové
se zd4, ze zapojeni do péce o vlastni zdravi
prostrednictvim zdravych Uprav Zivotniho stylu
vede ke snizeni stresu a ke zlepSeni adherence
k AS. Nékteré Gpravy Zivotniho stylu pak maji
pfimy vliv na Uzkost a nejistotu. Napfiklad cvi-
ceni pfimo prospiva emocni pohodé a ucast
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na programu mindfulness meditace vedla ke
snizeni Uzkosti a nejistoty.
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