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Η παρούσα έκδοση και οι πληροφορίες που περιέχονται σε αυτό το 
βιβλίο σε καμία περίπτωση δεν μπορούν –και δεν έχουν στόχο– να 
υποκαταστήσουν ιατρικές υπηρεσίες ή να δώσουν κατευθύνσεις για 
διάγνωση ή θεραπεία.

Το περιεχόμενο του βιβλίου έχει αποκλειστικά ενημερωτικό χαρα-
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συμβουλές του γιατρού σας.

Στο βιβλίο αναφέρονται γενικές πληροφορίες με βάση τα ισχύοντα 
σήμερα επιστημονικά δεδομένα. Όμως η περίπτωση της κάθε ασθε-
νούς είναι ξεχωριστή, και μόνο ο εξειδικευμένος γιατρός που θα σας 
εξετάσει μπορεί να σας κατευθύνει για την επίλυση του προβλήμα-
τός σας.
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