HAJER A ..24 ANS; DYSPNEE D’effort progressive chez une patiente
présentant une maladie ceeliague mal équilibrée
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Malnutrition

peut étre responsable du développement des lésions d’emphyséme pulmonaire,

* Ghetto de Varsovie lors de la deuxieme guerre
mondiale.

* Plus réecemment, le développement de |ésions
d’emphyseme débutant a été rapporté chez des
patients atteints d’anorexie mentale ) .

* Le développement de lésions d'emphyseme
suite a une malnutrition a été reproduit chez
I'animal () .
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