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Corresponde al segmento de intestino invaginado rodeadoCorresponde al segmento de intestino invaginado rodeado
por un anillo de grasa mesentérica, ubicado en el interior de
la luz opacificada del segmento invaginante, visualizado en
l l dlos cortes axiales de TC.
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Comentarios
La invaginación entero‐entérica en adultos se asocia con neoplasias
subyacentes de intestino delgado.
U i t l t d tid ll d t dUna masa se convierte en el punto de partida llevando un segmento de
intestino proximal y su mesenterio hacia la luz intestinal mas distal.
También puede aparecer invaginación intestinal ocasionalmente en pacientes
con enfermedad celiaca, divertículo de Meckel invertido , infección por CMV y, , p y
bridas.
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