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Arteria Subclavia Derecha Aberrante y Disfagia Lusoria
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Paciente sexo femenino, 85 afos, hipertensa, en investigacion
por disfagia para sélidos, iniciada en la edad adulta con sintomas
leves, de evolucién arrastrada y no acompanada de pérdida
ponderal. La endoscopia digestiva alta no presento alteraciones.
La tomografia computada de térax con contraste endovenoso
evidenci¢ arteria subclavia derecha aberrante (Figuras 1y 2).
La arteria subclavia derecha aberrante presenta un curso
retroesofagico, resultando en compresién del eséfago, un hallazgo
consistente con disfagia lusoria. Como la disfagia era leve, sin
repercusién nutricional, el caso fue tratado de forma expectante
con modificacién del estilo de vida.
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Figura 1 - Tomografia de térax con contraste endovenoso: A. Corte axial: las flechas muestran la arteria subclavia derecha aberrante con trayecto retroesofagico; la
cabeza de flecha muestra el eséfago. B. Reconstruccion tridimensional: la flecha muestra la arteria subclavia derecha aberrante.

Figura 2 - Tomografia de térax con contraste endovenoso en cortes coronales demostrando la trayectoria de la arteria subclavia aberrante que surge como Ultima rama
del arco adrtico y cruza la linea media, entre la columna vertebral y el esofago, para llegar al hemitérax derecho.



