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Cuando una persona realiza un viaje de larga duración en posición sentada y estática se 

incrementan los riesgos de que exista trombosis venosa principalmente en los miembros 

inferiores, por ello veremos en este trabajo cómo se puede gestar esta patología, cuáles 

son sus síntomas y qué mecanismos de prevención existen, ya que en nuestro deporte, el 

Tiro con Arco, muchas veces estamos sometidos a largos viajes en automóvil, micros de 

larga distancia o vuelos en aviones, para llegar y volver del lugar donde se llevan a cabo 

las competencias. 

La magnitud del problema radica principalmente en dos factores  

a- El riesgo propio de cada persona. 

b- La duración del viaje. 

 

a- Entre los riesgos personales figuran: 

Antecedentes personales de una trombosis previa. 

Padecer trastornos de la coagulación. 

Haber estado inmovilizado previamente al viaje. 

Várices en miembros inferiores. 

Sobrepeso u obesidad. 

Hipertensión arterial. 

Tabaquismo. 

Edad -mayores de 50 años-. 

Antecedentes familiares de tromboembolismo. 

Téngase en cuenta que la suma de los riesgos personales aumentan las posibilidades de 

un evento. 

 

b- En lo referente a la duración del viaje, esto está relacionado con el hecho de no tomar 

conciencia de lo problemático que es permanecer inmóvil en estos casos, considerando 

que además el riesgo se puede llegar a duplicar en los viajes cuya duración sea mayor a 8 

horas, y que dicho riesgo no finaliza al descender del medio de transporte, sino que se 

prolonga al menos durante un par de semanas siguientes. 



 

No obstante, no significa que todas las personas que viajen vayan a tener un problema de 

tromboembolismo, pero sí es necesario que conozcan que existe algún tipo de riesgo que 

tiene relación con los antecedentes personales y con el tiempo que dure un determinado 

viaje, potenciándose a su vez con la suma de ambos factores. 

 

¿Y por qué ocurre durante los viajes en los que nos encontramos sentados y estáticos 

durante varias horas?. 

Esto se debe a que los miembros inferiores se encuentran flexionados a nivel de las 

articulaciones de las caderas, de las rodillas y de los tobillos, siendo que por su interior se 

encuentran los paquetes vasculares (arterias y venas), complicándose así tanto la llegada 

de la sangre hasta la periferia (vía arterial), como principalmente su retorno hacia el 

corazón (vía venosa), sumándose a esto el hecho de permanecer quietos por un tiempo 

prolongado. 

En las personas que presenten antecedentes de riesgo, las posibilidades de formación de 

trombos serán mayores que en aquellas de bajo riesgo, siendo estos trombos los que 

podrían ocasionar émbolos, que son desprendimientos que circulan por el torrente 

sanguíneo pudiendo impactar en otros órganos del cuerpo humano. 

 

 
 

O sea, cuando la circulación de la sangre se encuentra complicada por algún motivo, en 

este caso por compresión venosa e inactividad [1], puede formarse un coágulo sanguíneo 

en las venas de los miembros inferiores, que puede permanecer estacionario y bloquear el 

flujo (trombosis) [2], o romperse y desprenderse viajando a otras partes de nuestro cuerpo 

(embolismo) [3]. 
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https://www.radiologyinfo.org/sp/glossary/glossary.cfm?gid=680
https://www.radiologyinfo.org/sp/glossary/glossary.cfm?gid=715


 

 

Los síntomas varían según el lugar donde se 

ocluya la circulación, en caso de trombos en los 

miembros inferiores, el paciente presentará dolor, 

calambres, hinchazón, edematización, y cambio 

de color en la pierna y/o pie. Esto mismo puede 

ocurrir en los brazos, pero no es tan frecuente, por 

el hecho de que no permanecen inmóviles durante 

tanto tiempo. 

En caso de que exista un tromboembolismo, o sea 

un trombo venoso que genere la producción de un 

émbolo circulante, el cuadro clínico dependerá de 

donde impacte este último, pudiendo llegar a 

presentarse un cuadro severo denominado 

embolia pulmonar, por lo cual el principal síntoma 

del problema será la dificultad para respirar (falta 

de aire o disnea), asociado a tos y dolor torácico. 

 

La prevención es muy simple y también muy efectiva; según los antecedentes de riego 

personal y la duración del viaje se optará principalmente por evitar quedarse inmóvil, para 

lo cual cada una a dos horas se deberá efectuar una marcha de unos pasos durante unos 

minutos, en caso de viajar en autobús o avión se utilizará el pasillo para tal efecto, y si el 

viaje es en auto habrá que detenerse para “estirar las piernas”. A esto se puede agregar 

otros ejercicios como los que figuran en las siguientes láminas, utilizando siempre un 

calzado cómodo. 

 

   



 

  
 

  
 

   
 

Aquellas personas que presenten antecedentes 

personales más importantes, tal como los que fueron 

citados previamente, deberán consultar con su médico 

para ver la posibilidad de utilizar medias de compresión, 

y/o recibir alguna medicación preventiva. 

Poniendo en práctica estos consejos, será mucho más 

seguro llegar al lugar donde se desarrolle el torneo de Tiro 

con Arco y gozar del mismo sin problemas de salud. 


