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Resumen 

Los pacientes infectados por COVID-19 presentan secuelas en el sistema respiratorio a nivel mundial, 

trayendo consigo muertes y enfermedades como la disnea, deterioro en la función pulmonar, 

alteraciones intersticiales pulmonares incluida la fibrosis pulmonar. Por lo cual, el presente estudio 

comparó la capacidad del ejercicio funcional entre pacientes jóvenes de 20 a 25 años con y sin 

antecedentes de COVID-19 debido a los efectos negativos respiratorios que produjo este virus. El 

enfoque utilizado fue cuantitativo, de carácter no experimental, ya que no hubo manipulación de 

variables, el tipo de investigación es correlacional, se empleó un diseño factorial MANOVA para 

evaluar la influencia de la edad, el sexo e historial médico de la enfermedad en la capacidad de 

ejercicio funcional; la técnica empleada fue la observación y los instrumentos aplicados la Escala de 

Borg, Oxímetro y Odómetro. Los resultados indicaron que no hubo diferencias significativas en la 

capacidad de ejercicio funcional entre los grupos de sexo, edad o antecedentes de COVID-19. Estos 

hallazgos son consistentes con otros estudios y sugieren que la COVID-19 no afecta 

significativamente la capacidad de ejercicio funcional en pacientes jóvenes. Sin embargo, se deben 

considerar las limitaciones del estudio, incluyendo la selección de una población específica y el uso 

de una sola prueba de caminata de 6 minutos para evaluar la capacidad de ejercicio funcional.  
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Abstract 

Patients infected by COVID-19 present sequelae in the respiratory system worldwide, bringing with 

them deaths and diseases such as dyspnea, deterioration in pulmonary function, pulmonary interstitial 

alterations including pulmonary fibrosis. Therefore, the present study compared the functional 

exercise capacity among young patients aged 20 to 25 years with and without a history of COVID-19 

due to the negative respiratory effects produced by this virus. The approach used was quantitative, 

non-experimental, since there was no manipulation of variables, the type of research is correlational, a 

MANOVA factorial design was used to evaluate the influence of age, sex and medical history of the 

disease on functional exercise capacity; the technique used was observation and the instruments 

applied were the Borg Scale, Oximeter and Odometer. The results indicated that there were no 

significant differences in functional exercise capacity between sex, age or history of COVID-19 groups. 

These findings are consistent with other studies and suggest that COVID-19 does not significantly 

affect functional exercise capacity in young patients. However, study limitat ions must be considered, 

including the selection of a specific population and the use of a single 6-minute walk test to assess 

functional exercise capacity. 

Keywords: COVID-19, pulmonary disorders, functional exercise, oxygen 
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INTRODUCCIÓN 

La COVID-19 es una enfermedad multisistémica que puede tener complicaciones extrarrespiratorias 

comunes que afectan a varios órganos y sistemas del cuerpo, incluyendo el corazón (Elias-Sierra et al., 

2020; Lucas Choez et al., 2020), los riñones (Caicedo Mesa et al., 2020), el sistema g astrointestinal 

(Sánchez-Toro et al., 2021; Wong et al., 2020), el sistema nervioso (Parra et al., 2020), el sistema 

endocrino y el sistema musculoesquelético (Manta et al., 2022). Debido a estas complicaciones, los 

pacientes con COVID-19 necesitan una atención integral que involucre a varias especialidades 

médicas, incluyendo la Medicina Física y Rehabilitación, para mejorar su recuperación y su calidad de 

vida (Valcerde Mateos et al., 2022). 

Esta afección tiene un amplio espectro de presentaciones clínicas, que van desde una enfermedad leve 

con síntomas similares a la gripe hasta una forma grave con síndrome de dificultad respiratoria aguda 

(SDRA), que requiere un tratamiento especializado en Unidades de Cuidados Intensivos (UCI), con una 

mortalidad aproximada del 2,5% (Ambrosino et al., 2021; Frutos-Reoyo et al., 2021). 

En vista de los graves efectos que el COVID-19 causa en el cuerpo humano, la actividad física ha sido 

una de las formas de prevención, ya que aumenta el sistema inmune, la musculatura y mantiene bajos 

los efectos psicológicos ocasionados debido al confinamiento (Andreu Cabrera, 2020), por ello la 

Organización Mundial de la Salud (2021) mencionó que la actividad física “puede reducir la 

hipertensión, ayudar a controlar el peso y disminuir el riesgo de enfermedades del corazón, accidentes 

cerebrovasculares, diabetes de tipo 2 y distintas formas de cáncer, enfermedades todas ellas que 

pueden aumentar la vulnerabilidad a la COVID-19” 

Por tal razón, el objetivo principal de este estudio es comparar la capacidad de ejercicio funcional 

mediante la prueba de caminata de 6 minutos en pacientes de 20 a 25 años con y sin antecedentes de 

COVID-19. Los objetivos específicos incluyen evaluar la influencia de la edad en la capacidad de 

ejercicio funcional, determinar si existe una diferencia en la capacidad de ejercicio funcional según el 

sexo, y comparar la capacidad de ejercicio funcional considerando la puntuación en la escala de Borg, 

la distancia recorrida y la saturación de oxígeno antes y después de la caminata.  

El ejercicio funcional fue una de las medidas preventivas de riesgos de salud graves a causa de COVID-

19 es la realización de actividad física (Organización Mundial de la Salud, 2021). El ejercicio funcional, 

que ha sido categorizado como un enfoque integral para mejorar la salud y el bienestar en diversos 

aspectos de la vida diaria, se propagó en gran medida durante el confinamiento. El ejercicio funcional 

se diferencia del entrenamiento convencional en que enfatiza movimientos que imitan las actividades 

cotidianas, fortaleciendo los grupos musculares y mejorando las capacidades funcionales del cuerpo 

en escenarios del mundo real (Hidalgo Quispe et al., 2021).  

Los beneficios del ejercicio funcional han sido ampliamente estudiados tanto en deportistas (Escobar 

et al., 2019; Posso Pacheco et al., 2022) como en no deportistas (Escobar et al., 2019; Posada-López & 

Vásquez-López, 2022).  

Parafraseando a Posada-López & Vásquez-López (2022) los beneficios son amplios:  

● El uso de ejercicios funcionales puede mejorar la fuerza y la resistencia necesarias para las 

actividades diarias al dirigirse a grupos de músculos específicos.  

● La estabilidad y el equilibrio son componentes clave de los movimientos funcionales, que 

implican estabilizar los músculos, fortalecer el núcleo para mejorar la coordinación y mejorar 

el estado físico general. 

● Mejorar la flexibilidad y el rango de movimiento mediante el ejercicio funcional es crucial para 

mantener la salud de las articulaciones al abordar los patrones naturales de movimiento.  
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Al fortalecer los músculos y mejorar la estabilidad, se puede minimizar el riesgo de lesiones, 

especialmente en situaciones en las que el movimiento y la respuesta rápida son esenciales.  

El COVID-19 ha tenido un impacto significativo en la salud y el bienestar de las personas, y el ejercicio 

funcional puede desempeñar un papel importante en la rehabilitación y recuperación.  

Para enfocar los esfuerzos en rehabilitación post-COVID-19: Las personas que se han recuperado de 

COVID-19 tienen la necesidad de rehabilitación durante y después de su enfermedad. Los problemas 

de salud pueden persistir mucho tiempo después de la infección aguda, incluso entre aquellos que 

experimentaron una forma leve de la enfermedad. 

El ejercicio individualizado es fundamental, realizar una correcta prescripción de ejercicio de forma 

individualizada para las personas que han tenido COVID-19. Esto debe hacerse después de estudiar 

con detalle el episodio infeccioso, identificar las posibles secuelas y hacer una valoración clínica y 

funcional detallada. 

METODOLOGÍA 

El enfoque de investigación empleado fue cuantitativo, el tipo de investigación fue no experimental, 

puesto que no hubo manipulación de variables, sin embargo, se estableció una relación causal entre 

las variables que se están estudiando; en este caso, se examinó si la edad, el sexo y la presencia de 

antecedentes de COVID-19 influyen en la capacidad de ejercicio funcional. El diseño de investigación 

que se usó fue Correlacional, ya que se midió el grado de relación entre la variable COVID-19 y la 

capacidad de ejercicio funcional. 

La población de este estudio estuvo compuesta por personas entre 20 y 25 años, tanto hombres como 

mujeres, con y sin antecedentes de COVID-19. La muestra utilizada en el estudio fue de 12 individuos. 

Es importante destacar que la selección aleatoria de la muestra permitió que cada individuo de la 

población tuviera la misma probabilidad de ser seleccionado para participar en el estudio. Además, se 

aseguró de incluir tanto a hombres como mujeres en la misma proporción para poder evaluar posibles 

diferencias de género en los resultados del estudio.  

La técnica empleada fue la observación, mientras que los instrumentos usados se describen a 

continuación. Se midió la distancia recorrida en metros, el puntaje de la escala de Borg y la saturación 

de oxígeno antes y después de la prueba de caminata de 6 minutos. Para medir la saturación de 

oxígeno se utilizaron pulsioxímetros, los cuales son dispositivos no invasivos que se colocan en el dedo 

y miden la cantidad de oxígeno en la sangre. La distancia recorrida se midió a través de un odómetro 

incorporado en la caminadora. Además, se utilizó la escala de Borg, que es una escala subjetiva que 

permite medir el esfuerzo percibido por el sujeto durante la prueba de caminata. La escala de Borg se 

compone de un rango de valores desde el número 1 (muy fácil) hasta el número 10 (muy difícil).  

La prueba de caminata de 6 minutos (6MWT) ha ganado importancia en la evaluación de la capacidad 

de ejercicio funcional en pacientes con enfermedades respiratorias crónicas (Casanova et al., 2011) 

como la enfermedad pulmonar obstructiva crónica (EPOC) y la fibrosis pulmonar. Además, se ha 

utilizado en la evaluación de la capacidad funcional de pacientes con enfermedades cardiovasculares, 

neurológicas y oncológicas. 

El 6MWT evalúa la capacidad de un paciente para realizar actividad física durante un período 

prolongado de tiempo, lo que lo convierte en una herramienta útil en la identificación temprana de 

pacientes con limitaciones funcionales y para evaluar la respuesta a la rehabilitación pulmonar y 

cardíaca. Además, permite una evaluación global e integrada de las respuestas de los diferentes 

sistemas implicados en el ejercicio, como el cardiovascular, respiratorio, neuromuscular y metabólico, 
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lo que lo convierte en una prueba útil para evaluar la capacidad de un paciente para realizar actividades 

de la vida diaria (Y. Chen et al., 2015). 

A pesar de sus ventajas, es importante destacar que el 6MWT no proporciona información específica 

y aislada sobre la función de un sistema en particular, por lo que es necesario complementar su uso 

con otras pruebas diagnósticas y de evaluación funcional. En cualquier caso, la prueba de caminata de 

6 minutos sigue siendo una herramienta útil en la evaluación de la capacidad de ejercicio funcional en 

pacientes con diversas patologías. 

La prueba de caminata de 6 minutos usa la escala de Borg como una herramienta para medir la 

percepción subjetiva del esfuerzo del paciente. La escala se compone de una serie de números que 

van del 0 al 10, que corresponden a una descripción verbal del esfuerzo percibido por el paciente, donde 

0 es "ningún esfuerzo" y 10 es "el máximo esfuerzo posible". Esta escala permite obtener información 

valiosa y puede ser útil para ajustar el nivel de intensidad del ejercicio y evaluar la respuesta al 

tratamiento (Lee et al., 2017). 

Es importante mencionar que previo al experimento se explicó a los participantes los procedimientos 

de la prueba, así como las posibles incomodidades que podrían sentir durante la misma. Durante la 

realización de la prueba se monitorea de cerca a los participantes para asegurarse de que no 

experimentaron ninguna complicación o malestar grave. Además, se contó con un equipo de primeros 

auxilios disponible en caso de ser necesario. Finalmente, se agradeció a los participantes por su 

colaboración y disposición en la realización del estudio. 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

Para el análisis de datos se empleó el software Minitab, en el cual consistió en un diseño factorial 

4x2x2 sin réplicas y con un solo bloque, lo que significa que se evaluaron tres factores de interés, cada 

uno con diferentes niveles. En este caso, los factores evaluados fueron la edad (20-21, 22-23 y 24-25 

años), el sexo (hombre o mujer) y la presencia de antecedentes de COVID-19 (sí o no). Se emplearon 

los mismos sujetos de estudio para todas las combinaciones de factores y niveles, lo que permitió 

obtener una mayor eficiencia en la recolección de datos. Además, al contar con un solo bloque, se 

redujo la variabilidad en las condiciones ambientales y en la forma en que se administraron las pruebas, 

lo que contribuyó a aumentar la precisión de los resultados obtenidos. 

Se empleó el análisis de varianza multivariado (MANOVA) es una técnica estadística que se utiliza para 

analizar simultáneamente varias variables de respuesta y comparar las medias de dos o más grupos. 

MANOVA es una técnica estadística bastante útil para la investigación en ciencias de la salud, ya que 

permite analizar y comparar varios conjuntos de datos de manera simultánea, lo que puede 

proporcionar información más completa y precisa sobre las diferencias entre grupos y sus efectos en 

las variables de respuesta. 

En este estudio, el MANOVA se utilizó para determinar si existían diferencias significativas en la 

capacidad de ejercicio funcional entre los grupos de edad, sexo y padecimiento de COVID-19, 

considerando como variables de respuesta: la saturación de oxígeno, distancia recorrida en metros y 

puntaje de la escala de Borg. 

El MANOVA permite evaluar si existen diferencias significativas en un conjunto de variables de 

respuesta entre los grupos, y también proporciona información sobre la fuerza y la dirección de estas 

diferencias. En este caso, el objetivo del MANOVA era determinar si los grupos de edad, sexo y 

padecimiento de COVID-19 se diferenciaban significativamente respecto a la capacidad de ejercicio 

funcional.  
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Es importante destacar que se siguieron las normas éticas y de seguridad en la realización de este 

estudio. Se obtuvo el consentimiento informado de los participantes, explicando detalladamente el 

objetivo y procedimiento del estudio, y asegurando la privacidad y confidencialidad de los datos 

recopilados. Además, se tomaron medidas de higiene y seguridad para prevenir el contagio de COVID-

19 durante la realización del experimento, como el uso de mascarillas y el distanciamiento físico en la 

medida de lo posible. En general, se respetaron los derechos de los participantes y se garantizó la 

integridad física y emocional de los mismos. 

Tabla 1 

Prueba MANOVA para Sexo  

Criterio Estadística de prueba F GL P 
Núm Denom 

De Wilks 0,44519 2,077 3 5 0,222 
Lawley-Hotelling 1,24622 2,077 3 5 0,222 
De Pillai 0,55481 2,077 3 5 0,222 
De Roy 1,24622     

 

Fuente: elaboración propia. 

Los resultados obtenidos del análisis de varianza multivariado (MANOVA) indican que, con un nivel de 

significancia del 95% y un alfa de 0.05, no hay diferencias estadísticamente significativas en la 

capacidad de ejercicio funcional entre hombres y mujeres en cuanto a la realización de la marcha de 6 

minutos medida por las tres variables de respuesta (saturación de oxígeno, distancia recorrida en 

metros y puntaje de la escala de Borg)., lo que se evidencia a través de los tres métodos de prueba 

utilizados (Wilks, Lawley-Hotelling y Pillai), obteniendo un  valor  F2.007 = 0.22, p>0.05.  

En un estudio reciente realizado por Chen et al (T. Chen et al., 2020) se examinó la relación entre el 

sexo y la capacidad de ejercicio funcional en pacientes con COVID-19 en China. Los resultados 

indicaron que las mujeres tenían una capacidad de ejercicio funcional significativamente mayor que 

los hombres, medida por la distancia recorrida en la prueba de caminata de 6 minutos. Estos resultados 

son contrarios a los encontrados en nuestro estudio. 

Por otro lado, un estudio realizado por Yang et al (Yang et al., 2021) encontró que la edad tuvo un efecto 

significativo en la capacidad de ejercicio funcional en pacientes recuperados de COVID-19. Los 

resultados indicaron que la edad se correlacionó negativamente con la distancia recorrida en la prueba 

de caminata de 6 minutos y positivamente con el puntaje de la escala de Borg. Estos resultados difieren 

de los encontrados en nuestro estudio, donde no se encontraron diferencias significativas en la 

capacidad de ejercicio funcional entre los grupos de edad. 

Por otro lado, los resultados son consistentes con algunos estudios previos que no encontraron 

diferencias significativas en la capacidad de ejercicio funcional entre hombres y mujeres en 

poblaciones sanas (Shakoor et al., 2021). Sin embargo, otros estudios han reportado diferencias en la 

capacidad de ejercicio funcional entre hombres y mujeres en poblaciones específicas, como pacientes 

con enfermedad pulmonar obstructiva crónica (EPOC) (Heldens et al., 2016) o en pacientes con 

insuficiencia cardíaca crónica (Heldens et al., 2016). Es importante tener en cuenta que la edad, la 

condición física y otros factores pueden influir en la capacidad de ejercicio funcional y en las 

diferencias entre sexos en diferentes poblaciones. 

Tabla 2 
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Prueba MANOVA para Edad  

Criterio Estadística de prueba F GL P 
Núm Denom 

De Wilks 0,52154 0,641 6 10 0,697 
Lawley-Hotelling 0,80811 0,539 6 8 0,767 
De Pillai 0,53547 0,731 6 12 0,634 
De Roy 0,63634     

 

Fuente: elaboración propia. 

Los resultados del MANOVA indican que no hay diferencias significativas entre los grupos de edad en 

términos de la capacidad de ejercicio funcional, ya que los valores de F son inferiores a 1 en los tres 

estadísticos utilizados (Sabag et al., 2018) y los valores de p son superiores a 0.05. Esto sugiere que la 

edad no es un factor determinante en la capacidad de ejercicio funcional medida en este estudio.  

Estos resultados son similares a los encontrados en algunos estudios anteriores que también 

investigaron la relación entre la edad y la capacidad de ejercicio funcional. Por ejemplo, un estudio 

realizado por Sabag et al (Schmidt et al., 2018) encontró que la edad no tuvo un efecto significativo en 

la capacidad de ejercicio funcional en adultos mayores. Otro estudio realizado por Schmidt et al 

(Janssens et al., 2018) encontró que, aunque la edad se correlacionó negativamente con la capacidad 

de ejercicio funcional en pacientes con enfermedad pulmonar obstructiva crónica, esta relación no fue 

estadísticamente significativa. 

Sin embargo, otros estudios han encontrado una relación significativa entre la edad y la capacidad de 

ejercicio funcional. Por ejemplo, un estudio realizado por Enright et al (Enright et al., 2016) encontró 

que la edad tuvo un efecto significativo en la capacidad de ejercicio funcional en adultos mayores 

sanos, medida por la distancia recorrida en la prueba de caminata de 6 minutos. Otro estudio realizado 

por Janssens et al (Janssens et al., 2018) encontró que la edad tuvo un efecto significativo en la 

capacidad de ejercicio funcional en pacientes con enfermedad renal crónica.  

Tabla 3 

Prueba MANOVA para Covid  

Criterio Estadística de prueba F GL P 
Núm Denom 

De Wilks 0,98981 0,017 3 5 0,997 
Lawley-Hotelling 0,01030 0,017 3 5 0,997 
De Pillai 0,01019 0,017 3 5 0,997 
De Roy 0,01030     

 

Fuente: elaboración propia. 

Los resultados para la variable COVID muestran un valor muy bajo de Wilks Lambda, Lawley-Hotelling 

y Pillai Trace, lo que indica que no hay diferencias significativas en la capacidad de ejercicio funcional 

entre los grupos de padecimiento de COVID-19 (con o sin antecedentes de COVID-19). Además, el valor 

de p es muy alto (0,997) lo que sugiere que los resultados son poco significativos. En otras palabras, 

parece que la presencia o ausencia de antecedentes de COVID-19 no tiene un efecto significativo en la 

capacidad de ejercicio funcional de los participantes. 
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Los resultados de este estudio son consistentes con otros estudios similares que también han 

encontrado que la COVID-19 no tiene un efecto significativo en la capacidad de ejercicio funcional en 

pacientes recuperados. Por ejemplo, un estudio publicado en la revista European Respiratory Journal 

evaluó la función pulmonar y la capacidad de ejercicio en pacientes recuperados de COVID-19 y 

encontró que la mayoría de los pacientes tenían una función pulmonar normal y una capacidad de 

ejercicio similar a la de antes de la infección (Liu et al., 2021). Otro estudio realizado en Corea del Sur 

encontró que la mayoría de los pacientes recuperados de COVID-19 tenían una capacidad de ejercicio 

normal, pero que algunos pacientes tenían una capacidad reducida (Kim et al., 2021). 

Por otro lado, en cuanto a la variable edad, los resultados de este estudio sugieren que la edad puede 

no ser un factor determinante en la capacidad de ejercicio funcional en pacientes con y sin COVID-19. 

Esto es consistente con otros estudios que también han encontrado resultados similares. Por ejemplo, 

un estudio publicado en la revista BMC Public Health evaluó la capacidad de ejercicio en adultos 

mayores y encontró que la edad no era un factor determinante en la capacidad de ejercicio funcional 

(Wu et al., 2021) Otro estudio realizado en Italia encontró que, aunque la edad se correlacionó 

significativamente con la capacidad de ejercicio, otros factores como la fuerza muscular y la masa 

corporal magra también influyeron en la capacidad de ejercicio (Marzetti et al., 2017). 

En resumen, los resultados de este estudio sugieren que la COVID-19 no tiene un efecto significativo 

en la capacidad de ejercicio funcional en pacientes recuperados, y que la edad puede no ser un factor 

determinante en la capacidad de ejercicio funcional en pacientes con y sin COVID-19. Sin embargo, es 

importante tener en cuenta que estos resultados pueden variar en diferentes poblaciones y contextos 

de estudio. Se necesitan más investigaciones para confirmar estos hallazgos y explorar otras variables 

que puedan influir en la capacidad de ejercicio funcional en pacientes con y sin COVID-19. La 

investigación continua es esencial para comprender mejor los efectos de la COVID-19 en la capacidad 

de ejercicio funcional y para desarrollar estrategias efectivas para mejorar la salud y el bienestar de los 

pacientes. 

CONCLUSIÓN 

La presente investigación no encontró diferencias significativas en ninguno de los factores analizados 

(edad, sexo, antecedentes de COVID-19). En general, al comparar este estudio con otros similares han 

resultado también ser inconsistentes. 

En particular, la edad ha sido objeto de debate en la literatura científica, algunos estudios sugieren que 

puede ser un factor determinante, mientras que otros no encontraron una relación significativa. Por lo 

tanto, se necesitan más investigaciones para comprender mejor cómo la edad y otros factores pueden 

afectar la capacidad de ejercicio funcional en diferentes poblaciones.  

No se encontraron diferencias significativas en la capacidad de ejercicio funcional para todos los 

factores analizados. Esto indica que la investigación futura debe centrarse en la identificación de otros 

factores que pueden afectar la capacidad de ejercicio funcional y cómo estos factores pueden 

interactuar con la edad y la COVID-19 en diferentes poblaciones. 

Es esencial un estudio complementario acerca de la capacidad de ejercicio funcional en pacientes con 

y sin COVID-19 para comprender cómo diferentes factores pueden influir en la capacidad de ejercicio 

funcional en diferentes poblaciones y contextos. La comprensión de estos efectos es primordial para 

desarrollar estrategias efectivas para mejorar la salud y el bienestar de los pacientes.  
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