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CONCURRENT TRAINING, 
DETERMINING FACTOR FOR PHYSICAL 
CONDITION AFTER SUFFERING FROM 
COVID 19: CASE STUDY

                RESUMEN

El COVID – 19, es una de las enfermedades más fuertes que ha padecido la humanidad; sin embargo, los procesos de recu-
peración, la actividad física sigue siendo un medio importante en la salud del ser humano. Este estudio, diseñó un programa 
de ejercicio físico sistemático a partir del entrenamiento concurrente combinando la fuerza resistencia y la capacidad aeró-
bica. Objetivo: describir el proceso de acondicionamiento físico a partir del entrenamiento concurrente para el desarrollo y 
mejora de la condición física después de haber padecido COVID – 19, estudio de caso; Método: enfoque cuantitativo, de tipo 
descriptivo en persona de 40 años de edad con nivel de condición física medio alto, con más de 5 años de entrenamiento y 
con secuelas del COVID - 19; Conclusiones: se puede determinar que el entrenamiento concurrente es un método eficaz 
para los procesos de acondicionamiento físico en personas con secuelas del COVID – 19, es necesario establecer los cargas 
de entrenamiento de manera progresiva que permitan mejorar la condición física del individuo.

Palabras clave: 
COVID 19 – Entrenamiento concurrente - secuelas – ejercicio físico y recuperación.

COVID – 19, one of the strongest diseases that humanity has suffered; however, recovery processes, physical activity conti-
nues to be an important means of human health. This study designed a systematic physical exercise program based on con-
current training combining strength, endurance and aerobic capacity. Objective: describe the physical conditioning process 
from concurrent training for the development and improvement of physical condition after having suffered from COVID-19, 
case study; Method: quantitative, descriptive approach in a 40-year-old person with a medium-high level of physical fitness, 
with more than 5 years of training and with consequences of COVID - 19; Conclusions: it can be determined that concurrent 
training is an effective method for physical conditioning processes in people with consequences of COVID - 19, it is necessary 
to establish training loads progressively that allow improving the physical condition of the individual.

Key words: 
COVID 19 – Concurrent training – consequences – physical exercise and recovery.

El COVID 19 ha sido una de las pandemias más críticas y difíciles en la historia de la humanidad, el confinamiento, las 
pérdidas humanas, el deterioro de la salud entre otras, han sido adversas para la población mundial (Baquero Cadena 
et al., 2020). Las secuelas ocasionadas por el COVID-19 han provocado en la población humana diferentes afectaciones 
como el síndrome respiratorio agudo, secuelas múltiples en los sistemas cardiorrespiratorio, muscular y en el sistema 
nervioso (Lino L, Muñoz S, Masterrano M, 2020; Zeng et al., 2023). De acuerdo con el consenso de Stanford Hall liderado 
por (Barker-Davies et al., 2020a), recomiendan varios procesos y medios de recuperación en pacientes post COVID-19, 
entre los medios de rehabilitación se encuentra de tipo pulmonar, cardíaco, ejercicio físico y psicológico (Barker-Davies et 
al., 2020a; Robles Saucedo & Frech López, 2020; Rosales et al., 2020).

La ausencia de actividad física en personas adultas conlleva a un deterioro de la calidad de vida del ser humano y a un 
aumento de padecer enfermedades no transmisibles (Kesaniemi et al., 2001). En ese sentido, cabe resaltar que la activi-
dad física cumple una función importante en el fortalecimiento del sistema inmune, siendo este uno de los parámetros fun-
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damentales para la prevención de cualquier enfermedad 
ya sea de tipo metabólico, muscular y cardiorrespiratorio, 
contribuyendo al bienestar integral en la calidad de vida 
del ser humano (Campos et al., 2019; Cintra Cala & Bal-
boa Navarro, 2011; Crespo-Salgado et al., 2015; Ellings-
gaard et al., 2019; León et al., 2012; Salman et al., 2021). 

Para el retorno a la práctica del entrenamiento físico des-
pués de haber padecido COVID 19, se requiere una serie 
de consideraciones importantes sobre los procesos de 
adaptación, entre los cuales se encuentran para un de-
sarrollo óptimo del acondicionamiento físico como lo son 
los componentes de la carga, que juegan un papel funda-
mental para el desarrollo del ejercicio físico sistemático; 
en los procesos de adaptación y al retorno del ejercicio 
físico se recomienda tener presente la intensidad, la cual 
se podría expresar en la velocidad y calidad de ejecución 
de un ejercicio a través de la escala de percepción del 
esfuerzo; por otro lado, el volumen sería la duración total 
de un ejercicio y de una sesión de entrenamiento, la reco-
mendación de esta investigación es asociar ejercicios de 
tipo aeróbico de baja intensidad, con frecuencia cardíaca 
que oscile entre los 120 y 140 ppm (pulsaciones por minu-
to) y con tiempos de duración mínimo de 25  a 30 minutos; 
por otro lado, para el entrenamiento de la fuerza con un 
volumen de trabajo entre 8 y 12 repeticiones entre 1 y 3 
grupos musculares, 2 a 4 series por ejercicio y realizar 
mínimo entre 4 a 6 ejercicios y con una frecuencia de tres 
a cuatro sesiones de entrenamiento por semana,  por úl-
timo ejercicios de flexibilidad y de respiración (Hernández 
López et al., 2022; Mikkola et al., 2012; Poveda Calderón 
et al., 2021; Simpson & Robinson, 2020; Zamarripa Rivera 
et al., 2014) (Ayala & Lopez-valenciano, 2019; Chaabene 
et al., 2020; Eliecer et al., 2020). 

Para este estudio de caso se determina el enfoque 
cuantitativo de tipo descriptivo, para la recolección y análi-
sis de la información se tuvo en cuenta el antes y después 
de haber padecido COVID 19 (Jiménez Chaves, 2012); 
Sujeto de 40 años de edad, el IMC se determinó de acuer-
do a la fórmula de la OMS Kg/m2  tabla 1. De acuerdo con 
el cuestionario internacional de Actividad Física (IPAQ) se 
determinó que el sujeto tiene un nivel de actividad física 
medio alto antes de adquirir el virus, y una frecuencia de 
entrenamiento entre 4 a 5 días a la semana y un promedio 
de entrenamiento entre 240 a 280 minutos (Mantilla Tolo-
za & Gómez-Conesa, 2007). 

Se realizó un programa de entrenamiento concurrente 
combinado entre la capacidad aeróbica y la fuerza resis-

tencia, para el proceso de acondicionamiento físico se 
tuvo en cuenta el protocolo de entrenamiento (Alba, A, 
2010) para la aplicación de la evaluación de las capaci-
dades físicas se realizaron los siguientes ejercicios: fuer-
za abdominal y flexión de codo por 30 segundos, test de 
Cooper por 12´ de trabajo continuo en carrera, ejercicio 
de sentadilla por 45s, por último, resistencia muscular de 
pierna, resultados tabla 2. 

De acuerdo con la tabla 2, los resultados muestran una 
disminución del 100% en el ejercicio aeróbico, ya que 
pasó de realizar 2400 m en 12 m a no poder realizar el 
test; por otro lado, los resultados de fuerza después de 
haber padecido COVID 19 mostró una reducción entre el 
80% y el 90% en la capacidad de fuerza excepto en la 
sentadilla, que tuvo una reducción del 55% comparado 
antes de contraer el virus; de igual forma los resultados de 
flexión de codos y abdominales tuvieron una disminución 
del 70% de la condición física.

Metodología de entrenamiento: de acuerdo con las me-
diciones para valorar e identificar el nivel de estado físico, 
los resultados mostraron una disminución en fuerza resis-
tencia, comparado con el proceso antes de adquirir el vi-
rus; por otro lado, la recuperación de la forma física se de-
terminó trabajar con el propio peso corporal, identificar las 
molestias y la capacidad de fuerza durante y después de 
la actividad física. A partir de la valoración de la condición 
física, el entrenamiento fue registrado diariamente, descri-
biendo los avances de la capacidad física del sujeto junto 
con la escala de percepción del esfuerzo recomendado 
por (Martínez-Cabrera & Martín-Barrero, 2021) midiendo 
y controlando la intensidad, parametrizando la carga de 
entrenamiento de manera progresiva en un volumen de 
entrenamiento de 2 a 4 series, entre 4 y 6 el número de 
ejercicios, y entre 8 y 12 repeticiones semanalmente con 
una frecuencia semanal de 2 a 4 días de entrenamiento 
ver tabla 3.

Para ello fue necesario realizar procesos de adaptación 
de tipo neuromuscular y cardiorrespiratorio siguiendo las 
recomendaciones de (Deschenes, 2019; Gibala et al., 
2019), además de las sugerencias del consenso de Stan-
ford Hall para el desarrollo del programa de ejercicio físico 
dentro de los primeros 30 días post COVID, el cual descri-
be que la intensidad, el volumen, la frecuencia, la duración 
del entrenamiento debe ser baja e incremental de manera 
progresiva junto con la intensidad del entrenamiento (Aya-
la & Lopez-valenciano, 2019; Barker-Davies et al., 2020b).

De acuerdo con Ayala & Lopez-valenciano, (2019); Chaa-
bene et al., (2020); Velandia, (2021) el entrenamiento 
concurrente es utilizado para el desarrollo y mejora de la 
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condición física, recomendado para procesos de ejerci-
cio físico en personas con fibromialgia, para la mejora en 
la composición corporal, para el potencial de las diferentes 
variables fisiológicas, lo cual establece la combinación del 
entrenamiento de la fuerza resistencia y el entrenamiento 
de la capacidad aeróbica (caminata o carrera continua) 
de manera alternada por días, permitiendo incrementar 
y fortalecer las capacidades físicas en atletas, personas 
sedentarias o personas con enfermedades no transmisi-
bles (Brosseau et al., 2008; Busch et al., 2008; Mora et al., 
2020; Murlasits et al., 2018). 

Para este estudio de caso, se determinó el entrenamiento 
concurrente como un método importante en el desarrollo 
de la condición física ya sea general o específica del ser 
humano, este método todavía no detalla con claridad estu-
dios o investigaciones relacionadas frente a las secuelas 
dejadas por el COVID 19 y sus beneficios, pero ha sido 
recomendado para trabajos de entrenamiento en seden-
tarios, (Hernández López et al., 2022; Javier et al., 2019).

 Para el diseño del programa de entrenamiento concurren-
te, se estableció el trabajo aeróbico la intensidad a partir 
de la frecuencia cardíaca máxima (F.C. max) el volumen 
a partir del tiempo de trabajo y la intensidad del entrena-

 

 

Datos 

Edad  Estatura Peso IMC (kg/m2) 

 

40 

 

170 

Antes 
del 
covid 

Después 
del 
covid 

Post 
recuperación 

Antes 
del 
covid 

 

Covid 

Post 
recuperación 

   

76                68                 72 

 

0.026        0.021           0.025 

IMC: índice de masa corporal;  

 

Test de 
condición física 

Abdominales Resistencia 
muscular 
en pierna 

Resistencia 
muscular 
del tronco 

Flexión 
de 
codos 

Sentadilla Test de 
cooper 
(aeróbica) 

Antes de 
contraer virus 

35 reps. 120 s 

por pierna 

180 s 35 reps. 51 2400 m 

 

Secuelas Covid 
19 

 

10 reps. 

 

15 s por 
pierna 

 

35 s 

 

10 reps. 

 

23 

 

Sin poder 
caminar 

 

Recuperación 
(después de 10 
semanas de 
entrenamiento)  

 

35 reps. 

 

80 s por 
pierna 

 

180 s 

 

35 reps. 

 

40 

 

2100 m 

 

Tabla 1. 
Datos composición corporal

Tabla 2. 
Test de condición física antes, después y post recuperación del COVID - 19

Nota: Elaboración propia.

Nota: Alba Antonio; *rep: repeticiones; *S: segundos
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Fase del 
programa 

Seman
as 

Frecuencia 
de 

entrenamient
o 

Intensidad/F.
C. 220 menos 

la edad 

Duración 
del 

ejercicio 

Tipo de 
ejercicio 

Escala de 
percepció

n del 
esfuerzo 

Iniciación  

1 

2 a 3 días 60% de la 
F.C. Max  10´ a 15´ Caminata 

suave 5 2 
3 
4 
      

Mejora 

5 

3 a 4 días 70% de la 
F.C. Max 15´ a 25´ 

caminata 
y carrera 
continua 

4 6 
7 
8 
      

Mantenimiento >9 4 a 5 días 80% de la 
F.C. Max > 25´ 

Carrera 
continua 

3 
 

FCMax. frecuencia cardíaca máxima;  
 

   

Fase del 
programa 

Semana
s 

Frecuencia de 
entrenamient

o 
Repeticiones  Series  Tipo de 

ejercicio 

Escala de 
percepción 

del 
esfuerzo 

Iniciación  

1 

2 a 3 días 
20% del RM 
propio peso 
corporal 

2 a 3  

Ejercicios 
con el 
propio 
peso 

corporal/ 
isotónico e 
isométrico 

5 
2 
3 

 
4 

Mejora 

5 

3 a 4 días 
30% al 40% del 
RM propio peso 

corporal 
3 a 5  

Ejercicios 
con el 
propio 
peso 

corporal/ 
isotónico e 
isométrico 

 
6 

4 

7 

8 

Mantenimiento  >9  4 a 5 días 
Por encima del 
60% del RM en 

rep 
> 6 

Ejercicios 
con el 
propio 
peso 

corporal/ 
isotónico e 
isométrico 

 

3 
 

RM; Repetición máxima 
 

Tabla 3. 
Entrenamiento aeróbico

Nota: Elaboración propia.

Tabla 4. 
Entrenamiento de la fuerza

Nota: Elaboración propia.
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miento a través de la escala de percepción del esfuerzo 
donde cero (0) es muy suave y cinco (5) es muy fuerte, 
recomendado por (Naclerio, Lanao, Cejeula, & Menen-
dez, 2014). Sobre el entrenamiento de la fuerza, se tuvo 
en cuenta la intensidad, el volumen, en porcentaje (%) de 
acuerdo con la repetición máxima (RM) en la prueba de 
condición física tablas 3 y 4.

De acuerdo con la tabla 4, el cual está asociado al entre-
namiento y desarrollo de la fuerza general y estructural 
del individuo en cada una de las fases ya explicadas en 
la tabla #3, para el desarrollo de esta capacidad física, se 
tienen en cuenta ejercicios isométricos, que buscan es-
tabilizar y realizar los ejercicios de manera cómoda y sin 
tanto esfuerzo junto con ejercicios isotónicos que permiten 
mejorar la capacidad del sistema neuromuscular.

De acuerdo con los resultados encontrados en la tabla 2, 
se pudo evidenciar una disminución de las capacidades 
físicas de resistencia aeróbica y fuerza resistencia  mus-
cular en piernas comparado antes de contraer el COVID 
– 19; es importante aclarar que para la presente investiga-
ción, este estudio de caso se realizó en atleta recreativo,  
con entrenamiento de 4 días a la semana, y un tiempo 
de entrenamiento por más de 5 años continuos y partici-
pando de competencias recreativas, llevando un plan de 
entrenamiento con anterioridad al COVID 19, además, se 
tomó como parámetro el cuestionario IPAQ para identificar 
su nivel de actividad física. Las secuelas dejadas por el 
SARS-CoV2 principalmente a nivel muscular son: la dis-
minución de la masa muscular (sarcopenia) además de 
dolor y debilidad muscular (miopatía) (Hernando, 2021; 
Postigo-Martin et al., 2021) los resultados de la tabla 2 
muestran la incapacidad de realizar actividades como ca-
minar, carreras continuas, trabajo de fuerza resistencia 
entre otras. 

Existe gran evidencia científica, que, a partir del entrena-
miento concurrente, este método muestra una mejora en 
la condición física para el desarrollo y fortalecimiento de 
las capacidades físicas (fuerza, resistencia, flexibilidad y 
la velocidad) en personas sedentarias o con enfermeda-
des no transmisibles (Campos et al., 2019; Costa et al., 
2016; Farias et al., 2014; Robineau et al., 2016.) De acuer-
do con esta afirmación, este estudio coincide y se rela-
ciona en que el entrenamiento concurrente ayuda a me-
jorar los procesos de adaptación y desarrollo de la fuerza 
y la resistencia aeróbica para mejorar la condición física 
del individuo con secuelas de COVID – 19. En la tabla 3 
y 4 muestra durante el proceso de entrenamiento físico, 

una mejoría en niveles de fuerza y de resistencia aeróbi-
ca después de la 5ª semana de entrenamiento, casi que 
equiparando los resultados antes contraer el virus.  

Para Salman et al., (2021), Balady et al., (2000) y Kamins-
ky et al., (2016) sugiere reiniciar procesos de recupera-
ción a partir del ejercicio físico resaltando la importancia 
del ejercicio físico después de haber estado infectado por 
COVID - 19 principalmente en el desarrollo de las capaci-
dades físicas como la resistencia aeróbica y la fuerza re-
sistencia, optimizando el incremento el rendimiento físico 
en personas sedentarias a nivel cardiovascular y muscular 
(Campos et al., 2019; Davies et al., 2019; F et al., 2016; 
Juárez-Belaúnde et al., 2020; Rosales et al., 2020; Sal-
man et al., 2021; Succi et al., 2020). 

Además, Para Javier et al., (2019), y Prieto-González & 
Sedlacek, (2022) consideran el entrenamiento concurren-
te amable y eficaz para el desarrollo, fortalecimiento e 
incremento de la condición física de manera general en 
atletas recreativos y en población sedentaria, en ese mis-
mo sentido, la Organización Mundial de la Salud (OMS) 
recomienda realizar actividad física que logren fortalecer 
el sistema cardiorrespiratorio y los diferentes grupos mus-
culares.

Si bien hay estudios que han detallado la recuperación 
física de manera integral (psicológico, terapéutico, nutri-
cional, médico entre otros) siguen faltando estudios es-
pecíficamente que detallen los métodos de entrenamien-
to concurrente o cualquier otro método que conduzcan a 
mejorar los niveles de rendimiento físico atlético después 
de haber padecido COVID 19. (Postigo-Martin et al., 2021; 
Simpson & Robinson, 2020). 

Para este estudio, principalmente en sujetos con secuelas 
de COVID 19, se deben tener claros los componentes de 
la carga, entre ellos la intensidad y el volumen del entrena-
miento, estos son estrictamente importantes controlarlos 
y adecuarlos a partir de los test de condición física y la 
escala de percepción del esfuerzo, ya que el sujeto es el 
único con la capacidad de controlar la intensidad del ejer-
cicio físico sin afectar la salud integral en personas con 
secuelas de COVID – 19 (Bouchard & Rankinen, 2001; 
Franco et al., 2016; Oronsky et al., 2021). Por último, este 
estudio identifica que la intensidad y el volumen de entre-
namiento en sujetos con secuelas de COVID -19 deben 
ser progresivos semanalmente o de acuerdo a la capa-
cidad del sujeto de querer y poder trabajar a una mayor 
intensidad o volumen de trabajo (Borresen & Ian Lambert, 
2009; Deschenes, 2019; Mikkola et al., 2012). 

                DISCUSIÓN
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Una de las mayores dificultades presentadas durante el 
proceso de realizar ejercicio físico, puntualmente al inicio 
del programa de entrenamiento, fue la fatiga muscular 
principalmente en el ejercicio de sentadilla, generando 
debilidad y cansancio muscular durante la realización de 
este, lo cual conllevó a considerar este ejercicio a realizar 
de manera progresiva y pausada, (Izquierdo Gabarren, 
Mikel Cadore & Casas Herrero, 2014; Postigo-Martin et al., 
2021)

De acuerdo con el estudio de caso realizado, se puede 
concluir que el ejercicio físico sistemático, a partir del en-
trenamiento concurrente como método de entrenamiento, 
es conveniente aplicarlo en procesos de acondiciona-
miento físico para la mejora de la condición física en per-
sonas después de haber padecido COVID – 19. Si bien, la 
condición física en fuerza y resistencia no se estableció de 
igual forma a los niveles antes que padeciera COVID – 19, 
se puede determinar que el entrenamiento concurrente 
de manera sistemática permitió restablecer la capacidad 
operativa y funcional en un lapso de 8 a 10 semanas. Pro-
bablemente otros procesos tomen más tiempo, depende-
rán del caso y el tiempo de hospitalización, de gravedad y 
secuelas generadas por el COVID – 19. Para este estudio, 
aunque no fue de hospitalización, las secuelas dejadas 
por esta enfermedad fueron críticas para el proceso de 
recuperación de la condición física.

Se recomienda iniciar los procesos de entrenamiento en 
personas con secuelas de COVID – 19 con actividades 
que permitan realizar adecuadamente la marcha y el equi-
librio; además, sugiere llevar progresivamente el entrena-
miento físico que permita tolerar la función muscular y car-
diorrespiratoria adecuada en cada una de las actividades 
cotidianas. 
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