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Introducción 

El COVID persistente presenta síntomas que afectan la función física, cognitiva y 
emocional, deteriorando la calidad de vida. Aproximadamente 6 de cada 100 personas 
lo padecen (1). Aunque existe evidencia de programas de rehabilitación física mediante 
ejercicios respiratorios (2–4) y ejercicio físico (5–8), no se han aplicado programas 
ludomotrices en esta población. La ludomotricidad, entendida como el uso de la lúdica a 
favor de la motricidad humana con diferentes fines (9), es una estrategia prometedora 
para mejorar la capacidad funcional, el bienestar emocional y la socialización en este 
colectivo.  

Metodología 

Ensayo controlado aleatorizado con 13 mujeres diagnosticadas con COVID persistente, 
reclutadas en la Long CoVID Euskal Herria Elkartea/LCEUS (Asociación Long COVID 
País Vasco). Se evaluaron, en pre y postintervención, capacidad funcional (6MWT, 
TUGT), fatiga, calidad de vida y composición corporal. La intervención de 10 semanas 
consistió en sesiones grupales ludomotrices dos veces por semana, incluyendo 
entrenamiento respiratorio, fuerza, resistencia y flexibilidad. Desde la semana 5, un grupo 
aumento el volumen de resistencia y otro de fuerza. 

Resultados 

En el total de participantes, la distancia recorrida en el 6MWT aumentó de 313.8 ± 116.2 
m a 441.9 ± 99.3 m (D +128.0 m; p<0.001; dz = 0.35). La fatiga se redujo de 26.1 ± 7.8 a 
14.8 ± 8.4 puntos (D -11.2; p < 0.001; dz = 0.32). La percepción de calidad de vida pasó 
de 37.37 ± 9.5 a 51.5 ± 17.0 puntos (D + 13.8; p = 0.002; dz = 0.41). El tiempo de TUGT 
disminuyó de 10.74 ± 3.65 s a 7.88 ± 2.30 s (D -2.86s; p = 0.007; dz = 0.33). No se 
reportaron efectos adversos. 

Discusión y conclusiones 

La intervención ludomotriz mejoró la capacidad funcional, redujo la fatiga, incrementó la 
calidad de vida y optimizó el desempeño funcional en mujeres con COVID persistente. 
Estos resultados respaldan la inclusión de programas ludomotores en estrategias de 
rehabilitación para esta población.  
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