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HOLA, SOY MARA
HOLA! Me l lamo Mara Valencia.  Soy Breath
Coach, instructora de yoga y entrenadora
especializada en:  Respiración funcional,

pranayama, hipopresivos y entrenamiento de
baja presión.  

Mi  trabajo se centra en identif icar patrones
disfuncionales y facil itar herramientas

prácticas y sostenibles para reeducarlos y
optimizarlos.

Tengo formación en Vinyasa yoga (E-RYT200)
(YACEP),  Pranayama, Rainbow kids Yoga, Low

Pressure Fitness (LPF-CT) y Oxygen Advantage

Gracias por la confianza,  es un honor poder
acompañarte.

Mara V



IMPORTANTE
L a  s i g u i e n t e  e v a l u a c i ó n  n o  s u s t i t u y e  n i
p r e t e n d e  s u s t i t u i r  u n  d i a g n o s t i c o
m e d i c o .
e s t a  e v a l u a c i ó n  t i e n e  l a  i n t e n c i ó n  d e
c o n o c e r  e n  t é r m i n o s  g e n e r a l e s  e l
e s t a d o  d e l  p r a c t i c a n t e  y  c o m p r o b a r  l a
e v o l u c i ó n  y  r e s u l t a d o s  d e l
e n t r e n a m i e n t o
E n  a l g u n o s  c a s o s  p u e d e  m o s t r a r
a l g u n a  d i s f u n c i ó n  q u e  r e q u i e r a
d i a g n o s t i c o  y  s e g u i m i e n t o  d e  u n
e s p e c i a l i s t a .



AVISO LEGAL
E s t e  c o n t e n i d o  h a  s i d o  c r e a d o  c o n  f i n e s  e d u c a t i v o s  e
i n f o r m a t i v o s .  L o s  p r o g r a m a s ,  m a n u a l e s ,  c l a s e s  y
s e r v i c i o s  o f r e c i d o s  p o r  M a r a  V a l e n c i a  e s t á n  d i s e ñ a d o s
p a r a  f o m e n t a r  e l  b i e n e s t a r .

N i n g u n a  p a r t e  d e  e s t e  m a t e r i a l  s u s t i t u y e ,  n i  p r e t e n d e
s u s t i t u i r ,  d i a g n ó s t i c o s ,  t r a t a m i e n t o s  m é d i c o s ,  t e r a p i a s
p s i c o l ó g i c a s ,  n i  e l  a c o m p a ñ a m i e n t o  d e  p r o f e s i o n a l e s  d e
l a  s a l u d  c e r t i f i c a d o s .

A l  p a r t i c i p a r  o  d e s c a r g a r  e s t e  m a t e r i a l ,  r e c o n o c e s  q u e  l o
h a c e s  b a j o  t u  p r o p i a  r e s p o n s a b i l i d a d ,  y  q u e  c u a l q u i e r
i n q u i e t u d  m é d i c a  o  p s i c o l ó g i c a  d e b e  s e r  a t e n d i d a  p o r  u n
p r o f e s i o n a l  d e  l a  s a l u d .

T o d a s  l a s  p r á c t i c a s  p r o p u e s t a s  d e b e n  r e a l i z a r s e  c o n
r e s p o n s a b i l i d a d  p e r s o n a l  y  b a j o  t u  p r o p i o  c r i t e r i o .  E n
c a s o  d e  t e n e r  c o n d i c i o n e s  m é d i c a s ,  l e s i o n e s ,
e n f e r m e d a d e s  c r ó n i c a s  o  t r a s t o r n o s  p s i c o l ó g i c o s  o
p s i q u i á t r i c o s ,  t e  r e c o m e n d a m o s  c o n s u l t a r  p r e v i a m e n t e
c o n  u n  p r o f e s i o n a l  d e  l a  s a l u d  c e r t i f i c a d o .

E s t e  m a t e r i a l  n o  g a r a n t i z a  r e s u l t a d o s  e s p e c í f i c o s .  C a d a
e x p e r i e n c i a  e s  ú n i c a  y  d e p e n d e  d e  m ú l t i p l e s  f a c t o r e s
p e r s o n a l e s .

A l  d e s c a r g a r ,  a c c e d e r  o  p a r t i c i p a r  e n  e s t e  c o n t e n i d o ,
r e c o n o c e s  q u e :

C o m p r e n d e s  q u e  e s t e  m a t e r i a l  n o  s u s t i t u y e  a t e n c i ó n
p r o f e s i o n a l .
P a r t i c i p a s  d e  f o r m a  v o l u n t a r i a  y  b a j o  t u  p r o p i a
r e s p o n s a b i l i d a d .
E x i m e s  d e  c u a l q u i e r  r e s p o n s a b i l i d a d  a  M a r a  V a l e n c i a
( A q u í  A h o r a ) ,  s u s  c o l a b o r a d o r e s  y  a f i l i a d o s  p o r
c u a l q u i e r  e f e c t o ,  m o l e s t i a ,  l e s i ó n  o  r e s u l t a d o
d e r i v a d o  d e  s u  u s o .

T o d o s  l o s  d e r e c h o s  r e s e r v a d o s .  Q u e d a  p r o h i b i d a  l a
r e p r o d u c c i ó n  t o t a l  o  p a r c i a l  d e  e s t e  c o n t e n i d o  p o r
c u a l q u i e r  m e d i o  ( d i g i t a l ,  i m p r e s o ,  a u d i o v i s u a l  o  s o n o r o )
s i n  a u t o r i z a c i ó n  e x p r e s a  y  p o r  e s c r i t o  d e  M a r a  V a l e n c i a .



LOS VALORES
Los valores con los cuales marcaremos los
resultados son los siguientes valorados en una
escala de L ikert :
0 = nada
1 = algo
2 =bastante
3= mucho

Esta evaluación t iene un componente subjet ivo,  la
intención no es dar un diagnostico ni  sustituir  un
diagnostico,  conocer en terminos generales el
estado del practicante y comprobar la evolución y
resultados de la practica. En algunos casos puede
mostrar alguna disfunción que requiera
diagnostico y seguimiento de un especial ista.



La diástasis de rectos es la separación
de los músculos abdominales de más de
2.5cm, se produce cuando la presión
intra abdominal es tanta que la l ínea
alba se est ira ocasionando un mayor
espacio entre los rectos abdominales
(los músculos más superf iciales del
abdomen),  este aumento de presión se
puede presentar por ejercicios mal
ejecutados,  estreñimiento crónico,
episodios de tos crónica…etc.

DIASTASIS



DIASTASIS
La diastasis es comúnmente asociada con
el embarazo pero que también puede
afectar a hombres y mujeres que no han
estado embarazadas.

Hay ciertos factores que incrementan tus
posibi l idades de presentar diástasis .  Si ,  el
embarazo es uno de el los,  un trabajo
inadecuado de abdomen, ejercicios
hiperpresivos mal ejecutados pueden dar
pie a diastasis ,  tos crónica también,
estreñimiento también, aumento
considerable de peso también.

Afecta tanto funcionalmente como
estéticamente,  algunos de los síntomas
más comunes son:
Abultamiento en el  área abdominal ,
debi l idad muscular en la zona media,
dolor de espalda, mala postura y
problemas de estabi l idad del core,
problemas digestivos,  patrón respiratorio
inadecuado, problemas posturales.



DIASTASIS

Hay algo de lo que casi no se habla
cuando se menciona la diástasis… Es más
importante la respuesta involuntaria ante
el aumento de presión que la distancia
entre rectos abdominales.  Eso quiere
decir que puedes tener diastasis y al
mismo t iempo tener la capacidad de
gestionar cambios de presión
adecuadamente,  tener diastasis no
necesariamente quiere decir que tu
musculatura abdominal no sirve,  puedes
tener diastasis y está puede ser funcional .



Acostada boca arriba realiza un crunch
abdominal clásico hasta separar la parte
baja de las escapulas. 

Recorre la l ínea alba que va desde xifoides
(al f inal de tu esternón, arriba de tu
estómago) hasta el hueso púbico pasando
por el ombligo. Identif ica el área donde hay
mayor apertura y mide el área con tus
dedos revisando cuántos puedes introducir
(1 ,2,3) a continuación toma la medida para
que puedas anotarla, si el resultado es
mayor a 2.5 cm tienes diastasis de rectos.

DIASTASIS: DISTANCIA



Se coloca la mano en el área de mayor
espacio y se eleva solo el cuello y la
cabeza, vamos a valorar si los dedos
son desplazados hacia afuera, si el
abdomen se abulta, y si se genera
tension en la l inea alba.

Si los dedos no son desplazados, el
abdomen no se abulta y se siente una
mayor tension en la l inea alba,  la
diastasis es funcional.

Esta árte de la evaluacion es compleja,
por favor hazme saber cualquier duda
que presentes.

DIASTASIS
COMPORTAMIENTO



¿Y AHORA QUÉ?

Mara V

Si  detectaste separación,  debil idad o falta de control,
necesitas algo más que ejercicios sueltos.

Tener diástasis no es el  problema.
Ignorarla o entrenar sin estrategia sí  lo  es.

Tu abdomen no se “arregla” apretándolo más fuerte.
Se reorganiza cuando la respiración,  la gestión de
presión y la activación profunda del  core comienzan
a trabajar en sincronía.

Aquí no buscamos “cerrar centímetros”.
Buscamos restaurar función,  estabil idad y control

real.

Si  estas l ista para  comenzar tu entrenamiento con
acompañamiento 

CONTACTAME

https://wa.me/12291880585?text=Hola%20Mara%20quiero%20empezar%20a%20la%20entrenar%20mi%20core

