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VVV páteře -Diastematomyelie 

• rozdělení míchy a durálního vaku kostně-
vazivovou lištou na 2 nepravidelné poloviny 

• klinický obraz: 

 - při akceleraci růstu neurologický deficit pod 
místem vady 

• možný výskyt společně se skoliózou – nutno 
respektovat při korekci deformity 
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VVV páteře - Meningomyelokéla 

• neuzavřená neurální trubice 
• defekt páteře 
• vyklenutí vaku s obsahem míšních obalů a 

nervových struktur 
• klinický obraz odpovídá míšní lézi různého stupně 
• terapie: 
 - operační – resekce vaku + zanoření nervových 

struktur 
 - následuje RHB – VRL, cílem je získání funkčního 

maxima a řešení symptomů míšní léze  
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VVV páteře - Klippelův-Feilův syndrom  

• synostóza dvou či více krčních obratlů 
• může klinicky imitovat Torticollis 
• terapie: 
 - konzervativní – RHB 
 - krátce po narození 
 - VRL 
 - TMT 
 - relaxační techniky 
 - úprava svalové dysbalance v oblasti obličeje, šíje, trupu 
 - Klappovo lezení, PNF, obecně cvičení ve vývojových řadách 
 - KI – nárazové manipulační techniky 
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VVV páteře – Spina bifida 

• neuzavřený oblouk obratlového těla 

• nejčastěji L5, S1 

• nepostihuje durální vak, ani nervové struktury 

• není zdrojem funkčního omezení pohybu 
páteře 
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VVV hrudníku - Pectus infundibuliforme 
(excavatum) 

• vpáčení dolní části sterna a přilehlých chrupavek 
proti páteři 

• deformita symetrická: 

 - rotováno sternum 

•  deformita asymetrická: 

 - doprovázena výskytem skoliózy 

• častěji u mužů 

• izolovaně i součást jiných onemocnění (Marfanův 
syndrom, Osteogenesis imperfecta, atd.) 
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VVV hrudníku - Pectus 
infundibuliforme (excavatum) 

diagnostika: 
• klinické vyšetření 
• zobrazovací metody 
• funkční vyšetření srdce a plic 
 
terapie: 
• konzervativní – RHB 
• operační – v době ukončení růstu u těžkých 

deformit 



VVV hrudníku – Pectus carinatum 

• sternum prominuje ventrálně 

• neomezuje plicní funkce 

• terapie: 

 - konzervativní – RHB 

 - operační – kosmetické důvody 
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VVV hrudníku - RHB 

• základem je RFT 
• VRL – zejména u dětí, které nejsou schopny aktivní spolupráce 
• aktivní dechová cvičení k ovlivnění dechového stereotypu 
• brániční dýchání 
• cvičení pomocí Valsalvova a Müllerova manévru 
• maximální rozvíjení hrudníku 
• kokontrakce břišních svalů ke kaudálnímu posunu centrum 

tendineum bránice 
• svalová souhra prsních svalů 
• dechová gymnastika 
• TMT hrudníku a páteře 
• mobilizace páteře 
• ovlivnění postury 
• metody na NF podkladu 
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