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ABSTRACT

We would like to find out if there are apprecialdeel differences of blood parameters between cows
on first lactation and dairy cows in the case thay receive the same food ration.

We analysed only ten blood parameters. They weiglyderides (TG), amylase, gamma
glutamyltransferase (GGT), alkaline phosphatase P)ALbilirubin, urea, haemoglobin, glutamate
pyruvate transaminase (GPT, alanine aminotrangfgrgfutamate oxaloacetate transaminase (GOT,
aspartate aminotransferase) and glucose

Our experiment was realized on school agricultizah Zalgice. We had 11 cows of Holstein breed for
our observation (5 cows on first lactation and &<s®n third lactation) in time after calving (7 day
after). We took blood to test tube with lithium lep fromvena caudalis mediandhese specimens
were analysed by Reflovet Plus at laboratory of d&ttuniversity.

During our observed, there were found to be exatptigsiological limits three-times. They were cases
of TG, level of bilirubin and level of glucose. Riglogical interval of TG is 0.17 - 0.51 mmol/l (g®
had 0.8 mmol/l and cows or? Iactation had 1.032 mmol/l), physiological limit kilirubin is 8.6
pmol/l (cows had 13.3@mol/l and cows on “llactation had 9.5¢mol/l). Higher values than normal
are sign of dystrophy of liver, hepatic failureicterus hemolyticus. Physiological interval of ghse is
3.5 - 5.8 mmol/l (cows had 2.71 mmol/l, cows Shdctation had 3.39 mmol/l).

Others limits were adhered. Physiological limitGST is 0.77ukat/l, we do not afraid of cholestasis,
because cows had 0.4@Rat/l and cows on first lactation had 0.3@4at/l. Physiological limit of urea

is 7.7 mmol/l (cows had 3.90 mmol/l and cows orstfilactation had 3.52 mmol/l). Physiological
interval of haemoglobin is 5.6 - 8.7 mmol/l (cowadh7.38 mmol/l and cows on first lactation had 7.01
mmol/l), physiological limit of GPT is 0.fkat/l (cows had 0.28@kat/l and cows on first lactation
0.231 pkat/l) and physiological limit of GOT is 3.4@kat/l (cows had 1.84ukat/l and cows on first
lactation 1.83ukat/l).
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UvoD

V sowastné dob, kdy jednim z nejzasadSich probléni zentdlce je uSeit penize,
se snazime hledat co nejvicédvddi jak uSefit. Jednim z mnoha #pohi, jak k tomu dopomaoci,
je prodlouzit Zivotnost dojnic ve st&d Zemddélci maji zkuSenosti, Ze starSi dojnice, zwast
ty vysokoprodukni, maji s vySSim &kem WtSi zdravotni problémy. Jak uvadi Mjatek (2004),
produkéni choroby maji velmicasto subklinicky pibéh a getrvavaji v organismu velmi dlouho.
Ve chvili, kdy jsou diagnostikovany na zakdddinickych projevi, byva jiz¢asto pozd a organismus
je jiz nevratd tézce poSkozen. Dojnice se pakiaguji ze stada zisodi jejich sterility, nizsi
uzitkovosti, onemoatni pazneht ¢i onemocwni niznych organu fedevsim traviciho traktu a jater.

NejcasgjSimi poruchami po oteleni a nac¢atku laktace jsou poruchy energetického
metabolismu, metabolismu sacharaltuki (STAUFENBIEL, 2007).

Tato onemocni Ize pozorovat ze z#n krevnich komponent. Radi bychom porovnali
krevni parametry mladého organismu se starSim,opj@ne se zaili na jalovice — prvotelky
a dojnice, které se nachéazely jiz na nejmtéeti laktaci. Sledovani probihalo v doB. dne po oteleni.
Sledovali jsme, jak se stejna krmna davka odrdzévnich parametrech tané starého organismu.

Analyzovali jsme pouze 10 parametr TG, amylasu, GGT, ALP, bilirubin, ureu,
hemoglobin, GPT, GOT a glukosu.

Triacylglyceroly (TG) jakozto hlavni slozky lipogeini hraji dilezitou roli v metabolismu
dojnice jako zdroje energie agmaSée vyzivového tuku. Obsahuji vice nez dvojnasobeérga
(cca 40 kJ/g) oproti sachatieh a bilkovindm. Do krve se dostavaji absorpci #vata hlava syntézou
v jatrech. Triglyceroly utuji stupa& hyperlipoproteinemie. Nizk& hladina v krvi sigzajie naruSenou
lipomobilizaci tuki, tvorbu a uvalovani lipoproteid, jako transportni formy pro tuky v jatrech. Tato
situace nastava, pokud je naruSena funkce jateo s rozviji steatdza pti dlouhodobém nedostatku
energie v krmné davce. Oproti tomu vysoka hladi@blyva zgisobena zvySenymifmem energie,
hlavrg v podol# tukii, a zvySuje se tak riziko tloustnuti krav.

Amylasa (1,4a-D-glycanohydrolasa, EC 3.2.1.1) katalyzuje hydioky rozklad amylosy,
amylopektinu nebo glykogenu. RozliSuji se 2 typyoaP-typ, pankreaticky, a S-typ, ktery pochazi
ze slinnych Zlaz. Jsou vyuZzivanyepgevsSim k diagnostice a monitoringu akutnihog&uarslinivky.
Nicmérg hyperamylasemie se nemusi vzdy vyskytovét gkutnim zastu pankreatudi projevu
chronické pankreatitidy, ize byt i projevem poruch ledvin (niagoruchy filtr&ni), plicniho nadoru,
pneumonie, poruchy slinnych Zlaz, nebo ketoacid6zy.

Gamma glutamyltransferaza (GGT) je enzymem, kterysleduje ve vztahu k diagnose
a posuzovani onemodmi jater a Zldovych cest. Pokud je jeho hladina vySSiizen to znamenat
probihajici cholestazu.

Alkalicka fosfataza (ALP) je zastoupena v mnohant — jatra, kosti, gtva,¢i placenta.
VysSSi aktivita je znamenim poruch jater a traviciitaktu. Také se projevujdipsteopatiich u mtat
a pi nekrézach pankreatu. Vyssi hodnoty ALP jsou vgka@ny v poslednim trimestrurdeosti krav.
Kdy jsou jako izoenzymy produkovéany placentou.



Bilirubin (BIL) vznik& bshem rozkladu erytrocyitv retikuloendotelovém systému. Hladina
bilirubinu je opt indikatorem poruch jaterniho metabolismu, nebondigtické anémieci t&zké
Zloutenky. ZvySeni bilirubinu ziadystrofii jater a jeho vysoké hladiny mohategznamenavat jaterni
selhani, az hemolyticky ikterus

Urea, jako finalni produkt degradace bilkovin, itgr syntetizovan v mmvinovém cyklu
v jatrech, je ukazatelemfipmu a metabolismu dusiku a také je ukazatelem denjater a ledvin.
Vysoké hodnoty zn#d nizky absolutni nebo relativni nedostatek eneegiehce stravitelnych cukr
za fedpokladu febytku dusikatych latek a varujfgal poruchami vyléovani ledvinami, dehytrataci,
ket6zami, katabolismu svalové tkamz naruSeni centralni nervowénnosti. Nizka hladina ap
upozonuje na dysbalanci v krmné davce, a to febptek energie a na nedostatek dusikatych latek.

Hemoglobin (HB) v krvi spolené s dalSimi parametry jako s hematokritem atpm
erytrociti namtikd, jak funguje krevni alh, ktery je tak dlezity pro chod organismu fgnos kysliku,
CO,, pH krve atd.). Stanoveni nizké hladiny samotri@&roglobinu mMiZe znamenat anemii, hydremii,
hemoglobinurii, nebo ize byt zgisobena chronickou otravou olovem. Na druhé stvgmoka hladina
tohoto parametru indikuje dehydratéacmethemoglobinemii.

Glutamat pyruvat transamindza (GPT, alanin aminsfmaza, ALT) pat do skupiny
transaminaz a vyskytuje se ve vSech organech (lgdsidce, kosterni svalstvo, slinivka, sleziné& )|
zejména pak v jatrech. ZvySend koncentrace je pmm@mkou akutni hepatitidy a je zvySena
i pii chronickém poskozeni jater.d¥e to vSak znamenat také svalovou dystrofii a po&kibostatnich
organi. Glutamat oxaloacetat transamindza (GOT, aspanenotransferdza, AST) gatdo stejné
skupiny jako GPT a také se nachéazi v mnoha tkaafganismu : fedevsim srdce, kosterni svaly
a jatra, dlezitou roli ma také pro mozek, ledviny, tukovouatka travici trakt. ZvySena aktivita
je indikatorem akutniho poskozeni jater a jinycgami, svalové dystrofie i poruch srdce.

Glukosa je hlavnim monosacharidem v krvitadstavuje nezbytny zdroj energie prailoy
Nektera glukosa jde ffmo k vyuZiti pro mozkovowinnost ¢i pro krvetvorbu, zbytek jde do jater
a svai, kde je pemsnéna na glykogen, nebo je v tukové tkani uloZzena jako Glykogen, coby zasoba
energie, je v dobkrize gremenén opst na glukosu a vyuzit jako energeticky doping. 8iethi glukosy
v krvi vede k diagnostice a hodnoceni metabolismcharidi a poruch jako hypoglykémie. Vysoké
hladiny se vyskytuji vzaéna jsou dany &sSinou stresendi aplikaci I&€iv. Nizké hodnoty znamenaji
nedostatek pohotové energie v krmné davce, nizkanbu kyseliny propionové (prekurzor v bachoru),
ketézuci hepatopatii.

Mohlo by to vypadat tak, Ze prodird poruchy jsou zjsobeny pouze vyzivou, ale neni
to pravda. Na jejichifitinach maji vliv i jiné faktory, jako n&pplemenna fisluSnost, vySe produkce,
technologie ustajeni a v neposletad geneticka vybava jedince atd.

MATERIAL A METODIKA

NaSe sledovani probihalo na 8kolnim geském statku Zatice, kde jsme i k dispozici
6 krav, které se nachazely na miningdB laktaci, a 5 prvotelek. VSechny dojnice bylystzégpkyré
HolStynského plemene. Tento malyépb je dan tim, Ze se v dané dalenachazelo ve stadetsi
mnozstvi jeding, kteff by vyhovovali nasim pozadati.



V rdmci zachovani co nejtsiho klidu a maximalnimu zabrémi stresoli jsme sledované
kusy ponechali v jejich gwvodnim stdd. Jelikoz vSech 11 pozorovanych dojnic se pohytmval
ve stejném boxu, #ly stejné vihkostni, teplotni i prostorové podminByjejré tak byla stejna i krmna
davka (Tab 1.) a proédi vzduchu ve stéji.

Tab 1. Charakteristika slozeni krmné davky (TMRaena ke 100% sugin

NL T VL P BNLV
(%] (%] (%] (%] [%]
[ T™MR 13,28 3,70 15,33 7,76 59,93

Odbery krve byly provadny v dok® 7. dne po porodu u kazdé dojnice a odebrana kriev b
smichana ve zkumavce s heparinovym antikolaguafitédrium heparin). Krev byla odebiranavena
caudalis medianaJelikoz se odsry konaly v polovig dubna, kdy nebyly vysoké venkovni teploty,
stasilo jen krevni vzorkyiadrs oznait a odvést do laboraitb Ustavu vyzivy zufat a picninéstvi
(Mendelova zerdélska a lesnicka univerzita v Bf)) kde byly zanalyzovany.

K rozbofim krevnich parameir byl pouzit plr# automatizovany hematologickyfigtroj
Reflovet Plus. Tentoifstroj pracuje na principu reflektiai fotometrie za pouZziti reagérich prouzk.
Pro kazdou analyzu krevniho vzorku jgelta 30 pl krve, toto mnozstvi se aplikuje speciélin
kalibrovanou pipetou. Vysledky byly zpracovany dbulky a grai.

VYSLEKDY A DISKUZE

B&hem nasSeho sledovani jsme zjistili, ze fyziologitkadiny byly gekrateny celkem 3x,
a to v fipadt hodnot u triglycerid, bilirubina a glukosy (Tab 2).

Tab 2. Narené hodnoty krevnich paramétr sledovanych jalovic a krav.

TG |AMYL|GGT [ALP [ BIL JUREA | HB |GPT [GOT| GLU
immol/fiukat/nf ukatffukat/nf umolfimmolgmmoln | ukat/iff ukat/nfimmolr

Kravy 1 0,800 | 1,93| 0,2690,639| 8,55 3,33 6,86| 0,2782,92| 3,17
2 0,800| 1,05/ 0,3260,549| 32,70| 3,33 7,89] 0,3061,34| 2,33

3 0,800 1,72| 0,4260,439| 8,55 3,33 6,45| 0,24p1,55| 1,89

4 0,800| 4,01| 0,3740,755| 8,55 5,43 6,97| 0,30B1,59| 3,86

5 0,800| 3,00/ 0,62B0,633| 8,55 4,66 881| 0,30p1,93| 2,07

6 0,800| 3,54/ 0,56B0,949| 8,55 3,33 7,28| 0,2941,73| 2,94

Pramér| 0,800 | 2,54| 0,4300,661| 13,38| 3,90 7,38| 0,2881,84 | 2,71

SD 0,000/ 1,1520,138|0,176/10,800{ 0,918 | 0,851 0,0260,563| 0,750

Prvotelky| 1 0,800| 4,01] 0,1801,300| 13,60| 4,21 6,76| 0,2881,81| 4,71
2 0,800| 3,41| 0,44p0,842| 8,55 3,33 7,67| 0,16R1,78| 4,35

3 1,560 | 4,22| 0,24p1,350| 8,55 3,39 7,45| 0,2081,44| 2,73

4 0,800| 1,55/ 0,66[1,280| 8,55 3,33 6,59| 0,2081,86| 2,60

5 1,200| 4,98 0,27B0,992| 8,55 3,33 6,60 0294224 | 2,57

Pramér| 1,032 | 3,63| 0,3611,153| 9,56 3,52 7,01| 0,2311,83| 3,39
SD 0,342 1,2930,197]0,223] 2,258 0,388] 0,509 0,058,285| 1,048




Jak parametry prvotelek, tak i kravefratovaly limity, které jsou pro TG 0,17 - 0,51 mmol/l,
u bilirubinu do 8,6umol/l a u glukosy 3,5 - 5,8 mmol/l. Vy3si hladin&® TiZze znamenat vySSkiem
energie (pevazr tuki) a tloustnuti krav, vySSi hladina bilirubinu poskai jater a nizka hladina
glukosy v krvi niize signalizovat nizkou dotaci energie vKD a tinzkou produkci kyseliny
propionové jako prekurzoru glukosy.

V tomto spojeni, kdy je vysoky obsah TG, bilirubiaunizky obsah glukosy by se vSak
mohlo jednat o &kolik piipadi, prat tomu tak je. Za prvé jedba si ugdomit, Ze se jedna o dojnice,
které se nachéazeji v poporodnim obdobi a na jepohanismus jsou kladeny vysoké naroky
s nastupujici vysokou laktaci.

Druhym divodem, ktery se n&cthto fyziologickych vykyvech fize podilet je to, Ze vysoké
hladiny bilirubiny jsou znamkou poSkozeni hepatdcykteré poté nepini sprévsvoji funkci
a neprobiha proces glukoneogeneze.

Stejré tak vysoké TG nemusi znamenat pouze energetickyvagenou krmnou davku,
nebo mohou byt jiz ukazatelem probihajici lipolyZyiglyceridy podléhajici lipolyze jsou &teny
na glycerol a mastné kyseliny. Glycerol vstupujekdee a je zachytavan v jatrech nebo v ledvinach,
kde se pevadi stupovité premetuje az na glyceraldehyd-3-fosfat, ktery vstupuje gigkolyzy
a glukoneogeneze.

K potvrzeni¢i vyvraceni &chto hypotéz by byloréba udlat dalsi analyzy, které jiz nebyly
k dispozici.

Dalsi fyziologické limity byly jiz dodrzeny. Pro GGe to mnozstvi do 0,7jikat/| (hodnoty
u krav byly 0,800pkat/l a u prvotelek 1,032 0,342 pkat/l), pro ureu do 7,7 mmol/l (kravy
3,90 + 0,918 mmol/l a prvotelky 3,52 0,388 mmol/l), hemoglobin ma rozmezi 5,6 — 8,7 iimo
(hodnoty krav byly 7,3& 0,851 mmol/l a prvotelek 7,04 0,509 mmol/l), GPT do 0,jdkat/I (kravy
meély 0,288+ 0,026pkat/l a prvotelky 0,23% 0,058ukat/l) a GOT méa fyziologicky limit do 3,4gkat/I
(kr&dvy dosahovaly @mérnych hodnot 1,84 0,563pkat/l a prvotelky 3,3% 1,048pkat/l).

Primérné hodnoty jsou lépe znazeény v grafu 1.



Graf 1 Primerné hodnoty krevnich paramétu jalovic a krav HolStynského plemene.
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Zgrafu 1 je znatelné, Ze je statistickyikazny rozdil (p<0,05) v hodnotach alkalické
fosfatazy u jalovic a u krav. Vtomto ohledu bylitigita ALP u jalovic vy$si nez u krav. Lze
to vyswitlit napiiklad tim, Ze mladé prvotelky byly mzeny mezi dalSi dojnice a tim se zvysSila jejich
pohybové aktivita, kter4d mé také vliv na zvySenplayovani ALP do krevniho éhu. Nebo je také
mozné, vzhledem k velké Skale vyuziti indikich schopnosti tohoto enzymu, Ze prvotelky jsou
zvitata, ktera jestneukortila svij rast a miize u nich dochazet k osteopatiim.

Soubor fyziologickych a metabolickych odgo¥ na stres five mit za nasledek snizeni
prijmu susiny, coz dale snizi dostupnost Zivin pradpkci. Jak ndistaji stresové situace nastavaji stale
vétSi fyziologické a metabolické zmy, které nakonec vydsti v abnormalitu diskutovarjakio
metabolickd dysfunkce (Van Saun, 2004). A protoBechna tato fakta je nutné brat v dvahu
pii koneginém vyhodnocovani jednotlivych vysladkmetabolickych teft snazili jsme se stresové
faktory co nejvice eliminovat.

ZAVER

V praxi byvacastym problémem dodrzovat spravnou technologii kifnedy se zapomina
nebo nedba zékladnich zasady vyzZivy (zkrmovani krmaruSenych nebo jinym &gobem
znehodnocenych). Se vatajici uzitkovosti se také zvySuji pozadavky oigimn zviete, které Ize

ovlivnit kvalitou krmné davky. R Spatné kvalit krmné davky se to promitne na zhorSujicim
se celkovém zdravotnim stavu iste.

Z vysledii je patrné, Ze se ve stadniZe projevit problém tykajici se poruchy jaterni
ginnosti. Jsme siddomi toho, Ze sledované mnozstvi dojnic neni vedk&jedna se o vzorek, ktery byl
vybiran tak, aby byl reprezentativni. NaSe &gvjsou porkud nekompromisni, o to vice vSak
alarmujici, protoze sledované dojnice viditelrevykazovali Zadné problémy. Radi bychom sledovali
tuto skupinu i nadéle a pagdi vysledky porovnali s vysledky, které jiz mardastavame totiz stejny



nazor jako Hofirek a kol. (2004), Ze jeetba v konkrétnich podminkach zgtdiského podniku
bezpodminéné nutné provést ekonomickou kalkulaciegpokladanych naklédna jedné stran
(nap. budouci naklady na ztraty na #mé produkci - Ghynem zidte) a na druhé spitat finartni
ptinos po uplaténi preventivnich op&tni (nap. prehodnoceni krmné davky).

Na z&klad téchto porovnavani si pak snad chovateidomi, Ze je lepSi krmit kvalith nez
pozdiji hradit finartné nakladijsi I&bu zdravotnich probléinzpisobenych nekvalitnim krmenim.
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