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Metabolismus dojnice a NEB

 Na počátku laktace změny v intenzitě metabolismu –
důležité sledovat v okoloporodním období (Adamski et 
al.,2011).

 Nedostatečný příjem, velký výdej energie => negativní 
energetická bilance (NEB) (Grummer, 2008 in Mulligan et al., 
2009).

 Doplnění energie - štěpení tělesného tuku (Maršálek et al., 
2008) => pokles BCS.

 Indikátory energetické bilance: vývoj tělesné kondice 
(BCS), poměr tuk/bílkovina, obsah a složení mastných 
kyselin (MK), obsah kyseliny citronové (KC)… (Sojková, 
2009).



Změny kondice po otelení

Rozdílná kondice u krav v prvním měsíci po otelení



Vliv NEB na parametry mléka

 Rozdílné obsahy T a B v mléce v průběhu laktace. 
 Odlišné složení MK v průběhu laktace (Kay et al. 2005).
 Různé obsahy KC a PSB v průběhu laktace.



NEB a zdraví dojnic

 Zhoršení reprodukčních parametrů (Rossi et al., 2008).

 Ohrožení imunitní odezvy na změny v metabolismu 
(Sordillo a Aitken, 2009). 

 Zvýšení rizika rozvoje metabolických poruch (Mulligan a 
Doherty, 2008), onemocnění pohybového aparátu, poruch 
plodnosti a mléčné produkce (Welsh et al., 2011).



NEB a zdraví dojnic

 Mezi nejčastější metabolické poruchy v období NEB 
patří: dislokace slezu (Le Blanc, 2005), ztučnění jater a 
imunosuprese (Hammon et al., 2006), hypokalcémie, 
hypomagnesie a ketóza (Mulligan a Doherty, 2008).

 Krávy v NEB mají zvýšené riziko mastitid, laminitid a 
endometritid (Roche, 2006).

 Důležité sledování indikátorů NEB => provedena 
výzkumná práce



Výzkum na téma vztah NEB a 
zdraví dojnic



Sledování vlivu NEB na ukazatele 
zdravotního stavu 

 383 dojnic (103 krav na 1. laktaci, 113 krav na 2. 
laktaci, 84 krav na 3. a 82 na 4. a další laktaci), 4 
týdny laktace

 průměrný denní nádoj 25,57 – 29,17 l.
 sledováno: obsah T, B, skupiny MK (SFA, MUFA, 

PUFA), KC, PSB
 databáze doplněna o údaje o zdraví



Metodika práce

 statistické zpracování probíhalo v programu SAS 9.1

 procedura MEANS,CORR,GLM

 vyhodnocení průkaznosti Tukey-Kramer test

 hodnocené ukazatele zdraví: výskyt cyst, zadržení 
lůžka, zvýšená teplota, poporodní paréza, 
subklinické mastitidy (nad 200 tis.SB/ml mléka)



Ukazatelé zdraví

 zdravotní obtíže v postpartálním období:
1. u 132 dojnic výskyt cyst
2. u 43 dojnic zvýšená teplota
3. u 23 dojnic zadržení lůžka
4. u 10 dojnic problémy s končetinami (poporodní paréza) 
5. u 96 dojnice zjištěn zvýšený PSB - subklinická mastitida



Modelová rovnice

Yijkl = µ + Ai + Bj + Ck+ eijkl

kde:
Yijk = naměřené hodnoty závisle proměnné 

(inseminační index, inseminační interval, servis 
perioda, výskyt cyst, výskyt subklinických mastitid)

µ = průměrná hodnota závisle proměnné
Ai = fixní efekt j-tého pořadí laktace
Bj = fixní efekt j-té úrovně indikátoru NEB (BCS, 

změny BCS, poměr T/B, skupiny MK, KC)
Ck = fixní efekt i-tého týdne laktace
eijk = náhodná chyba



Výsledky vlivu NEB na ukazatele 
zdraví

 Vývoj denního nádoje, obsahu T, B, skupin MK a PSB.
 Vliv poruch zdraví na vývoj ukazatelů NEB.
 Korelace mezi ukazateli NEB a hodnocenými 

nemocemi.
 Statistické vyhodnocení vlivu ukazatelů NEB na 

četnost výskytu onemocnění. 



Vývoj denního nádoje, obsahu T, 
B, skupin MK a PSB



Vývoj průměrného denního nádoje 
při NEB
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Vývoj % obsahu T a B v mléce při 
NEB
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Vývoj obsahu skupin MK v mléce při 
NEB

69

69,5

70

70,5

71

71,5

72

1 2 3 4

SFA

týdny laktace

%

23,5

24

24,5

25

25,5

26

26,5

1 2 3 4

MUFA

týdny laktace

%

23,5

24

24,5

25

25,5

26

26,5

1 2 3 4

MUFA

týdny laktace

%

3,2
3,3
3,4
3,5
3,6
3,7
3,8
3,9

1 2 3 4

PUFA

týdny laktace

%



Vývoj počtu somatických buněk v 
mléce při NEB
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Vliv poruch zdraví na vývoj 
ukazatelů NEB



BCS při otelení u zdravých a 
nemocných zvířat
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Cysty – vliv na ukazatele NEB
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Zadržené lůžko – vliv na ukazatele 
NEB
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Zvýšená teplota – vliv na ukazatele 
NEB
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Poporodní paréza – vliv na ukazatele 
NEB
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Subklinická mastitida – vliv na 
ukazatele NEB
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Korelace mezi ukazateli NEB a 
hodnocenými nemocemi



Korelace mezi indikátory NEB a 
výskytem nemocí

cysty lůžko teplota paréza subklinická mastitida

SFA r -0,073 -0,053 -0,012 -0,087 -0,043
P 0,035 0,065 0,684 0,002 0,131
n 834 1229 1229 1229 1212

UFA r 0,0732 0,052 0,012 0,087 0,043
P 0,035 0,066 0,684 0,002 0,136
n 834 1229 1229 1229 1212

KC r 0,066 -0,02 -0,064 0,02 -0,078
P 0,056 0,486 0,025 0,477 0,006
n 841 1237 1237 1237 1232

T/B r 0,078 0,01 -0,01 0,038 0,041
P 0,023 0,725 0,735 0,182 0,147
n 855 1245 1245 1245 1230

BCS0 r 0,072 0,043 -0,043 0,054 0,038
P 0,033 0,128 0,127 0,057 0,186
n 878 1249 1249 1249 1233

zmBCS r 0,081 -0,129 -0,08 -0,08 -0,026
P 0,062 <,001 <0,028 0,028 0,482
n 530 759 759 759 754



Statistické vyhodnocení vlivu 
ukazatelů NEB na četnost 

výskytu onemocnění



Statistické vyhodnocení

A,B,C….. P < 0,05; a,b,c….. P < 0,01

skupina BCS Cysty Lůžko Teplota Paréza Mastitida
do 3,5 a 0,51 ± 0,038 0,1 ± 0,014B,c 0,31 ± 0,023b,c 0,04 ± 0,009 0,13 ± 0,021

3,5 – 3,75  b 0,51 ± 0,029 0,06 ± 0,011A,C 0,2 ± 0,018a,c 0,03 ± 0,007 0,13 ± 0,017
nad 3,75 c 0,55 ± 0,035 0,02 ± 0,013a,B 0,11 ± 0,022a,b 0,03 ± 0,008 0,12 ± 0,019

změny BCS Cysty Lůžko Teplota Paréza Mastitida
-1 a více  a 0,34 ± 0,042b,c 0,09 ± 0,015b 0,24 ± 0,026b 0,06 ± 0,012C 0,16 ± 0,025

-0,75 až -0,5 b 0,48 ± 0,033a,c 0,01 ± 0,012a,c 0,12 ± 0,021a 0,03 ± 0,01 0,15 ± 0,02
-0,25 a méně c 0,66 ± 0,046a,b 0,07 ± 0,015b 0,19 ± 0,027 0,02 ± 0,012A 0,11 ± 0,025

skupina T/B Cysty Lůžko Teplota Paréza Mastitida
do 1,21 a 0,51 ± 0,033 0,06 ± 0,012 0,21 ± 0,021 0,03 ± 0,008 0,1 ± 0,018

1,21 – 1,47  b 0,47 ± 0,031C 0,05 ± 0,011 0,18 ± 0,019 0,04 ± 0,008 0,13 ± 0,017
nad 1,47 c 0,57 ± 0,035B 0,06 ± 0,013 0,18 ± 0,023 0,03 ± 0,009 0,14 ± 0,02



Statistické vyhodnocení

A,B,C….. P < 0,05; a,b,c….. P < 0,01

skupina SFA Cysty Lůžko Teplota Paréza Mastitida
do 67,93 % a 0,54 ± 0,034 0,07 ± 0,013 0,19 ± 0,022 0,03 ± 0,009 0,13 ± 0,02

67,93 – 73,57 % b 0,48 ± 0,032 0,06 ± 0,012 0,2 ± 0,02 0,04 ± 0,008 0,14 ± 0,018
nad 73,57 % c 0,53 ± 0,035 0,05 ± 0,013 0,2 ± 0,021 0,02 ± 0,009 0,12 ± 0,019

skupina KC Cysty Lůžko Teplota Paréza Mastitida
do 10,31 a 0,53 ± 0,034 0,06 ± 0,013 0,23 ± 0,022 0,04 ± 0,009 0,17 ± 0,019c

10,31 - 12,62 b 0,47 ± 0,03C 0,06 ± 0,011 0,2 ± 0,019 0,03 ± 0,008 0,12 ± 0,017
nad 12,62 c 0,57 ± 0,035B 0,05 ± 0,013 0,16 ± 0,022 0,05 ± 0,009 0,1 ± 0,019a



Souhrn

 V průběhu NEB pokles BCS, poměru T/B, obsah 
UFA, KC. Nárůst obsahu SFA.

 U nemocných zvířat nevyrovnané hodnoty 
indikátorů NEB.

 Jako nejvhodnější indikátor pro hodnocení zdraví 
BCS a její změny v 1. měsíci laktace, obsah KC.

 Méně vhodné efekty indikátorů NEB – skupiny MK, 
poměr T/B v mléce.



Doporučení pro praxi

 Sledování BCS a jejich změn
 ! Ztučnělá zvířata
 ! Hubená zvířata

 Sledování poměru T/B

 Prevence zvládnutím managementu chovu v 
okoloporodním období
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