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.. HyCa eléforduidsa Mo-n 2015-2017
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A vérplazma 6ssz. Ca konc. <2,1 mmol/I, (n=4268)
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4 Allatorvostudomanyi Eg;e‘tem Hyca e|6f0rdu|éSa MO'n 2019-2021

A vérplazma 6ssz. Ca tartalma <2,1 mmol/|,
(2019 n=1122; 2020 n=1332; 2021 n=1039)
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H EK 2,6 3,8 0 1,7 2,5 3,9
B 0-7 nap 20,2 39,6 14,5 42,1 10 34,9
8-30 nap 3,7 10 2,6 7,3 2 4

W 31-150 nap 5,6 7,3 0,9 5,4 1,1 4,9
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Laktaciok szama

A vérszérum o0ssz Ca tartalma kulonboz6 laktacioszamu tehenekben, az ellést kovetd elsé 48 draban
(n=1462; 1.L: n=454;,2.L..n=447; 3.L..n=291;,4.L..n = 166)...

Timothy A. Reinhardt, John D. Lippolis, Brian J. McCluskey, Jesse P. Goff, Ronald L. Horst
Prevalence of subclinical hypocalcemia in dairy herds. The Veterinary Journal, Volume 188, Issue 1, 2011, 122-124



A HyCa kialakulasanak legfontosabb tényezoi
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fenntarto szabalyozdo mechanizmusok




" " HyCa- Takarmanyfelvétel
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A HyCa (vérpl. 6ssz. Ca <2,1 mmol/l) prevalenciaja a

\ﬁ benddételtség (BTP) fliggvényében a 0-7 lakt. napon (n=93)
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Mélyen beesett horpasz. A bér a kereszt-
nyulvanyhoz simul. A csipészogletrdl a bérrede
figgdlegesen fut ald. A horpasz hatul a
bordaknal mélyebb, mint egy tenyér. Az allat
haskorca errél az oldalrdl derékszogiinek t-
szik. A tehén heveny betegség, kevés vagy

r0ssz takarmany miatt keveset illetve semmit
nem eszik.

2 lscore

A bér a keresztnyulvanyhoz simul. A csip6-
szoglettél a bérredd ferdén elére fut. A horpasz
a bordalv mogott tenyérnyi mély. Oldalrél egy
haromszoget latunk. Ezt a képet gyakran latjuk
a tehénnél az ellés utani elsé héten. Késébb, a
laktacio alatt ez nem elegendé takarmanyfel-

vételt vagy tul nagy dthaladasi sebességet
jelez.

Zaaijer, D., Kreemer W.D.J., Noordhuizen J.P.T.M. 2001



A keresztnyulvanyon athaladé bér elészor
tenyérszélességben fliggdlegesen lefelé halad
aztan kifelé kanyarodik. A csip&szoglet elotti
bérredd nem lathatd. A horpasz még lathato ¢
borddk mogott. Ez a kivanatos kép tejel tehe-
neknél elegendd takarmanyfelvételnél, és ha a
takarmany megfelel6 ideig tartozkodik a
benddében.

Zaaljer, D., Kreemer W.D.J., Noordhuizen J.P.T.M. 2001

4iscore

A bér kozvetlendl a keresztnyulvanyon fordul
kifelé. A bordaiv mogott nem lathaté a hor-
pasz. Ez a kivanatos kép a tejelés végén lévo és
szérazra dllitando teheneknél.

5 score
A keresztnyulvany a jol megtelt bendd miatt
nem lathatd. A has bére kerekdeden feszdl.
Nem l4athato dtmenet az allat haskorca €s a
bordéak kozott. Ez a kivanatos kép a szarazon
allo teheneknél.



Eoﬁak£;9§o$am!§'é;ﬁ Ca haztartasanak vazlata ) Iaktacm elejen

(J.P. Goff, 2014)

PARATHORMON (PTH)

Vet Clin Food Anim 30 (2014) 359-381
http://dx.doi.org/10.1016/j.cvfa.2014.04.003

Csontok kb. 8<g Ca

Olft,e(?lc!aSt Osteocytak
aktivalas folyadékterei,

kb. 9-15 g Ca

GY

Takarmany Ca 45-150 g Ca

PasszivCa Aktlv Ca |
felszivédas felszivodas

GY L

Extracellularis Ca, kb. 11 g

Tejtermelés: 20-30g Ca

Kolosztrum: 2-2,3 g Ca/kg
Tej: 1,1 g Ca/kg

: Vizelet Ca :
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L ome e mm  mme e e l
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( 25 OH D-vit.

1,25 (OH), D-vit

Gy: gyors
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GY
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5-8 g Ca




Bevezetés

Vet Clin Food Anim 30 (2014) 359-381
http://dx.doi.org/10.1016/j.cvfa.2014.04.003

J.P. Goff, 2014
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Aikaluria eléfordulasa Mo-n 2021
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Az alkaluria (vizelet pH >8,4) prevalenciaja
(2021 n=1039)
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A hypomagnesaemia (vérpl. Mg konc. <0,8 mmol/l) prevalencidja

(2021 n=1039)
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W 2021 1 lakt. 7,4 38 13,9 3,4

W 2021 >1 lakt. 16 24,1 9,2 7,6



) Atatorvastudomdnyi Eg",;,;,,,, Az eIIes kor Ii idGszak megbetegedései

Osszetett koroktanu betegségek
Immune suppression
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2 Kimura, 2002. Decreased Neutrophil Function as a Cause of Retained Placenta in Dairy Cattle. J Dairy Sci 85:544-550

3 Huzzey, 2007. Prepartum Behavior and Dry Matter Intake Identify Dairy Cows at Risk for Metritis. J Dairy Sci 90:3220-3233.

4 Godden, 2006. Mastitis Control and the Dry Period What Have We Learned. NMC Regional Meeting. Proceedings, pp. 56—70.

5 Duffield, 2009. Impact of hyperketonemia in early lactation dairy cows on health and production. J Dairy Sci 92:571-580

6 Loeffler, 1999. The Effects of Time of Disease Occurrence, Milk Yield, and Body Condition on Fertility of Dairy Cows. J Dairy Sci 82:2589-2604



Hypocalcaemia

nanyi Egy?elem
J Simaizom funkcié Immunszupresszié
—
‘ Bendd- és bélmotorika ‘méhkontrakciék ‘Tﬁgybimbé
Ny zaréizom kontr.
‘Etvégy Nehéz ellés MBV ;L
Mastitis
Negativ E. mérleg Bend(')" Tejhozam‘ Metritis
\ teltség
Ketézis Méh involucié §
L OHV ‘l’

Zsirmaj Reprodukcié ‘
Reprodukcié‘

Consequences of Milk Fever, (kivonat: Irish Vet. J. Vol. 59:12. p. 697)



%_ Hypota_lcéemia-NEB

Ca<20mM Ca>20mM

Postpartum vérszérum NEFA koncentracio szubklinikai hipokalcémias és normokalcémias
tenenekben (xx:P < 0.001).

Timothy A. Reinhardt, John D. Lippolis, Brian J. McCluskey, Jesse P. Goff, Ronald L. Horst
Prevalence of subclinical hypocalcemia in dairy herds. The Veterinary Journal, Volume 188, Issue 1, 2011, 122-124
http://dx.doi.org/10.1016/j.tvjl.2010.03.025
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N. Martinez, C.A. Risco, F.S. Lima, R.S. Bisinotto, L.F. Greco, E.S. Ribeiro, F. Maunsell, K. Galvdo, J.E.P. Santos: Evaluation of peripartal calcium status,

energetic profile, and neutrophil function in dairy cows at low or high risk of developing uterine disease; Journal of Dairy Science, Volume 95, Issue 12, 2012,
7158-7172; http://dx.doi.org/10.3168/jds.2012-5812



Hypocalcaemia - Metritis
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Vérszérum Ca cc. valtozas az eu. 3 napon beliil
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N. Martinez, C.A. Risco, F.S. Lima, R.S. Bisinotto, L.F. Greco, E.S. Ribeiro, F. Maunsell, K. Galvdo, J.E.P. Santos: Evaluation of peripartal calcium status,
energetic profile, and neutrophil function in dairy cows at low or high risk of developing uterine disease; Journal of Dairy Science, Volume 95, Issue 12, 2012,
7158-7172; http://dx.doi.org/10.3168/jds.2012-5812
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Hypocalcaemia-Tejtermelés

(Chapinal és mtsai, 2012)

Hetek az Vérszérum Ca Hatas a Hypo-
elléstol hatarérték tejtermelésre calcaemias
(mmol/l) (kg/nap) tehenek (%)
-1 <21 Vv 3,2 7
+1 <21 V 2,6 23
+2 <21 Vv 4.8 8

+3 <21 Vv 7.1 4
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Hypocalcaemia- Kikeriilés -Vemhesiilés
(Zolnai F. 2020, publikalas alatt)

60,00%
50,00%
40,00%
X 30,00%
20,00%
10,00% I I I I
0,00% . , , , . ..
100. laktacios 100. és 305. Zart laktacio, ujra , L .
e . . i Zart laktacio, ujra
nap elotti laktacios nap vemhesulés vemhesiiléssel
n=79 kikerilés kozotti kikertlés nélkul
B Normokalcémia 12,50% 19,60% 12,50% 55,40%

W Hipokalcémia 39,10% 13% 4,30% 43,60%
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39,29%

Hypocalcaemia- klinikai megbetegedések

(Zolnai F. 2020, publikalas alatt)

Normokalcémia

n=56

B Nem forult el6
kliniakai betegség

B Egy klinikai
betegség fordult
el

m Két klinikai
betegség fordult
el

Hipokalcémia
n=23

B Nem fordult el6
klinikai betegség

30,43% o 21,74%

B Egy klinikai
betegség fordult
el

m Két klinikai
47,83% betegség fordult
eld



(Zolnai F. 2020, publikalas alatt)

Hypocalcaemia- Klinikai megbetegedések

60,00%
50,00%
40,00% -
30,00% -
20,00% -
10,00% -
0,00% - Klinikai
inikai
anyagforgalmi Klinikai mastitis M'agzatbur,ok OHV
. visszatartas
betegség
B Normocalcaemia 12,50% 32,14% 12,50% 0%
B Hypocalcaemia 47,83% 47,83% 17,39% 0%

n=79
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Az HyCa monitoring lehetoségei
» A vér Ca tartalmanak laboratoriumi vizsgalata

e Osszes Ca (TCa) cc. (korlatozott diagnosztikai érték)

e |onizalt Ca (iCa) cc. (bioldgiailag aktiv forma, magasabb
diagnosztikai érték)

-> Az istalloprobak elerhetoséege korlatozott!

» Tovabbi, metabolikus zavarokra utalé paraméterek
vizsgalata (alkalozis, tovabbiionok: Na*, K*, Mg* stb.)

-> Az istalloprobak elérhetésége korlatozott!

> A kockazati tényezd6k felderitésére iranyulo telepszemlék
(takarmanyok, jaszolmenedzsment, zsufoltsag, stb.)



Sajat vizsgalatok

ATE HyCa-monitoring protokoll

Telepszemlék: A menedzsment vonatkozasu kockazati tényezbk felderitése

» Mintavétel:
* 4-6 tehén/allomany az el6készitobol (-7- 14 nappal az ellés el6tt),
* 4-6 tehén/allomany az ellet6bél (0-5 nappal az ellés utan)

(>500 tehenes allomanyokbdl: +1 tehén/100 tehén/csoport)

Fontosabb paraméterek:
Ca: TCa ; Mg: vér Mg; tovabbi elektrolitok: vér Na, K, Cl

llllll

Sav-bazis egyensuly: és netto sav-bazis iirités (NSBU) és

[szamitott érték: AnGap = (Na+K) — (Cl-(TCO,-1))]
Vergaz elemzes: Istalloprobaval
Tovabbi vizsgdlt paraméterek:

Energia egyensuly: vér Glukoz, BHB _

Fehérje egyensuly: vér karbamid (BUN)

Haematoldgiai paraméterek: Htc, Hgl. Vesefunkcidk: Creatinin



““"“°“’°““"°“‘““AE%‘T@1ySZ|n| vizsgalatokhoz hasznalt berendezés

ustom: A0 200

E‘:f rence »
Not ;dghf“L“
x ————————————————— -
O
=
(C
G |~STAT CH—Lu-a.— _________
LJ
o Pl
N Na 144 amo | /L
S E; .8 mmo} /\
iCa 9% mmo! /L
o) TC02 1.87 mmol/L
= 30 mmol/L
. Glu 80 mg/dL
= BUN 16 ma/d.
N . o Crea 1.6 mg/dL
FSTAT ‘ ng: 27 %PCy
CHEM8* Cartridge wialte e
T TYr ey — AnGap 23 mmo|/L

A‘uwpf

Sample Type: VEN
CPB:

No
- 16:25 13SEP17
Operator 1D: 789
l Physician:_______ LA, pdow
ABBOTT Point of Care Inc. 400 College : Lot thmber i caot 176114

Version: JAMS14

CLEW: A34
h Custom: 0000000

Road East, Princeton, NJ 08540) human
véranalizator és a megfelel6 5
egyszerhasznalatos iSTAT Chem-8
tesztpatron




A helyszini vizsgalatokhoz
hasznalt berendezés

izsgalatok

(Y 4

Sajat v

ABBOTT Point of Care Inc. 400
College Road East, Princeton,
NJ 08540) humadn véranalizator
és a megfelel6
egyszerhasznalatos iSTAT
Chem-8 tesztpatron

Fotd. Zolnai F.




Egy példa az iCa értékek alakulasara egy megvizsgalt

= allomany elletéjében
o
m [ [ [ 1 4 V' 4 4
o iSTAT ionizalt Ca értékek
m 1,2
e ' Normal
; 1.05mmol/L*
:'&; 11 @ . ® o
.E | JEEE ‘ 1,02 ‘ 1,0
1
(Vg . 0,98
0.3 . 0,89

0,8

vér iCa [mmol/L]

0,7

0,6

0,5

Hypocalcaemia

5384 ELL 3863 ELL 7697 ELL 3812 EyL 3893 ELL ) 1486 ELL
Tehén azonosito és csoport
*Oetzel (2004): Monitoring and testing dairy herds for metabolic disease

1412 ELL

1655 ELL
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HyCa (vér iCa cc. <1,05 mmol/l) prevalencia a fogad6 csoportban 1évé
tehenekben (8 dllomanyban, 42 tehén)
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A hypomagnesemia (vér Mg cc. <0,8 mmol/l) prevalencidja
tehenekben (n=63) a megvizsgalt allomanyokban (n=8)
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eredmények

mean of iS_iCa_mmol.L

1.20
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Plot of Means
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term_csop

Vér avg. iCa cc. az egyes csoportokban

Csop atlag sd n
EK 1.2062 0.0757 24
ELL 1.0415 0.1704 32
FO 1.0671 0.0992 7



eredmények

mean of iS_iCa_mmol.L
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Plot of Means

lakt_napok

DIM

U B WNE

Vér avg. iCa cc.

atl.
1.1837
0.9840
1.0510
1.0725
1.0833
1.3050

sd
0.0888
0.1756
0.1468
0.0873
0.0611
0.2899

A vér iCa cc. valtozasa a laktacios napokkal 6sszefliggésben

29
15
10

N W b



A vér iCa cc. valtozasa a laktaciok szamaval osszefliggésben

Plot of Means
> numSummary(iCa_ISAH2018[,"iS_iCa_mmol.L", drop=FALSE], groups=iCa_|,

< + statistics=c("mean", "sd", "IQR", "quantiles"), quantiles=c(0,.25,.5,.75,1))
— ] mean sd IQR 0% 25% 50% 75% 100% iS_iCa_mmol.L:n
1 1.118710 0.06974917 0.0850 0.96 1.070 1.12 1.1550 1.26 31
2 1.155667 0.13304610 0.1625 0.80 1.075 1.20 1.2375 1.36 30
3 1.036316 0.16031949 0.2000 0.71 0.930 1.05 1.1300 1.32 19
x 4 1.182727 0.15447271 0.1000 0.87 1.135 1.18 1.2350 1.51 11
[SP I 5 0.966000 0.20659138 0.0400 0.60 1.020 1.05 1.0600 1.10 5
QJ — 6 1.030000 0.03000000 0.0300 1.00 1.015 1.03 1.0450 1.06 3
> 7 1.390000 NA 0.0000 1.39 1.390 1.39 1.3900 1.39 1
: 9 1.240000 NA 0.0000 1.24 1.240 1.24 1.2400 1.24 1
o 11 1.050000 NA 0.0000 1.05 1.050 1.05 1.0500 1.05 1
‘O -
© N
E £ -
EI
O ©
Q2
|
e 2 o |
() S
c
g
= o
o |
-
o _|
o
I I I I I I I I I
1 2 3 4 5 6 7 9 11

lakt_szam
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Plot of Means
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Pearson's product-moment correlationdata: iS_AnGAP_mmol.L and pH
t=-1.999, df = 60, p-value = 0.050

alternative hypothesis: true correlation is not equal to 0

95 percent confidence interval: -0.4703-0.0001

sample estimates: cor -0.2499154
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Melyiket mérjuk: vér iCa vagy TCa?

Kiterjesztett vizsgalatok (n=181)

HyCa prevalencia alacsony iCa illetve TCa alapjan

, diagnosztizalva
5
f) 40
E 35
\GE) °\° 30
©
© g 25
2 % 20
v >
2 15
o
10
5
IS
0
Close Up (n=55) Fresh cows (n=126)
M iCa<=1,05 1,6 38,9
B TCa<=2,0 0 25,4
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Magas (~40%) HyCa prevalencia allapithatd meg Magyarorszagon is

Az egyes lizemek kozott nagy foku valtozékonysag tapasztalhatd (25-66%). A HyCa
el6fordulasa nagyban fligg az alkalmazott technoldgiatél (menedzsment).

A vér iCa tartalmanak vizsgalata egy magasabb szenzitivitasu mddszernek tlinik az
0sszes Ca koncentracidjanak mérésével dsszehasonlitva. (13-15%-kal magasabb
HyCa felderitési arany).

A vizsgalat legoptimalisabb ideje az 1-2. laktacids nap.

A vér iCa tartalmanak mérésére istalloproba elérhetd, a modszer gyakorlatias és az
eredmények alapjan a HyCa diagnosztizalasanak egy megbizhaté maodja (gyors
beavatkozast tesz lehetévé a helyszini eredmény)

A preventiv HyCa monitoring protokollokat érdemes kiterjeszteni az egyes
kapcsoldodd metabolikus zavarok (alkaldzis, hypomagnesemia stb.) és a
menedzsment vonatkozasu kockazati tényez6k egyidejl vizsgalatara is.

Tovabbi adatgydjtés és vizsgalatok elvégzése sziikséges az egyes kockazati tényezdk
és a HyCa kialakuldsa kozotti 6sszefliggések jobb megértése érdekében.
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HyCa megelozési stratégiak

 Monitoring (lasd fent)
 Megel6z6 takarmanyozasi stratégiak az ellés kordul
e Kritikus pontok, veszélyek
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Szarazonallé tak.adag DCAD - Ellési bénulas elo6f.
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Szarazonalloé takarmanyadag DCAD - Vizelet pH
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Alacson DCA (és magas Ca) a takarmanyban

Kritikus pontok:

Anionok tuladagoldsa M) nem kompenzalt metabolikus
acidozismp DMI csokken MpNEB (ketdzis, zsirmaj)

— A takarmanyadagot vizsgalni, pontosan szamolni és pontosan
kiadagolni szukséges

>1,5-2% Ca a sz.a.-ban mpDMI cs6kken mp NEB (ketdzis,
zsirmaj)
Mg hianyban nem mukodik!



Monitoring
DCAD elokészités és hypocalcaemia

* Vizelet pH vizsgalata
— Cél: pH 6,2-6,8
— Dekompenzalt metabolikus acidozis: pH 5,0-5,5

— > 72 oraval az alacsony DCAD adag etetés kezdetétdl, de ne az ellés elbtt
<1 hétben, mert akkor mar csokkenhet a sza. felvétel

e Vérszérum 0ssz-Ca és iCa vizsgalata
— Cél: 6ssz-Ca: >2,1 mmol/I; iCa: >1,05 mmol/I
— -7-+ 14 napra az elléshez (12-24 6ra legfontosabb)
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Kiegyensulyozott szarazonalléo DCAD (és Vit.D)

Adag g/tehén/nap (% sz.a-ban)

Ca 120-140 (1)

Mg 42-56 (0,35-0,4)

K 120-140 (1)

Na* 12-17 (0,12)

P 35-50 (0,35)

Cl a K 25-30%-a; vagy 0,5-%-kal <K
S 26-49 (0,22-0,35)

D-vitamin** 20.000-35.000 NE/allat/nap

*A Na hiany csokkenti a Mg-felszivodast, Na-tobblet ndveli a Mg kivalasztast
a vizelettel!

**Nagy adag D vitamin adasa gatolja a PTH szekréciot és a D-vit. - D-hormon
atalakulast a vesében
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* Alacsony (szlikséglet alatti) Ca bevitel a e.e. 2-4 hétben
— 0,15% felszivodo Ca a sz.a.-ban
— <25 g Ca/tehén/nap (sziikséglet min. 30 g/nap)
— (Nehéz formulazni)
* Eredmény:
— PTH-osteoclast-aktivalddas, Ca mobilizacio a csontokbol
— Renalis Ca reabszorpcio
— Hipokalcémia nem alakul ki

 MUkodik magas DCAD esetén is!

* Nem mukoddik: Mg hianyban!

* DE: ellés utan magas Ca-konc. adag (kb. 1% sz.a-ban)!
* JO étvagy, magas DMI fontos az ellés utan!
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Gyors Ca potlasi lehetoségek ellés utan

e Szajon at adhato kdnnyen felszivodd Ca-tartalmu készitmények
(drencsek, gélek, bolusok..)

— Hatdanyagok:
* CaCl, (jol felszivodas, de irritativ)
e Ca-propionat (jo felszivodas + gliikoneogenetikus is!)
e Ca-carbonat (nem kielégit6 felszivodas)

— Adagolas:
* Ellés utan, majd 24 6ra mulva ismét
* 50-90 g Ca/adag, (>250 g jol old6édd Ca/adag toxikus!)



| cow side
Hy(1)Ca Monitorin




