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ABSTRACT 

The management (especially feeding) of milk producing cows is very complicated during the 
periparturient period. There is a high risk of metabolic disturbances in cows, too. The goal of our experiment was 
to detect the first changes in the blood biochemical analyses of clinically healthy cows at negative energy 
balance during periparturient period. These results were compared with those obtained from the cows with an 
adequate energy balance. At mild energy deficiency the concentration of free fatty acids (FFA) in the blood of 
clinically healthy cows was increased 0,39 ± 0,06 mmol/l 3 weeks before parturation, but the concentration of 
glucosis was decreased belowe reference range only 3 weeks after parturation 2,11 ± 0,13 mmol/l. There were no 
significant (p>0,05) differences between other biochemical analyses of clinically healthy animals at adequate 
and negative energy balance. 
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IEVADS  
Strauji paaugstinoties govju izslaukumam pēc atnešanās, svarīgi savlaicīgi novērst 

vielmaiĦas enerăijas deficītu, kas rada dzīvnieku saslimšanu ar aknu taukaino deăenerāciju, 
ketozi. Tā cēloĦi rodami govju cietstāves un pārejas perioda ēdināšanas kĜūdās. Mūsu 
pētījuma mērėis – noskaidrot barības enerăijas deficīta pirmās radītās izmaiĦas asiĦu 
bioėīmiskajos rādītājos klīniski veselām govīm peripartālajā periodā, tos salīdzināt ar 
adekvātas enerăijas bilances govju asins bioėīmiskajiem rādītājiem. 

Ja govju cietstāvēšanas periodā trūkst barībā viegli sagremojamos ogĜhidrātus un taukus 
saturoši barības līdzekĜi, tad asinīs nedaudz samazinās glikozes un insulīna koncentrācija, bet 
paaugstinās glikagona sintēze. Rezultātā veidojas vielmaiĦas stress, kas veicina kateholamīnu 
izdalīšanos no virsnierēm. Šie hormoni (un vēl augšanas hormons) aktivizē taukaudos 
hormonu sensitīvo lipāzi, kas triglicerīdus sadala brīvajās taukskābēs (FFA) un glicerīnā [3].  

Aknās no glicerīna var sintezēties glikoze vai arī tas var savienoties ar FFA un atkal 
veidot triglicerīdus. Pie adekvātās enerăijas bilances aknās veidotos triglicerīdus izvada no 
tām saistībā ar lipoproteīniem. Jo lielāks enerăijas deficīts, jo vairāk triglicerīdu uzkrājas 
aknās, pamazām veidojot aknu lipidozi. Augstražīgām govīm fizioloăiski normāli vielmaiĦas 
enerăijas deficīts un lipidoze veidojas dažas dienas pirms līdz dažas nedēĜas pēc atnešanās. 
Atjaunojoties pozitīvai enerăijas bilancei pēcdzemdību periodā, triglicerīdi tiek pakāpeniski 
izvadīti no aknām [3]. 

Aknās no divām FFA molekulām oksidācijas procesā veidojas acetilkoferments A, kas 
pie pozitīvas enerăijas bilances iesaistās enerăijas maiĦā Krebsa ciklā. Ja dzīvnieka organismā 
ir enerăijas deficīts, tad ir kavēta oksalacetāta veidošanās un tālāk tā iesaistīšanās 
acetilkofermenta A un glikozes sintēzē. Rezultātā pastiprināti rodas acetoacetilkoferments A, 
no kā tālāk veidojas  ketonvielas [1,2,3,4]. 
 
MATERI ĀLS UN METODIKA  

Eksperimentā izmantotas 3 ganāmpulku (izslaukums virs 5000 kg no govs gadā) 52 
klīniski veselas govis, kurām nav novērotas nekādas saslimšanas 3 nedēĜas pirms līdz 3 
nedēĜas pēc atnešanās. Asins paraugi noĦemti 3 reizes: 3 nedēĜas, 3 dienas pirms dzemdībām 
un 3 nedēĜas pēc atnešanās. Paraugos noteikta glikozes, kopējā holesterīna, FFA, aspartāta 
aminotransferāzes (ASAT), kopējo olbaltumvielu, albumīna, urīnvielas, kopējā kalcija un 
fosfora koncentrācija, kā arī albumīna : globulīnu attiecība. Par adekvātas enerăijas bilances 
pamatrādītājiem klīniski veselām govīm 3 nedēĜas pirms atnešanās izmantota FFA 
koncentrācija asinīs <0,3 mmol/l (11 govīm) un 3 nedēĜas pēc atnešanās glikozes 
koncentrācija >2,3 mmol/l (24 govīm). Par pamatrādītājiem govju negatīvai enerăijas bilancei 
3 nedēĜas pirms atnešanās izmantota brīvo taukskābju (FFA) koncentrācija asinīs virs 0.3 
mmol/l (40 govīm) un glikozes koncentrācija 3 nedēĜas pēc atnešanās <2,3 mmol/l (27 govīm) 
[2,4]. Klīniski veselu govju asins bioėīmiskie rādītāji salīdzināti pie adekvātas un negatīvas 
vielmaiĦas enerăijas  bilances, rezultāti atspoguĜoti diagrammās un ir veikta datu statistiskā 
analīze. 
 
REZULT ĀTI UN DISKUSIJA  

No 51 eksperimenta dzīvnieka (1. zīmējumā) hipoglikēmiju konstatē 27 govīm tikai 3 
nedēĜas pēc atnešanās 1,49 ± 0,09 mmol/l, kas būtiski (p<0,05) atšėirās no adekvātas 
vielmaiĦas enerăijas govju grupas rezultātiem 2,84 ± 0,10 mmol/l. Govīm ar pēcdzemdību 
perioda hipoglikēmiju 3 nedēĜas pirms atnešanās FFA koncentrācija jau ir paaugstināta 
0,37±0,05 mmol/l. Dzemdību laikā FFA koncentrācija ir līdzīga abu grupu dzīvniekiem – 
0,40 ± 0,06 mmol/l un 0,39 ± 0,06 mmol/l, tomēr arī pēc atnešanās FFA koncentrācijai 
tendence ir līdzīgi pazemināties abās grupās, ko var izskaidrot ar samazinātu FFA sintēzi 
aknās pie enerăijas deficīta [3].  
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Trūkstot vielmaiĦas enerăijai, govju serumā holesterīna (lipoproteīns)  koncentrācija ir 
nebūtiski (p>0,05) zemāka visā peripartālajā periodā, salīdzinot ar adekvātas vielmaiĦas 
enerăijas grupas dzīvniekiem, kas liecina par samazinātu triglicerīdu izvadīšanu no aknām 
[3]. Enerăijas deficīta gadījumā jau 3 nedēĜas pirms atnešanās holesterīns govju serumā ir zem  
3,00 mmol/l, bet 3 dienas pirms dzemdībām pazeminās līdz 2,44 ± 0,10 mmol/l sakarā ar 
fizioloăiski samazinātu barības uzĦemšanu šajā laikā. Tā kā pēc atnešanās visiem 
eksperimenta dzīvniekiem pie viegla enerăijas deficīta saglabājas laba ēstgriba (kalcija 
koncentrācija serumā ir virs 2,3 mmol/l) un ir nodrošināta kvalitatīva rupjā barība,  tad 
holesterīna koncentrācija serumā paaugstinās līdz 3.79 ± 0,14 mmol/l. Lai gan visām klīniski 
veselajām govīm ASAT koncentrācija peripartālajā periodā ir normas robežās, pēcdzemdību 
perioda enerăijas (glikozes) deficīts izraisa lielāku ASAT aktivitāti 92,32 ± 3,54 U/l  nekā 
dzīvniekiem ar pietiekošu vielmaiĦas enerăiju 78,06 ± 5,78 U/l. 

Kopējā olbaltumvielu un albumīna koncentrācija visu govju serumā ir normas robežās 
un izmaiĦas ir nenozīmīgas peripartālajā periodā, kas liecina par labu aknu funkcionālo 
stāvokli [1]. Tomēr urīnvielas koncentrācija abās govju grupās strauji samazinās visā pirms 
un pēc atnešanās perioda garumā, taču tā nebūtiski (p<0,05), bet konstanti zemāka ir enerăijas 
deficīta govju grupā. Tas nozīmē, ka šiem dzīvniekiem pēcdzemdību periodā nepieciešams 
paaugstināt gan viegli sagremojamos ogĜhidrātus, gan proteīnu saturošo barību. Albumīnu : 
globulīnu attiecība nenozīmīgi izmainās peripartālajā periodā, taču tā ir paaugstināta sakarā ar 
imunoglobulīnu izdalīšanos pirmpienā un pienā, kā arī vielmaiĦas un dzemdību stresa radīto 
imūnvielu veidošanās supresiju. 

Kalcija un fosfora koncentrācija visiem dzīvniekiem ir līdzīga un atbilst fizioloăiskajai 
normai. Pēc atnešanās  kalcija koncentrācija serumā paliek nemainīga, kas liecina gan par labi 
sabalansētu minerālvielu devu, gan par šo govju ne pārāk augsto produktivitāti [2]. 

Pēc iepriekšējiem pētījumiem vielmaiĦas enerăijas deficīts govīm izraisa FFA 
koncentrācijas paaugstināšanos asinīs  virs 0,3 mmol/l, bet augstražīgām govīm pie adekvātas 
enerăijas bilances dzemdību stresa rezultātā FFA var paaugstināties pat virs 0,6 mmol/l [6].  
Mūsu pētījumos izmantotas vidējas ražības govis ar izslaukumu 5000 līdz 6000 kg piena 
gadā. 40 govīm (2. zīmējums), kam 3 nedēĜas pirms atnešanās FFA koncentrācija 
paaugstinājās virs 0,3 mmol/l –vidēji sasniedzot 0,39 ± 0,06 mmol/l, glikozes līmenis serumā 
tikai 3 nedēĜas pēc govju atslaukšanās samazinājās zem normas 2,11 ± 0,13 mmol/l. 
Atnešanās stresa ietekmē, govīm samazinoties ēstgribai, visiem dzīvniekiem 3 dienas pirms 
dzemdībām paaugstinās FFA koncentrācija līdz 0,47 ± 0,05 mmol/l (enerăijas deficīta grupā), 
taču pēc tam rodas viegla hipoglikēmija 2,11 ± 0,13 mmol/l sakarā ar piena sekrēcijas 
palielināšanos, lai gan FFA koncentrācija šajā periodā atgriežas normā 0,30 ± 0,05 mmol/l. 
Pārējo bioėīmisko rādītāju izmaiĦas eksperimenta dzīvniekiem nav būtiskas (p>0,05) un 
līdzīgi interpretējamas kā 1. zīmējuma aprakstā, izĦemot urīnvielas koncentrācijas pārmaiĦas 
- tā vairāk pazeminās pietiekošas vielmaiĦas enerăijas bilances govīm 3 nedēĜas pēc atnešanās 
2,74 ± 0,32 mmol/l, sakarā ar lielāku izslaukuma kāpinājumu šajā grupā. 
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SECINĀJUMI  
1. VielmaiĦas enerăijas deficītu klīniski veselām govīm agrāk var konstatēt pēc brīvo   

taukskābju koncentrācijas paaugstināšanās serumā, kam seko glikozes koncentrācijas 
pazemināšanās. 

2. Kl īniski veselām govīm vielmaiĦas enerăijas deficīts 3 nedēĜas pirms atnešanās izraisa 
brīvo taukskābju koncentrācijas paaugstināšanos serumā (vidēji 0,39 ± 0,06 mmol/l), kam 
seko hipoglikēmijas iestāšanās (vidēji 2,11 ± 0,13 mmol/l) 3 nedēĜas pēc atnešanās. 

3. Kl īniski veselām govīm pie enerăijas deficīta hipoglikēmijai iestājoties 3 nedēĜas pēc 
atnešanās, pārējo asins bioėīmisko rādītāju (ASAT, kopējais holesterīns, kopējās 
olbaltumvielas, albumīns, urīnviela, kopējais kalcijs un fosfors) izmaiĦas nav būtiskas 
(p>0,05) un atbilst fizioloăiskai normai. 
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