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Normal Hypocalcemic Subclinical Hypocalcemic

Status wapnia u krów mlecznych w okresie okołoporodowym na 
podstawie stężenia wapnia w surowicy krwi

Wielkość spadku

Czas trwania spadku

Szybkość powrotu 
do normy

Odporność 
na spadek

Za: Horst i Jorgensen, 1982

▪ Kilka czynników wpływa 
na regulację 
homeostazy wapnia:

▪ Odporność na 
spadek

▪ Wielkość spadku

▪ Czas trwania spadku

▪ Szybkość powrotu do 
normy
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Dni w odniesieniu do porodu



Synteza siary
i mleka

↑
Zapotrzebowanie 
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Kontrola syntezy mleka przez gruczoł mlekowy

↑
Zapotrzebowanie 

na energię

↑
Zapotrzebowanie 

na wapń
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Normal Mastectomized
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Normal Mastectomized

Goff et al., 2002

Synteza mleka kontroluje spadek poziomu wapnia podczas porodu
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Ujemny 
bilans Ca 

Ca z dawki 
pokrywa jedynie 
potrzeby płodu 

i potrzeby bytowe

0 60 Dry250

DIM

7.8 – 8.5 kg Ca z kości jest 
niezbędny
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Normal Physiological State Laktacja

PTHPTH PTH PTH

Gruczoł 
mlekowy

PTHrP

PTH

Zwiększona 
resorpcja CaIncreased Ca 

Resorption

Increased Ca 
Resorption

Increased Ca 
Absorption

Zwiększona 
absorpcja Ca

Wzrost resorpcji
Ca



Dynamika Ca2+ w komórkach nabłonka gruczołu mlekowego w okresie 
laktacji

CaSR ORAI1

SERCA2

PMCA2

N

TRPC6

Kazeina

SPCA2

Część podstawna

Część szczytowa

STIM1

Ca2+

Ca2+

Ca2+

Ca2+ Ca2+Ca2+ Ca2+

40% eksportowane tędy 60% eksportowane tędy

Neville, 2005; Shennan, 2008; Cross et al., 2014

Ca2+

Ca2+

IP3R

Ca2+
Aparat Golgiego

ER

2 mM
iCa

40-60 mM
iCa



Chelatowanie wapnia u krów przed porodem

Frizzarini, niepublikowane wyniki



EGTA zmniejszyło stężenie zjonizowanego wapnia 
(iCa) przed porodem i zwiększyło je po porodzie

Frizzarini, niepublikowane wyniki

Stężenie iCa po porodzie

Dzień względem wycielenia



Connelly et al., 2021

Chelatowanie wapnia u krów we wczesnej laktacji



Connelly et al., 2021

Chelatowanie wapnia u krów we wczesnej laktacji



McArt and Neves, 2020

Is subclinical hypocalcemia the villain? 



Is administering calcium after parturition 
the best strategy?

Connelly et al., 2024

-DCAD

+DCAD



Stężenie zjonizowanego wapnia przy wycieleniu

Frizzarini, niepublikowane wyniki

24 godziny po porodzie

Kontrola

Glukonian wapnia



Produkcja mleka w 1. i 21. dniu laktacji

Frizzarini, niepublikowane wyniki

Kontrola

Glukonian
wapnia



Jak działa „przejściowa (transient) hipokalcemia”
i jak nią zarządzać ?



Strategie przedporodowe modulujące 
homeostazę wapnia:

1) Dawki z ujemnym DCAD (UltraChlor®, Soychlor®, Biochlor®, Animate®, itp.)

2) Związki wiążące wapń (syntetyczny glinokrzemian sodu)

3)    Chelatory wapnia

EGTA-Ca

EDTA-Ca i Mg

4)  Dawki o niskiej zawartości potasu

++ =



Czy związki wiążące wapń 
i dawki z ujemnym DCAD 
wpływają na homeostazę 

wapnia w ten sam sposób ?



Określenie wpływu dawki DCAD i X-
Zelit na krowy w okresie przejściowym

BCS
USG tłuszczu grzbietowego

BCS
USG tłuszczu grzbietowego
Próbka i masa siary

BCS
USG tłuszczu grzbietowego

Codziennie: produkcja mleka
Co tydzień: próbki mleka

Codziennie: przeżuwanie 
Co tydzień: 
• masa ciała
• próbki paszy

Próbki kału (przed 
porodem)
• podzbiór 24 

zwierząt 
(n=8/wariant)

• przez 3 dni w 
odstępach co 8 h

Codziennie:
• Próbki krwi
• Mocz
• Ślina
• Pobranie paszy



Zmiany w poziomie wapnia w okresie okołoporodowym

Dzień względem porodu Dzień względem porodu

Dzień względem porodu



Zmiany w poziomie fosforu w okresie okołoporodowym

Dzień względem porodu Dzień względem porodu

Dzień względem porodu



Strawność składników mineralnych w całym 
przewodzie pokarmowym
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Wyniki: Serotonina

Post-partum
Connelly et al., 2022; J. Dairy Sci.



Podawanie krowom przed porodem prekursora serotoniny 
zwiększa zawartość wapnia we krwi po porodzie

Webster et al., 2025; J. Dairy Sci.



Webster et al., 2025; J. Dairy Sci.



U krów karmionych dawką z ujemnym DCAD obserwuje się wzrost 
poziomu serotoniny

Connelly et al., 2024a; J. Dairy Sci..
Godziny od wycielenia



N

SERCA
SPCA2

MEC PMCA2

Apical

Basolateral 

CaSR ORAI1

Ca2+

Ca2+

Ca2+

Ca2+

Ca2+

Ca2+

Ca2+

Ca2+

PTHrP

Ca2+ w mleku

OBOC

RANKL

Ca2+

Ca2+

Ca2+ Ca2+
Ca2+

Ca2+Ca2+

Koordynacja gospodarki wapnia między gruczołem mlekowym 
a krową podczas laktacji

5-HT





Czy możemy poprawić dobrostan krowy 
stosując 5-hydroksy-L-tryptofan ?



Depresja w okresie okołoporodowym

• Najczęstsze zaburzenie zdrowia psychicznego u kobiet w okresie 
okołoporodowym na świecie

• 14% osób doświadcza depresji w okresie okołoporodowym (Sidhu 2019)

• Na podstawie polimorfizmu transportera serotoniny można przewidzieć 
zachowania macierzyńskie i tworzenie więzi

• Wykazano, że serotonina zmniejsza ból u pacjentów z fibromialgią

33



24 h na dobę razem
12 h na dobę razem

(przez noc)

12 h na dobę 
osobno, ale w 

zasięgu wzroku
(podczas dnia)

24 h na dobę 
osobno, ale w 

zasięgu wzroku
(podczas dnia)









Produkcja mleka (kg) w stosunku do dnia od wycielenia



Wnioski
• Pewien poziom obniżenia zawartości wapnia w okresie porodu jest konieczny do 

aktywacji mechanizmów homeostatycznych związanych z utrzymaniem odpowiedniego 
stężenia wapnia (przejściowa (transient) hipokalcemia)

• Kluczowe jest odpowiednie zarządzanie krową w okresie przedporodowym, aby 
zapewnić prawidłową homeostazę wapnia po porodzie. Nasze badania, jak i badania 
innych naukowców, wykazują, że diety o ujemnym bilansie DCAD są skuteczne w 
zapobieganiu klinicznego porażenia poporodowego oraz przedłużonej (persistent) i 
opóźnionej subklinicznej hipokalcemii.

• Diety zawierające zeolity zapobiegają klinicznemu zaleganiu poporodowemu oraz 
przedłużonej i opóźnionej subklinicznej hipokalcemii. Jednak konieczne są dalsze badania 
nad ich wpływem na wydajność, zdrowie oraz cielę

• Suplementacja prekursorem serotoniny poprawia metabolizm wapnia w okresie 
poporodowym

• Różne interwencje żywieniowe stosowane przed porodem działają na różne mechanizmy 
wpływające na poziom wapnia po porodzie i powinny być dokładnie zrozumiane przy 
podejmowaniu decyzji żywieniowych
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