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چندان اشاره اي به نيازهاي تغذيه اي كره اسب  NRCبا توجه به پيشرفت روز افزون صنعت اسب داري در كشور و با عنايت به آن كه 
نوزاد ندارد لذا مي طلبد تا اطلاعاتي زمينه اي در ارتباط با ميزان توليد شير، ميزان آغوز و شير مورد نياز كره اسب نوزاد و مديريت 

هاي گوارشي كره اسب از زمان تولد مناسب تغذيه اي كره اسب در اختيار دست اندركاران حرفه دامپزشكي قرار داده شود چراكه آنزيم 
ماهگي از لاكتاز به مالتاز و حتا در زماني كه قادر به مصرف علوفه مي شود در حال تغيير است و از اين رو با تكامل دستگاه  3تا 

 12گرم، روزانه كيلو 450به طور معمول مادياني با جثه متوسط و وزني معادل .  گوارش شاهد تغيير رژيم غذايي كره اسب خواهيم بود
هفته از زايمان از سطح انرژي  6ليتر شير توليد مي كند كه در ابتدا حاوي مقادير قابل توجهي انرژي و پروتئين است و با گذشت  13تا 

از سوي ديگر تحقيقات نشان داده است . موجود در شير كاسته مي شود كه اين موضوع نشانگر نياز مبرم كره اسب نوزاد به انرژي است
نكته . ليتر شير مصرف مي كند 12ميلي ليتر شير به ازاء هر كيلوگرم وزن بدن و در مجموع در حدود  27كه كره اسب نوزاد روزانه 

مهم آن كه شير ماديان در مقايسه با شير بز و گاو از ميزان كمتري انرژي، چربي، پروتئين و مواد جامد برخوردار است اما درمقابل 
بايد توجه داشت كه رشد مناسب كره اسب در گرو تغذيه و مديريت مناسب ماديان در دوران حاملگي و . اردسطح لاكتوز بيشتري د

به طوري كه اگر ماديان در دوران حاملگي و پس از زايش با جيره اي فقير از نظر كلسيم تغذيه شود كره اسبي . ابتداي زايمان دارد
مودن جيره ماديان آبستن با مقادير قابل توجهي يد منجر به بروز گواتر در كره اسب ضعيف و لاغر را تربيت خواهد نمود و يا مكمل ن

با اين وصف در مي يابيم كه توجه به جيره غذايي ماديان در دوران هاي مختلف و همچنين توجه به مديريت مناسب . نوزاد خواهد شد
        . تغذيه كره اسب نوزاد ضامن سلامت و رشد مناسب كره اسب خواهد بود

  .كره اسب، تغذيه، ماديان، نوزاد، شير: واژه هاي كليدي
:مقدمه

اين (روز است  341روز يا تقريباً  11ماه و  11بدون شك سلامت كره اسب نوزاد وابسته به تكميل دوره آبستني است كه در حدود 
در اين بين اگر سن جنين در ماديان آبستن كمتر ). روز در نظر گرفته مي شود 150و  147، 280زمان در گاو، گوسفند و بز به ترتيب 

روز تخمين زده مي  138و  240اين مدت براي گاو و گوسفند به ترتيب (روز باشد امكان زنده ماندن نوزاد وجود نخواهد داشت  300از 
ن مي توان به عفونت هاي اصولاً عوامل مختلفي در طول مدت آبستني سلامت جنين را تحت تأثير قرار مي دهد كه از اين ميا). شود

حين آبستني و خروج ترشحات چركي از رحم، هيدروپس، انجام هرگونه جراحي ويا القاء بيهوشي در ماديان، تجويز بيش از حد دارو به 
و  Isoerythrolysis ،Neonatal maladjustment syndromeماديان، حضور تاريخچه اي دال بر ابتلاي نوزاد قبلي ماديان به 

اختلالات مادرزادي، نشت آغوز قبل از زايمان، زايمان زودرس، تغذيه نامناسب و ضعف ماديان، حمل و نقل طولاني مدت ماديان ساير 
% 41است اما كره اسب هاي دو قلو تنها % 2به طور كلي ميزان مرگ و مير كره اسب نوزاد در شرايط ايده آل در حدود .  آبستن نام برد

  ). در نظر گرفته مي شود% 10تا  5و % 6اين ميزان در گوساله و بره به ترتيب (ء خواهند داشت امكان زنده ماندن و بقا
  :برآوردها چنين نشان مي دهد كه بيشترين علل مرگ و مير كره اسب نوزاد عبارتند از

 %)  Lack of maturity  (  )36(نقص در بلوغ  - 

%) Structural defect (  )23(نواقص ساختاري  - 
 %) 12(  گوارشي و عفونت هاعوارض  - 

 %) 5(    صدمات وارده در زمان زايمان - 

 %) Convulsive syndrome (  )5(سندرم صرع  - 

بايد توجه داشت كه علاوه بر عوامل تهديد كننده سلامت جنين در دوره آبستني، برخي عوامل در حين زايمان سلامت نوزاد را به 
طولاني شدن مدت آبستني، طولاني شدن مدت زايمان، القاء زايمان با دارو، سخت زايي، مخاطره مي اندازند كه از اين بين مي توان به 

  .پاره شدن زود هنگام بند ناف و يا جدا شدن زود هنگام جفت، سزارين و تورم جفت نام برد
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يا غيرمكفي بودن آغوز  از سوي ديگر آغشته بودن بدن نوزاد به مدفوع جنيني، دوقلو بودن كره اسب، يتيم شدن نوزاد، عدم دريافت
 3دريافتي، نارس بودن نوزاد، وارد شدن صدمه به نوزاد در حين زايمان و يا پس از آن، ناتواني نوزاد در سرپا ايستادن پس از گذشت تا 

  . ساعت از تولد نيز از دلايل ضعف و افزايش امكان مرگ و مير كره اسب نوزاد محسوب مي شوند
:تعاريف

يا مرحله نوزادي قلمداد مي نمايند و در اين بين بايد به  Neonatalروزگي را مرحله  14مان تولد نوزاد تا سن بنا به تعريف از ز
يا پسانوزادي نيز توجه داشت، چراكه وقوع بيماري ها در هر دوره متفاوت بوده و با  Postnatalيا پيش نوزادي و  Prenatalمراحل 

ساعت پس از آن وقوع مي  24به عوارضي كه در دوران زايمان تا .آگهي مناسب خواهند بودعنايت به زمان وقوع قابل تشخيص و پيش 
، )Prematurity(اتلاق مي شود كه از بين مي توان به مرده زايي، نوزاد نارس  Prenatalيابند، بيماري هاي دوره پيش نوزادي يا 

 Neonatalتگي ها، انباشتگي مكونيوم و ، صدمات اسكلتي و شكسCerebral anoxiaسخت زايي، هيپوكسمي جنين، 

maladjustment syndrome خاطر نشان مي سازد كه اين عوارض در پاره اي از موارد كشنده و در برخي موارد زمينه . اشاره نمود
بيماري هاي ساعت پس از تولد شكل مي گيرند،  24به بيماري ها و عوارضي كه .ساز وقوع ساير بيماري هاي دوره نوزادي خواهند بود

، تأخيري يا )ساعت اوليه زندگي Early )48اتلاق مي شود كه خود شامل سه مرحله آغازين يا  Postnatalدوره پسانوزادي يا 
Delayed ) روزگي 7تا  2سن ( و دير هنگام ياLate ) 48اصولاً كمتر شاهد بروز بيماري هاي عفوني طي . است) هفتگي 4تا  1سن 

و بيشتر شاهد بروز برخي بيماري هاي متابوليك همچون ) جز موارد استثنايي(مرحله آغازين نخواهيم بود  ساعت ابتداي زندگي يا
عدم رسيدگي مناسب مادر به نوزاد، يتيم شدن نوزاد و غير مكفي . هيپوترمي، نقص دريافت آغوز و بيماري هاي مادرزادي خواهيم بود

. به بيماري هاي عفوني حساس ساخته و زمينه ساز ابتلاي نوزاد در دوره تأخيري خواهند شدبودن آغوز دريافتي، نوزاد را در برابر ابتلا 
 24تا   12عدم دريافت آغوز مناسب طي .بيماري هايي نظير اسهال هاي باكتريايي، سپتي سمي و اسهال هاي ويروسي از آن جمله اند

و پايين بودن سطح ايمنوگلوبولين زمينه ساز بروز بيماري هاي  ساعت ابتداي زندگي اثرات بلند مدتي را بر سلامت نوزاد گذاشته
  .    خواهد داشت) Late(تنفسي و گوارشي در دوره ديرهنگام 

توجه به بند ناف و جفت بسيار حائز اهميت است، چراكه اگر بند ناف به موقع قطع نشود تا يك سوم خون نوزاد به سمت جفت و مادر 
وزن جفت . سانتيمتر باشد 70سانتيمتر است و در حال عادي نبايد طول آن بيش از  80تا  36ف بين طول بند نا. تخليه خواهد شد

كيلوگرم است و رنگ آن آبي متمايل به سفيد و حتي شفاف است و گاهي بر سطح آن سوختگي هاي سيگاري  3/6تا  6/5تروبرد بين 
جفت كه در تماس با رحم مادر است رنگ قرمز مخملي دارد و بايد به  Chorionicبخش . ديده مي شود كه غيرطبيعي نيست

. پرخوني و ادم آن توجه داشت
 :اصول معاينه نوزادان

  ساعت  8تا  6زندگي به دفع مكونيوم مي پردازد و ظرف ) ساعت اوليه 12تا  2(ساعت اوليه  4كره اسب نوزاد ظرف مدت
ادرار توليد مي كند به عبارت ديگر  ml/kg/day 148طبيعي به طور ميانگين  كره اسب. زندگي اقدام به دفع ادرار مي كند

 . ليتر ادرار دفع مي كند 4/7كيلوگرمي در طول روز  50كره اسبي 

  مكونيوم يا مدفوع جنيني از تراوشات غدد گوارشي، مايع آمينوتيك بلع شده و سلول هاي مرده تشكيل شده كه در كولون و
 .دفع مي شود Pastelikeمايد و پس از تولد به رنگ قهوه اي تا مشكي  و با قوامي سفت و يا راست روده تجمع مي ن

  اصولا مكونيوم قبل از زايمان از بدن دفع نمي شود مگر آن كه جنين در اواخر دوران حاملگي دچار استرس و يا در زمان
شود كه در اين صورت بدن نوزاد در هنگام تولد زرد رنگ و آغشته به مدفوع است و امكان  Asphyxiaزايمان دچار 

 . استنشاق آن و شكل گيري زجر تنفسي نيز وجود خواهد داشت

  و ) بيشتر در كره اسب(ساعت اوليه مكونيوم دفع مي شود و در غير اينصورت انباشتگي مكونيوم  48در حالت عادي ظرف
 .گرفتدلدرد شكل خواهد 

  به طور متوسط كره اسب نر(colt)  ساعت اوليه و كره اسب ماده  6در(fillies) ساعت اوليه زندگي اولين ادرار  10تا  8ر د
  .را دفع مي كنند

مجله پژوھش ھای بالینی دامپزشکی،دوره یازدھم، شماره یک، بھار و تابستان ھزار و سیصدو نودونھ
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ي ابتدا دهان را باز و با زبان خارج شده از دهان هوا م. دقيقه پس از زايمان قادر به مكيدن خواهد بود 10تا  5كره اسب نوزاد ظرف 
 .ساعت قادر به مكيدن پستان نباشد حكايت از حالتي غيرعادي دارد 3مكد، اما اگر تا 

  دقيقه قادر به مك زدن خواهند  20تا  2ساعت پس از تولد سرپا ايستاده و در ظرف  2اصولاٌ نوزادان در ظرف مدت يك تا
. بود
   عدد در دقيقه است 120- 80تعداد ضربان قلب كره اسب در بدو تولد. 

 CRT  ثانيه است و مخاطات مرطوب و صورتي رنگ خواهد بود 1نوزادان در حدود. 

 زردي نشانگر ايزواريتروليز و يا . حضور هرگونه زردي، سيانوز و پتشي بر مخاطات بسيار حائز اهميت استsepsis و  است
تنفسي يا - ر مشكلات قلبيميلي متر جيوه و حضو 140سيانوز بودن مخاطات نشانگر كاهش فشار سهمي اكسيژن به زير 

 .هيپوكسمي است

  ابتلا به آنتريت وAsphyxia  نيز بر حركات گوارشي اثر نامطلوب داشته و منجر به افزايش امكان انباشتگي مكونيوم مي
 .شوند

:Colostrumآغوز، ماك يا 
  :روند توليد آغوز

روزگي  310شيرواري منوط به افزايش سطح پروژستاژن ها از رشد پستان ماديان در گرو وجود پروژستاژن ها و استروژن است و 
 3تا  2بزرگ شدن پستان از . روز قبل از زايمان همراه با افزايش سطح پرولاكتين در يك هفته پاياني آبستني است 3الي  2آبستني تا 

يا همان آغوز غليظ از نوك ) Waxing(ند روز مانده به زايمان كمي مايع غليظ واكس مان 3تا  2هفته مانده به زايمان آشكار شده و 
دفع (روز قبل از زايمان مي شوند  5تا  1بعضي ماديان هاي واكسينگ ندارند و برخي دچار نشت آغوز در . پستان خارج مي شود

بستني رو به آنتي بادي ها خون ماديان طي ماه آخر آبستني و به ويژه در دو هفته پاياني آ).  كلسيم و از دست رفتن آنتي بادي ها
در حقيقت با افزايش نسبت استروژن به پروژسترون ميزان . فزوني گذاشته و در همين زمان غلظت آن ها در پستان افزايش مي يابد

آنتي بادي هاي پستان افزايش مي يابد و اگر ماديان دوشيده شود يا دچار نشت آغوز گردد از غلظت و كيفيت آغوز دفعي كاسته شده و 
.از پيش به بيماري هاي عفوني حساس مي شودنوزاد بيش 

  :ميزان آغوز مورد نياز
بدين منظور توصيه . آغوز دارد تا ايمني مورد نياز را كسب نمايد ml/kg20 -40كره اسب نوزاد طي ساعات اوليه زندگي نياز به خوردن 

  .مري سه تا چهار مرتبه به كره اسب خورانده شود ميلي ليتر آغوز با پستانك يا لوله 500ساعت اوليه زندگي، هر ساعت  12مي شوددر 
  .در موارد اضطراري مي توان از آغوز گاو بهره جست و ايمنوگلوبولين مورد نياز را تأمين نمود

  :ايمني اكتسابي
نيا آمده ايمني جفت نشخواركنندگان و علفخواران قادر به عبور آنتي بادي از خون مادر به جنين نيست و به همين دليل نوزاد تازه به د

را در  IgMكره اسب نوزاد در بدو تولد از نظر ايمني نارس است و تنها مقدار كمي . خود را تنها از طريق دريافت آغوز تأمين مي نمايد
در آغوز ماديان علاوه بر ايمنوگلوبولين ها تعداد زيادي . خون حمل مي كند كه طي دوران جنيني و در رحم مادر توليد كرده است

جذب آغوز از طريق سلول . ، كمپلمان، ليزوزيم، لاكتوفرين، فاكتور رشد و مواد مغذي وجود دارد)Bلنفوسيت هاي (ول ايمني فعال سل
ساعت پس از تولد انجام مي شود و پس از آن راه هاي جذب بسته مي شود  36هاي پوششي روده و به شيوه پينوسيتوز حداكثر تا 

ساعت ابتدايي  12تا  6بايد دانست كه بيشترين ميزان جذب در . با سلول هاي بالغ جايگزين مي شوندچراكه سلول هاي اپتليال روده 
درصد آنتي بادي  80بيش از . جذب آغوز تابع پديده اشباع است و اگر بيش از حد خورانده شود كمتر جذب مي شود. انجام مي شود

با مكيده شده پستان توسط كره اسب از غلظت . به خود اختصاص مي دهند IgAو  IgMو مابقي را  IgGهاي موجود در آغوز را 
ساعت به طور  12پس از  IgGغلظت . كه در بافت پستان ساخته مي شود كم مي شود IgAتمامي آنتي بادي هاي ياد شده بجز 

لنفي سينه اي وارد شده و  آنتي بادي ها پس از جذب به مجراي. ساعت كاملاً محو مي شود 24محسوس كاهش مي يابد و پس از 
ساعت آينده از  48تا  24ساعت ابتدايي در خون كره نوزاد قابل رديابي هستند اما طي  6سپس به جريان خون راه مي يابند و طي 

و ) ايمنوگلوبولين(آغوز حاوي مقادير قابل توجهي پروتئين . غلظت خوني آن ها كاسته شده و در حد اسبان بالغ قرائت خواهد شد
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علت اصلي كاهش دريافت . به وي تزريق شود Aواحد ويتامين  300000است و اگر كره آغوز دريافت نكند بايد به ميزان  Aيتامين و
درصد  19دقيقه اوليه حاوي  30آغوز در . آغوز نارس بودن، تأخير در مكيدن، سوء جذب روده اي، نشت آغوز و مرگ ماديان است

بخوبي جذب  IgGساعت ابتدايي  12در . درصد افت مي كند 2/2روز بعد به  8درصد و  8/3به ساعت بعد  12پروتئين است كه در 
ماهگي تيتر آنتي  4هفته نصف شده و در  3گرم بر ليتر مي رسد، كه پس از  8ساعت به  12شده و سطح آن در سرم كره اسب پس از 

سرم از دو هفتگي در  IgGي كه آغوز دريافت نكرده اند سطح در كره هاي. بادي هاي مادري در خون كره به سختي قابل پيگيري است
ماهگي به حد طبيعي اسبان بالغ مي رسد و طي اين مدت كره اسب براي ابتلا به بيماري هاي عفوني  4خون افزايش مي يابد و در 

 18ده شود و يا از آغوز گاو طي از اين رو توصيه مي شود كه به كره اسب هاي يتيم آغوز مادياني ديگر دا. بسيار حساس خواهد بود
  .ساعت اوليه زندگي استفاده شود

:نيازهاي غذايي كره اسب
كره ها با دارا بودن آنزيم لاكتاز بخوبي قادر به هضم شير هستند اما در طول مدت از اين توانايي كاسته مي شود به طوري كه اسبان 

  .دچار عدم تحمل لاكتوز شده و در صورت مصرف اسهال مي گيرندبالغ هضم گلوكز و گالاكتوز را تحمل نموده و در مقابل 
ميزان توليد شير توسط ماديان هاي مختلف و طي هفته هاي پس از زايمان دچار تغييراتي مي شود كه به طور خلاصه در جدول زير 

  .نيستروزگي چندان قابل توجه  120آورده شده است، نكته مهم آنكه در اكثر ماديان ها توليد شير در 

ميزان توليد شير به نژاد، ميزان غذاي مصرفي در اواخر آبستني، ميزان آب در دسترس و ميزان مواد غذايي و انرژي جيره دوره 
  . شيردهي دارد

 بار در روز اقدام به مكيدن مي كند و در هر بار تلاش تنها 35بار و طي هفته دهم تنها  103كره اسب طي اولين هفته زندگي روزانه 
بررسي ها نشان مي دهد كه اگر كره اسب شير مناسب . ليتر شير مصرف مي كند 12تا  10دقيقه شير خورده و در روز  7/1تا  3/1

مگاژول  39تا  37درصد ماده خشك و  3تا  2روز وزني دو برابر وزن تولد خواهد داشت و به عبارتي با دريافت  37دريافت كند، طي 
  .كيلوگرم اضافه وزن خواهد داشت 14/1 انرژي از طريق شير، روزانه

هرقدر بر ميزان كنسانتره جيره ماديان افزوده شود بر ميزان اسيد لينولئيك شير اضافه شده و از ميزان اسيد آلفا لينولئيك آن كاسته 
ود اما ميزان توليد را كم بر عكس جيره سرشار از فيبر و فاقد انرژي لازم منجر به افزايش چربي و پروتئين شير توليدي مي ش. مي شود
كيلوگرمي كه نيمي از آن توسط مكمل سويا تأمين  500كيلوگرم در روز براي ماديان  55/1افزايش سطح پروتئين جيره به . مي كند

شود، منجر به افزايش سطح پروتئين شير در روز هفتم و افزايش قد كره در هفته هفتم شده و سطح سرمي متيونين و ليزين بدن كره 
  . اسب را افزايش مي دهد

اضافه نمودن اوره به جيره غذايي فقير از نظر پروتئين منجر به افزايش سطح سرمي اوره و شير شده نه تنها ميزان دريافت غذا را كم 
  .    مي كند بلكه ميزان شير مصرفي توسط كره را كاهش داده و بر رشد اثر نامطلوب دارد

تا  8بار براي خوردن شير تلاش كند و اگر به  6آغوز كافي را دريافت نمود مي بايست روزانه حداقل پس از آن كه كره اسب در روز اول 
گرم ماده  130تا  120در اين مدت يك ليتر شير بايد حاوي . بار افزايش يابد بي خطر بوده و رشد بهتري را به دنبال خواهد داشت 10

يل زندگي كره اسب مي توان غذاي مخصوص پلت شده حاوي شيرخشكطي اين مدت و در اوا). 130g DM/L-120(خشك باشد 
را به طور آزاد در اختيارش قرار داد به اين منظور روغن نارگيل ) چربي% 15تا  12پروتئين و % 25تا  20حاوي (و روغن هاي گياهي 

  .مناسب ارزيابي شده است
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ديده شده كه كره اسب قبل از زمان از شيرگيري به نوشيدن آب روي هفته تمايلي به نوشيدن آب ندارند و كمتر  3كره اسب هاي زير 
  .اما همچون ماديان رفتار نوشيدن آب را با به درون آب بردن پوزه نشان مي دهد. آورد

روزگي همراه با ماديان اقدام به مصرف علوفه مي كنند هرچند دستگاه گوارش هنوز تكامل لازم را براي  21الي  10كره اسب ها از 
اگر ماديان شير كافي توليد نكند مي توان از دو هفتگي همراه با شير خشك، استفاده از خوراك خزش يا . تخمير كسب نكرده است

creep feed   را در دستور كار قرار داد كه همانStud nut  درصد فيبر  8درصد روغن و  3درصد پروتئين،  17- 16است و حاوي
درصد فيبر را  8درصد روغن و  3درصد پروتئين،  18تا  17كره اسب در حال رشد را كه حاوي  هفتگي جيره  10تا  4سپس از . است

با اين روش در زمان از شير گيري استرس كمتري به كره وارد شده و اختلالات گوارشي از جمله . در اختيار كره قرار مي دهند
 100كيلوگرم براي هر  75/0تا  5/0اين جيره ها به ميزان . دمشكلات مربوط به تخمير كمتر سلامت كره را تحت تأثير قرار مي ده

  .كيلوگرم وزن بدن در نظر گرفته مي شوند
مي . كيلوگرم علوفه شود بايد وي را از شير گرفت 5/0كيلوگرم جيره خزش همراه با  1هر زمان كه كره اسب قادر به مصرف روزانه 

  .انتره و همچنين علوف و مرتع را محدود نمود تا از توليد شير كاسته شودتوان از چند روز قبل ميزان دسترسي ماديان به كنس
دستگاه گوارش و به ويژه كولون رشد كرده و بخوبي قادر به كسب انرژي از ) ماهگي 8تا  5(در زمان از شيرگيري و مدتي پس از آن 

بهره گرفت تا پروتئين ) پودر ماهي(گلوتن و ليزين  در اين دوران مي بايست از مكمل حاوي اسيد آمينه هاي. جيره مخلوط خواهد بود
  .مورد نياز رشد تأمين شود

درصد پروتئين است و از كنسانتره حاوي ذرت، جو و كنجاله سويا همراه با علوفه تشكيل شده، بايد از  12تقريباً در جيره اي كه حاوي 
گرم به ازاء هر  2(در حال رشد اگر همراه با مكمل ليزين تحقيقات نشان داده است كه در كره اسب هاي . مكمل ليزين بهره جست

استفاده شود از سطح اوره خون كاسته شده و علاوه بر ) گرم به ازاء هر كيلوگرم 1(ترئونين  (Threonine) از مكمل ) كيلوگرم
  .افزايش حجم عضلاني، كمتر شاهد افزايش چربي در ناحيه گردن خواهيم بود

  .  گرم ليزين به ازاء هر كيلوگرم براي رشد در نظر گرفت 5/7گرم پروتئين و  140تا  120مي بايست روزانه ماهه  3در كره اسب هاي 
اصولاً اسب هاي چرا كننده بر مرتع ترجيحاً و به دليل خوش خوراكي غذاهايي با سطح بالاتر فسفر را انتخاب مي كنند و به همين 

اين مسئله در كره اسب هاي در حال . غير منظره نخواهد بود) ستئوديستروفي فيبروزاا(جهت بروز هيپوكلسمي و عوارض مربوط به آن 
رشد نيز مهم است و غيرمكفي بودن كلسيم و فسفر منجر به دير بسته شدن صفحات رشد و مشكلات اندام حركتي شده و در اسب 

لسيم خون منجر به برداشت كلسيم از استخوان، كاسته شدن از ك. هاي بالغ لنگش و شكستگي هاي استخواني را در پي خواهد داشت
، افزايش ظرفيت جابجايي مواد معدني از استخوان و مستعد )Nephrocalcinosis(دفع فسفر از كليه، رسوب كلسيم در كليه 

  . ساختن آن به شكستگي مي شود
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An investigation on dietary and biochemical parameters of downer cows 
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Objectives: The present study was conducted on downer cows to determine the causes of disease. 

Material and Methods: At calving time the cows were monitored and dietary and blood samples were taken 
from 30 downers and 30 healthy ones.  

Results and Conclusion: Statistical analysis showed that in downer cows the dry matter (17.24 ± 2.01%), Cl 

(0.61 ± 0.05%) and Na (0.088 ± 0.01%) concentration of dry period rations were significantly lower than the 
healthy ones (P<0.05). Results indicated that downers were suffered from low level of serum calcium, 
phosphorus, triglyceride, cholesterol, total protein and globulin and conversely high serum level of 
magnesium and glucose in compare to the control group (P<0.05). Based on obtained result duration of dry 
period was negatively correlated with the glucose concentration in downer cows. It means that cows with 
shorter dry off period (one month) have higher glucose level if lying down. According to the present findings 
many dietary factors and also biochemical parameters contribute to make a downer cow which may resolve 
with modifying management program.      

Key Words: Downer, Cow, Milk fever, Dietary, Syndrome. 
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