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Интезивна производња млека и телади, директно је условљена степеном репродуктивне ефикасности  крава. Основни параметар којим се мери репродуктивна ефикасност запата млечних крава је трајање интервала између два узастопна тељења (тзв. међутелидбени интервал).Овај период требало би да оптимално траје 12 до 13 месеци, јер се тада постиже максимална продукција млека и телади по крави годишње. Међутим, у условима практичне интезивне производње, међутелидбени интервал често траје и преко 14 месеци. Како је трајање гравидности биолошка константа, на трајање овог периода значајно утиче трајање периода од тељења до успостављања следеће успешне концепције, односно трајање тзв. севис периода. Трајање сервис периода условљено је бројним парагенетским факторима, као што су паритет тељења, годишња сезона, начин смештаја и исхране, контакт са полно зрелим биковима, као и здравствено стање плоткиње, посебно здравствено стање полних органа. Са становишта репродукције, трајање сервис периода директно одређује трајање интервала од тељења до реуспостављања првог овулаторног еструса, као и трајање периода од првог до успешног осемењавања. Код здравих крава, прва овулација се обично јавља између 15 и 30 дана post partum, али је код око 70% kрава, ова овулација тиха тј. без испољених спољашњих знакова еструса. Међутим, за праксу је веома важно детектовати прву овулацију, како би се могла пратити следећа оваријална цикличност, односно манифестација еструса, који се може користити за осемењавање. Ово је важно због тога што је краву потребно фертилно осеменити унутар максимално 90 дана post partum, како би се постигло оптимално трајање међутелидбеног интервала од 12 месеци. 
Смањење репродуктивне ефикасности се манифестује пролонгираним периодом анеструса  post partum, повећање броја крава са тихим еструсом нерегуларног трајања, као последицом скраћене лутеалне фазе у првим постпарталним циклусима, смањеним степеном успешне концепције после првог осемењавања, као и повећањем броја крава са абнормалним развојем преимплантационих ембриона и различитим обољењима утеруса, што доводи до повећаног ембрионалног и феталног морталитета. Ово има за коначан резултат знатно повећање појаве регуларних и нерегуларних повађања, односно повећан број потребних инсеминација по успешној концепцији. Једна од директних последица пада степена успешне концепције је повећање броја потребних инсеминација по крави у једној лактацији. Овај параметар је веома значајан за оцену степена фертилитета крава, јер је обрнуто пропорционалан вредности постигнуте успешне концепције, односно трајанју сервис периода. 

На нашим фармама постоји изражен проблем смањеног фертилитета крава у високо-млечним запатима, што се манифестује пролонгираним интервалом од партуса до првог еструса, повећаним процентом повађања и последично повећаним бројем потребних инсеминација по успешној концепцији. 
Код нас, такође, постоји изражен проблем смањеног фертилитета крава у високо-млечним запатима, што се манифестије пролонгираним интервалом од партуса до првог еструса, повећаним процентом повађања и последично повећаним бројем потребних инсеминација по успешној концепцији. Све ово има за коначну последицу значајније продужавање сервис периода, односно трајања међутелидбеног интервала, а самим тим и смањење ефикасности производње млека и телади. Применом адекватних биотехнолошких метода контроле репродуктивних функција, могуће је у већој или мањој мери повећати степен репродуктивне ефикасности високомлечних крава. Најчешће се користе методе за индукцију и синхронизацију еструса, са циљем да се скрати тј. оптимализује трајање анеструсног периода пост партум, као и методе повећање степена постизања успешне концепције после прве инсеминације, са циљем да се смањи број неуспешних осемењавања. Коначан циљ примене обе методе је скраћивање трајања сервис периода, односно међутелидбеног интервала. На тај начин се може значајно утицати на повећање производње млека и телади по крави годишње. Једна од најчешће примењиваних биотехнолошких метода је примена адекватних хормонских препарата, нативних или синтетичких аналога, који се користе за контролу оваријалне активности и успостављање еструсног циклуса пост партум. Ови хормонски препарати су из групе прогестагена (који се користе за продужавање лутеалне фазе), лутеолитика (који се користе за скраћивање лутеалне фазе), хипофизарних (FSH и LH) и плаценталних (PMSG и HCG) гонадотропина или ослобађајућих хормона хипоталамуса (Gn-RH), који се користе за индукцију фоликуларног раста и овулације. 

Оцена ефикасности репродукције врши се често на основу вредности параметара као што су дужина сервис периода и интервала тељења, вредности индекса осемењавања, ризика концепције и процента гравидитета. 

Циљне вредности важнијих параметара фертилитета крава у високо млечним запатима:

1.
Завршена инволуција утеруса до 50. дана пост партум,

2.
Појава овулације код 90% крава, до 42. дана пост партум,

3.
Успешност откривања еструса 85%, од укупног броја естричних крава,

4.
Вредност успешне концепције после првог осемењавања да износи  
            минимално 60% и

  5.         Истискивање плодових овојница у нормалном периоду после тељења (у 
               случају да плацента заостане дуже од 12h, вредност концепције ће бити  
               смањена).

           Фактори који утичу на фертилитет крава.
 Фертилитет запата млечних крава се обично мери бројем крава које су успешно конципирале после првог осемењавања, тзв. вредност (%) успешне концепције. Вредност овог фактора директно одређује и друге параметре репродуктивне ефикасности крава у запату, као што су трајање сервис периода и индекс осемењавања (тј. број потребних инсеминација по успешној концепцији). Степен фертилитета крава у запату, мерен вредностима наведених параметара, директно одређује ефикасност производње млека и телади, како у натуралном, тако и у економском погледу. Осим тога, ниво репродуктивне ефикасности представља добар индикатор општег здравственог стања запата. 

Најутицајнији парагенетски фактори, који одређују вредност репродуктивне ефикасности крава су: степен фертилизације и интраутериног (ембрионалног и феталног) морталитета, начин смештаја, климатски фактори (посебно висока температура), ниво продукције млека, исхрана и телесна кондиција, старост (тј. паритет тељења), технологија осемењавања, те примена хормонских препарата и других технологија за контролу и унапређење репродуктивне ефикасности запата. 

       Постоје бројни фактори који могу изазвати морталитет ембриона, а могу се поделити у две основне групе: генетски и парагенетски. Парагентски фактори могу бити инфективне и неинфективне етиологије. Сматра се да генетске аномалије представљају разлог за свега 8% морталитета ембриона. Од парагенетских фактора су значајни исхрана, амбијентална температура, микотоксини, стресогени и инфективна обољења, али и инфективни маститис може имати значајног ефекта на повећање степена ембрионалног морталитета. 
Начин смештаја крава је један важан зоотехнички фактор, који делује на плодност крава. Познато је да држањем крава у великим стадима, али у врло ограниченом простору са лошим микроклиматским условима, доводи до повећања како здравствених, тако и репродуктивних поремећаја, као и до проблема у организацији рада. Један од таквих проблема је и слабо ефикасна организација откривања еструса.
 Ниво млечности. Високо млечне краве врло слабо испољавају спољашње знаке еструса, што доводи до знатно повећаног броја неуспелих инсеминација код ових крава. 
 Исхрана и телесна кондиција су такође, важни фактори који утичу на плодност крава. Негативан утицај исхране на фертилитет крава се испољава преко: негативног енергетског биланса организма краве у првим недељама лактације, великог губитка телесне масе у раној лактацији и последично, смањене телесне кондиције краве у периоду између тељења и првог осемењавања. У основи, пролонгиран период од тељења до прве овулације, последица је деловања физиолошких механизама који спречавају ослобађање LH из аденохипофизе, одржавају хипогликемију, низак ниво инсулина и инсулин фактора раста (IGF-I). То има за коначан резултат смањену производњу естрадиола у растућем фоликулу, што одлаже појаву прве овулације пост партум.
Климатски фактори. Постоји сасвим јасан негативан утицај високих амбијенталних температура и повишене влажности ваздуха на сезонски субфертилитет крава. Повишена амбијентална температура снижава ниво секреције прогестерона, скраћује период функционалне активности жутог тела (скраћује се лутеална фаза еструсног циклуса), повећава ниво естрогена у предовулаторној фази, повећава број тихих еструса, редукује порођајну тежину телади, смањује виме и смањује продукцију млека. Ембриони говеда су осетљиви на топлотни стрес, посебно током прве две недеље гравидности. Ова осетљивост се испољава тако што ембриони губе способност инхибиције синтезе лутеолитика PG у ендометријуму. Ово има за последицу лутеолизу гравидитетног жутог тела, морталитета ембриона и прекида гравидности.
  Технологија осемењавања. На успех осемењавања крава утичу и неки субјективни фактори, као што је откривање еструса, време осемењавања у односу на почетак еструса, руковање спермом и техника ВО. Ефикасност откривања еструса је кључ побољшања репродуктивне ефикасности. Главни проблем је детекција еструса. Око 50% еструсних циклуса прође непримећено. На основу прогестеронског теста на дан осемењавања, грешке у откривању еструса се крећу од 2 - 60% у неким стадима. 
  Паритет тељења. Првотелке имају слабију репродуктивну перформансу од старијих крава. То се огледа у дужем интервалу од тељења до појаве еструса, мањим процентом тељења после првог осемењавања и већим индексом осемењавања. Посебно слабу репродуктивну перформансу испољавају првотелке лоше телесне кондиције тј. оне које су нагло изгубиле више телесне масе после тељења. Ово је повезано са сигналом негативног телесног енергетског баланса, у коме учествују IGF-I и лептин, који инхибира ослобађање хипофизарних гонадотропина, што има за резултат одлагање успостављања цикличне оваријалне активости пост партум. 
   Здравствено стање, може имати значајног негативног утицаја на степен фертилитета крава, посебно у високо млечним запатима. Краве лошег здравственог стања имају продужен период од тељења до првог еструса, смањену вредност концепције после првог осемењавања и последично повећан број инсеминација по успешној концепцији, односно значајно продужен сервис период. Ламинитис (асептични пододерматитис) је најчешћи узрок смањеног фертилитета у групи обољења, која нису директно везана за репродуктивне органе. Према неким истраживањима, инциденца ламинитиса се креће између 38 и 55%, у запатима високо млечних крава. Од осталих поремећаја и обољења, највећи утицај на смањен фертилитет или стерилитет утичу дистоција, мртворођено теле, абортус, млечна грозница, ретенција плаценте, метритис, цистични јајници, анестрија, кетоза, диспозиција абомазуса и маститис. Високо млечне краве су знатно подложније негативном утицају наведених поремећаја, у погледу смањења фертилитета. 

  Трајање еструсног периода доста варира индивидуално, као и под утицајем бројних фактора (старост, раса, услови држања, исхрана, спољашњи фактори). Трајање еструса варира измедју 3 и 28h, али се може рећи да код већине крава, овај период траје 12 до 16h. Овулација се догађа око 10 до 12h после еструсног периода, тј. престанка знакова стeндинг еструса. Стресогени фактори могу одложити, скратити или потпуно инхибирати појаву еструса, чак и ако у телесној циркулацији постоје високе концентрације естрогена. Познато је да стрес код краве може изазвати повећање концентрације прогестерона у телесној циркулацији, пореклом из надбубрега (адрена), што има за последицу супресију манифестације знакова еструса.
 Знаци и методе откривања еструса. Успех осемењавања мерен постигнутом вредношћу (%) успешне концепције, у великој мери зависи од тачно одређеног почетка еструса. Наиме, почетак манифестације знакова рефлекса стајања је веома добро повезан са моментом овулације. Према томе, ако се прецизно открије почетак рефлекса стајања, могуће је врло прецизно предвидети моменат овулације. Тако је могуће дефинисати оптимално време инсеминације ради постизања максималног фертилитета осемењених плоткиња. Физиолошке промене (едем и хиперемија вулве; слузав и прозиран исцедак из вулве; повећана телесна температура; види се испаравање са ледја, током хладних дана; појава угрушка у млеку; смањење дневне млечности; око два до три дана после краја еструса, често се може видети крвав исцедак из вагине, који се лепи на кожу вулве и унутрашње стране репа. Ово је тзв. метеструсно крвављење и нема везе са погрешним мишљењем да је то знак да крава није конципирала). Рефлекс стајања траје кратко, код већине крава и мање од 24h. Због тога је потребно да се откривање еструса врши 4 до 5 пута у току 24h. 

Догађа се да крава манифестује еструс без овулације (тзв. ановулаторни еструс). Ова појава је најчешће последица: (а) фоликуларних циста на јајнику, (б) гравидности или (ц) грешке у евиденцији крава .
   Према различитим морфолошким, хистолошким и хормонским променама, еструсни циклус се може поделити на две основне фазе: (1) фоликуларну или естрогену и (2) лутеалну или прогестеронску. Фоликуларна фаза циклуса траје 5 дана и тада на јајнику долази до раста и развоја антралних фоликула, а у телесној циркулацији доминира висока концентрација естрогена и ФСХ из аденохипофизе. Лутеална фаза циклуса траје 16 дана, на јајнику функционише жуто тело (цорпус лутеум, ЦЛ ), а у телесној циркулацији се налазе високе концентрације прогестерона. На крају фоликуларне фазе, под утицајем високе концентрације естрогена (тзв. негативна повратна спрега естрогена), долази до ослобађања непрекидног и тоничног ослобађања LH из аденохипофизе (тзв. овулаторни талас ЛХ), који доводи до коначног сазревања предовулаторног фоликула и ооцита у њему, као и до самог процеса овулације. На крају лутеалне фазе, тј. 18-19. дана циклуса, долази до морфолошке и функционалне регресије CL. Ова регресија CL је изазвана лутеолитичком активношћу простагландина), кога излучује ендометријум негравидног утеруса. То има за последицу пад концентрације прогестерона у телесној циркулацији и престанак активности прогестерона, у смислу инхибиције ослобадјања хипофизарних гонадотропина. Тиме су створени услови да животиња успостави нови еструсни циклус. Интервал од тељења до прве овулације, може бити значајно продужен, под утицајем бројних зоотехнолошких фактора, као што су неадекватна исхрана, лоша телесна кондиција, лоши услови смештаја, висока производња млека, паритет тељења и неадекватни фактора амбијенталног климата. Нагли губитак телесне масе, као последица значајног негативног енергетског биланса у организму краве, због интензивног пораста производње млека током првих 2 до 3 месеца лактације, један је од најчешћих узрока знатно продуженог анеструса пост партум.  Негативан енергетски биланс је у директној вези са инхибицијом ослобађања Gn-RH из хипоталамуса, што доводи до смањења и/или одложеног ослобађања овулаторног таласа LH из аденохипофизе. Дистоkија, ретенција плаценте и инфекције материце су најчешћи узроци продуженог анеструса после тељења. Ово је најчешће, последица продужене активности гравидитетног жутог тела, због слабије или потпуно изостале синтезе PGF2α (лутеолитички хормон) у инфламираном ендометријуму.   

  Формирање фоликуларних циста, у раном периоду после тељења, такође знатно продужава интервал од тељења до прве овулације.Фоликуларне цисте се дефинишу као фоликуларне структуре (тј. неовулирани фоликули), пречника минимално 2.5 cm, које трају најмање 10 дана на јајницима, у одсуству CL. Оне могу бити праве фоликуларне цисте (тј. увећан неовулиран фоликул) или лутеинизирајуће фоликуларне цисте (делимична лутеинизација теце интерне зида фоликула), за разлику од цорпус лутеум циста. Праве фоликуларне цисте су естрогене, док су лутеинизирајуће фоликуларне цисте прогестагене. Наиме, концентрација прогестерона у крвној плазми крава са правим фоликуларним цистама је ниска (<1,0 ng / мL), али је значајно повећана у крава са лутеинизирајућим фоликуларним цистама. Клинички, краве или јунице са правим фоликуларним цистама су обично, анестричне или нимфоманичне, у зависности од нивоа лутеинизације фоликуларног зида, као и од величине и броја циста на јајницима. Краве са цистичним цорпус лутеум-ом обично манифестују нормалан еструсни циклус. Иако многе фоликуларне цисте, формиране у раном периоду пост партум, регресирају спонтано, њихова појава, код 6 до 19% крава представља значајан проблем репродукције у стадима високе млечности. Међутим, често је тешко проценити да ли је скупље извршити третман ових циста, или чекати да цисте спонтано регресирају. Етиологија настанка фоликуларних циста није потпуно разјашњена, али се зна да сви фактори који могу инхибирати физиолошки механизам ослобађања Gn-RH из хипоталамуса, могу узроковати формирање фоликуларних циста. 

Повађање - Повађање подразумева поновну манифестацију еструса после изведеног осемењавања. У зависности од трајања интервала од осемењавања до поновне манифестације еструса, сва повађања се могу поделити на две основне групе: регуларна и нерегуларна. Манифестација еструса после осемењавања у свим другим интервалима (на пример, мање од 18 дана, између 25 и 35 дана итд.), сматра се нерегуларним повађањем. Око 40% крава повађа после осемењавања у првом еструсу после тељења. Ово је један од примарних разлога значајног смањења репродуктивне ефикасности у запатима високо млечних крава са значајним негативним последицама у зоотехничком, ветеринарском и економском погледу.
Регуларна повађања су она код којих интервал од осемењавања до манифестације еструса износи 18 до 24 дана, колико траје нормалан еструсни циклус (или је тај интервал дуплиран, на пример 36 до 48 дана итд.). Најчешће су последица грешака у откривању еструса, дефинисању оптималног времена инсеминације, лошег квалитета сперме или неправилно изведене инсеминације. Због тога изостаје оплодња и последично долази до нормалног успостављања следећег еструсног циклуса, као да осемењавање није ни извршено. 

       Нерегуларна повађања су сва она повађања, код којих се еструс, после осемењавања догоди у свим другим интервалима (на пример, мање од 18 дана, између 25 и 35 дана итд.). Ова повађања су последица ембрионалног или феталног морталитета. Наиме, у овом случају је до оплодње и препознавања (успостављања) гравидности дошло, али је, због неког разлога, у одређеном моменту, гравидност била прекинута, због угинућа плода. Због тога је интервал од осемењавања до манифестације новог еструса дужи од нормалног трајања еструсног циклуса. Трајање овог интервала зависи од периода гестације у коме се морталитет плода догодио, као и од узрока који је довео до морталитета. Најчешћи узрок нерегуларних повађања су инфективне болести репродуктивног тракта.

       Дакле, у принципу, регуларна повађања указују на грешке у технологији осемењавања, односно на факторе који су одговорни за успех оплодње. Нерегуларна повађања, међутим, указују на ембрионалну или феталну смртност, па решавање овог проблема треба тражити у факторима који доводе до прекида гравидности из ових разлога.
       Могући узроци повађања:

·
Неадекватно време осемењавања у односу на почетак рефлекса стајања, односно у односу на моменат овулације (сувише рано или сувише касно).

·
Вишекратно осемењавање крава, базирано на секундарним знацима еструса.

·
Висок степен појаве инфекција утеруса.

·
Неадекватна техника инсеминације или употреба сперме лошег квалитета.

·
Ембрионални или фетални морталитет, који може бити последица: (а) екстремно великог губитка телесне масе плоткиње у току ране лактације, или врло лоше телесне кондиције краве код тељења, (б) грубе и нестручне палпације приликом ректалне дијагнозе гравидности, (ц) топлотни стрес, током топлих летњих месеци, (д) осемењавање изведено касно после овулације, (е) дефицит или деградација протеина у оброку.

·
Болести: (а) субклиничке инфекције утеруса, (б) вибриоза и трихомониаза, код природног осемењавања, (ц) лептоспириза и хемофилус, (д) вирозе (ИБР/ИПВ, БВД) и неке друге, (е) уреаплазма и микоплазма.

·
Интоксикације: кетоза, микотоксини, висок ниво азота мокраће у крви, ендотоксини.

·
Дебаланс Cа, F, витамина А, Е, Д и каротина у оброку.

·
Анемија.

·
Хормонски дебаланс (исхрана хранивима која садрже висок ниво естрогених супстанци).

·
Употреба бикова ниског фертилитета.

·
Неадекватна употреба хормона и других препарата, који се користе у контроли, стимулацији и терапији репродуктивних поремећаја.

 Краве са инактивним јајницима (ацикличне, анестричне) 

  Како код ових крава, нема цикличне оваријалне активности, индукција еструса се врши третманом са гонадотропинима или препаратима хипоталамусног гонадотропин релеасинг хормона – Gn-RH. 

Ове чињенице јасно показују да је применом испитиваних хормонских третмана, могуће значајно утицати на повећање репродуктивне ефикасности крава и тиме на повећање продукције млека и телади по крави годишње. С тим у вези, добијени резултати могу послужити бољем разумевању физиологије успостављања пост парталних еструсних циклуса, као и дефинисању ефикаснијих технологија контроле и унапређења репродукције крава у запатима високе млечности. 

