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Hypovitaminose A bij rundvee 

 

Inleiding 

In de cellen van het darmkanaal wordt (bèta)caroteen (ofwel provitamine A) met name 

omgezet in vitamine A (ofwel retinol), waarna dit vitamine vooral wordt opgeslagen in de 

lever. Aan een daling van de concentratie vitamine A in het bloed gaat in de regel dan ook 

een tekort in de lever vooraf. Primaire vitamine A deficiëntie wordt vooral gezien bij 

(chronische) tekorten in de voeding ondermeer door het voeren van geconserveerd ruwvoer 

daar vers (groen) gras een belangrijke bron van caroteen is voor rundvee. Secundaire 

vitamine A deficiëntie kan worden verwacht bij ondermeer leveraandoeningen (als 

leververvetting) en een overmaat (anorganische) fosfaten in de voeding. Snijmaïssilage is 

ook arm aan caroteen. Daarnaast zijn zowel caroteen als vitamine A niet erg stabiel in 

krachtvoer en ondermeer onderhevig aan negatieve effecten van eveneens aanwezige 

onverzadigde vetzuren en elektrolyten, het proces van het maken van pellets zelf, zonlicht, 

vocht en warmte. Alhoewel caroteen de placenta niet passeert bij rundvee worden kalveren 

in hun initiële behoefte voorzien door de aanwezigheid van vitamine A met name in biest. 

Vanwege de uitscheiding van een forse hoeveelheid vitamine A naar de biest resulteert dit 

bij de koe in een verlaging van de vitamine A concentratie in het bloed de laatste 3 weken 

van de dracht. 

 

Klinische verschijnselen 

Als klinische verschijnselen worden genoemd (met name bij kalveren) hersenverschijnselen 

(incoördinatie, facialisparalyse en flauwtes), nachtblindheid en verminderde traanproductie 

met hoornvliesschade door uitdroging. Bij kalveren wordt soms ook de aanwezigheid van 

verhoornde epitheelcellen der huid zonder kern waargenomen (orthokeratose). Bij 

volwassen rundvee wordt minder efficiënte reproductie nog genoemd alsmede een 

toegenomen gevoeligheid voor secundaire infecties (onder andere mastitis en aan de 

nageboorte blijven staan) in geval van (pro)vitamine A tekort. Nogal eens gaat vitamine A 

deficiëntie gepaard met een verminderde afgifte van schildklierhormoon. 

(Paarden zijn overigens opmerkelijk ongevoelig voor vitamine A deficiëntie.) 

 

Diagnose 

De klinische waarschijnlijkheidsdiagnose kan worden ondersteund middels bepaling van 

vitamine A in (0,5 ml) serum (behalve aan het einde der dracht). 

 

Therapie 

De basale vitamine A behoefte wordt bij de meeste diersoorten ingeschat op 40 IE per kg 

lichaamsgewicht per dag met verhoging hiervan gegeven dracht, lactatie en groei. Kunstmelk 

voor kalveren dient zo’n 11.000 IE vitamine A per kg droge stof melkpoeder te bevatten. In 

geval van (bewezen) deficiëntie dient zo spoedig mogelijk 440 IE per kg lichaamsgewicht te 

worden toegediend bij voorkeur parenteraal als waterige oplossing. Bij kalveren met 

hersenverschijnselen als convulsies kan al binnen 48 uur na toediening verbetering worden 

verwacht. In geval van retinadegeneratie met blindheid bij rundvee blijkt de prognose in 

faust. 
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Opgemerkt dient te worden dat het vetoplosbare vitamine A kan leiden tot ernstige 

verschijnselen bij overdosering (ongeveer honderdvoudig de normale dosis). 
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