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引 言 

 

奶牛乳热又称低钙血症，是一种严重的奶牛代谢性疾病，给奶牛的健康和生产性能造成

很大危害。其主要特征是血清钙浓度急剧下降，临床表现多样，从轻微的食欲不振到严重的

无法站立及意识丧失。由于其复杂的发病机制和多样的临床症状，乳热防控一直是奶牛养殖

领域关注的重点与难点。近年来，随着我国奶牛养殖集约化、规模化程度不断增加以及奶牛

单产的持续提升，乳热的发病率逐年上升，给奶牛养殖业带来了巨大的经济损失。针对该病，

目前国内尚未建立统一的奶牛场乳热诊疗的行业标准，国际也没有通用的防控技术标准。 

本文件规定了乳热的临床症状、血液指标、尿液 pH、影响乳热早期监测的饲料中常量元

素指标和阈值、以及诊疗技术、风险因素和防控方法，适用于我国集约化养殖场的奶牛乳热

诊疗和防控。 
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奶牛乳热诊断及防治技术规范 

1 范围 

本文件规定了奶牛乳热诊断、治疗、群体风险监测与预防措施。 

本文件适用于奶牛场奶牛乳热的防控。 

2 规范性引用文件 

下列文件中的内容通过文中的规范性引用而构成本文件必不可少的条款，其中，注日期

的引用文件，仅该日期对应的版本适用于本文件；不注日期的引用文件，其最新版本（包括

所有的修改单）适用本文件。 

GB/T 13885  动物饲料中钙、铜、铁、镁、锰、钾、钠和锌含量的测定 原子吸收光谱法 

GB/T 14699  饲料采样 

GB/T 18823  饲料检测结果判定的允许误差 

GB/T 6437  饲料中钙、总磷的测定 分光光度法 

GB 19489  实验室 生物安全通用要求 

NY/T 14  高产奶牛饲养管理规范 

NY/T 2662   标准化养殖场 奶牛 

NY/T 3049   奶牛全混合日粮生产技术规程 

NY/T 3191   奶牛酮病诊断及群体风险监测技术 

NY/T 541《兽医诊断样品采集、保存与运输技术规范》  

3 术语和定义 

下列术语和定义适用于本文件。 

3.1  

乳热 milk fever 
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乳热又称低血钙症、产后瘫痪，是指奶牛全血/血清总钙浓度低于2.10 mmol/L或离子钙浓

度低于1.05 mmol/L，临床表现为精神异常、采食量下降、体温降低、肌肉松弛、卧地不起、

循环衰竭、昏迷等。 

3.2  

临床型乳热 clinical milk fever  

是指奶牛全血/血清总钙浓度低于1.40 mmol/L或离子钙浓度低于0.80 mmol/L，临床表现为

精神沉郁、肌肉震颤或站立困难等典型临床症状。 

3.3  

亚临床型乳热 subclinical milk fever  

是指奶牛全血/血清总钙浓度在 1.40 mmol/L～2.10 mmol/L 之间或离子钙浓度 0.80 

mmol/L～1.05mmol/L 之间，无明显临床症状。 

3.4  

围产期 transition period 

是指妊娠奶牛分娩前 21 d 至分娩后 21 d 的时期。 

4 缩略语 

BCS (body condition score)：体况评分。 

DM (dry matter)：干物质。 

TMR (total mixed rations)：全混合日粮。 

5 安全措施 

5.1 进入奶牛养殖场生产区的人员须穿戴防护装备，包括防护服、场内专用靴、护目镜、口

罩、一次性手套等。 

5.2 离开牛舍时，需用洗手液洗手，必要时使用皮肤黏膜消毒剂对手部进行彻底消毒。 
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5.3 实验室检测时，样本（如血样、尿液等）处理应按照 GB 19489 执行，废弃物处理应按照

NY/T 2662 执行。  

6 主要仪器和耗材 

a  pH 检测仪或 pH 试纸。 

b 全自动生化分析仪。 

c 牛现场快速检测仪。 

d 离子钙/镁微流控检测芯片。 

e 离子钙/镁干化学检测芯片。 

f 低温高速离心机。 

g 冰箱。 

h 恒温培养箱。 

i 针头（可选用 16 号或 18 号针头）。 

g 输液器。 

k 酒精棉球或碘伏。 

l 一次性手套。 

m 废弃物容器。 

7 临床诊断 

7.1 临床型乳热 

7.1.1 第一阶段（轻度症状） 

a 持续时间一般为 1 h～6 h。 

b 采食量下降（较正常减少 30%以上）。 

c 耳部温度低于 35℃（正常 37℃~38℃）。 

d 尚能走动，行走时步幅缩短（<80 cm/步，正常 100 cm~120 cm）。 

e 侧腹肌肉颤动(>5 次/min)。 

f 频繁甩头（>10 次/min）。 

7.1.2 第二阶段（中度症状） 
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a 持续时间一般为 12 h。 

b 病牛不能站立，但可保持卧地姿势。 

c 反应迟钝、厌食、鼻镜干燥、体温低和耳部冰凉，肌肉震颤加剧。 

d 头颈弯曲至胸侧，躯干呈“S”型。 

e 心率超过 100 次/min。 

7.1.3 第三阶段（重度症状） 

a 病牛不能保持卧地姿势。 

b 对刺激无反应。 

c 心率可达 120 次/min，外周脉搏微弱。   

d 瞳孔散大、角膜反射消失。 

e 逐步失去意识直至昏迷，如不进行及时治疗，病牛可在几小时内死亡。 

7.2 亚临床型乳热 

无明显临床症状。 

8 实验室检测 

8.1 样品采集、保存与运输 

8.1.1 血样采集方法 

从尾静脉无菌采集奶牛的血液，每头约 10 mL。血清析出后，分离血清。牛现场快速检测

产品采用全血。 

8.1.2 样品保存与运输  

8.1.2.1 密封 

样品采集后，应立即使用次容器（如密封盒或密封袋）进行二次包装，以防渗漏。密封

好的样品放入外包装保温箱中，并加入预冷的冰袋，密封。并应按照 NY/T 541 执行。 

8.1.2.2 储存温度 

样品应尽可能在 24 h 内将样品送至实验室。样品若不能在 24 h内送达，样品需在 2℃～8℃

冷藏保存，且保存时间不得超过 4 d。样品若需更长时间的保存，则应将样品置于-20℃。对于
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已经冻存样品，在运输过程中推荐使用干冰，但应特别注意避免反复冻融。牛现场速检测样

本无需储存转运，但在室温条件下（10℃~30℃）样本放置时间不超过 5 h；2℃～8℃条件下

不超过 12 h。并应按照 NY/T 541 执行。 

8.2 检测方法 

使用全自动生化分析仪和血气分析仪，也可使用商品化的现场快速检测仪或检测试纸进

行测定。 

8.3 临床型乳热检测指标 

病牛全血/血清总钙浓度低于1.40 mmol/L或离子钙浓度低于0.80 mmol/L。 

8.4 亚临床型乳热检测指标 

病牛全血/血清总钙浓度降低至1.40 mmol/L～2.10 mmol/L之间或离子钙浓度降至0.80 

mmol/L～1.05 mmol/L之间。 

8.5 判断标准 

符合7.1和8.3中描述的条件，该牛即可被确诊为临床型乳热；符合7.2和8.4中描述的条件，

该牛即可被确诊为亚临床型乳热。 

9 治疗   

9.1 治疗原则  

遵循“分类施策、精准补钙、综合护理”原则。针对尚能站立的病牛采用口服补钙，常用葡

萄糖酸钙等。卧地（瘫痪）病牛立即采用钙制剂静脉注射，如葡萄糖酸钙、硼葡萄糖酸钙、

氯化钙。 

9.1.1 可站立的病牛治疗原则 

进行口服补钙治疗，应按照 NY/T 3467 的规定执行。病牛口服补钙时，应保证充足饮水，

若投喂 6 h～12 h 后未好转可再次投喂或换措施，且避免与高磷饲料同喂。 

9.1.2 卧地（瘫痪）的病牛治疗原则 

9.1.2.1 应立即采取钙制剂静脉注射治疗。 
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9.1.2.2 结合病情给予维生素 D3及其衍生物（如骨化三醇）。对有神经症状的病牛，可注射

硫酸镁等辅助性药物。 

9.1.2.3 采用静脉补钙的方式进行治疗，需将药液温热至 35℃～38℃；操作过程中要严格遵

循无菌原则，防止注射部位感染，同时避免药液外渗。 

9.1.2.4 应根据病牛体重和病情精准控制钙剂用量，防止过量使用，每头牛最大剂量不超过

180 g。 

9.1.2.5 静脉注射时同步监测病牛心率（>100 次/min）时减缓速度。 

9.1.2.6 加强卧地病牛护理。 

9.2 治疗药品 

9.2.1 钙制剂及维生素 

葡萄糖酸、钙乳酸钙、钙棒、硼葡萄糖酸钙、氯化钙、维生素 D3 及其衍生物等。 

9.2.2 中药方剂 

当归、黄芪、党参、熟地、续断、桑寄生、白芍、川芎、威灵仙、杜仲、茯苓、防风、

益智仁、青皮、补骨脂、甘草。 

9.3 可站立病牛治疗 

9.3.1 治疗方法 

使投喂器投服钙棒 1 枚～2 枚。或使用投药器投服乳酸钙片，10 g/次～25 g/次，2 次/d～3

次/d。或 10%葡萄糖酸钙口服溶液灌服，200 mL/次～300 mL/次，2 次/d～3 次/d。 

9.3.2 治疗效果综合判定 

 观察病牛临床症状是否缓解或消失；实验室检测病牛全血/血清总钙恢复2.10 mmol/L及

离子钙1.05 mmol/L以上。 

9.4 卧地（瘫痪）病牛治疗 

9.4.1 葡萄糖酸钙疗法 
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25%葡萄糖酸钙需缓慢静脉滴注。推荐剂量为按体重计算离子钙含量 0.15 g/kg，滴注速度

控制在离子钙不超过 0.5 g/min ~ 1 g/min。 

9.4.2 硼葡萄糖酸钙疗法 

20%硼葡萄糖酸钙需缓慢静脉滴注。推荐剂量为按体重计算离子钙 0.15 g/kg，滴注速度

控制在离子钙不超过 1 g/min。 

9.4.3 氯化钙疗法  

5%氯化钙需缓慢静脉滴注。推荐剂量为按体重计算离子钙 0.075 g/kg；滴注速度控制在离

子钙不超过 1 g/min。 

9.4.4 钙制剂联合维生素 D3疗法 

在静脉补钙后，可注射维生素D3 10 mL～15 mL（1次/3 d）。或者骨化三醇（1,25-二羟维

生素D3），剂量为0.5 μg/d～1 μg/d。 

9.5 中药治疗 

9.5.1 治疗原则 

气血双补，活血化瘀，祛风除湿。 

9.5.2 方剂 

当归、黄芪、党参、熟地、续断、桑寄生、白芍各 30 g；川芎、威灵仙、杜仲、茯苓、

防风各 25 g；益智仁、青皮、补骨脂、甘草各 20 g。共研为末，开水冲调，候温灌服。 

9.5.3 治疗剂量 

1 剂/d，连用 3 d～5 d。 

9.6 治疗效果综合判定 

9.6.1 临床观察病牛是否能在治疗后1 h～2 h内尝试站立（如抬头、前肢支撑），以及3 h内完

全站立。病牛临床症状是否有所缓解。 

9.6.2 实验室检测病牛全血/血清总钙恢复至2.10 mmol/L以上，同时离子钙浓度1.05 mmol/L以

上。 
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10 群体风险监测  

10.1 样品采集、保存与运输 

10.1.1 采样时间、数量及人员原则 

10.1.1.1 采样时间 

a 饲料采样应安排在奶牛预产前 1 周～2 周内。 

b 全血/血清采样应安排在分娩后 12 h 内进行。 

c 尿液采样应安排在预产期前 48 h 内进行。 

10.1.1.2 采样数量 

a 当牛群总头数≤ 30，随机选择 3 头奶牛进行监测。 

b 当牛群总头数> 30 且≤ 100，按牛群总头数 10%随机抽检，若 10%计算结果小于 5 头，则最

少抽取 5 头。 

c 当牛群总头数> 100 头，在每个阶段（产前、产后等）随机选取 12 头奶牛监测，同时考虑

到头胎群体与经产群体（特别是 3 胎次及以上），对经产群体中 3 胎次及以上奶牛按该群体

数量 5%～10%的比例进行额外抽检。 

10.1.1.3 采样人员要求 

采样人员应具备相应的专业知识和操作技能，并定期接受相关培训，以确保采样过程的

标准化和规范化。 

10.1.2 采样方法 

10.1.3 饲料采集方法 

饲料采样方法应按照 GB/T 14699的规定进行。 

10.1.4 血样采集方法 

在清晨、未采食和未挤奶的状态下，从尾静脉无菌采集奶牛的血液，每头约 10 mL，编号

并填写相应采样单。血清析出后，分离血清。牛现场快速检测产品采用全血。 
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10.1.5 尿样采集方法 

在清晨、未采食和未挤奶的状态下，采集尿液样品 50 mL，放入无菌试管中，编号并填写

相应采样单。 

10.1.6 样品保存与运输  

10.1.6.1 密封 

同8.1.2.1。 

10.1.6.2 储存温度 

同8.1.2.2。 

10.2 样品检测 

10.2.1 饲料常量元素监测 

10.2.1.1 预产期前 1 周～2周对奶牛日粮干物质（DM）中的钙、镁、钾含量进行检测，应按

照 GB/T 13885 的规定进行。 

10.2.1.2 预产期前 1 周～2周对奶牛日粮 DM中的磷含量的检测，应按照 GB/T 6437 的规定

进行。 

10.2.2 血样检测 

使用全自动生化分析仪，于预产期前对奶牛血清中的镁（或离子镁）浓度进行测定；于

奶牛分娩后，检测其血清中的钙（或离子钙）和磷浓度。也可选用商品化的现场快速检测仪

器设备及配套试剂耗材进行检测。 

10.2.3 尿样检测 

使用pH检测仪或pH试纸测定尿样pH。也可采用商品化的现场快速检测试纸或芯片及仪器

设备。 

10.3  体况评分（BCS）    

通过眼观和触诊方法对预产期前 1 周～2 周奶牛 BCS 评分，应按照 NY/T 3191 的规定进

行。 

10.4 群体风险监测指标 
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10.4.1 品种 

娟姗牛患乳热的风险显著高于荷斯坦牛（风险比约 2.5:1）。 

10.4.2 年龄 

5 岁及以上的奶牛发病风险较高。 

10.4.3 胎次 

3 胎～6 胎奶牛的发病率较高，1 胎～2 胎牛相对较少。 

10.4.4 产奶量 

高产奶牛更易发生乳热。 

10.4.5 营养 

高钾日粮以及低粗纤维日粮均增加乳热的风险。 

10.4.6 病史 

具有乳热病史的奶牛再次发病的概率较高。 

10.4.7 发病时间 

绝大多数病例发生在产后 3 d 内，少数病例发生在泌乳各个阶段，以高产高胎次牛较为多

见。 

10.4.8 日粮中钙  

围产前期日粮中钙应不大于全混合日粮（TMR） DM含量的1.2%。 

10.4.9 日粮中磷  

围产前期日粮中磷应不大于TMR DM含量的0.3%。 

10.4.10 日粮中镁 

    围产前期日粮中镁应不小于TMR DM含量的0.4%。 

10.4.11 日粮中钾  

    围产前期日粮中钾应不大于TMR DM含量的1.3%。 

10.4.12 BCS 
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    预产期前1周～2周或临产母牛体况分应为3.25分～3.50分。 

10.4.13 尿样 pH    

对于饲喂阴离子盐日粮的奶牛，预产期前48 h尿样pH应为5.8～6.8。 

10.4.14 分娩后 24 h 内血清中钙     

分娩后24 h之内全血/血清总钙应不小于2.10 mmol/L且全血/血清中离子钙不小于1.05 

mmol/L。 

10.4.15 分娩后 12 h~48 h 血清中镁 

分娩后12 h～48 h血清中镁应在0.60 mmol/L～1.20 mmol/L之间或全血/血清中离子镁应在

0.52 mmol/L～0.65 mmol/L之间。 

10.4.16 分娩后 12 h~48 h 血清中磷 

    分娩后 12 h～48 h 血清中磷应在 0.80 mmol/L～1.60 mmol/L 之间。 

10.5  群体发病风险综合判定 

符合10.4中描述的任何1项，被判断为该牛群产后有乳热的风险。 

10.6  监测频度 

每个月对围产期奶牛群进行1次监测。 

11 群体预防 

11.1 奶牛产后补钙原则 

11.1.1 根据品种补钙 

荷斯坦头胎牛原则上不需产后补钙，但若为高产（预计产奶量＞35 kg/d）或 BCS≥3.5 分，

产后需口服补钙 1 次；经产牛产后应立即补钙 2 次，每次间隔 12 h。娟姗牛无论是头胎牛还

是经产牛，产后均需补钙 2 次，每次间隔 12 h，且每天补钙总量 50 g～125 g（见附录 A 和 B)。 

11.1.2 根据胎次补钙 

对于分娩后第 3 胎或以上的奶牛，需给予额外钙补充。 

11.1.3 补钙总量 
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每日通过口服预防性补钙摄入的离子钙总量应控制在 50 g～125 g 范围内。 

11.1.4 奶牛补钙方式选择 

根据牧场实际情况，选择下列方式之一进行补钙即可。 

11.1.5 奶牛分娩后监测 

在分娩后的几天内，观察奶牛是否出现乳热症状。所有治疗情况都应详细记录在兽医室

的日记簿中或录入系统。 

11.2 口服补钙 

 11.2.1 灌注给药 

使用灌注系统将钙制剂（如葡萄糖酸钙、丙酸钙）与温水（35℃～38℃）混合均匀制成

的灌注剂给予奶牛。 

 11.2.2 投服钙丸 

 11.2.2.1  荷斯坦头胎牛仅在预计产奶量 > 35 kg/d 或 BCS ≥ 3.5 分时，于分娩后 12 h 内给

予 1 次钙丸。 

 11.2.2.2  荷斯坦经产牛（≥2 胎）和娟姗牛（不分胎次），均于分娩后立即（0 h～6 h 内）

给予第 1 次钙丸，间隔 12 h（即分娩后约 12 h）给予第 2 次钙丸。 

 11.2.2.3  所有品种第 3 胎或以上的奶牛再过 12 h（即分娩后 24 h），再给予钙丸。 

*注意： 选择灌注剂或钙丸其中一种方式即可。 

11.3 肌肉注射维生素 D3 

在奶牛分娩后 1 d～2 d，每次肌肉注射 20 万 IU，根据需要可重复注射。 

11.4 静脉补钙 

在分娩后 1 d~2 d，选择颈静脉上 1/3 和中 1/3 交界处，用 16 号或 18 号针头斜刺入静脉

缓慢滴注，按体重以 0.1 g/kg~0.2 g/kg 离子钙的剂量，可选择氯化钙、葡萄糖酸钙或硼葡萄

糖酸钙进行注射，1 次/d ~2 次/d。 
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*注意：静脉注射期间密切观察奶牛反应，若出现疼痛、呼吸急促（成年牛呼吸频率：12 次

/min~16 次/min）、心率加快(成年奶牛正常心率：60 次/min~80 次/min）等异常立即停止。 

11.5 围产期阴离子盐日粮 

11.5.1 饲喂阴离子日粮 

11.5.1.1 将阴离子盐与围产期精饲料、草料按一定比例预混并混合均匀，再添加到 TMR 车

进行二次搅拌以确保混合均匀，应按照 NY/T 3049 的规定进行。 

11.5.1.2 荷斯坦头胎牛若 BCS≥3.5 分或预计产奶量> 35 kg/d，需在产前 21 d 至产犊使用阴

离子盐日粮；荷斯坦经产牛（≥2 胎），娟姗牛头胎牛和经产牛均在产前 21d 至产犊使用该日

粮，应按照 NY/T 14 的规定进行。 

11.5.1.3 产前 25 d 转入围产圈舍开始饲喂，饲喂不少于 15 d。 

11.5.2 判断标准 

11.5.2.1 日粮阴阳离子差降至-5mEq/100g DM～-15mEq/100g DM（见附录C）。 

11.5.2.2 尿液监测pH 5.8～pH6.8之间，以确保尿液的酸化效果。若pH>7.0，说明阴离子盐喂

量不够，需增加；若pH<5.5，则说明阴离子盐喂量过量，需减少。 

11.5.2.3 调整后饲喂3 d再进行检测。 

11.6 日粮中添加硅酸铝盐 

11.6.1 饲喂添加方法 

11.6.1.1 在奶牛产前 21 d～28 d，硅铝酸盐添加剂量控制在饲料总量的按 DM 计 1%~2%。 

11.6.1.2 泌乳期相应增加但不超过 3%. 

11.6.1.3 干奶期添加量为 0.5%~1%。 

11.7 预防效果综合判定 

11.7.1 实验室检测显示全血/血清总钙浓度2.10 mmol/L以上，同时血钙离子浓度1.05 mmol/L

以上。 

11.7.2 临床观察可见奶牛采食正常、反刍正常、体温和心率正常等，无精神沉郁或肌肉震颤。 

 



14 

 

 

附 录 A 

（资料性） 

A.1 丙酸钙总量计算 

A.1.1 目标：根据每日需补充的元素钙总量（50 g~125 g），计算不同钙源的实际使用量。 

A.1.2 公式：钙源使用量（g）=目标元素钙量（g）/钙源含钙量（g/100 g）×100。 

A.1.3 示例：若选择丙酸钙，分子量与钙含量计算如下。 

A.1.4 分子式：C₆ H₁ ₀ CaO₄ 。 

A.1.5 原子组成与原子量 

A.1.5.1 钙（Ca）： 40 g/mol 

A.1.5.2 丙酸根（C2H5COO−）： 

A.1.5.3 碳（C）×3：12 × 3 = 36 g/mol 

A.1.5.4 氢（H）×5：1 × 5 = 5 g/mol 

A.1.5.5 氧（O）×2：16 × 2 = 32 g/mol 

A.1.5.6 1个丙酸根：36 + 5 + 32 = 73 g/mol；2个丙酸根：73 × 2 = 146 g/mol 

A.1.5.7 总分子量：40（Ca）+ 146（丙酸根）= 186 g/mol 

A.1.6 元素钙含量 

钙含量百分比=40/186×100%≈21.5%。 

A.1.7 每日投服丙酸钙含量 

含钙 21.5 g/100 g，按每日需补钙100 g，则丙酸钙=100/21.5×100=465 g，即每日需投喂465g

丙酸钙。 
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附 录 B 

（资料性） 

B.1 葡萄糖酸钙总量计算 

B.1.1 目标：根据每日需补充的元素钙总量（50 g~125 g），计算不同钙源的实际使用量。 

B.1.2 公式：钙源使用量（g）=目标元素钙量（g）/钙源含钙量（g/100 g）×100。 

B.1.3 示例：若选择葡萄糖酸钙，分子量与钙含量计算如下。 

B.1.4 分子式：C₁ ₂ H₂ ₂ CaO₁ ₄ 。 

B.1.5 原子组成与原子量 

B.1.5.1 钙（Ca）：40 g/mol 

B.1.5.2 葡萄糖酸根（C₆ H₁ ₁ O₇ ⁻ ）： 

B.1.5.3 碳（C）×6：12 × 6 = 72 g/mol 

B.1.5.4 氢（H）×11：1 × 11 = 11 g/mol 

B.1.5.5 氧（O）×7：16 × 7 = 112 g/mol 

B.1.5.6 1个葡萄糖酸根：72 + 11 + 112 = 195 g/mol；2个葡萄糖酸根：195 × 2 =390 g/mol 

B.1.5.7 总分子量：40（Ca） + 390（两个葡萄糖酸根）= 430 g/mol 

B.1.5.8 元素钙含量 

钙含量百分比=40/430×100%≈9.30%。 

B.1.5.9 每日投服葡萄糖酸钙含量 

含钙9.3 g/100 g，按每日需补钙100 g，则葡萄糖酸为100/9.3×100=1075 g，即每日需投喂1075 g

葡萄糖酸钙。 
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附 录 C 

（资料性） 

C.1 日粮阴阳离子差（DCAD）降至-5mEq/100g DM～-15mEq/100g DM的计算 

基于日粮干物质中主要阳离子（Na⁺ 、K⁺ ）与主要阴离子（Cl⁻ 、S²⁻ ）的毫克当量（mEq）

差值。 

C.1.2 计算原理 

DCAD 的公式为：DCAD (mEq/100g DM) = (Na⁺  + K⁺ ) - (Cl⁻  + S²⁻ )。其中，各离子的毫克

当量需通过其含量（%）与转化系数计算得出。 

C.1.3 计算步骤 

C.1.3.1 确定日粮中各离子的含量（%） 

通过饲料成分分析，获取日粮干物质中Na⁺ 、K⁺ 、Cl⁻ 、S²⁻ 的百分比含量。 

C.1.3.2 计算各离子的毫克当量（mEq） 

使用以下转化系数将离子含量（%）转换为毫克当量（mEq/100g DM）。 

C.1.3.2.1 Na⁺  

Na⁺ 系数= 1/0.023 ≈ 43.48；Na⁺  (mEq/100g DM) = Na⁺ 含量% × 43.48。 

C.1.3.2.2 K⁺  

K⁺ 系数= 1/0.039 ≈ 25.64；K⁺  (mEq/100g DM) = K⁺ 含量% × 25.64。 

C.1.3.2.3 Cl⁻  

Cl⁻ 系数 = 1/0.0355 ≈ 28.17；Cl⁻  (mEq/100g DM) = Cl⁻ 含量% × 28.17。 

C.1.3.2.4 S² ⁻  

S²⁻ 系数 = 1/0.016 ≈ 62.5；S²⁻  (mEq/100g DM) = S²⁻ 含量% × 62.5。 

C.1.3.3 计算DCAD值 

DCAD = (Na⁺  + K⁺ ) - (Cl⁻  + S²⁻ ) 

 

 


