
Cevac Chlamydophila

El Aborto Enzoótico Ovino (AEO) es una 
enfermedad con una alta prevalencia y un 
alto impacto en la cuenta de explotación de 
la ganadería por los abortos que provoca.1,2



El aborto enzoótico ovino o clamidiasis ovina constituye un 
grave problema sanitario en los rebaños de todo el mundo, 
con implicaciones económicas y de bienestar animal 
importantes.  Puede llegar a tener repercusiones graves en 
la salud de las personas, como por ejemplo producir abortos 
en mujeres embarazadas.3,4

En España el

de las muestras de abortos 
analizadas mediante 
qPCR fueron positivas a 
Chlamydia abortus en ovino 
y caprino respectivamente.5

41% y 27%

Prevalencia



En España el

En Europa, el coste del aborto enzoótico ovino (AEO) para 
el sector de pequeños rumiantes se estima en unos:

15 millones de euros anuales 4 

En rebaños individuales, los costes dependen de la 
incidencia de abortos, así como del tipo de producción. 
Por ejemplo, en explotaciones de carne, el porcentaje de 
pérdida se plantea como 

el doble del porcentaje de abortos 4
es decir, una incidencia de abortos de un 5% supondrá un 
10% de pérdidas del margen bruto.

En España, los costes y pérdidas de producción asociados 
a un aborto en pequeños rumiantes de aptitud lechera 
oscilan entre los

400 y 600€.* 

*Cálculos realizados a precios de mercado 2022.

Coste de un aborto

€
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El agente etiológico es una bacteria gram negativa de la familia Chlamydia-
ceae, Chlamydia abortus, que afecta fundamentalmente a las especies bovina, 
ovina y caprina.

Chlamydia abortus tiene tropismo por órganos como la placenta, provocando 
lesiones necróticas e inflamación que desencadenarán, en muchas ocasiones, 
en fallos reproductivos en forma de abortos, nacidos muertos o incluso en el 
nacimiento de corderos débiles que mueren a los pocos días de nacer. Además, 
en ocasiones se han descrito casos de metritis consecuencia de retenciones de 
placenta que pueden llevar a un empeoramiento de la salud del animal e in-
cluso a la muerte del mismo.6

El agente 



Manifestaciones clínicas 
Las ovejas infectadas liberan cantidades masivas de bacteria en los productos 
del parto o aborto, particularmente con la placenta y secreciones uterinas, 
proporcionando así una fuente de infección para los animales susceptibles. El 
agente puede permanecer viable en el ambiente durante días e incluso meses 
cuando las temperaturas son cercanas a la congelación.1
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La vía de infección 
más frecuente es la 
oronasal, por la ingesta 
de material infectivo 
en el agua o alimento, 
por el lamido o por la 
inhalación de aerosoles 
en ambientes 
contaminados, 
aunque también se ha 
descrito la transmisión 
vertical.1,2,6



En función del estado reproductivo en que se 
encuentre el animal, se puede manifestar de dos 
maneras: 

Cuando no está gestante
El agente genera una infección persistente e inaparente, que no 
estimula inmunidad protectora. En la siguiente gestación, el agente 
se reactivará y multiplicará, desencadenando la enfermedad con su 
manifestación más característica: abortos tardíos (2-3 semanas antes 
del parto) 

Si está gestante
Si los animales de infectan 6 semanas antes del parto, la enfermedad 
permanece latente y se manifestará en la siguiente gestación.
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¿Cuándo 
podemos 
sospechar?

Una incidencia normal de abortos en explotaciones de pequeños 
rumiantes es de alrededor del 2%. Cuando la tasa de abortos au-
menta por encima de este valor, hay que empezar a sospechar 
de aborto enzoótico ovino:: 

•	 Si los abortos se producen 2-3 semanas antes de la fecha de 
parto prevista.

•	 Si los fetos abortados tienen una apariencia  
y desarrollo normales.

•	 Si la placenta presenta las típicas lesiones de infección clamidial.2

Rebaño libre de infección Primera estación Segunda estación

Alta tasa de abortos en los 
animales infectados antes de las 
6 semanas previas al parto. Las 

ovejas infectadas después de las 
6 semanas previas al parto, son 

animales infectados latentemente.

Animales infectados que se 
introducen en el rebaño

Rebaño no infectado, sin historial  
de abortos

La infección ya se encuentra dentro 
del rebaño, con animales infectados de 

manera latente. 
Altas tasas de abortos y de excreción de la 
enfermedad. Es necesario implementar un 

programa de bioseguridad en el rebaño 
y un plan vacunal que ayude a reducir la 
excreción del agente y la expresión de la 

enfermedad en la explotación.  

Cuando se infectan animales antes de las 6 
semanas previas al parto, se alcanzan tasas  
de aborto de hasta el 30%

Protocolo de 
vacunación
de rebaño completo con 
vacuna viva atenuada

En explotaciones de pequeños rumiantes, con el objetivo de 
proteger a animales susceptibles frente al AEO y de reducir 
la excreción y la clínica en los rebaños, la recomendación es 
vacunar a todos los animales del rebaño con una vacuna viva 
atenuada, Cevac Chlamydophila.

La vacunación reduce de manera significativa la excreción de 
la bacteria,7 un factor determinante a la hora de limitar la pro-
pagación de la infección a otros animales. 

La continuidad de la vacunación es imprescindible, pues es la 
manera más eficaz de proteger al rebaño de la enfermedad.4 



Vacuna atenuada para la prevención del 
aborto enzoótico producido por 
Chlamydia abortus
en ovino y caprino

2 presentaciones adaptadas a 
las necesidades de la granja 
(20 y 50 dosis).

Una dosis de 2 ml, un mes 
antes de la estación de  
apareamiento, por vía subcutánea
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En caso de duda consulte a su veterinario

https://cimavet.aemps.es/cimavet/pdfs/es/ft/1428+ESP/FT_1428+ESP.pdf

