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Resumen
Se han estudiado los factores de riesgo de la retención de placenta, considerando como tal cuando no
se producía la expulsión de las membranas fetales en las primeras 24 horas tras el parto. Para ello
hemos analizado 1951 vacas, y el mismo número de partos, de 79 granjas localizadas en la provincia de
Lugo (Galicia, Noroeste de España). Los datos procedían de registros recopilados por veterinarios o
ganaderos colaboradores. Los potenciales factores de riesgo considerados en este estudio han sido:
Tamaño y localización de la granja, estación de parto, tipo de raza, número de parto, duración de la
gestación, dificultad de parto, presencia de partos gemelares y aparición de hipocalcemias. 

La incidencia media de retención de placenta en este trabajo fue del 6,6%. El análisis de regresión
logística demostró que los partos gemelares (odds ratio: OR=2,53, p<0,01), la distocia (OR=2,28,
p<0,05) y que las vacas se localizasen en la región centro de la provincia (OR=2,23, p<0,01) fueron fac-
tores de riesgo para la presentación de retención de membranas fetales. Sin embargo, la mayor dura-
ción de la gestación (OR=0,96, p<0,01) se asoció con un menor riesgo de padecer esta patología.

Palabras clave: Bovino, membranas fetales.

Summary
Risk factors for retained placenta in the cow: A retrospective study in the North West of Spain
Risk factors for retained placenta, considered as such when it had not been expelled after 24 h post
partum, were studied using 1951 cows, and the same number of calvings, from 79 farms sited in the
province of Lugo (Galicia, North West of Spain). Data were obtained from previous records collected
by veterinarians or farmers. Potential risk factors considered in this study were: farm size and localiza-
tion, calving season, breed type, parity, pregnancy length, calving difficulty, twin calves and hypocal-
caemia disease. The mean incidence of retained placenta was 6,6%. Multiple logistic regression analy-
sis indicated that twin calves (odds ratio: OR=2,53, p<0,01), dystocia (OR=2,28, p<0,05) or in cow
belonging to farms located in the central area of the province (OR=2,23, p<0,01) were risk factors for
retained placenta. However, an increased pregnancy length (OR=0,96, p<0,01) was associated to a low
risk for retained placenta.

Key words: Cattle, foetal membranes.



Introducción

Es bien conocido que la retención de pla-
centa (RP) induce importantes pérdidas eco-
nómicas, ya sea porque los animales des-
arrollan infecciones genitales (Brooks, 2001;
García et al., 2004) y retrasos en el reinicio
de la actividad ovárica cíclica postparto
(Bosu et al., 1988; Etherington et al., 1991), o
porque aumenta el intervalo parto-concep-
ción (Borsberry y Dobson, 1989) y disminu-
ción de los índices de preñez (Fonseca et al.,
1983; Oltenacu et al., 1984).

Existen discrepancias sobre el momento a
partir del cual deberemos considerar que
una vaca presenta retención de placenta.
Así Van Werven et al. (1992), Peters y Laven
(1996) y Kankofer (2002) consideran que se
produce cuando no se eliminan antes de las
6-8 horas. Horta (1994) y Licea et al. (2001)
antes de las 12 horas y Santos et al. (2002) y
Farzaneh et al. (2006) cuando no se elimi-
nan antes de las 24 horas tras el parto. La
incidencia de este proceso varía entre el 1,3
y el 39,2% en función del autor consultado
o del país en el que se haya realizado el
estudio (Kelton et al., 1998).

Los mecanismos responsables de esta patolo-
gía no están suficientemente aclarados.
Algunos autores relacionan este proceso con
alteraciones en el patrón de liberación de
PGF2α en las proximidades del parto (Madej
et al., 1986; Horta, 1995; Nakao et al., 1997;
Kask et al., 2000). Esta patología podría
inducirse de forma experimental adminis-
trando inhibidores de la PGF2α (Horta, 1984).
Los patrones de liberación de esta prosta-
glandina pueden estar alterados por diver-
sas causas, siendo la alimentación en el perí-
odo seco un factor importante (Barnouin y
Chassagne, 1990). Las vacas alimentadas con
hierba verde (Bendixen et al., 1986, 1987) o
silo de hierba (Chassagne y Barnouin, 1992)
presentaban alta incidencia de retención de
placenta. El proceso se ha asociado con una

alta ingesta de ácido linolenico, que es una
sustancia que se sabe que inhibe la síntesis
de PGF2α a través de la inhibición del ácido
araquidónico (Holman, 1986). El empleo de
forma masiva de fertilizantes minerales del
suelo también podría incrementar la inci-
dencia de retenciones de placenta (Rogozie-
wicz et al., 1977). Además las vacas alimenta-
das con pastos fertilizados con superfosfatos
y potasio pueden tener una mayor inciden-
cia de cuadros hipocalcémicos (Harris, 1981),
lo que es un importante factor de riesgo
para que se produzca la retención de mem-
branas fetales (Shukla et al., 1983; Chassag-
ne y Chacormac, 1994). Los niveles de inges-
ta de energía también juegan un importante
papel en la etiología de la retención de pla-
centa. Así, los niveles de glucosa fueron más
bajos en aquellas vacas que presentaban
cuadros de retención de placenta frente a las
que expulsaban las membranas de forma
normal, lo que podría ser debido a la exis-
tencia de una correlación positiva entre los
niveles séricos de glucosa y el metabolito
PGFM (15 Keto-13, 14 dihydro-prostaglandin
F2α) (Chassagne y Bournouin, 1992).

La edad y el número de parto parecen tener
una correlación positiva con la incidencia de
esta enfermedad (Erb et al., 1985; Bendixen
et al., 1987; Gröhn et al., 1990), citándose
incidencias medias del 3,5% en primíparas,
que pueden llegar hasta el 24,4% en vacas
de noveno parto (Horta, 1994; Fricke y Sha-
ver, 2000). No obstante, debe tenerse en
cuenta que las primíparas, desde un punto
de vista teórico, deberían tener mayor ries-
go de padecer esta patología por su mayor
predisposición de presentar partos distóci-
cos y por contar con una menor duración de
la gestación que las hembras multíparas
(Becerra, 2003; Bourne et al., 2007). A pesar
de ello, la posible explicación al incremento
en la prevalencia de retención placentaria
en las vacas multíparas podría deberse al
incremento en el balance energético nega-
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tivo y de las hipocalcemias, que son altera-
ciones más comunes en las vacas adultas
(Chassagne y Chacormac, 1994).

La duración de la gestación se ha correlacio-
nado de forma negativa con esta enferme-
dad, aumentando la incidencia de retención
de placenta según se acorta la duración de
la gestación (Peter y Bosu, 1987; Chassagne
et al., 1996). En sentido contrario, Zhang et
al. (1999) observaron que duraciones de ges-
tación superiores a lo normal también incre-
mentaban la incidencia de este proceso.

Dubois y Willians (1980), Larson et al. (1985)
y Santos et al. (2002) describieron un patrón
estacional en la incidencia de la retención
de placenta, describiendo que las situacio-
nes que provoquen estrés térmico, ya sea
por frío o por calor, pueden aumentar la
incidencia de esta patología, al influir sobre
el metabolismo y la homeostasis de la hem-
bra. También se ha propuesto que en deter-
minadas estaciones se produce un menor
consumo de alimentos frescos, por lo que el
contenido en ß-caroteno y Vitamina E
podrían ser más bajos, incrementándose el
riesgo de sufrir esta patología (Muller y
Owens, 1974; Quintela et al., 2008). Sin
embargo, otros autores no han sido capaces
de comprobar dicha influencia (Dohoo y
Martin, 1984; Francos y Mayer, 1988).

También se ha señalado un aumento en la
incidencia de esta enfermedad cuando se
producen partos distócicos (Yeon-Kyung y Ill-
Hwa, 2005), ya que se incrementa el riesgo
de sufrir contaminaciones, además de produ-
cirse una atonía uterina que puede provocar
un retraso en la involución del órgano lesio-
nado debido al estrés mecánico que provoca
la distocia, lo que impide, en algunos casos,
el desprendimiento normal de la placenta
(Markusfeld, 1984; Klerx y Smolders, 1997).

Varios investigadores han descrito una aso-
ciación entre los partos múltiples y la reten-
ción de placenta (Peeler et al., 1994; Rocha y

Córdova-Izquierdo, 2008). No podemos olvi-
dar que este tipo de partos suelen tener una
duración de la gestación más corta y en
muchos casos pueden provocar distócias.

Existe una cierta controversia sobre la
influencia del sexo del recién nacido en la
frecuencia de presentación de esta patolo-
gía. Así Muller y Owens (1974) no encuen-
tran ninguna relación entre ambas variables.
Sin embargo, otros (Derivaux, 1981; Bandi-
nand y Sensenbrenner, 1984; Larson et al.,
1985; Chantelles, 1986) relacionan el naci-
miento de terneros macho con una mayor
expresión de la enfermedad, que algunos
autores han asociado con el mayor peso al
nacimiento y mayor probabilidad de que se
produzcan partos distócicos cuando el recién
nacido es macho (Joosten et al., 1987).

Se han descrito otros factores como el abor-
to, la raza, la herencia, etc. relacionados con
la incidencia de este proceso (Horta, 1994;
Laven y Peters, 1996; Rocha y Córdova-
Izquierdo, 2008).

El objetivo del presente estudio ha sido eva-
luar la influencia individual de varios facto-
res de riesgo (área de localización de la
granja, dimensión de la misma, aptitud de
los animales, número de parto, duración de
la gestación, estación de parto, dificultad
de parto, presencia de partos múltiples y
existencia de hipocalcemias) sobre la inci-
dencia de la retención de placenta en vacas
tanto de aptitud cárnica como láctea en
granjas de la provincia de Lugo.

Material y métodos

Animales

Hemos procedido a realizar un estudio retros-
pectivo (de enero de 2000 a junio de 2001) en
79 granjas localizadas en la provincia de
Lugo. Las granjas tenían una dimensión que
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oscilaba entre las 10 y las 68 vacas, reunien-
do para este estudio un total de 1.951 vacas
y el mismo número de partos. Los animales
pertenecían a razas diferentes: Frisona,
Fleckvieh, Rubia Gallega y cruces entre Fri-
sona y Rubia Gallega. Las hembras tenían
entre 1 y 15 partos.

Todas las granjas eran visitadas una vez al
mes por veterinarios colaboradores que
recogieron los datos sobre el manejo del
rebaño (registros reproductivos, enferme-
dades, tratamientos, etc.), que fueron alma-
cenados en nuestra base de datos.

Análisis Estadístico

Variables

En las tablas 1 y 2 se muestran las variables
seleccionadas para predecir la incidencia de
la retención de placenta, que fue considera-
da como tal cuando la placenta no fue
expulsada en las 24 horas posteriores al
parto. Esta información era recopilada por
el ganadero y reconfirmada por el veterina-
rio, ya que en la mayoría de los casos fue
requerida su presencia para establecer un
tratamiento. 
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Tabla 1. Distribución de la frecuencia de partos para las variables discontinuas seleccionadas
Table 1. Calving distribution frequencies for the categorical variables selected to be tested for their

association with the occurrence of retained placenta

Variable Niveles Frecuencia

Área Centro 1.141
Costa 810

Aptitud Carne 298
Leche 1.653

Estación de Parto Primavera 582
Verano 534
Otoño 403

Invierno 432
Dificultad de Parto Normal 1.883

Distocia 68
Partos Gemelares No 1.887

Sí 64
Hipocalcemia No 1.909

Sí 42

Tabla 2. Estadísticos descriptivos para las variables continuas seleccionadas para evaluar su relación
con la retención de placenta

Table 2. Descriptive statistics for the continuous variables selected to be tested for their association
with the ocurrence of retained placenta

Variable n Media±SD Mínimo Máximo

Dimensión de la granja 1951 24,56±13,52 10 68
Número de Partos 1951 3,40±2,16 1 15
Duración de la Gestación 1951 284,20±7,52 228 318



La estación de parto fue clasificada como:
primavera (partos entre abril y junio), vera-
no (partos entre julio y septiembre), otoño
(partos entre octubre y diciembre), invierno
(partos entre enero y marzo). La dificultad
de parto se codificó en dos categorías: nor-
mal (partos sin ninguna asistencia), distóci-
co (cuando fue necesaria la asistencia del
ganadero y/o veterinario). La aptitud a la
que pertenecían las diferentes vacas se
agrupó en dos categorías: leche (vacas de
las razas Frisona y Flevieck), carne (vacas de
raza Rubia Gallega y sus cruces con Frisona).

Análisis

Los datos fueron analizados empleando el
programa SPSS 15.0 (SPSS Inc, Chicago, Illinois,
USA).

Se calcularon los estadísticos descriptivos
para todas las variables predictivas: Media,
Desviación Estándar, Mínimo, Máximo para
las variables continuas y Frecuencias para
aquellas variables que eran categóricas.

Todas las variables seleccionadas (tablas 1 y 2)
fueron introducidas en un Análisis de Regre-
sión Logística Múltiple para determinar el
efecto individual de cada una de ellas sobre
la incidencia de la retención de placenta.

Resultados

La incidencia de la retención de placenta en
nuestro estudio fue del 6,6%. Tras realizar
un análisis de regresión logística múltiple
(tabla 3) comprobamos que el área de locali-
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Tabla 3. Análisis de Regresión Múltiple con los Odds ratio estimados para la aparición de retención
de placenta

Table 3. Final logistic regression analysis to estimate adjusted odds ratio for the ocurrence of
retained placenta

Variable Nivel Odds ratio(OR) Intervalo de confianza 
de OR al 95%

Area ** Centro 2,23 1,31-3,76
Costa 1,00 -

Aptitud † Carne 1,00 -
Leche 3,17 0,92-11,00

Estación de Parto Primavera 0,84 0,50-1,40
Verano 0,83 0,50-1,38
Otoño 0,88 0,51-1,54

Invierno 1,00 -
Dificultad de Parto * Normal 1,00

Distócico 2,28 1,00-5,29
Parto Gemelar ** No 1,00 -

Si 2,53 1,25-5,09
Hipocalcemia No 1,00 -

Si 1,35 0,46-3,97
Dimensión Granja (por unidad) 1,00 0,99-1,02
Número Parto (por unidad) 1,04 0,95-1,13
Duración Gestación (por unidad) ** 0,96 0,93-0,98

† Chi cuadrado P<0,07
* Chi cuadrado P<0,05
** Chi cuadrado P<0,01



zación de las granjas, la aptitud, la dificultad
de parto y la presentación de partos gemela-
res tenían un efecto significativo sobre la
aparición de retenciones de placenta.

El análisis de regresión logística demostró que
los partos gemelares (odds ratio: OR=2,53,
p<0,01), la distocia (OR=2,28, p<0,05) y que
las vacas perteneciesen a granjas localizadas
en la región centro de la provincia (OR=
2,23, p<0,01) fueron factores de riesgo para
la presentación de retención de membranas
fetales. Sin embargo, la mayor duración de
la gestación (OR=0,96, p<0,01) se asoció con
un menor riesgo de padecer esta patología.

También apreciamos un mayor riesgo, aun-
que no significativo, (OR=3,17; p<0,07) en
las hembras de aptitud láctea frente a las de
aptitud cárnica.

Discusión

La incidencia de la retención placentaria en
nuestro estudio fue del 6,6%, cifra que está
en consonancia con las propuestas por Kel-
ton et al. (1998), quienes indicaron que la
incidencia de esta patología variaba entre
el 1,3 y el 39,2% con un valor medio del
8,6%. Cuando comparamos nuestros resul-
tados con los encontrados en otros países, la
incidencia de este proceso en el Noroeste de
España (provincia de Lugo) era similar a las
de USA, Irlanda, Arabia Saudí, pero más ele-
vada que la observada en Nueva Zelanda
(Laven y Peters, 1996).

En el presente estudio la retención de
membranas fetales no se vio afectada por
la estación, número de parto, aptitud de los
animales, tamaño de la granja o por la pre-
sencia de hipocalcemia. Debe tenerse en
cuenta que en este estudio sólo se diagnos-
ticaron aquellas hipocalcemias que presen-
taron síntomas clínicos, sin embargo, las
subclínicas pudieron pasar desparecibidas,

lo que podrían tener un potencial efecto
negativo sobre esta patología (Barnouin y
Chassagne, 1991; Horta, 1995).

Distintos autores han relacionado la mayor
incidencia del proceso en función de facto-
res ambientales o estacionales, ya que el
estrés térmico podría influir sobre el meta-
bolismo del animal (Larson et al., 1985; San-
tos et al., 2002). Sin embargo, nuestro estu-
dio ha sido realizado en el noroeste de
España, zona templada en la que no suele
haber situaciones de estrés térmico. Proba-
blemente éste haya sido uno de los motivos
por los que no hayamos encontrado influen-
cia estacional sobre la aparición de reten-
ción de membranas fetales.

También se ha descrito que la incidencia de
retención de placenta aumenta con el
número de parto y/o con la edad de la vaca
(Chassagne et al., 1998; Fricke y Shaver,
2000). En nuestro estudio, sin embargo, no
hemos encontrado una relación directa
entre ellos. De todas formas, debería tener-
se en cuenta que, desde un punto de vista
teórico, las novillas podrían tener un mayor
riesgo de presentar RP al tener una mayor
predisposición a padecer partos distócicos
(Yeon-Kyung y Ill-Hwa, 2005) y por la menor
duración de la gestación (Chassagne et al.,
1996). Pero por otra parte, las vacas multí-
paras también tienen una mayor probabili-
dad de sufrir un mayor balance energético
negativo y de padecer hipocalcemias, facto-
res de riesgo de la RP. Por lo que es posible
que ambas situaciones se compensen.

Tampoco hemos encontrado que exista una
asociación entre el tamaño de la granja y la
retención de placenta. Fourichon et al.
(2001) en un estudio realizado con un gran
número de animales no pudieron encontrar
una correlación entre el tamaño de la granja
y el proceso. A pesar de estos estudios, deci-
dimos incluir la dimensión de la granja den-
tro del modelo ya que ésta podría condicio-
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nar los sistemas de manejo y, en consecuen-
cia, la frecuencia de determinadas enferme-
dades tales como la retención de membranas
fetales. Sin embargo, los resultados demos-
traron que no era el caso.

Las vacas de aptitud láctea tuvieron mayor
susceptibilidad de padecer el proceso que
las hembras de aptitud cárnica. Esto podría
ser debido a que las vacas de leche normal-
mente están sometidas a condiciones de
manejo más intensivas que influyen en el
nivel de estrés que soporta el animal. Heu-
wieser (1986) demostró que los animales
que estaban sometidos a estrés al final de la
gestación tenían una mayor incidencia de
retención de placenta, al incrementarse los
niveles de cortisol. No podemos olvidar que
todas las maniobras en las etapas previas al
parto relacionadas con el secado, cambios
de alimentación, alojamiento etc., podrían
provocar un aumento del estrés de los ani-
males.

La duración de la gestación, los partos
gemelares y las distocias fueron importan-
tes factores de riesgo para que se desarrolle
el proceso. Estos factores ya se habían rela-
cionado antes con la enfermedad (Laven y
Peters, 1996; Echternkamp y Gregory, 1999;
Gröhn y Rajala-Schultz, 2000). Cuando tra-
tamos de cuantificar el efecto comproba-
mos que la duración de la gestación era la
variable con un mayor peso, seguido por la
presencia de partos gemelares, la distocia y
el ser de aptitud láctea.

Según se produce una disminución de la
duración de la gestación, el riesgo de que se
produzca una retención de placenta aumen-
ta. Para que la placenta sea correctamente
expulsada deben ocurrir algunos cambios a
nivel de los placentomas antes del parto:
colagenización de las carúnculas, hialiniza-
ción de la pared de los vasos sanguíneos,
migración de leucocitos y de células binucle-
adas gigantes a las carúnculas, edematiza-

ción del tejido conjuntivo, etc (Grunert,
1984). El hecho de que el parto se adelante
podría impedir que esas modificaciones
tuvieran lugar de forma adecuada. Zhang
et al. (1999) observaron por su parte que
una duración de la gestación superior a lo
normal también podría incrementar el ries-
go de producirse esta patología. En un estu-
dio previo (Quintela et al., 2003) evaluamos
esa posibilidad, para lo que incluimos la
duración de la gestación como una variable
categórica: 1) Gestación menor de 270 días,
2) de 271 a 290 días, y 3) mayor de 291 días.
En esa experiencia comprobamos que sólo
la categoría 1 era un factor de riesgo, mien-
tras que las categorías 2 y 3 eran factores
protectores, es por esto que en el presente
trabajo la duración de gestación se incluyo
como variable continua.

Las gestaciones múltiples, independiente-
mente de una menor duración de la gesta-
ción y de su potencial distocia, incrementa-
ban el riesgo de que se produjese una
retención de las membranas fetales. Jackson
(1995) sugirió que esto era debido a una
excesiva distensión del útero a lo largo de la
gestación, lo que podría ocasionar una iner-
cia uterina tras el parto. En aquellos casos
de distocia, cuando es necesaria la asisten-
cia al parto, la inercia uterina postparto
podría estar acompañada de una mayor
contaminación (Roberts, 1971), que tam-
bién aumentaría el riesgo de retención.

Que las granjas se localizasen en la costa
suponía un menor riesgo a la hora de pade-
cer este proceso que si se situaban en la
zona central de la provincia de Lugo. Parece
evidente pensar que los animales en zonas
tan diferentes podrían estar sometidos a
distintos sistemas de manejo, alimentación
e incluso contaminación ambiental, que
podría explicar, al menos en parte, las dife-
rencias en la incidencia de esta enfermedad.
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Podemos concluir que aquellos animales que
tengan gestaciones con una duración menor
de lo normal, que tengan partos gemelares,
o padezcan distocias deberían ser cuidado-
samente observados tras el parto, ya que tie-
nen un mayor riesgo de padecer retención
de placenta.
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