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RESUMEN: Las técnicas de fijacion y conservacion anatomica son realizadas habitualmente con soluciones que contienen
formol, dado su bajo costo. Estas tienen varias desventajas como el olor irritante, rigidez, cambios de coloracionaerks esfru
como toxicidad con potencial cancerigeno, teratogénico y mutagénico para quien lo manipula. Por esto, es deseableigiilezr solu
sin formol. El objetivo de este trabajo fue comparar 2 métodos de conservacion cadavérica, uno con formol (solucién dmMpntevid
otro sin formol (método de Prives) utilizando la placenta humana como érgano experimental, evaluando sus parametros @sacroscopic
Se utilizaron 46 placentas humanas de partos normales y gestacion a término. Las placentas fueron separadas en dosygrupos (n=22
n=24 respectivamente). El primer grupo de placentas fue perfundido con una solucién con formol y el segundo grupo edmnusia soluci
formol. Luego ambos grupos fueron sumergidos y mantenidos en sus soluciones respectivas por dos semanas y posteridasiente retira
dejandolas al aire a temperatura ambiente por 2 semanas mas. Se analizaron las variables cuantitativas de peso y déumetideen ca
las piezas, asi como las variables cualitativas de consistencia, color, olor y crecimiento de micro/macro organismasciérdeopi
datos fue realizada previo al lavado, a los 14, 21 y 28 dias. Los resultados mostraron que las placentas conservadadocda el mét
Prives presentaron mejor conservacion en relacion a su diametro, consistencia, color y menor olor irritante en relda@®@ntatas p
tratadas con solucién con formol. En ningln caso hubo crecimiento de micro o macroorganismos. En conclusion, emplear soluciones
alternativas que sustituyan ventajosamente al formol como la férmula de Prives conservan mejor las caracteristicas nsalgdasopica
placentas sin generar un olor irritante, deteniendo el proceso de descomposicion.

PALABRAS CLAVE: Placenta; Técnicas anatomicas; Solucion fijadora; Formol; Libre de formol.

INTRODUCCION

Las técnicas de fijacion y conservacion anatémiggsiolggico. Sus propiedades de fijacion y conservacion,
tienen como proposito hacer a los tejidos estables y profgiigas a una rapida y facil difusion tisular, hacen que en la
gerlos contra el deterioro. Estas técnicas han sido funggy,alidad se esté empleando como base de las innumera-
mentales para el estudio de la anatomia humana y veteriggs formulas existentes para estos fines (Bustaratatp
ria, utilizadas para tratar diversos 6rganos y visceras c@Pformol comercial es una solucion acuosa saturada (alre-
fines didacticos, académicos y de investigacion. Es por egi@qor del 37 y 40%) del gas formaldehido, el que presenta
que a través de la historia se han buscando sustancias\;yﬁajas como su bajo costo y eficacia, penetra mas rapido
mantengan, dentro de lo posible, el estado natural del CU§lie muchos otros fijadores comunes (alrededor de 6 mm
po u érganos (Bustamereal, 2007). cada 12 horas) (Hildebrand, 1968). Sin embargo, su utiliza-

. . __cion ha sido cuestionada por ser una substancia toxica para

Con el uso del formol, se produjo una innovacion egys ysuarios y manipuladores (Hildebrand; Bustametnte
las técnicas de fijacion y conservacion de piezas anatomj- Riveraet al,, 2009). Sus propiedades fisico-quimicas lo
cas, asi como en la preparacion de piezas para el estydjRyvierten en un gas altamente irritante para la conjuntiva
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ocular, y ademas su inhalacién produce irritacién en la mdospital Pereira Rossell de Montevideo, Uruguay. Las
cosa de la via aérea superior (mucosa nasal, faringeplgcentas fueron inmediatamente sometidas a lavado
laringea) llegando a afectar incluso a estructuras de la vascular mediante la canulacion y fijacion de las canulas
aérea inferior (mucosa traqueal y bronquios), ademas @ur via venosa, y se realiz6 el lavado con agua a presion
tiempo de exposicién prolongada irrita los tejidos cutaneasnstante hasta obtener la limpieza total de los vasos.
(Hildebrand; Ballenguer, 1984; Olsen al, 1984). Tam-
bién se le ha adscrito un alto potencial cancerigeno, Las placentas fueron separadas en dos grupos. El
teratogénico y mutagénico (Thrasher & Kilburn, 2001). primer grupo de placentas (n=22) fue perfundido con pre-
sion controlada por via venosa con soluciéon de Montevi-
Riveraet al han declarado que las técnicas de comleo, la cual contiene: agua (70%), formol (15%), alcohol
servacion a base de formol utilizadas en el area de anatomgtilico (5%), alcohol etilico (5%), glicerina (2,5%), acido
de muchas Universidades no son las mas adecuadas, puestico (1%) y nitrato de potasio (1,5%). El segundo grupo
que presentan desventajas para las piezas tratadas comalenalacentas (n=24) fue perfundido con la solucién del mé-
mayor rigidez, retraccion del volumen de los érganos y, tado de Prives que contiene Glicerina (45%), Acetato de
pérdida del color natural (Hildebrand). potasio (10%), Agua (40%) y Timol (5%). Ambas
perfusiones fueron realizadas manualmente.
Como una técnica alternativa de fijacion y conserva-
cion de estructuras se ha desarrollado el método de Prives, Luego, cada grupo de placentas fue sumergido en su
creado en laboratorio de Anatomia del Primer Instituto d®lucién de conservacion respectiva por 2 semanas en un
Medicina de Leningrado, el cual se basa en el principio qaentenedor cerrado a temperatura ambiente. La cantidad de
una sustancia de alto nivel higroscépico como la glicerinsglucion se determind por el volumen de la pieza (placentas),
capta constantemente agua desde la atmdsfera que rodeke lanodo que quedaran completamente sumergidas en la so-
pieza, por lo que ella no pierde peso, conserva su volumelugion, colocandole encima un peso para evitar que flota-
toma consistencia blanda, el acetato de potasio que siraa. Luego de transcurrido el tiempo, fueron retiradas de la
como conservante y regulador de la acidez, mientras queselucion y dejadas al aire a temperatura ambiente por 2 se-
timol se caracteriza por su poder desinfectante y fungicideanas mas.
(Correa, 2005).
Fueron analizadas las variables cuantitativas de peso
El estudio macroscépico de la placenta humana gsliametro placentario en cada una de las piezas, asi como
de gran relevancia para la docencia e investigacion andgls variables cualitativas de consistencia, color, olor y creci-
mica y la preparacion de piezas para estudios histolégiaogento de micro y macro organismos. La consistencia fue
(Bustamanteet al), asi como también su examen clinicogvaluada en términos de 1) normal o fresca; 2) elastica o
sobretodo cuando existen complicaciones durante el emblaremente soélida; y 3) sdlida o tipo caucho. El color fue
razo, el parto o el alumbramiento. En estos Ultimos casefasificado como 1) natural, 2) rojo oscuro, 3) marrény 4)
las placentas son rutinariamente fijadas por inmersién grarron oscuro. El olor fue clasificado como 1) sin olor; 2)
soluciones formoladas neutras al 3,7% o0 4,0% @f@l, olor leve; 3) olor moderado y 4) olor irritante. En cuanto al
1999). crecimiento de macro y micro organismos se observo la pre-
sencia o ausencia de macrocolonias en alguna de las super-
De acuerdo a los antecedentes descritos, es deseéibles placentarias.
utilizar soluciones sin formol para fijacién y conservacién
de estructuras anatémicas. El objetivo de este trabajo fue La recopilacion de datos fue realizada previo al la-
comparar dos métodos de conservacion anatdmica, uno gado, a los 14, 21 y 28 dias. Los datos obtenidos fueron
formol (solucién de Montevideo) y otro sin formol (métodangresados por un operador en una plantilla Excel. Median-
de Prives) utilizando la placenta humana como 6rgano dg-el Software Graphad 4.0 se realizaron los analisis estadis-
perimental evaluando parametros macroscoépicos. ticos descriptivos.

RESULTADOS
MATERIALY METODO

Previo al lavado y fijacion, el grupo de placentas a

Se utilizaron 46 placentas humanas de partos naer tratadas con solucién con formol presentaron un peso
males y gestacion a término, Unicas, con un peso promedimmedio de 567,72 g, con un diametro mayor de
superior a 400 g, obtenidas del Servicio de Maternidad d&),271,508 cm (Media, DE) (rango entre 18 y 23 cm),
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mientras que el diametro menor observado fue de Finalmente, el dia 28 en las placentas tratadas con
18,5#1,561 (rangos de 15y 21cm). Las placentas a ser tealuciéon con formol presentaron un peso promedio de
tadas con solucion sin formol presentaron un peso pron#7,40, con un diametro mayor de 1&38B@77cm (rango
dio de 641,35g, con un diametro mayor de 2014&l1cm entre 15 y 20,5cm), mientras que el diametro menor fue
(rango entre 18 y 26¢cm), mientras que en el diametro meriat,02t1,547cm (rango entre 13,5y 19,5cm). Las placentas
fue 18,631,657cm (rango entre 16,5y 22 cm) (Tabla I). tratadas con solucién sin formol, presentaron un peso pro-
medio de 532,109, con un diametro mayor deli331cm
El dia 14, en las placentas tratadas con solucién cfrango entre 16 y 22,0cm), mientras que en el diametro me-
formol presentaron un peso promedio de 465,56, con un dir fue 17,231,399 (rango entre 15,5y 20,5 cm) (Tabla I).
metro mayor de 19,84,451cm (rango entre 17 y 22cm),
mientras que el diametro menor fue 18BJ77cm (rango En relacidn a la consistencia de las placentas tratadas,
entre 14 y 21cm). Las placentas tratadas con solucion smel grupo con formol el dia 14 mostraron una consistencia
formol, presentaron un peso promedio de 530,029, con elidstica, volviéndose sélidas hacia el dia 21, caracteristica
diametro mayor de 19,83,761cm (rango entre 17 y que se mantuvo hasta el dia 28, mientras que en el grupo sin
24,5cm), mientras que en el diametro menor fue #8,841 formol se observaron cambios en el dia 21 hacia una consis-
(rango entre 16 y 22,5 cm) (Tabla I). tencia elastica. En ninguno de los casos se evidenciaron
placentas de consistencia sélida en comparaciéon con el gru-
El dia 21, en las placentas tratadas con solucién cpa tratado con formol. En cuanto a su color, las placentas
formol presentaron un peso promedio de 467,56, con un dicatadas con formol mostraron importantes cambios de tona-
metro mayor de 18,94,558cm (rango entre 16 y 21cm),lidad al observarlas entre los dias 14 y 28, mostrando un co-
mientras que el diametro menor fue 1£5606cm (rango lor marrén y marrdén oscuro respectivamente. En el grupo sin
entre 14,5y 20cm). Las placentas tratadas con solucién rmol s6lo se observo un cambio leve decoloracion hacia el
formol, presentaron un peso promedio de 532,40g, con dia 28 con un color rojo oscuro (Tabla II).
diametro mayor de 19,12,452cm (rango entre 16 y
22,5cm), mientras que en el diametro menor fue 71,881 Al evaluar el olor de las muestras, las placentas tra-
(rango entre 15y 21 cm) (Tabla ). tadas con formol presentaron un olor irritante los dias 14 y

Tabla I. Valores de las caracteristicas cuantitativas en término de peso y diametro de las placentas en los grupoes ditetestes
dias de evaluacion. No se observaron diferencias estadisticamente significativas entre los grupos (p<0,05). *=difersticeamestad
significativas al comparar los datos intragrupo (p<0,05).

Placentas tratadas Solucién con Formd Placentastratadas Solucion sin Formol
Diametro (mm) Diametr o (mm) Diametro (mm) Diametr o (mm)
Pew (9) Pewn (9)
mayor menor mayor menor
Promedio Media DE Media DE Promedio M edia DE Media DE
Previolavado 567,72 20,27 1,508 18,57 1,561 641,35 20,46 1,911 18,63 1,657
Dial14 465,56 19,84 1,451 18,30 1,777 530,02 19,83 1,761 18,21 1,641
Dia21 467,56 18,95 1,558 17,66 1,606 532,40 19,10 1,452 17,38 1,569
Dia28 467,40 18,30 1,477 17,02 1,547 532,10 18,9 1,391 17,23 1,399

Tabla Il. Caracteristicas cualitativas observadas en los grupos de placentas tratadas con soluciones con y sin fofereintedadat
de evaluacion.

Placentastratadas Solucion con Formol Placentas tratadas Solucién sin Formol
Consistenda Color Olor Crecimiento ~ Consigencia Color Olor Crecimiento
micro/macro micro/macra
organismos organismos
Previo Fresca rojo Sin olor Ausente Fresca rojo Sinolor Ausente
Dial4 Eléstica marrén Irritante Ausente Fresca rojo Sin olor Ausente
Dia21 Solida marrén Irritante Ausente El&stica rojo Sinolor Ausente
Dia28 Solida marrén Moderado Ausente El&stica rojo Sinolor Ausente
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21, disminuyendo a un olor moderado en términos de irrita- En la actualidad, muchos profesionales de la salud,
cion hacia el dia 28, mientras que en las muestras tratatides como cirujanos u obstetras denuncian que la falta de
libres de formol no evidenciaron algun olor irritante hasta ebnocimiento de la anatomia es frecuente entre los médicos
dia 28 de evaluacion. En ninguno de los grupos se obsejgeeres debido a la menor utilizacién de material cadavérico
la presencia de colonias de micro/macro organismos en@mnservado, debido a la menor utilizaciéon de piezas anat6-
guna de las superficies placentarias (Tabla Il). micas reales, principalmente por que estas necesitan para su
conservacion sustancia toxicas como el formol, por lo que el
desarrollo de nuevos fijadores no tdxicos son necesarios para
DISCUSION permitir que los nuevos estudiantes de estudien adecuada-
mente la anatomia macroscopica en un ambiente seguro (Fasel
et al, 2005). Este aprendizaje de la anatomia sin el material
El método de conservacion sin formol utilizado adecuado se ha tratado de sustituir mediante nuevas herra-
método de Prives, mostr6 mejores propiedades de congeientas de aprendizaje informaticas. Predtal.(2011) pre-
vacioén en todas las caracteristicas macroscoépicas evaluagtagaron una experiencia educativa mediante blogspot de so-
en nuestra investigacion sobre placentas humanas en cone- Placenta Comparada en donde se utilizaron placentas
paracion con una solucion clasica en base a formol, susthnmanas y animales fijadas en Formol al 10%, las cuales fue-
cia con la que cada profesional de la salud ha tenido un coon fotografiadas y subidas a Internet para ser observadas
tacto temprano en sus dias de permanencia en los Laboratediante un ordenador. Sus resultados demuestran la impor-
rios de Anatomia Humana normal o patolégica (Imbusancia de la placenta como material de estudio, ya que el pe-
1985). riodo de mayo a diciembre de 2010 tuvieron 9057 visitas 9
paises diferentes de habla hispana, sin embargo afirman que
La utilizacion de soluciones fijadoras alternativas essta metodologia no reemplaza el trabajo en el aula con ma-
un tema de desarrollo interesante para las técnicas de denal real, pero son un apoyo significativo.
servacion y preparacion de material didactico en el campo
de la anatomia asi como de otras disciplinas, debido princi-  Por otra parte, la prevalencia de los virus de la
palmente a la evidencia cientifica de su potenci@munodeficiencia humana y hepatitis han dado lugar a una
carcinégeno, por lo que evitar su uso es la mejor protecci@onsiderable preocupacion por los trabajadores de salud
sobre los medios mas seguros para examinar muestras de
Autores como Riverat al. han declarado que las tejidos humanos como la placenta humana, la cual necesita
técnicas de conservacion a base de formol presentan des-examinada en situaciones de normalidad asi como cuan-
ventajas para las piezas tratadas como una mayor rigidda,se presentan complicaciones durante el embarazo, parto
retraccion del volumen de los 6rganos y la pérdida del colpel alumbramiento, cuando el feto nace con problemas apa-
natural (Hildebrand). Hammeat al (2011) desarrollaron rentes o cuando la placenta después del alumbramiento se
un método para conservar cadaveres humanos en los cuesenta anormal. Placentas son rutinariamente fijadas por
de diseccién con el uso de un fijador que consiste en etamwhersién en una solucién de formaldehido tamponado neu-
y glicerina, donde los cadaveres pueden ser conservados aaeal 3,7% o 4,0% antes del examen y sin obtener un peso
cuadamente al menos 3 afios sin signos de descomposio@nfresco. En nuestros resultados observamos que las
ademas de permitir una buena flexibilidad de los tejidoglacentas conservadas con formol presentan cambios signi-
buena visualizacién y conservacion de los colores frescdisativos en relacion a su peso previo lavado (567,72g) has-
al igual que las caracteristicas descritas en nuestros resuldes 14 dias (465,569), disminucién que se regulariz6 has-
dos en las placentas conservadas con el método de Prit@sl dia 28. Cambios similares fueron observados en las
donde la consistencia de estas se mantuvo similar a la plelcentas conservadas sin formol (641,359 previo lavado a
organo fresco durante las primeras 2 semanas y luegab86,02g el dia 14). Resultados muy distintos fueron presen-
volvio mas elastica, conservando una textura adecuada, tealos por Foxet al. al comparar cambios en el peso entre
racteristica muy diferente a la obtenida mediante la férmplacentas fresca y fijadas con solucién de formaldehido a
las que contienen formol que endurecen el tejido dando uaa 24 horas, demostrando un aumento del 7,67% en peso
consistencia soélida de este; ademas la visualizacion y calie- la placenta después de la fijacién. Tanto en nuestros re-
racion de las placentas se mantienen similares al 6rgano fimgtados como los obtenidos por Fdal se demuestra que
co, libre de olores irritantes que puedan afectar a las mucosassten cambios en el peso, si bien opuestos, esto se explica
evitando completamente la descomposicion y proliferacidoor el tiempo de exposicién a las soluciones fijadoras, por
de microorganismos. Ademas, la retraccion de los tejidtento para obterner una estimacion precisa de peso de la
placentarios tratados fue minima, superando todas las dgscenta fresca esta debe ser realizada previo a cualquier
ventajas de la conservacion en soluciones con formol. procedimiento de fijacion. Esta practica debe ser tomada en
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cuenta ya que en la actualidad se ha establecido que exssteedancer de cavum, asi como la mortalidad por leucemia,
una correlacion entre el peso de la placenta y las enferraebre todo tipo mieloide, estaba incrementada en seis de sie-
dades cronicas futuras, en especial la hipertensién y la dia-cohortes de embalsamadores, trabajadores de funerarias,
betes, por tanto, estudios sobre estas estructuras depaidlogos y anatomistas; mientras que en ratas, varios estu-
realizarce en placentas frescas exclusivamente. dios de inhalacién han puesto de manifiesto que el
formaldehido produce carcinoma epidermoide de la cavidad
Se ha establecido a la placenta como una excelem@sal (International Agency for Research on Cancer, 2004).
fuente de tejido para el andlsis cromosémico. Coefled  Estos datos refuerzan la informacion publicada anteriormen-
(1995) describen la utilizacion de hibridaciarsitufluores-  te por la IARC, quien concluia que el formaldehido debia ser
cente (FISH) sobre tejido placentario a fin de obtener infoctasificado como «probablemente carcinGgeno en humanos»,
macién acerca de anomalias cromosémicas, donde el 75 fas analizar estudios caso control y de cohortes que analiza-
ciento de los cariotipos observados en placenta que comprean la asociacion entre formaldehido y cancer de cavidad oral,
den aneuploides, triploides y normales son identificados ad&vidad nasal y senos paranasales, faringe, laringe y pulmon,
cuadamente. Esta informacion es obtenida principalmerge tumores del tracto gastrointestinal y en leucemias
desde placentas fijadas en formol, ya que el tejido fresco finternational Agency for Research on Cancer, 1995).
esta disponible normalmente para el analisis del cariotipo
estandar. Halder & Park (1999) evaluaron la idoneidad de la  Viegaset al (2010) demostraron que los estudiantes
fijacion con formol en diferentes tejidos mediante FISH, olde medicina estan expuestos a concentraciones de formol de
teniendo para las placentas conservadas una eficiencia delrids de 5 ppm durante los pasos de anatomia macroscopica,
5y 0% para el FISH mono, doble o triple color respectivdraciendo que las instituciones médicas reconsideen el uso de
mente. Estos resultados indican una baja tasa de detecdé@mol para fijar y conservar los cadaveres y tejidos. Los da-
para ploidia cromosémica en tejido placentario fijado etws emergentes que indican la toxicidad del formol se han
formol. traducido en el cierre de las salas de diseccién en las escuelas
de medicina Alemanas, pudiendo dar lugar a una menor for-
Por otra parte, es importante mencionar que cualquigacion de la anatomia y afectar fuertemente la calidad de la
método utilizado para la conservacion de placentas debe sgucacion del personal médico. Moret de Arcia (1990) reali-
realizado oportunamente. Jauniatal (1991) sefialan que zo un trabajo sobre personal Universitario (19 profesores, 2
los mejores resultados de conservacion se obtienen al realixiliares de laboratorio, 5 aseadores y 2 secretarias) expuesto
zar la perfusiéon inmediatamente después del parto, con @neapores y/o soluciones de formaldehido en el Anfiteatro de
presion mantenida bajo 60 mm Hg, donde la microscopia eléaatomia Humana de la Facultad de Medicina de la Univer-
tronica demuestra la buena conservacion de la ultraestructsidad de los Andes en Venezuela, con una exposicién prome-
celular. Sin embargo, en casos de ser dificil su realizacidio al formol de 4,141,19 horas/dia analizando signos clini-
inmediata, la fijacién por perfusion se puede realizar hastaés y muestras de sangre y de orina de las personas expues-
horas después del parto con satisfactorios resultadas. Sus resultados mostraron que las manifestaciones clini-
histolégicos, sin embargo ultraestructuralmente existiran cagas predominan en los profesores, ya que las personas que
bios isquémicos 10 minutos después del parto, y la hdes padecen después de la exposicion directa al formol, se-
necrosis ya se observara una severa necrosis ultraestructguaido de auxiliares, aseadores y secretarias, mientras que la
Ademas, mediante analisis histomorfométricos demostrardaterminacién de presencia de formaldehido en orina y san-
gue existen diferencias significativas entre las vellosidadgee no arrojo resultados positivos en ningdn caso. También
terminales de placentas al ser fijadas sin perfusion en compaie ha adscrito un alto potencial teratogénico y mutagénico,
racion con placentas perfundidas. puesto que el formaldehido atraviesa la placenta y entra en
los tejidos fetales, sobretodo a nivel del tejido nervioso y he-
El método de Prives ademas de todas las ventajas patico. Asimismo, el formaldehido reacciona quimicamente
tes sefialadas sobre las placentas tratadas en relaciéon a lacon- los compuestos organicos como el acido
servacion estructural, presenta la ventaja de eliminar los efdesoxirribonucleico, nucleésidos, nucleoétidos, proteinas y
tos téxicos del formol sobre los operadores. La Agencia laminoacidos mediante reacciones de adicién y condensacion,
ternacional para la Investigacion sobre el Cancer (IARC), dermando aductos de proteinas y acidos desoxirribonucleicos
pendiente de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) etuzados (Thrasher & Kilburn).
afio 2003 declar6 que la exposicion profesional al
formaldehido a largo plazo o en exposiciones a corto plazo  Estas complicaciones relacionadas con la toxicidad no
de altos niveles que se describen en embalsamadoresegesariamente ponen en peligro la educacién médica en ana-
patélogos es altamente perjudicial, existiendo suficiente ewdmia, sino que proporciona una oportunidad de utilizar me-
dencia en los humanos para afirmar que el formaldehido cgares y mas seguros medios de fijacion. Hemos encontrado
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gue la solucioén con formol puede ser sustituida por el méterives utilizada en nuestro estudio, conservan mejor las
do de Prives para fijar las placentas, lo que resulta en muearacteristicas macroscopicas de las placentas como su tex-
tras de mejor calidad y evita efectos adversos sobre la salurch, color y flexibilidad, sin generar un olor irritante, de-
de las personas expuestas a los tejidos fijados. teniendo el proceso de descomposicion hasta el mes. Lue-
go de los resultados obtenidos, estamos en posicion de
En conclusion, emplear soluciones alternativas qetrapolarlo a animales de pequefio tamafio y con pers-
sustituyan ventajosamente al formol, como la férmula geectivas a futuro de aplicacion al cadaver humano.

WOLFF, D.; VILLA, P.; NEIRREITTER, A.; RUIBAL, C.; UGON, G. A.; SALGADO, G. & CANTIN. M.  Comparative study
between conservative solutions with and without formaldehyde in human pldoeniaMorphol., 30(2)432-438, 2012.

SUMMARY: The fixation and conservation techniques of anatomic material are commonly performed with solutions containing
formaldehyde, given its low cost. These have several disadvantages such as the irritating odor, stiffness, discoloratiantofele
toxicity, carcinogenic, teratogenic and mutagenic risk for those who are exposed. Therefore it is desirable to use dblotibns wi
formaldehyde. The aim of this study was to compare 2 methods of anatomical conservation, one with formalin (Montevide)'s soluti
and one without formalin (Prives method) using the human placenta as an experimental organ model evaluating its maaosstepsc par
We used 46 human placentas from normal deliveries and term pregnancy. The placentas were separated into two groupsZd=22 and n=
respectively). The first group of placentas was perfused with formaldehyde solution and the second group in a solution without
formaldehyde. Then both groups were immersed and maintained in their respective solutions for two weeks and then witiyawn leav
the air at room temperature for 2 weeks. Quantitative variables were analyzed for weight and diameter of each piecetiaed qualit
variables as consistency, color, odor and growth of micro/macro organisms were evaluated. Data collection was perfoioned prior t
washing at 14, 21 and 28 days. The results showed that conserved placentas with Prives method showed better consatiation in rel
to its diameter, consistency, color and less irritating odor in relation to placentas treated with formalin solutionelwas gesnth of
micro or macro organism. In conclusion, using advantageously at alternative solutions to formaldehyde, as the formulaet®dyes
better preserved macroscopic characteristics of placentas without generating an irritating smell, stopping the decoropesg#ion pr

KEY WORDS: Placenta; Anatomical techniques; Fixative solution; Formaldehyde; Formaldehyde free.
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