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Resumen: 

   Se realizó un estudio sobre técnicas de conservación, con el empleo del 

microscopio óptico, para el análisis de la estructura microscópica del órgano 

investigado. Los objetivos trabajados en el estudio fueron: Profundizar en el 

conocimiento de técnicas o métodos de conservación, Valorar la eficacia del 

agua de mar sintética como solución fijadora y conservadora de piezas 

anatómicas e histológicas. Valorar el ahorro del formol a emplear con el 
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agua de mar sintética para conservar las piezas anatómicas. Material y 

método: es un estudio descriptivo, observacional, longitudinal y prospectivo 

de 24 Riñones de cadáveres humanos recogidos del HMC: “Carlos Juan 

Finlay”, previo consentimiento informado de familiares de los fallecidos. Se 

efectuó el análisis estadístico empleando métodos no paramétricos. Se 

utilizó el paquete Estadística versión 6.1 Se calcularon las medias, 

desviación estándar, sumas de rangos y graficación de las medias. Como 

resultados relevantes se obtuvieron los siguientes: Los órganos se 

conservaron. No hubo lisis ni olor sofocante de formol y se mantuvo el color 

natural de las piezas. Por tanto, este trabajo mostró, que todas las 

soluciones fueron eficaces para conservar los riñones y  al mezclar el agua 

de mar con formol se ahorró este producto y se logró la conservación de los 

órganos. 

 

Introducción: 

A lo largo de la historia encontramos grandes avances científicos  y 

tecnológicos que nos han permitido conservar cadáveres en perfecto 

estado.  

Conservar un cadáver o porción del mismo es más que evitar su 

putrefacción.                                                                               

 Al  morir un ser vivo,  su  cuerpo sufre una serie de fenómenos químicos 

que lleva a transformar la materia orgánica en inorgánica. Al conjunto de 

estos fenómenos que no son más que fermentaciones de las sustancias 

orgánicas producidos por microorganismos, es a lo que se denomina 

putrefacción. (1, 2,3) 

 La fijación es la operación de laboratorio que tiene por objeto conservar la 

estructura de los tejidos. Los fijadores más empleados son: el alcohol, yodo, 

ácido ósmico, ácido pícrico, sublimado corrosivo, etc. Las formas de fijación 

son: por perfusión y  por inmersión. (3,4) 

 La finalidad principal de la fijación es conservar el protoplasma con el 

menor grado de alteración en relación con la célula viva. Los líquidos 

fijadores actúan como conservadores, inhiben los cambios autolíticos  y el 

crecimiento bacteriano. Coagulan el protoplasma, y con ello lo hacen 

insoluble y endurecen el tejido en forma tal que puede cortarse con 

facilidad. Pueden conservar carbohidratos y lípidos, o no  hacerlo. (5, 6) 
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    Muchos fijadores aumentan la afinidad del protoplasma por ciertos 

colorantes, a esta cualidad se le denomina acción mordiente.                                                               

   Los reactivos que pueden emplearse como  agentes fijadores son formol, 

alcohol, bicloruro de mercurio, ácido acético, ácido pícrico, ácido ósmico, 

ácido crómico, fenol, ácido tánico, timol, permanganato de potasio, 

sublimado corrosivo, etc. (7,8)   

El formaldehído es un gas incoloro de olor sofocante, muy soluble en agua. 

Es la solución conservadora y fijadora más utilizada en nuestro país por su 

alto poder antiséptico, pero tiene efectos nocivos sobre la salud humana ya 

que es  carcinogénico (tumores en el cerebro, leucemia y cirrosis hepática), 

puede producir dolor abdominal, ansiedad, irritación de la mucosa nasal y 

laringofaríngea, depresión del SNC, coma, convulsiones, diarrea, cefalea, 

náuseas, vómitos, bronquitis, neumonía, edema pulmonar, micosis, además 

de quemaduras e incluso la muerte. (9,10) 

Además provoca cambios de color de las estructuras anatómicas 

dificultando la identificación con claridad de algunos detalles anatómicos por 

los educandos.  

Definición del agua de mar sintética: solución preparada con reactivos 

de calidad analítica usando agua destilada de buena calidad y  que posee 

los mismos compuestos químicos que el agua de mar natural.  

 

Objetivos: 

 

General: 

 Profundizar en el conocimiento de técnicas o métodos de 

conservación. 

 

Específicos: 

 Determinar a qué concentración de sal contenida en el Agua de Mar 

Sintética se evita la putrefacción de piezas naturales humana. 

 Valorar la eficacia del Agua de Mar Sintética como solución fijadora y 

conservadora de piezas naturales humanas.  

 Valorar si existe ahorro del formol utilizado como parte de estas 

soluciones.  
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Material y Método: 

 

   Se realizó un estudio sobre técnicas de conservación, descriptivo, 

observacional, longitudinal y prospectivo de 24 Riñones de cadáveres 

humanos recogidos del HMC: “Carlos Juan Finlay”, previo consentimiento 

informado de familiares de los fallecidos. Los órganos fueron inyectados y 

sumergidos en las diferentes soluciones de Agua de mar sintética por un 

término de 3 meses. 

    Se realizó el análisis estadístico empleando métodos no paramétricos. Se 

utilizó el paquete Statística versión 6.1.Se calcularon las medias, desviación 

estándar, sumas de rangos y graficación de las medias. Además se aplicó la 

prueba de Kruskal-Wallis y de rangos u de Mann-Whiney. 

 

Tipos   variables: 

 Variable cuantitativa continúa:  

 Grosor del glomérulo: ≤ 0.02 micras: Está conservado. 

                                 ≥  0.02 micras: No conservado. 

 Variables cualitativas: 

  

 Lisis: No hubo: Está conservado. 

                       Sí hubo: No está conservado. 

 Turbidez de la solución: 

 No hay turbidez: está. conservado      

 Hay  turbidez: no está conservado.  

 

 Criterio de exclusión: 

 Cadáveres que estén en avanzado estado de putrefacción. 

 Cadáveres que contengan los riñones afectados por distintas enfermedades 

renales. 

 Cadáveres de personas con enfermedades  infecto contagiosas. 
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Pasos para la obtención de la solución agua de mar sintética: 

 

 Pesar el Sulfato de Magnesio y de Cloruro de sodio reactivo en la 

balanza digital.  

  Verter en el volumétrico el Sulfato de magnesio y Cloruro de sodio 

reactivo en 1000 ml de Agua Destilada.  

 Agitar la solución hasta lograr que se diluyan los reactivos. 

 Medir con el salinómetro la concentración en porciento, de la solución 

que se preparó y para ello se utilizará la pipeta. 

 Verter la solución obtenida en frasco de cristal. 

 Rotular el frasco: agua de mar al X.  

 

Obtención de las soluciones de Agua de mar sintética: 

Al 35% ___  Cloruro de sodio: Se añadió 30g 

                    Sulfato de magnesio: Se añadió 12g 

Al 55% ___ Cloruro de sodio: Se añadió 50g 

                   Sulfato de magnesio: Se añadió 14g 

Al 75% ___ Cloruro de sodio: Se añadió 70g 

                   Sulfato de magnesio: Se añadió 20g 

Al 90% ___ Cloruro de sodio: Se añadió 80g 

                   Sulfato de magnesio: Se añadió 25g 

  

Preparación del experimento: 

1ra Serie 

 Se tomaron 12 envases con la solución de Agua de Mar Sintética, 

cada uno con concentraciones de ClNa crecientes (35%, 55%,75% y 

90%). 

 A estos recipientes se le añadieron formol al      2%. 

 El experimento se realizó 3 veces para las diferentes concentraciones 

de Agua de mar sintética. 

 Antes de ser sumergido cada  Riñón en el envase correspondiente, 

fueron inyectados con las soluciones preparadas en los distintos 

recipientes. 

 

  2da Serie 
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  Se tomaron 12 envases con de Agua de Mar sintética con una 

concentración de ClNa al 35%. 

  Se añadió concentraciones crecientes de formol (2%, 4%, 7% y 

10%).  

 El experimento se realizó 3 veces para las diferentes concentraciones 

de formol.  

 Antes de ser sumergido cada  Riñón en el envase. 

 

Pasos para analizar la estructura histológica de los riñones:  

  Se toma una muestra de Riñón. 

 Llega al laboratorio y se procesa por el procesador de tejido (equipo) 

 Se incluye los tejidos en Parafina ( sustancia que le da consistencia al 

tejido) 

 Luego se corta con un Micrótomo (3 a 4 micra, es un equipo formado 

por chillas de acero. 

 Luego se colorea con Hematoxilina y eosina (son colorantes). Con 

esta combinación las estructuras del núcleo toman un color azul 

intenso o púrpura y prácticamente todas las estructuras 

citoplasmáticas y sustancia intercelular toman un color rosado.. 

 Posteriormente se monta con bálsamo de Canadá (pegamento) en el 

portaobjeto para luego cubrirlo con el cubre objeto. 

 

Tinción con hematoxilina y eosina:  

 Lavar las secciones con agua corriente, remover precipitaciones de 

mercurio si fuera necesario.  

 Teñir con hematoxilina durante 5–20 minutos, dependiendo de la 

tintura que se utilice (se recomienda la hematoxilina de Lendrum).  

 Lavar en agua corriente por 2 minutos.  

 Diferenciar en 0,5% alcohol ácido por algunos segundos. Verificar el 

nivel de diferenciación bajo microscopio.  

 Si los núcleos están suficientemente teñidos, azular en sustituto de 

agua corriente de Scott (ver más adelante) durante 5 minutos o 

como alternativa, en 2% de acetato de potasio (si se utiliza la 

hematoxilina de Lendrum) durante 5 minutos.  

 Lavar las secciones en H2O.  
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 Teñir en 1% de eosina alcohólica durante 3–5 minutos.  

 Retirar el exceso de eosina enjuagando las secciones en alcohol 

absoluto.  

 Verificar la tinción con eosina y si fuera satisfactoria, aclarar en 

xileno.  

 Montar en un medio de resina sintética.  

 

Resultados y discusión  

 

    La tabla  1 muestra los valores de la medición realizada a los glomérulos 

renales a través del microscopio óptico, donde se mantiene constante la 

concentración de formol (2%) y se varía la concentración salina. Los valores 

obtenidos en las mediciones fueron menores al parámetro de conservación 

(0.02 micras), por tanto todas las soluciones empleadas conservan la pieza 

anatómica, siendo la más efectiva la solución que tiene una concentración 

de Cloruro de sodio (ClNa) al 55%. 

 

La tabla  2 muestra los valores de la medición realizada a los glomérulos 

renales, donde se mantiene constante la concentración salina (35%) y se 

varía la concentración de formol. Constatamos que todos los valores 

obtenidos en dichas mediciones, fueron menores al parámetro de 

conservación (0.02 micras), por tanto podemos decir que todas las   

soluciones empleadas conservan la pieza anatómica (Riñón), siendo la más 

efectiva la solución que posee 40 cc de formol.  

 

En las muestras no hubo signos de lisis, lo cual puede ser observado en las 

fotografías. Las soluciones mantuvieron buen grado de transparencia  (Ver 

Foto No.1 y 2). 

 

Conclusiones: 

 

1. Existe conservación de los riñones con la utilización de las soluciones de 

agua de mar sintética con formol. 
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2. Se evita la putrefacción de las piezas anatómicas con las concentraciones 

de sal empleadas en el estudio, siendo las más relevantes las soluciones 

donde la concentración sal es al 55%.        

3. Las soluciones empleadas mostraron transparencia, se mantuvo el color 

natural de las 24 piezas, se eliminó el olor sofocante del formol 

 4. Se disminuye el gasto económico del formol al disminuir las 

concentraciones a emplear del  mismo, es decir es más efectivo emplear el 

formol al 4%. 
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Anexos: 

 

Tabla 1 Medias del grosor de Glomérulos humanos con igual concentración 

de formol y diferentes concentraciones de Agua de Mar Sintética. 
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Fuente: ICBP: Victoria de Girón      p= 0.0294 
 

 

Tabla 2  Medias del grosor de Glomérulos humanos con igual concentración 

salina y variable concentración del formol. 

 

 

                    

 

 

 

 

   

  Fuente: Trabajo de investigación              p= 0.0167 

    

 
 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 
 

 

0,00000

0,00500

0,01000

0,01500

0,02000

35% +

20cc

55% +

20cc

75% +

20cc

90% +

20cc

35% + 20cc

55% + 20cc

75% + 20cc

90% + 20cc

0,00000

0,00500

0,01000

0,01500

0,02000

35% +

20cc

35% +

40cc

35% +

70cc

35% +

100cc

35% + 20cc

35% + 40cc

35% + 70cc

35% + 100cc



 11 

Foto No 1 

 

Fuente: Trabajo de investigación 

 

 
Foto No 2 

 

Fuente: Trabajo de investigación 


