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RESUMEN: Durante la Guerra Civil Espafiola aparecieron por primera vez los servicios militares de transfusion. En Barcelona y Valencia
—dos de los principales bastiones de la retaguardia republicana— se habilitaron durante la contienda sendos institutos de transfusidn
sanguinea. El de Valencia disponia, anexo, de un laboratorio de serologia dirigido por Maria Hervas Moncho (1894-1963). Desconocida
por la historiografia, esta médica valenciana habia realizado durante la década de 1920 una prolongada estancia de formacion en el Ins-
tituto Pasteur de Paris bajo la tutela del prestigioso inmundlogo Alexandre Besredka (1870-1940). El objetivo de este trabajo es rescatar
del olvido historiogréfico la figura de Maria Hervas Moncho, analizando su trabajo al frente del laboratorio del Instituto de Transfusion
Sanguinea de Valencia. Hervas estaba especialmente interesada en aumentar la sensibilidad de las pruebas seroldgicas empleadas en
el diagnostico de la sifilis al objeto de disminuir la incidencia de falsos negativos y, por tanto, de eventuales contagios post-transfusio-
nales. Para alcanzar los objetivos planteados se han consultado diversas fuentes archivisticas, hemerograficas y bibliograficas, tanto
manuscritas como impresas, que se especifican en la introduccion.

PALABRAS CLAVE: Transfusion de sangre; Sifilis; Guerra Civil Espafiola; Valencia, Maria Hervds Moncho.

SEROLOGY AND VENEREAL CONTROL AT THE BLOOD TRANSFUSION INSTITUTE OF VALENCIA
(1937-1938): MARIA HERVAS MONCHO

ABSTRACT: During the Spanish Civil War, military transfusion services appeared for the first time. In Barcelona and Valencia —two of the
main strongholds of the Republican rear— blood transfusion institutes were set up during the struggle. The one in Valencia had, as an
annex, a serology laboratory run by Maria Hervas Moncho (1894-1963). Hitherto unknown to historiography, this Valencian doctor had
spent a long training period at the Pasteur Institute in Paris during the 1920s under the tutelage of the prestigious immunologist Alex-
andre Besredka (1870-1940). The aim of this paper is to rescue the figure of Maria Hervas Moncho from historiographical oblivion, and
to analyze her work as the leader of the laboratory of the Institute of Blood Transfusion in Valencia. Hervds was particularly interested
in increasing the sensitivity of serological tests used in the diagnosis of syphilis in order to reduce the incidence of false negatives and,
therefore, of possible post-transfusion infections. In order to achieve our purpose several archival, hemerographical and bibliographical
sources, both manuscript and printed, have been consulted. These are enumerated in the introduction.
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1. INTRODUCCION

La Guerra Civil Espafiola fue escenario de desarrollo
de un buen nimero de innovaciones quirurgicas, que se
introdujeron tanto en la medicina de guerra como en la
civil. La transfusion indirecta de sangre fue una de las
mas importantes. Como se ha indicado en la introduc-
cion a este dosier, en la actualidad existe un profundo
desequilibrio historiografico en cuanto al analisis de los
distintos servicios de transfusién de sangre en Espafia
durante la Guerra Civil. Por una parte, la practica totalidad
de los trabajos se han centrado en el lado republicano
y no en el insurgente. Por otra, Madrid y Barcelona han
acaparado casi toda la atencién, en detrimento de otras
ciudades que también jugaron papeles relevantes al
respecto durante la contienda®.

En esta ocasion, abordaremos el caso del Instituto de
Transfusidn Sanguinea de Valencia. Nos aproximaremos a
su funcionamiento, determinando sus conexiones con los
centros de Madrid y Barcelona en el marco de la Sanidad
militar republicana, e identificando las infraestructuras
y los aspectos organizativos relacionados con la transfu-
sidn (instalaciones, sedes, materiales, equipos moviles,
destino de la sangre donada y utilizacion de la prensa
como elemento de captacion de donantes). Finalmente,
reconstruiremos la biografia profesional de la doctora
en medicina Maria Hervas Moncho, a fin de rescatar su
figura del olvido?. Para todo ello, hemos llevado a cabo
la lectura critica de fuentes manuscritas e impresas
de diversas procedencias: los archivos histéricos de la
Universidad Complutense de Madrid y de la Universitat
de Valéncia, el Archivo de la Junta para Ampliacién de
Estudios e Investigaciones Cientificas (JAE), el Centro
Documental de la Memoria Histérica (Salamanca), la
Hemeroteca Municipal de Valencia, la Biblioteca Histo-
ricomédica Peset Llorca de la Universitat de Valéncia, la
Biblioteca Centrale de Medicina de la Universita di Milano
y la Biblioteca de la Universidad de Navarra. Asimismo,
hemos consultado diversas plataformas digitales: la
Biblioteca Virtual de la Prensa Histdrica, la Coleccion
de documentos del Archivo Estatal de Rusia de Historia
Sociopolitica (MCD, Gobierno espaiiol), la Hemeroteca
Cientifica Catalana (Institut d’Estudis Catalans), Gallica
y WorldCat.

La ausencia de estudios sobre el Instituto de Transfu-
sion de Sangre de Valencia (ITS) no se compadece con la
importancia geoestratégica y geopolitica de esta ciudad
durante la guerra. Situada en la retaguardia republicana
durante la totalidad del conflicto, Valencia se convirtié en
un destino preferente para grandes contingentes de po-
blacion civil refugiada o evacuada procedentes de zonas
cercanas al combate (como Madrid), o de aquellos otros

territorios (como Mdlaga y Asturias) que iban cayendo
en manos del bando sublevado conforme avanzaba la
guerra. Asimismo, la ciudad atrajo a grandes contingen-
tes de militares heridos. Otro factor geoestratégico que
subraya la importancia del ITS de Valencia fue la cercania
de la ciudad y su buena comunicacion, por carretera y
ferrocarril, con uno de los frentes de guerra mas activos
durante la practica totalidad de la contienda: Teruel. Esta
realidad obligo al ITS a trasladar grandes cantidades de
sangre a los hospitales de primera linea que cubrian el
Frente de Teruel. Por si fuera poco, al asumir la capitali-
dad del Estado republicano, entre noviembre de 1936y
octubre del 1937, Valencia se convirtié en objetivo militar
preferente de los bombardeos aéreos y navales de los
rebeldes y sus aliados, causando numerosas victimas
mortales y heridos, cuyo socorro requirié en muchos
casos transfusiones sanguineas.

La historia de la transfusién en Valencia con anteriori-
dad ala Guerra Civil tiene como destacados protagonistas
a Juan Peset Aleixandre (1886-1941) y su hijo Vicente
Peset Llorca (1914-1981), cuyas figuras y trayectorias
cientificas son de sobra conocidas. Médico, licenciado en
derecho y doctor en ciencias quimicas, Peset Aleixandre
se especializd en medicina legal, llegando a ocupar la
catedra de dicha disciplina en la Universidad de Va-
lencia, tras haberlo hecho en la Universidad de Sevilla
(1910-1916). Su interés por la sangre humana debe
enmarcarse en este contexto. En 1915, participd en el
congreso de la Asociacion Espafiola para el Progreso de
las Ciencias, celebrado en Valladolid, con una ponencia
titulada Causas de error en la hemoaglutinacion y modo
deevitarlas. El 27 de enero de 1929 realizé el discurso de
apertura de la Real Academia de Medicina de Valencia,
posteriormente publicado en la revista Crénica Médica,
donde presentd un dispositivo para reducir “al minimo
las dificultades de una transfusién empleando sangre
citrada”. El aparato estaba formado dos matraces de
medio litro provistos de un tapdn de goma atravesado
por tres tubos. El conjunto iba sostenido en una caja
de madera, lo que permitia el traslado del equipo a la
casa del paciente. Con este sistema, Peset acreditaba
haber llevado a cabo transfusiones con gran eficacia
“en numerosos casos de las clinicas de este Hospital
Provincial, de la Facultad de Medicina y de la clientela
particular de compafieros que me han honrado con su
confianza”3. En 1930 presentd la patente para este dis-
positivo*. Durante la Guerra Civil fue el director médico
del Hospital Militar nimero 18 de Valencia®.

Su hijo, Vicente Peset Llorca (1914-1981), estudio
medicina en la Universidad de Valencia y se formé al
mismo tiempo en el laboratorio de toxicologia y medicina
legal de su padre. Realizo trabajos sobre la transfusion
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sanguinea durante Guerra Civil, llegando a publicar un
articulo en 19385, A pesar de esta trayectoria, la muerte
de su padre, fusilado en 1941 por el régimen franquista,
como es bien sabido, y las dificultades de la posguerra
hicieron poco viable su trabajo de laboratorio. Fue en-
tonces cuando Peset Llorca reorientd su vida profesional
hacia la psiquiatria. Pese a todo, en 1954 publicaria una
extensa monografia (mds de 300 paginas) centrada en
la transfusion de sangre’.

Todo parece indicar que las aportaciones de Juan
Peset Aleixandre y su hijo, centradas en la fabricacidn
de un sencillo aparato de transfusion de sangre citrada
—con una gran experiencia en la técnica— y en el estu-
dio de los accidentes pos-transfusionales, tuvieron un
fuerte impacto en el Instituto de Transfusion de Sangre
de Valencia. Las fuentes consultadas no permiten, sin
embargo, confirmar esta hipodtesis.

2.LA ORGANIZACION DEL INSTITUTO DE
TRANSFUSION DE SANGRE DE VALENCIA

Durante la Guerra Civil, la Sanidad militar republi-
cana habilité cuatro centros de transfusién de sangre,
sitos en Madrid, Barcelona, Linares (Jaén) y Valencia®.
Curiosamente, este Ultimo estaba situado en la calle
de la Sangre, muy céntrica y aledafia al ayuntamiento,®
que durante la contienda recibié el nombre de Capitan
Tejero®. Ademds, en el nimero 86 de la cercana calle
Coldn habia un centro de extraccién sanguinea®®.

El primer eslabdn de la donacion era la captacion de
donantes, para lo que se hacian llamamientos por radio
y prensa. La relacién del ITS con la prensa y las revistas
editadas en la ciudad fue muy estrecha a lo largo de toda
la guerra; de hecho, el Instituto tenia un jefe de propa-
ganda. Las exhortaciones patridticas a los valencianos
para que se desplazaran al ITS a determinar su grupo
sanguineo y a donar sangre se sucedieron en la prensa de
la ciudad a lo largo de la guerra®? Tras acudir al centro, los
posibles donantes se dirigian a la seccién administrativa
para la toma de sus datos de filiacién. Posteriormente,
se les hacia un examen médico completo®®. M3as tarde,
ya en el laboratorio, se obtenia una muestra de sangre
para identificar su grupo sanguineo y realizar algunas
pruebas seroldgicas, a fin de descartar su infeccién por
sifilis y/o paludismo. El resultado de estas pruebas era
crucial para que el voluntario pudiera, o no, convertirse
en donante. De esta manera, se incorporaban al fichero
de donantes quienes pertenecian a los grupos sangui-
neos Iy IV y presentaban una serologia negativa frente
a ambas infecciones. La sangre del grupo Il (grupo A) se
destinaba a los hospitales de Valencia y alrededores'*;
la del grupo IV (grupo 0 o donante universal) se reser-

vaba para los frentes, donde la determinacion del grupo
sanguineo del receptor no siempre podia establecerse
por falta de medios y/o por el apremio de las circuns-
tancias. Las personas seleccionadas se comprometian
a estar localizadas en caso de urgencia y a someterse a
una revision médica trimestral. La cantidad de sangre
extraida oscilaba entre 300 y 500 cc, y como norma no
se hacia mas de una extraccién al mes al mismo donante.
La sangre extraida se almacenaba en una nevera a una
temperatura entre dos y cinco grados?®.

Segln el jefe de la sala de extracciones, durante
la guerra el ITS de Valencia contaba con un cuerpo de
10.000 donantes®®, una cifra que coincide con la ofre-
cida justo al terminar la guerra por Joaquin D’Harcourt
(1896-1970), jefe del servicio quirurgico del Ejército
Popular de la Republica, y Albert Folch (1905-1993),
médico director de los servicios de investigacion bio-
I6gica del mismo. Segun esta ultima fuente, Barcelona
contaba con 29.000 donantes, y Madrid con 14.500. Asi
pues, Valencia tenia proporcionalmente bastantes mas
donantes que Madrid. El gran nimero de donantes de
Barcelona se explica por su busqueda activa entre los
ferroviarios y la poblacion proletaria concentrada en
los grandes suburbios industriales de que carecian las
otras dos ciudades?.

Por otra parte, en diciembre de 1936 —un mes después
de que el Gobierno republicano se hubiera establecido en
Valencia—, la prensa local se habia hecho eco de la llegada
a la ciudad de Norman Bethune (1890-1939), médico
brigadista canadiense y pionero de los servicios moviles
de transfusion de sangre. El propdsito de Bethune era
conseguir la autorizacién del Gobierno para trasladarse
a Paris en busca del material necesario para realizar
transfusiones. Segun la misma fuente, en Valencia hasta
entonces, la organizacién de la transfusion de sangre
habia corrido a cargo del Socorro Rojo Internacional —el
servicio social organizado por la Internacional Comunista
a partir de 1922-y Bethune dirigié “una alocucién por
radio invitando a los valencianos a facilitar sangre”*®. En
contraste, la pediatra y socialista valenciana Mercedes
Maestre Marti (1904-1989) —subsecretaria del Ministerio
de Sanidad encabezado por Federica Montseny— ates-
tigud en una entrevista realizada en Valencia mas de
cuarenta afios después (1979-1981) que la organizacién
de la transfusion de sangre en Valencia corria a cargo
de los “cudqueros”?®.

En diciembre de 1938, se publico en el diario E/
Pueblo®® una entrevista con el jefe (no identificado) de
la sala de extracciones del ITS de Valencia, que resulta
muy reveladora para conocer aspectos de la donacién
de sangre tales como el destino de la sangre donada y
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las motivaciones y temores de los donantes. Segun el
entrevistado, la extraccién de sangre no repercutia en
absoluto en el estado del donante ya que, tras la dona-
cion, se activaban unos mecanismos de compensacion
(reposicién de la masa liquida y entrada en circulacion
de glébulos rojos de nueva formacién) que hacian que
a los veinte dias el hematocrito fuera superior al previa-
mente existente. En la entrevista se sefialaba, por otro
lado, que el jefe de transfusidon del centro de Linares
(Jaén) se encontraba de visita en el ITS de Valencia,
lo que induce a pensar en la existencia de conexiones
entre los diferentes centros de transfusiéon de la zona
republicana, sin que hayamos podido acreditar mas vi-
sitas de responsables de otros servicios andlogos. Segun
el jefe de la sala de extracciones del ITS de Valencia, el
objetivo del centro era “ser utiles a la humanidad, sin
interés lucrativo ni afanes partidistas, pues lo mismo
se favorece a la poblacion militar que a la civil, que a
prisioneros y refugiados”?!. Aseguraba, asimismo, que a
los donantes mas necesitados se les proporcionaba un
“racionamiento alimenticio especial” para reponer las
pérdidas, que en ningln caso suponia un estimulo para
la donacidn. No se debe perder de vista, sin embargo, el
posible caracter propagandistico de estas declaraciones;
efectivamente, otras fuentes afirman que la “retribucion”
por donar sangre consistia en tener derecho a comprar
productos basicos “sin hacer cola”??, e incluso describen
que los donantes recibian a cambio alimentos de primera
necesidad (arroz, bacalao, tocino, leche...)®.

Ademas del miedo a los efectos perniciosos de la
donacion, otra preocupacion de los donantes era que
su sangre fuera rechazada, bien porque la prueba de la
reaccion de Wassermann diera positiva —lo que apuntaba
hacia una posible infeccidn activa por sifilis venérea—,
bien porque la anatomia de sus venas fuera poco apta
para la extraccidn. Estos donantes a menudo protestaban
por considerar su rechazo como un “deshonor”?*, Pese a
estas tribulaciones, el acto de la donacién tenia un gran
valor sentimental, y los donantes gozaban de un gran
prestigio popular ya que su esfuerzo estaba destinado a
salvar a un herido por el fascismo, segun la propaganda.
Incluso, en ocasiones, se establecian vinculos emocio-
nales entre el donante y el receptor, tal y como ocurrié
en Madrid durante los primeros momentos de la guerra.
Al estar el frente de guerra muy cerca de esta ciudad, la
donacion era directa (brazo a brazo), propiciando que
los donantes conocieran a los receptores de su sangre,
a quienes se consideraba “hijos de sangre”. Cuando
el sexo entre donante y receptor era diferente, estos
vinculos podian acabar en matrimonio®.

Otros aspectos importantes en relacion a la donacidn
de sangre eran el sesgo de género y la extraccion social

de los donantes. Segun las fuentes consultadas, hasta
el 70% de los donantes eran mujeres, lo que, a juicio de
D’Harcourt y Folch, obedecia a dos motivos. En primer,
lugar la “abnegacion biolégica” del sexo femenino, de-
rivada de su instinto maternal; en segundo lugar, una
aversion hacia la sangre por parte de los hombres, que
hacia que “militares aguerridos” se desmayaran ante la
visién de grandes heridas, mientras las mujeres habian
superado este miedo supuestamente debido a su fa-
miliaridad con la sangre menstrual. Finalmente, por lo
que respecta a la clase social del donante, D’Harcourt
y Folch recogian que en territorio republicano solo las
clases populares se ofrecian como donantes, mientras
las clases acomodadas se oponian por considerar que
estaban auxiliando al enemigo?®.

Segln la documentacion consultada, en Madrid y
Barcelona existian sendas asociaciones de donantes —la
“Asociacion de donadores de sangre” y el “Sindicato
de donadores de sangre”, respectivamente—, no asi en
Valencia?’. Segun D’Harcourt y Folch, en Madrid algu-
nos donantes masculinos se amparaban en su carnet
para llevar a cabo tareas de espionaje en hospitales y
centros de transfusion; e incluso utilizaban la donacién
de sangre como pretexto para no ser movilizados. Por
estos motivos, la asociacion madrilefia fue finalmente
disuelta por el general Miaja%.

3. LA LUCHA ANTIVENEREA DURANTE LA GUERRA
CIVIL ESPANOLA

La llamada “lucha antivenérea” constituydé uno de
los principales frentes de las campafias sanitarias que
caracterizaron la salud publica en Europa durante el
primer tercio del siglo XX; y cobré mayor importancia,
si cabe, durante los periodos bélicos, ya que la sifilis y
otras “enfermedades venéreas” eran a menudo causa
de baja entre los soldados y, por tanto, un obstaculo
para la victoria®. El antecedente inmediato de la Guerra
Civil Espanola habia sido la Primera Guerra Mundial,
un conflicto en el que la propagacion de infecciones de
transmision sexual se incrementd notablemente debido
a la movilizacién de grandes contingentes de tropa.
Ademas, estas afecciones se extendieron a segmentos
de poblacion hasta entonces poco afectados, como las
mujeres casadas de maridos movilizados, y a la pobla-
cion de las zonas rurales. Como ninguna gran potencia
entrd en la guerra con una politica vertebrada para
combatir las enfermedades venéreas en su ejército, la
sifilis se convirtié pronto en una preocupacion militar
tan relevante como las bajas en combate, la escasez de
armamento y de viveres, o los prisioneros de guerra.
Pese a su baja tasa de mortalidad, su cura era cara,
lenta y a menudo ineficaz, lo que redundaba en un alto
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numero de bajas. La Primera Guerra Mundial cambié
el enfoque de la lucha antivenérea al objeto de atajar
la rapida propagacién de este grupo de enfermedades
transmisibles: se pasé de los discursos moralizantes a
una creciente inversion de los estados en materia de
salud publica a través de dispensarios y campafias de
sensibilizacion (Steward, Wingfield, 2016).

Sitomamos como ejemplo el caso de Francia, se esti-
ma que durante el quinquenio bélico se produjeron entre
700.000 y 800.000 casos nuevos de sifilis, lo que dio al
traste con la intensa y exitosa campafia de profilaxis que
Jean-Alfred Fournier (1832-1914) habia impulsado duran-
te los cuarenta afos previos, y que habia culminado en
el establecimiento de la Societé frangaise de prophylaxie
sanitaire et morale (1901). Entre las iniciativas de lucha
antivenérea promovidas en el nuevo contexto cabria
destacar la creacidn del Institut Prophylactique (1916)
con sus laboratorios y una amplia red de dispensarios
en Paris y sus alrededores; y la fundacién de la Ligue
nationale frangaise contre le péril vénérien (1923), en
cuyo seno se establecié la Ecole de sérologie appliquée &
I'étude de la syphilis. En afios sucesivos esta liga organizo
sendos congresos contra la “sifilis hereditaria” (1925) y
“por la defensa social contra la sifilis” (1928), ademas de
promover la creacion del Institut Alfred Fournier (1923)
(Quétel, 1986, pp. 223-228).

En Espafia, el Estado no se incorporaria a la lucha
antivenérea hasta la Segunda Republica, creando por
Decreto de 29 de julio de 1933 el Instituto Nacional de
Venereologia®. Esta lucha quedd entonces articulada en
torno a tres pilares: el abolicionismo de la prostitucién,
la obligatoriedad del tratamiento de estas enfermedades
y el sostenimiento econémico de dicha lucha por parte
del Estado®. La incidencia de sifilis también creci6 de
forma notable durante la Guerra Civil y la posguerra. En
el caso de Bilbao, en el periodo 1936-1942 se produjo
un marcado aumento de las enfermedades venéreas.
Aunque la blenorragia fue la mas diagnosticada, los casos
nuevos de sifilis se incrementaron notablemente en el
bienio 1937-1938 y en 1942. Su creciente incidencia
entonces en mujeres se ha relacionado con la prostitu-
cién, en un contexto de carestia (Castejon, 2004a, pp.
509-510)32. En Malaga, la lucha antivenérea durante
la Guerra Civil recay6 en el Socorro Rojo Internacional
(SRI), organizacion que habilité un hospital antivenéreo.
Entre las deficiencias de este centro, el secretario de
la comisién sanitaria de SRI destacaba el desabasteci-
miento de medicamentos, y la presencia en el mismo
de enfermos de ambos sexos, lo que “crea un ambiente
tan excesivamente alegre que pierde el ambiente de
Hospital”. Como solucién proponia el traslado de las
mujeres a un edificio requisado por SRI en el barrio de

El Limonar, y la habilitaciéon de un sanatorio antivené-
reo para milicianos en el camino de Antequera®*. Mas
cautamente, el comisario politico de Sanidad Militar de
la Casa de Salud de Valdecilla de Santander sugeria que
el incremento en “toda guerra” de las “enfermedades
de cardcter venereoldgico” podia estar causado “quiza
por la movilizacién de los hombres jévenes”. En su in-
forme, alertaba del aumento del porcentaje de militares
hospitalizados bajo el diagnéstico de “venéreo”, que
habia pasado del 5'93% de diciembre de 1936 a casi el
18% en marzo de 1937. El autor sefialaba como factores
potenciadores de este aumento la “no utilizacién de
profilacticos (blenocol) ni preservativos”, y proponia
como solucidn la intensificacion de las campafias de
prevencidn y el control de la prostitucion®.

En el caso de Valencia, tenemos constancia de la de-
nuncia contra Henny Peeks (1906-1975), una enfermera
holandesa adscrita al servicio sanitario de las Brigadas
Internacionales, bajo la acusacidn de haber manteni-
do, a sabiendas de padecer una enfermedad venérea,
relaciones sexuales con varios “camaradas, a los cuales
ha inutilizado para regresar al frente hasta que no sean
curados de esta enfermedad, lo cual se considera grave
en el servicio militar”*®,

Hasta aqui hemos examinado ejemplos de varias
ciudades de la retaguardia republicana, pero también
en el frente los responsables sanitarios tenian como
prioridad la prevencidn de estas enfermedades en la
tropa. En la revista de la 147 Brigada Mixta se afirmaba
elocuentemente que “[l]as bajas en nuestro Ejército, han
sido mds numerosas por efectos de las enfermedades
venéreas que por las balas de nuestros enemigos”, por lo
que se emplazaba a que en los botiquines de las unidades
hubiera “los preparativos necesarios para inmunizar a
los soldados, inmediatamente después de haber teni-
do contacto sexual con la mujer: irrigadores, canulas,
permanganato, etc”*. Otra de las soluciones planteadas
era evitar la prostitucion, recomendando el “autosexo”.
No obstante, cuando de modo irremediable tenian lugar
relaciones sexuales con prostitutas, se recomendaba
seguir una serie de precauciones, como el lavado de
los érganos sexuales antes y después del coito, la in-
yeccién por la uretra de una solucién de permanganato
potdsico o “simplemente [de] jugo de limdn rebajado”,
y la utilizaciéon de blenocol. En este ultimo caso, era
“necesario bafiarse bien el pene, antes de cohabitar, en
esa sustancia” y repetir la operacion tras el coito®. Estos
métodos antisépticos de prevencién individual pre y post
coitum se habian extendido en Espafia desde 1910, en
el marco del transito de “pecado individual” a “peligro
social”, que se estaba produciendo en la consideracion
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de lainfeccion por sifilis y otras enfermedades venéreas
(Castejoén, 2004b, p. 924).

Junto a publicaciones divulgativas, también se recu-
rrid al cartelismo sanitario. En laimagen 1, un elocuente
cartel de propaganda sanitaria publicado por el Instituto
de Higiene Militar del Ejército de la Republica, llama a
los soldados a mantenerse en permanente alerta frente
a la blenorragia, el chancro blando vy la sifilis, que, muy
expresivamente, se presentan como “las tres temibles
balas que te amenazan tras el parapeto de la mujer
galante”, recordandoles: “Te hieren con placer, pero
envenenan tu cuerpo para siempre”3®,

Imagen 1. Cartel “[i]Siempre alerta!: [i]las 3 temibles balas!: blenorra-
gia, chancro blando, sifilis. (Espafia. Ministerio de Cultura y Deporte.
Centro Documental de la Memoria Histdrica. PS-CARTELES, 981).

4. TRANSFUSION, SEROLOGIA Y SIiFILIS: LA OBRA
DE MARiIiA HERVAS MONCHO

Gracias al médico Gil Barber Buria (Camporells, Hues-
ca, 1907) conocemos, en gran medida, el funcionamiento
de los servicios de transfusion de sangre republicanos
y, mas en concreto, el establecido en Valencia. En el
Diario Oficial del Ministerio de la Guerra no figura su
nombramiento como “comandante médico, Jefe de los
servicios de transfusidon”, que es como firma su articulo
en Revista de Sanidad de Guerra®. En realidad, se trataba
de un médico civil asimilado a comandante, que fue
el jefe de los Servicios de Transfusién de Sangre en la
Comandancia Militar de Valencia. Fue cesado en el 23

marzo 1938, por motivos que desconocemos. En 1941,
fue sometido a un tribunal militar médico, sin que se
encontraran responsabilidades. En 1956, Barber Buria
ingresd en el Cuerpo de Médicos de la Marina Civil*,

Segun nos relata él mismo, agregado al Instituto de
Transfusién de Valencia, “hay un laboratorio dirigido por
personal técnico especializado, que es el que se ocupa
de hacer las investigaciones seroldgicas pertinentes en
los posibles donantes”*!. Las determinaciones habituales
iban encaminadas a evitar trasfundir sangre infectada con
sifilis y paludismo. Este “personal técnico especializado”
se encarnaba en la figura de Maria Hervas Moncho (1894-
1963). Llamativamente, Barber no revela su nombre
ni su condicion de doctora en medicina formada en el
Instituto Pasteur de Paris. Hervas se habia licenciado por
la Universidad de Valencia en junio de 1918. En el verano
de 1917, al finalizar el quinto curso, habia marchado a
Francia, como voluntaria, para atender a los heridos
franceses de la Gran Guerra, en concreto, en el Hospital
de Véndome. Al volver divulgé en los foros médicos de
la ciudad de Valencia su experiencia en el tratamiento
de las heridas infectadas. Su brillante expediente en la
licenciatura merecio el reconocimiento del Ministerio
de Instruccidn Publica en forma de beca para ampliar
estudios en Paris, junto con otros diez licenciados en
medicina de toda Espafia, un honor que sélo se otorgaba
al mejor expediente de cada universidad®?. Hervas pro-
longd su estancia en el Instituto de Serologia de Paris,
adscrito al prestigioso Instituto Pasteur, desde 1921 hasta
1926, un periodo coincidente con numerosas iniciativas,
ya mencionadas, en el ambito de la lucha antivenérea
en Francia. La prolongacion de su estancia en Paris esta
relacionada, sin duda, con su relacién sentimental con
el médico francés Ledn Henry Sanlier-Lamark —16 afios
mayor que ella— con quien contrajo matrimonio en Dé-
nia (Alicante) el 18 de septiembre de 1919 (Calvo Puig,
2021, pp. 38-39). Ello hizo que firmara con su apellido
de casada algunos de sus trabajos®.

Durante la primera fase de su estancia parisina (el
curso 1918-1919, presumiblemente), Hervas amplio
estudios bajo la supervision de tres destacados especia-
listas en sifilis, a nivel tanto clinico como serodiagndstico:
Gougerot, Milian y Ronchese*. Henri Gougerot (1881-
1955) era un destacado dermatdlogo francés, jefe de
la Clinique des maladies cutanées et syphilitiques de la
Facultad de Medicina de la Universidad de Paris desde
1928 a 1951%, y fundador, en 1929, de los Archives
dermato-syphiligraphiques de la Clinique de I’Hépital
Saint-Louis (1929-). Gaston Milian (1871-1945), otro
promimente dermatdlogo francés, era jefe de servicio
en el Hopital Saint-Louis, el principal hospital de Paris
para pacientes venéreos, y fundador, en 1925, de la
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Revue francaise de dermatologie et de vénéréologie. En
colaboracién con otros dermatélogos, ambos publicaron
en 1936 la Nouvelle Pratique Dermatologique, una obra
colectiva de caracter enciclopédico en ocho volume-
nes, que recogia las principales investigaciones de sus
autores. Entre ellos, convendria destacar el articulo “La
Réactivation biologique de la réaction de Wassermann”,
que Milian habia publicado en 1911, apenas cinco afios
después de que August von Wassermann (1866-1925)
hubiera desarrollado el perdurable ensayo de fijacion del
complemento para el diagndstico de la sifilis, que lleva su
nombre (1906). Finalmente, el farmacéutico Ange-Denis
Ronchése (1882-1967) habia disefiado la reaccion de
Height-Ronchése, una modificacion de la reaccion de
Wassermann para el serodiagndstico de la sifilis.

Posteriormente, durante todo o parte del periodo
1921-1926, Maria Hervas trabajo a las 6rdenes del inmu-
nélogo francés de origen ucraniano Alexandre Besredka
(1870-1940), quien mas influyd en su trayectoria profe-
sional. Discipulo de llya llyich Metchnikov (1845-1916),
estrecho colaborador suyo durante bastantes afios,
jefe del laboratorio del Institut Pasteur (1905-1914) y
cofundador, en 1903, del Bulletin de I’Institut Pasteur,
Besredka se habia especializado en inmunologia, desta-
cando entre otras, sus investigaciones en el campo de la
anafilaxia. Hacia 1901, combatié con determinacion las
tesis de Von Wassemann en favor de una teoria humoral
de lainmunidad natural, y que cuestionaban el caracter
conclusivo de la teoria celular, entonces mas conocida
como “fagocitica”, de su maestro Metchnikov (Cavaillon,
Legout, 2016). En 1907, desarrollé el método conocido
como “desensibilizacion de Besredka”, una forma de
vacuna para evitar el shock anafilactico tras la aplicacion
de sueroterapia (Fuchs, Schadewaldt, 2002).

Durante el curso 1931-1932 Maria Hervas cursé
en la Universidad Central de Madrid (UCM) las cuatro
asignaturas de doctorado (la asignatura obligatoria de
Historia de la Medicinay las optativas de Endocrinologia,
Parasitologia y Patologia tropical, e Hidrologia Médica); y
en mayo de 1932 defendid su tesis doctoral obteniendo
la calificacidn de sobresaliente ante un tribunal presidido
por Gustavo Pittaluga, catedratico de Parasitologia y Pa-
tologia Tropical de la UCM, y del que también formaron
parte, entre otros, Antonia Martinez Casado, profesora
auxiliar temporal de Hidrologia Médica de la UCM, y
Ledn Cardenal Pujals, catedratico de Cirugia de la misma
universidad®. Bajo el titulo de “Contribucién al estudio
de lainmunidad local”, en la portada de su publicacion
aparece el sello del “Instituto Pasteur de Paris”. Hervas
queria asi dejar constancia explicita de que su memoria
doctoral se basaba en sus investigaciones realizadas en
Paris bajo la supervision de Besredka. Buena prueba del

decisivo influjo de este en su formacidon como especialista
en serologia, Hervas dedicd su tesis doctoral “A mi sabio
Maestro el profesor Besredka”*".

Sabemos que Maria Hervas residié en Madrid durante
el curso 1931-1932, pero la fecha de su regreso a Valencia
y su trayectoria anterior al verano de 1937 son detalles
que aun desconocemos. A mediados de agosto de 1937,
en plena Guerra Civil, recibié el nombramiento de capitan
médico, siendo destinada al “Servicio de Transfusiones
de Sangre del Ejército”. Aparentemente, alli prestd sus
servicios hasta el 27 de diciembre de 1938, cuando se
publicé su paso al “Instituto de Transfusiones de Sangre
de Levante”“®. Quizas se tratara tan solo de un cambio
nominal de adscripcidon administrativo-militar, puesto
que Hervas ya se presentaba como jefa del laboratorio
de serologia del ITS desde septiembre de 1937%.

Al final de la Guerra Civil, Maria Hervas marcho a
Francia con su familia, cuya evacuacién debid verse
facilitada por todos tener la nacionalidad francesa. Tras
la invasién alemana, regreso con sus hijos a Espafia. Al
parecer, permanecié en Valencia hasta su muerte en
1963 tras una larga enfermedad=.

Como jefa de laboratorio del ITS, Maria Hervas publico
en mayo de 1938 un trabajo cuyo objetivo era servir de
guia a los clinicos en la interpretacion de los resultados
de la reaccion de Wassermann. En él, destaca que, entre
septiembre de 1937 y mayo de 1938, habia efectuado
1.496 reacciones siguiendo los métodos de Wassermann,
de Kahn y de Meinicke para el diagndstico seroldgico de
la sifilis. Se muestra muy sorprendida por la alta preva-
lencia de resultados seropositivos, un 13%. A su juicio,
estas cifras situaban la sifilis como un gran problema
médico-social frente al que la prevencidn era esencial.

Otra de sus preocupaciones era disminuir la tasa de
falsos negativos en la reaccion de Wasermann. El asunto
no era menor, pues un falso negativo suponia clasificar
como apta para la donacidn una sangre que, en realidad,
estaba infectada por el treponema y, en definitiva, era
potencialmente transmisora de la infeccidn al receptor.
De ahi que, sin perder de vista el caracter didactico del
articulo, Hervas enumerara y analizara meticulosamen-
te hasta diez casos en que la reaccion de Wasermann
resultaba negativa pese que el individuo se encontrara
infectado. Entre los falsos negativos, identificd pacientes
sometidos a tratamiento profilactico en los que aun no
habia aparecido el chancro, asi como otros afectos de
sifilis secundaria y terciaria, sifilis latente, y lo que ella
calificaba como “cuadros recidivantes”®!. Llegado este
momento, se preguntaba retéricamente: “¢ Qué méto-
dos debemos emplear para diagnosticarlas?”. A lo que
se autorrespondia: “Pues los métodos bioldgicos que
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estan a nuestro alcance y que nos permiten desenmas-
cararlas casi siempre son las reacciones serolégicas. No
contentarse nunca con una sola reaccién”*2.

Los avances en el desarrollo de métodos serolé-
gicos para el diagndstico de la sifilis se presentaron y
compartieron en sucesivos congresos de laboratorio
internacionales en torno al serodiagndstico de esta
enfermedad (Copenhague, 1923, 1928, 1930; y Mon-
tevideo, 1930, entre otros), que promoviod el Comité de
Higiene de la Sociedad de Naciones, en el marco de su
programa de estandarizacién de materiales bioldgicos
y control de técnicas seroldgicas®.

Las crecientes limitaciones diagndsticas de la reac-
cion de Wassermann hicieron que del segundo de los
congresos celebrados en Copenhague (1928), saliera la
recomendacion de que el serodiagndstico de sifilis se
confirmara al menos mediante dos métodos diferentes>.
En el congreso de Montevideo en 1930, la reaccién de
Kahn —un test de floculacién desarrollado en 1925 por
el quimico estadounidense de origen lituano Reuben
Kahn (1887-1979)- acabd convirtiéndose, tras supe-
rar no pocas resistencias en afios previos, en el test
estandar como segunda prueba diagnéstica en virtud
de su caracter “absolutamente especifico y extrema-
damente sensible”. El estallido de la Segunda Guerra
Mundial frustré la celebracion en Copenhague, entre
finales de setiembre y comienzos de octubre de 1939,
de un nuevo congreso de laboratorio promovido por la
Sociedad de Naciones, que estaba llamado a constituir
el escenario de consagracion final de la reaccién de
Kahn (Mazumdar, 2003).

Por otra parte, las implicaciones médico-legales de
un eventual contagio por una enfermedad infecciosa —la
atencidn estaba focalizada en la sifilis, la tuberculosis y el
paludismo—, de la persona receptora de una transfusion
sanguinea fueron objeto de atencidn, si bien bastante
limitada, en los dos primeros congresos internacionales
de transfusién de sangre, celebrados en Roma (1935)
y Paris (1937). En el primero de ellos, se abordaron de
modo muy genérico, y tan solo en la comunicacion de
un médico jurista, las responsabilidades legales de las
transfusiones de sangre, derivables para serélogos y
transfusionistas®®. Dos afios después, no obstante, el
director del Instituto de Medicina Legal de Pavia, Leone
Lattes, contempld, aunque brevemente, esta cuestion
en la ponencia presentada en el congreso de Paris, que
dedicé a los aspectos médico-legales de la transfusion
sanguinea. En ella, Lattes recordaba los términos del
decreto ministerial italiano de 1935 sobre la “disciplina
juridica de los servicios de transfusidn de sangre”, para
prevenir un contagio infeccioso. Aparte de un “examen

|H

clinico general” en todos los casos, subrayaba la obli-
gacion de efectuar una “reaccion seroldgica” para la
sifilis, un “examen radioldgico y, eventualmente una
cutirreaccion” para la tuberculosis y un “examen de
sangre en busca de parasitos de la malaria”. No hacerlo
cuando las condiciones eran favorables para ello cons-
tituia una “negligencia culposa”. Ahora bien, en caso
de urgencia, ante la prioridad de “salvar la vida de un
herido”, el riesgo de contagio pasaba a un segundo
plano, quedando el médico libre de responsabilidad
de producirse éste,

Conocedora de las dificultades entonces planteadas
por el diagndstico seroldgico de la sifilis y de las con-
clusiones al respecto alcanzadas en todos estos foros
internacionales, Maria Hervas abogaba por utilizar,
al menos, tres reacciones, una de hemolisis y dos de
floculacidn. Asi las cosas, sostenia que la determinacién
de “las tres lecturas de centrifugacion, microscépicay
clarificacién” aumentaban la sensibilidad y la especi-
ficidad de la reacciéon de Wasermann®’. Este procedi-
miento, que reducia la prevalencia de falsos negativos,
consistia en combinarla con la reaccién de Kahn y con
la desarrollada en 1917 por el patélogo alemdn Ernst
Meinicke (1878-1945), una reaccion de precipitacion
mas simple que la de Wassermann. El procedimiento de
diagnéstico, basado en las reacciones de Wassermann,
Meinicke y Kahn, que propuso Hervas, fue reconocido y
adoptado por el propio Frederic Duran Jorda en la Bar-
celona de la Guerra Civil (Cid, 1996, pp. 247-251, 332).

REFLEXIONES FINALES

La notoriedad que adquirieron los médicos en-
cargados de los servicios de transfusion de sangre de
Madrid y Barcelona durante la Guerra Civil Espaiola
ha hecho que otros como el Instituto de Transfusion
de Sangre de Valencia apenas hayan recibido hasta la
fecha atencidn historiografica. A esta circunstancia se
ha afiadido nuestro interés por visibilizar la obra de la
médica Maria Hervds Moncho, que estuvo al mando
del laboratorio de serologia de esta institucion. Esta
unidad desempefié un papel crucial en el funciona-
miento de la misma, al prevenir la contaminacidén de
la sangre transfundida por enfermedades transmisibles
altamente prevalentes entonces como la tuberculosis,
el paludismo vy, singularmente, la sifilis.

Maria Hervas contribuyd decididamente a hacer
mas seguras las transfusiones de sangre durante la
Guerra Civil mediante la aplicacion combinada de
tres diferentes pruebas de diagndstico seroldgico de
la sifilis. Su formacidn en el Paris de los aifos 20 junto
a acreditados dermato-veneredlogos, fue clave para
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el trabajo que posteriormente desarrollaria durante
la contienda espafiola. En la capital francesa, tuvo
asimismo la oportunidad de llevar a cabo un intenso
trabajo experimental bajo la direccidn del reconocido
inmundlogo Alexandre Besredka, que fue la base de su
tesis doctoral. La inquietud de Hervas también se hace
patente en su familiaridad con los debates y conclu-
siones de los congresos de laboratorio internacionales
celebrados en Copenhague (1928), Montevideo (1930),
Roma (1935) y Paris (1937).

Su interés por evitar el contagio de la sifilis en los
actos transfusionales debe enmarcarse en la lucha an-
tivenérea, una prioridad del Gobierno de la Republica
especialmente visible durante el periodo bélico debido
aque laaltaincidencia de esta enfermedad en la tropa
constituia una causa de baja muy frecuente. El miedo a
la transmisidn sanguinea de la sifilis afectaba de lleno

NOTAS

1 Para conocer los antecedentes historiograficos inmediatos
a este trabajo, consultese la bibliografia que aparece en la
introduccion a este dosier.

2 Encuanto al fondo Alexandre Besredka del Archivo del Instituto
Pasteur, debido a la situacion epidemioldgica actual tan solo
hemos podido consultar el catdlogo. No parece que este fondo
pueda aportar mucha informacién adicional en torno a Maria
Hervas; en cualquier caso, queda pendiente la exploracién de
su documentacion, en especial la correspondencia de Besredka.

3 PesetAleixandre, Juan (15 febrero 1929), “Tres técnicas practicas
(Aparato para transfusion sanguinea, semimicrométodo,
colorimétrico y suero antimeningocdccico concentrado)”,
Cronica Médica, pp. 156-170. Para mas informacidn sobre la
figuray trayectoria de Peset Aleixandre véanse VV. AA (2001)
y VV.AA (2011).

4 Peset, Juan (1930), “Memoria Descriptiva correspondiente a
la Solicitud de una patente de invencidon por a favor de Juan
Peset Aleixandre, residente en Valencia. Por dispositivo para
transfusiones sanguineas” [Manuscrito]. Consultado en la
Biblioteca Histérico-Médica de la Universitat de Valéncia.

5 Andnimo (julio 1938), “Inauguracion de rincén de cultura en
la Clinica Militar nim. 18”, Hospitales. Editado por la Jefatura
y el Comisariado de la 2 agrupacion de Hospitales Militares, [s.
p.]. Para mas informacion sobre la Sanidad Militar en la ciudad
de Valencia durante la Guerra Civil véase Garcia Ferrandis
(2015), pp. 265-281.

6 Peset Llorca, Vicente (1938), “Accidentes transfusionales con
grupos compatibles”, Crénica Médica, pp. 145-177.

7 Peset Llorca, Vicente (1954), La transfusion de sangre,
Barcelona, Editorial Cientifico Médica.

8 Gil Barber (1937), “La transfusion de sangre en la guerra
actual”, Revista de Sanidad de Guerra, 1 (3), pp. 194-203, p.
198. D’Harcourt, Joaquin; Folch, Albert (1939), “La Transfusion
de Sang dans la Chirurgie de Guerre”, Toulouse Médical, 40,
p. 559.

a la organizacion de los servicios de donacién, tanto
entre los donantes como entre los receptores de sangre.
Entre los primeros, porque el rechazo de su sangre por
estar contaminada era fuente de conflictividad familiar
y de estigma social. Y entre los receptores, porque les
exponia a contraer una enfermedad que no tendria
curacién efectiva hasta la gradual introduccion de la
penicilina en la década de 1940.
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