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Resumen

La incapacidad del Gobierno de la Reptblica para hacer frente a la situacidn creada tras el fra-
caso de la sublevacién militar del 18 de julio de 1936 en la ciudad y en la provincia de Valen-
cia hizo que los sindicatos tomaran la iniciativa. En el caso de la ciudad de Valencia y en mate-
ria sanitaria esta respuesta consistié en la creacién del Comité Sanitario Popular, un
organismo revolucionario que se encargé de coordinar la respuesta sanitaria de los diferentes
hospitales de sangre que se fundaron por toda la ciudad y provincia de Valencia. Los hospi-
tales de sangre eran centros sanitarios que surgieron para acoger a los heridos y enfermos pro-
cedentes de los frentes de guerra.

Este articulo analiza la estructura y la diferente evolucién que experimentaron estas instala-
ciones sanitarias a medida que avanzaba la guerra. Asi, algunos hospitales desaparecieron,
otros evolucionaron hacia centros sanitarios de caracteristicas diferentes y otros fueron mili-
tarizados en virtud de la Orden del Ministerio de la Guerra de 23 de enero de 1937.

Abstract

The inability of the Government of the Republic to deal with the situation created after the
failure of the military uprising of 18 July 1936 in the city and the province of Valencia made
the syndicates to take the initiative. In the case of the city of Valencia the response was the
creation of the People’s Health Committee, a revolutionary organism responsible for
coordination of several war hospitals established throughout the city and Valencia province.
War hospitals were health centers created to accommodate the wounded and sick coming
directly from the war fronts.

This article analyzes the structure and the different evolution of these health centers during
the war. Thus, some hospitals disappeared, others evolved as different health centers and
other were militarized under the Order of the Ministry of War of January 23, 1937.
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1. JUSTIFICACION

Es evidente que se ha escrito abundantemente sobre la dltima guerra civil espa-
fiola. Se pueden encontrar buenos ejemplos de esta realidad en Preston [2006], Leén
[2007], Beevor [2009] y Bolinaga [2009]. Estos trabajos, sin embargo, estudian la
contienda espafiola analizando las causas, el desarrollo de los combates, la estrategia
militar, la ayuda internacional, etc. El cardcter general de estas obras y el tema tan
vasto que tratan impiden a sus autores el abordaje profundo de aspectos sanitarios
de la contienda.

Ni siquiera obras de caricter local centradas en el dmbito valenciano ofrecen una
informacién completa sobre la sanidad de la provincia de Valencia durante aquellos
afios convulsos, ya que se refieren bisicamente a la adaptacién que sufrié la ciudad
de Valencia para poder atender a los heridos y enfermos evacuados desde el frente
de guerra. Asi, Ruiz [1990] y Girona y Navarro [2009] describen los acontecimien-
tos bélicos en el dmbito de la Comunidad Valenciana sin detallar la infraestructura

sanitaria, mientras que Calzado y Navarro[2007] hacen lo propio referido a la ciu-
dad de Valencia.

Por su parte, Salavert y Navarro [1992] y Lopez Pifiero [1992, 2004], a pesar de
referirse a la sanidad valenciana durante la Guerra Civil lo hacen desde el punto de
vista de la ciudad de Valencia y desde el dmbito cientifico universitario respectiva-
mente. En la gufa urbana de Valencia de Aragd, Azkdrraga y Salazar [2007], en
Aznar [2007], en Barona y Bernabeu [2007] y en Aznar, Barona y Navarro [2008]
aparece informacién sanitaria muy interesante —como la relacién de hospitales de
sangre o la puesta en marcha del Ministerio de Sanidad y Asistencia Social- pero
referida a la ciudad de Valencia.

En Cardona [1997], Beneito [2006, 2009] y Casafi [2006] tenemos ejemplos de
trabajos centrados en el dmbito sanitario valenciano durante la Guerra Civil pero
referidos a las otras dos provincias. Asimismo, en Girona y Navarro [2007] aparece
un estudio del Hospital Militar Internacional de Ontinyent (Valencia), muy com-
pleto pero limitado a esta localidad de la provincia.

Es en Girona y Santacreu [2007] donde encontramos una aproximacién a la sani-
dad de la provincia de Valencia durante la guerra. Asi, en el volumen ocho se afirma
que «la utilizacidn de hospitales civiles y la improvisada creacion de hospitales nue-
vos en numerosas poblaciones valencianas sirvieron para crear una densa infraes-
tructura sanitaria de apoyo a los frentes» [GIRONA, SANTACREU, 2007, vol. 8,
p. 58]. Sin embargo, no se estudia a fondo esa amplia cobertura sanitaria.
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Por otra parte, existen trabajos que abordan aspectos higiénicosanitarios durante
la Segunda Republica, la Guerra Civil y la posguerra. Asi, en Barona y Bernabeu
[2008] encontramos una detallada descripcion y andlisis de la politica sanitaria del
Frente Popular y un minucioso estudio de los problemas de salud relacionados con la
alimentacidn que aparecieron durante la guerra, que vuelven a abordarse en Barona
[2010a]. Asimismo, Galianas, Cremades, Bernabeu [2010] y Barona [2010b] abordan
diferentes aspectos sanitarios durante la época republicana, como la lucha antitraco-
matosa, la politica reformista y la salud en el dmbito rural. Asimismo, Bernabeu
[2007] realiza un andlisis de la politica sanitaria durante la Segunda Republica y des-
cribe la organizacién de la sanidad del Ejército republicano del Centro. Por otra parte,
en Barona [2003, 2010c¢] se realiza una revisién del exilio cientifico republicano.

Existe una serie de trabajos que si que han analizado con extensién el despliegue
asistencial que se desarroll6 en Espafia de forma paralela a los acontecimientos béli-
cos. Asi, en la monografia recopilada por Laboratorios Beecham [1986] se recoge el
testimonio de varios médicos que participaron en los dos bandos durante la con-
tienda. En ningtn caso, sin embargo, aparece Valencia ni su provincia.

En Vilaseca [2004] y Hervas [2005] se estudian aspectos sanitarios durante la
Guerra Civil referidos a Catalufia, mientras que Mufioz [1995] analiza la asistencia
sanitaria republicana durante la campafia del Norte y Garcia [2010a] estudia la asis-
tencia sanitaria en el frente de Teruel.

Otro aspecto recogido por la historiografia es la ayuda sanitaria internacional a
la Republica [DE GREGORIO, 1992] y la sanidad en las Brigadas Internacionales
[NAVARRO, 1986, REQUENA y SEPULVEDA, 2006].

Asi pues, llegamos a la conclusién de que nunca se habia estudiado con intensidad
y profundidad la organizacidn de la asistencia sanitaria en la provincia de Valencia
durante la Guerra Civil espafiola, lo que nos llevé a plantearnos una linea de investi-
gacion en este sentido, en la que se encuadra el objetivo de la presente investigacion.

Asimismo, en este contexto se enmarca la tesis doctoral del autor [GARCIA,
2010b].

2. LA RESPUESTA SANITARIA A LA GUERRA CIVIL EN VALENCIA

La insurreccién militar del 18 de julio de 1936 produjo un vacio de poder en las
ciudades y pueblos donde no triunfé. Ante la incapacidad del Gobierno republica-
no, los sindicatos y partidos del Frente Popular se encargaron de reconducir la situa-
cidn para hacer frente a los militares sublevados. Esta respuesta dio origen al Comi-
té Ejecutivo de Valencia, un organismo revolucionario que, entre julio y noviembre
de 1936, ejercié todas las competencias a través de varias delegaciones. En materia
sanitaria, el Comité Ejecutivo creé la Delegacion de Sanidad o Comité Sanitario
Popular (a partir de ahora CSP).
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Por tanto, el CSP fue el organismo revolucionario valenciano que gestioné la
politica sanitaria de la ciudad y provincia de Valencia durante los primeros meses de
guerra. Asimismo, el CSP abastecié de material y personal sanitario los frentes de
guerra donde luchaban los milicianos valencianos, especialmente el de Teruel.

La situacién de retaguardia de Valencia hizo que una de las prioridades mais
inmediatas tras el estallido de la Guerra Civil fuera la respuesta sanitaria al nuevo
contexto bélico, con el fin de aumentar la oferta sanitaria para poder atender la
demanda asistencial por parte de los heridos y enfermos de guerra. En este sentido,
se habilit6 toda una red de instalaciones sanitarias que, junto con otras ya existentes
de cardcter civil readaptadas a la nueva situacion, se englobaron bajo el nombre de
hospitales de sangre.

Los hospitales de sangre eran centros sanitarios donde convalecian los enfermos
y heridos provenientes de los frentes de guerra. Se podian localizar en puntos méds o
menos préximos a las lineas de combate (como los hospitales de sangre de la pro-
vincia de Teruel) y en la retaguardia, como los hospitales de sangre de la provincia
de Valencia, cuyo andlisis constituye el objetivo de esta investigacion.

Sin embargo, esta situacion estratégica de la ciudad también la convirtié desde el
mismo verano de 1936 en un polo receptor de refugiados, muchos de ellos enfermos
de tuberculosis. La suma de ambas realidades —afluencia de refugiados y tuberculo-
sis- acabarfan por condicionar el futuro de algunos hospitales de sangre.

En noviembre de 1936 el Gobierno de Largo Caballero se trasladé a Valencia,
donde inici6 un progresivo proceso de centralizacién politica que consisti6 bésica-
mente en la asimilacién de los comités revolucionarios mediante la creacién de los
consejos provinciales, unos organismos con las competencias recortadas. En Valen-
cia supuso la desaparicién del CSP y la creacién de la Consejeria de Sanidad, inte-
grada en el Consejo Provincial de Valencia.

Pero, ¢qué importancia tenian los hospitales de sangre dentro de la organizacién
sanitaria republicana? Los servicios sanitarios republicanos de vanguardia estaban
formados por el puesto sanitario de batallon, el puesto de clasificacién y el hospital
quirtrgico de primera linea [MASSONS, 1994, vol. 2, pp. 434-435], localizandose en
la retaguardia mds inmediata la Jefatura de Sanidad, que organizaba la evacuacién de
los heridos y enfermos hacia los hospitales de sangre [BARONA, 2002, p. 348].

Este breve descripcion de la Sanidad Militar republicana nos permite afirmar que
estas infraestructuras sanitarias situadas en la retaguardia valenciana tuvieron una
importancia capital en la organizacién asistencial, ya que constituian el eslabon final
de la sanidad de guerra republicana.

Durante las primeras semanas de conflicto en la retaguardia republicana se habi-
litaron 70 hospitales de sangre, de los cuales sélo 20 dependian del Ministerio de la
Guerra [BARONA; BERNABEU, 2007, p. 38]. El resto estaban gestionados por

[LUTL, Vol 34 (N.° 73) 1. Semestre 2011 - ISSN: 0210-8615, pp. 13-38



La asistencia sanitaria en la provincia de Valencia durante. .. XAVIER GARCIA FERRANDIS =17

autoridades locales (partidos politicos, sindicatos, comités obreros, etc.) con muchas
ganas de colaborar en la causa antifascista pero poco organizadas y coordinadas
entre si. Este fue uno de los motivos por los que, desde finales de 1936, el Gobierno
de Largo Caballero impulsé la centralizacién y el control estatal de los hospitales de
sangre, en un contexto en que la eficacia en la organizacién sanitaria de la retaguar-
dia era considerada fundamental para ganar la guerra.

Asi pues, vemos como el proceso de centralizacién impulsado por el gobierno
republicano también afecté al dmbito sanitario, especialmente a los hospitales de
sangre.

3. LOS HOSPITALES DE SANGRE DE LA PROVINCIA DE VALENCIA

Los hospitales de sangre eran instalaciones sanitarias que tenfan la misién de aco-
ger a los milicianos y soldados enfermos y heridos que eran evacuados desde los
diferentes frentes de guerra. En la provincia de Valencia estuvieron coordinados en
un primer momento por el CSP y posteriormente por la Consejeria de Sanidad. Asi,
alo largo de agosto de 1936 el CSP insert6 un aviso en la prensa en el que se invita-
ba a todas las organizaciones antifascistas de la ciudad y provincia de Valencia a
habilitar centros sanitarios, con el fin de alojar a los primeros heridos de guerra que
ya empezaban a llegar desde Teruel [Aviso en prensa del Comité Sanitario Popular.
1936. Archivo de la Diputacion Provincial de Valencia (A.D.P.V), D.6.1 ¢.33, Hos-
pitales de Sangre].

El proceso de puesta en marcha y funcionamiento de un hospital de sangre seguia
los siguientes pasos. En primer lugar la organizacién responsable del hospital se
ponia en contacto con el CSP de Valencia para que el centro se integrara en la red
sanitaria. A continuacién los responsables del CSP agradecian el ofrecimiento y
comunicaban la posibilidad de abastecer de material al hospital en cuestion, siempre
que el director se comprometiera a reconocerlos como la dnica autoridad en mate-
ria sanitaria. Asimismo, con el fin de conocer los recursos sanitarios con que se
podia contar en un contexto de carestia, el CSP preguntaba a los responsables del
hospital cuestiones relativas al nimero de camas totales de que disponia el centro,
nimero de camas libres en un momento determinado y nimero de hospitalizados
de los que podia hacerse cargo la organizacion local que habia ofrecido el hospital.

Una preocupacién del CSP era el control del personal que trabajaba en los hospi-
tales de sangre, ya que las autoridades sanitarias solian recortar los gastos reduciendo
personal o anulando los sueldos. En este sentido, el CSP preguntaba si los trabajado-
res del centro cobraban por sus servicios y, en caso afirmativo, cudnto cobraban y qué
institucién les pagaba (Facultad de Medicina, Consejo Municipal, etc.).

El control de los hospitales de sangre de toda la provincia de Valencia se eviden-
cia claramente en un oficio que Navarro Beltrdn, responsable del Departamento de
Hospitales del CSP, dirigi6 al Hospital de Alaquas en noviembre de 1936:
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«(...) teniendo en cuenta el pasarnos periddicamente nota de las altas y bajas que
se producen, porque como en este Departamento de Hospitales hemos de llevar el
control de todos los de la provincia, necesitamos saber en todo momento el nime-
ro de camas disponibles para cuando las necesidades (...).»

[Oficio de Navarro Beltrin al Hospital de Sangre de Alaquas. 1936. A.D.P.V,,
D.6.1 c. 24, Hospitales de Sangre].

Las autoridades sanitarias valencianas asumieron la responsabilidad de abastecer
de material a los hospitales de sangre, de controlar la entrada y salida de enfermos y
heridos de guerra y de centralizar los datos para poder informar a los familiares de
los milicianos. Para poder coordinar todos los hospitales de sangre de la provincia el
CSP confecciond una relacién detallada de todos ellos y de las carreteras que llega-
ban, obligando a los responsables de los hospitales de sangre a comunicar los ingre-
sos y las altas mediante unas fichas, como la que se aprecia en la figura 1.
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Figura 1: Ficha de ingreso en un hospital de sangre.
Fuente: A.D.P.V., D.6.1 c. 24, Hospitales de Sangre.

[LUTL, Vol 34 (N.° 73) 1. Semestre 2011 - ISSN: 0210-8615, pp. 13-38



La asistencia sanitaria en la provincia de Valencia durante. .. XAVIER GARCIA FERRANDIS =19

El aumento del niimero de hospitales de sangre (a partir de ahora HS) a lo largo
de las primeras semanas de conflicto y su importancia en la estructura de la sanidad
de la retaguardia hizo que el CSP creara un Departamento de Hospitales de Sangre,
encargado de todo aquello relacionado con este tipo de instalaciones sanitarias.

Practicamente existia un hospital de sangre en cada pueblo de la provincia de
Valencia de mds de 10.000 habitantes, segin el censo actual. Asi, hemos encontrado
informacién de los hospitales de sangre de Dénia, Gandia, Alzira, Algemesi, Moi-
xent, Xativa, Godella, La Pobla del Duc, Ontinyent, Oliva, Alctdia de Carlet, Utiel,
Albal, Enguera, etc.

Ante el elevado nimero de hospitales de sangre hemos establecido un doble cri-
terio de estudio, seleccionando los que, estando situados en la provincia de Valencia,
nos proporcionaban suficiente informacidén para conocer su funcionamiento y evo-
lucién por lo que respecta al nimero de camas, la ocupacién, el cambio de uso vy,
finalmente, el cierre.

El Hospital de Sangre de Silla

La primera informacién de este HS estd fechada el 17 de noviembre de 1936,
cuando Navarro Beltrdn deriv6 10 heridos de guerra. Aunque no aparece determi-
nado el hospital de procedencia, inferimos que se trataba del Hospital Provincial de
Valencia porque en noviembre de 1936 este centro sanitario empezaba a estar satu-
rado como consecuencia de la evacuacién de Madrid y la llegada de heridos de los
frentes, basicamente de Teruel y de Madrid.

El anilisis detallado de la relacién nominal de ingresados durante el mes de junio
de 1937 nos ha permitido conocer que en el HS de Silla habia 73 pacientes ingresa-
dos divididos en cuatro categorias: milicianos heridos, milicianos enfermos, milita-
res heridos y militares enfermos [Solicitud de lista de altas producidas en el Hospi-
tal de Sangre de Silla. 1937. A.D.P.V,, D.6.1 c. 6, Hospitales de Sangre].

Nos ha llamado la atencién la divisién tan clara entre militares y milicianos, ya que
la militarizacién de las milicias habia sido impulsada desde el afio anterior!. Por tanto,
podemos afirmar que la militarizacién no fue del todo efectiva hasta bien entrado el
afio 1937, al menos en los frentes donde combatian los milicianos valencianos.

Asimismo, vemos como una de las estrategias que siguié el CSP para desconges-
tionar el Hospital Provincial de Valencia fue derivar enfermos y heridos de guerra a
los hospitales de sangre de la provincia, como el Hospital de Sangre de Silla.

El Hospital de Sangre de Cofrentes

El 2 de diciembre de 1936 el Comité Ejecutivo Popular de Cofrentes dio a cono-
cer al CSP la existencia de un hospital de sangre instalado en el balneario de la loca-
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lidad, proponiendo a Navarro Beltrin el nombramiento de tres miembros del comi-
té del pueblo para los cargos de director técnico, administrador y depositario.

El encargado del Departamento de Hospitales del CSP acepté los nombramien-
tos, pero recordé que debian prestar los servicios de forma gratuita y «no acatar mds
6rdenes que las mias.» [Oficio de Navarro Beltrdn al Hospital de Sangre de Cofren-
tes. 1936. A.D.PV, D.6.1 c.13, Hospitales de Sangre]. Este matiz ilustra de forma
muy significativa el control férreo al que el CSP de Valencia sometia a todos los hos-
pitales de sangre de la provincia.

Asimismo, Navarro Beltrdn se interesé por el personal que trabajaba en el Hos-
pital de Cofrentes y el sueldo que percibian, asi como el material que necesitaban
para su puesta en funcionamiento.

Gracias a los comunicados médicos que el HS de Cofrentes enviaba al CSP cono-
cemos la capacidad del hospital y la ocupacién. Asi, la instalacién contaba con 350
camas, de las que hasta el 5 de diciembre de 1936 solo 48 estaban ocupadas y 302 per-
manecian libres. Esta cifra se mantuvo méds o menos estable a lo largo del afio 1937,
de manera que el 11 de enero de 1937 el hospital tenfa 33 camas ocupadas y 317
libres, mientras que el 18 de noviembre del mismo afio dnicamente tenia 25 camas
ocupadas y 325 continuaban vacias. Es decir, la ocupacion del HS de Cofrentes
durante el afio 1937 fue estable pero muy baja, alrededor del 13%.

De todos los datos expuestos anteriormente podemos concluir que el Hospital
de Sangre de Cofrentes era un centro sanitario de gran capacidad pero que estuvo
infrautilizado, al menos durante 1937.

Por otro lado, dado que el control de las enfermedades infecciosas era una prio-
ridad para el CSP, el hospital de Cofrentes recibié el 24 de mayo de 1937 la orden de
Navarro Beltrdn de vacunar a todos los enfermos. Enterado de que el Hospital de
Cofrentes no disponia de vacunas, el responsable sanitario ordené al Departamento
de Farmacia y Suministros del CSP el envio de 90 dosis de vacuna antitifica y la
misma cantidad de antivaridlica.

Finalmente, hemos conocido la existencia de problemas en el funcionamiento
interno de este HS gracias a la carta manuscrita que un miliciano de la Brigada Lis-
ter envi6 al Departamento de Hospitales del CSP. Se trata de un documento lleno de
faltas de ortografia y sin fechar en el que el miliciano denunciaba el trato médico y
asistencial que recibian 27 heridos de «piernas y brazos» (heridos graves, segtin él)
evacuados del Hospital «Pasionaria» de Valencia. Habia, segin el denunciante, otro
grupo de milicianos «a los queles duele el estomagé» (sic), es decir, los heridos mds
leves, que recibian mejor trato, comian leche y huevos y «se pasan dia y noche bai-
lando con las enfermeras.» [Denuncia de deficiencias en el Hospital de Sangre de
Cofrentes. 1937. A.D.PV, D.6.1 c.13, Hospitales de Sangre]. Precisamente estas
situaciones son las que queria evitar José Estellés Salarich? cuando afirmaba: «(...)
una de las instituciones més perjudiciales que se han creado con ocasién de la lucha
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presente, ha sido aquella que permite (...) y a los acogidos blandearse por la prolon-
gacion de unas dolencias a veces ya imaginarias (...).» [ESTELLES, 1937]°.

El CSP utiliz6 también el HS de Cofrentes para descongestionar el Hospital Pro-
vincial de Valencia, ya que el 24 de noviembre de 1936 envié a 21 heridos de guerra
[Envio de heridos al Hospital de Sangre de Cofrentes. 1937. A.D.P.V.,, I-2.4 legajo
10, Oficios y notificaciones de ingreso en el Hospital Provincial de Valencia]. Estos
traslados continuaron posteriormente, y en abril de 1937, cuando el centro sanitario
habia sido transformado en Hospital de Carabineros, el Hospital Provincial trasla-
dé a otros 37 heridos de guerra, evacuando en enero de 1938 a 13 mds [Envio de
heridos al Hospital de Sangre de Cofrentes. 1938. A.D.P.V., I-2.4 legajo 11, Relacién
de movimientos de heridos].

Asi pues, hemos deducido que el CSP utilizé el HS de Cofrentes para descon-
gestionar algunos hospitales de Valencia, como el Hospital Provincial y el Hospital
«Pasionaria.»

El Hospital de Sangre de Requena

El 27 de agosto de 1936 el Comité Ejecutivo Popular de Requena se puso en con-
tacto con Rafael Vilar Fiol —secretario general del CSP de Valencia- para ofrecer un
hospital de sangre dirigido por el médico de la localidad.

El hospital estaba situado en el nimero 1 de la calle Fermin Galédn y disponia de
planta baja y dos pisos. En la planta baja se encontraba la cocina, el comedor, una
clinica para curas de urgencia que no requerian intervencién quirtrgica, una sala
preparada para instalar un aparato de radiologia y otra dispuesta a alojar 40 camas.

En el primer piso habia instaladas 20 camas totalmente equipadas, un botiquin
con abundante material y esterilizadores y la sala de operaciones con todo tipo de
material para amputaciones, fracturas, etc. En el segundo piso habia una sala con
capacidad para instalar 40 camas en caso de necesidad.

Por lo que respecta al personal sanitario, el hospital contaba con tres médicos, un
anestesista, un farmacéutico, 16 enfermeras y dos practicantes.

Las descripcion de este centro sanitario nos permite afirmar que el HS de Reque-
na tenia una capacidad muy limitada (tan solo 20 camas), pero estaba preparado para
quintuplicarla en caso de necesidad.

Navarro Beltrdn respondid al Comité Ejecutivo de Requena muy tarde, el 24 de
noviembre de 1936 (tres meses después del ofrecimiento), cuando las autoridades de
Requena ya se habian puesto en contacto con la Delegacién de Guerra y habian
hecho una serie de gestiones para depender directamente, decision que destapé un
conflicto de competencias entre la Delegaciéon de Guerra y el Comité Sanitario
Popular. En este contexto hay que situar la reaccién del CSP ante la operacién de
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Requena, dirigiéndose en los siguientes términos: «(...) os invito a pasar por el
Departamento de Hospitales para que paguéis el importe de los materiales que os
hemos suministrado.» [Oficio de Navarro Beltran al Hospital de Sangre de Reque-
na. 1936. A.D.PV, D.6.1 c.6, Hospitales de Sangre].

El 12 de noviembre de 1936 el HS de Requena disponia de 20 camas, 15 de las
cuales estaban desocupadas, lo que nos lleva a afirmar que durante esta época la ocu-
pacién de este hospital era de tan solo el 25% y no habia tenido necesidad de quin-
tuplicar la oferta.

El Hospital de Sangre de Carlet

El HS de Carlet se inauguré el 10 de noviembre de 1936 con una capacidad de 75
camas. En la planta baja disponia de una sala de cirugia con 10 camas, una sala de
medicina, la policlinica, las habitaciones de los médicos y los servicios auxiliares de
cocina, despensa y comedor, mientras que en la primera planta estaban ubicadas las
salas de los enfermos y la sala de radiologa.

Este hospital es representativo de aquellos centros sanitarios que ya existian
antes de la guerra y que sufrieron una transformacién con el fin de adaptarse. Nor-
malmente se trataba de hospitales municipales y, junto con el de Carlet, destacan los
casos de Cullera y de Albaida.

Asi pues, vemos como no todos los hospitales de sangre que existian en la pro-
vincia de Valencia fueron improvisados en toda suerte de instalaciones, sino que
algunos aprovecharon la infraestructura de los hospitales municipales.

El Hospital de Sangre del Vedat de Torrent

Este centro resulté de la fusién de dos hospitales de sangre que tuvo lugar en di-
ciembre de 1936. Con una capacidad de 24 camas, el HS de Torrent se habia inaugu-
rado en agosto de 1936 y disponia de servicio de radiologia y quiréfanos, ya que habia
solicitado al CSP material radioldgico (cajas de placas, revelador y fijador) y abun-
dante material quirtrgico (siete bisturis, 24 pinzas de Pean y 30 de Kocher, 20 agujas
de sutura, tres costotomos, un martillo, una sierra y un cuchillo de amputacion).

Posteriormente, el Comité Ejecutivo Popular de Torrent, previa autorizacién del
CSP, fusioné el HS de Torrent con el HS del Vedat, resultando un centro con capa-
cidad para 100 camas que recibi6 el nombre de «<Hospital de Sangre Vedat»

El personal del HS Vedat estaba formado por seis médicos, tres practicantes,
siete enfermeras, un farmacéutico y un auxiliar de radiologia, ademds del personal
subalterno.

Por lo que respecta al funcionamiento interno del hospital, el 5 de mayo de 1937
los enfermos denunciaron las deficientes condiciones higiénicas del local y el trato
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irregular que recibian, acusando a los enfermeros de «limpiar los vasos del servicio de
los heridos en los cubos donde friegan las escupideras, negarse a servir las comidas y
amenazar con una pistola a un herido.» [Denuncia de deficiencias en el Hospital de
Sangre del Vedat de Torrent. 1937. A.D.P.V,, D.6.1 c. 24, Hospitales de Sangre].

Durante los meses de diciembre de 1936 y enero de 1937 ingresaron en este hos-
pital 33 milicianos heridos de guerra. No obstante, en el funcionamiento de este cen-
tro sanitario se observa una diferencia cualitativa con respecto a otras instalaciones
de estas caracteristicas: el ingreso de civiles, que no tenian cabida segin la concep-
cién original de los hospitales de sangre.

La reaccién del CSP ante este hecho trasgresor varid con el paso del tiempo. Asi,
mientras el 4 diciembre de 1936 Navarro Beltran ordenaba que los enfermos no mili-
cianos fueran atendidos por la Consejeria de Asistencia Social, el dfa 14 se limitaba
a ordenar que los ingresos de enfermos civiles se contabilizaran a parte de los ingre-
sos de milicianos. Esta dindmica continué durante el resto de diciembre y enero de
1937 con el ingreso de enfermos evacuados de Ibiza y Madrid.

Como hemos sefialado, desde finales de diciembre de 1936 el HS del Vedat habia
empezado a ingresar evacuados enfermos, motivo por el cual la Consejeria de Sani-
dad solicit6 una relacién de los refugiados tuberculosos que habia ingresados. El 16
de marzo de 1937 el hospital comunicé que estaba atendiendo a 97 enfermos de
tuberculosis, el 64% de los cuales procedian de Madrid, mientras que las listas de
enfermos de abril y junio de 1937 nos han revelado que el 68% y el 70% respecti-
vamente de los pacientes estaban hospitalizados a causa de la tuberculosis.

Ademis, el 7 de abril de 1937 el Departamento de Hospitales del CSP comunicé
al administrador del HS Vedat que los servicios sanitarios militares iban a evacuar a
los heridos y que la Consejeria de Sanidad habia decidido cerrar el hospital, trasla-
dando a los enfermos al Sanatorio Antituberculoso de Benireda (Gandia).

Teniendo en cuenta toda esta informacién y recordando que este centro tenia una
capacidad de 100 camas, podremos deducir que durante marzo de 1937 el HS del
Vedat de Torrent se habfa transformado en un hospital antituberculoso.

El Hospital de Sangre de Pugol

Se fundd a finales de noviembre de 1936 por el Comité Ejecutivo Popular de
Pucol. En un principio tenia una capacidad de 15 camas, aunque en febrero de 1937
se incrementd hasta las 27 camas; sin embargo, la ocupacién solo era el 44%, des-
cendiendo durante el mes de abril de 1937 hasta el 29%.

A pesar de que en este hospital hasta marzo de 1937 tinicamente ingresaron heri-
dos de guerra, a partir de mayo se incrementd la hospitalizacién de refugiados. En
concreto se contabilizaron 485 estancias de evacuados que generaron un gasto total
de 3.395 pesetas, importe que asumia el Ministerio de Sanidad al abonar siete pese-
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tas al dia por estancia de evacuados enfermos. Por este motivo la relacién de enfer-
mos refugiados iba acompanada de la certificacién de los responsables del hospital
de que los pacientes procedian de zonas de guerra, tramite imprescindible para reci-
bir la subvencién del Gobierno.

Durante mayo de 1937 el HS de Pugol acogié a un total de 37 refugiados, el 44%
de los cuales procedian de Madrid. Ademis, el 15 de julio del 1937 el hospital envié
ala Consejeria de Sanidad un oficio en los siguientes términos: «(...) les rogamos que
nos manden mas (sic) refugiados hasta completar las 22 camas vacantes.» [Oficio del
director del Hospital de Sangre de Pucol al Comité Sanitario Popular. 1937.
A.D.PV, D.6.1 c. 32, Hospitales de Sangre].

Si analizamos la informacién que acabamos de exponer y recordamos que la
capacidad de este centro sanitario era de 27 camas, podremos concluir que el HS
habia evolucionado hacia un hospital de refugiados.

El Hospital de Sangre de Paterna

El 25 de julio de 1936 un médico de Paterna se dirigi6 al Colegio de Médicos de
la provincia para resolver las dudas y cumplimentar los requisitos legales para el fun-
cionamiento «de una organizacién local de asistencia sanitaria.» Dos dias més tarde,

el administrador del centro comunicé la fundacién al gobernador civil. [Fundacion
del Hospital de Sangre de Paterna. 1936. A.D.P.V, D.6.1 c. 32, Hospitales de Sangre].

Atendiendo a la fecha de los oficios podemos afirmar que estamos ante un hos-
pital de creacién muy temprana, cuando el CSP atin no estaba organizado y habia
un vacio de poder en materia sanitaria. Esta es la razén por la que un oficio estd diri-
gido al Colegio de Médicos de la provincia y el otro al gobernador civil.

El HS de Paterna fue fundado por el Comité Ejecutivo Popular de la localidad
en un convento que habia incautado con este fin los dias inmediatamente posterio-
res al golpe militar. Disponia de 38 camas, si bien a partir de diciembre de 1936 la
capacidad aumenté hasta las 90, y el personal estaba formado por cuatro médicos,
cuatro practicantes, un farmacéutico, una comadrona, cinco enfermeras y cinco
camilleros (tres para el servicio de dia y dos para el turno de noche).

La disponibilidad de camas se mantuvo constante entre diciembre de 1936 y
febrero de 1937, dado que de las 90 camas 55 permanecieron disponibles durante
todo ese periodo de tiempo, siendo la ocupacién de tan solo el 38%.

El andlisis de los partes médicos de este hospital correspondientes a los meses de sep-
tiembre, octubre y noviembre de 1936 nos ha llevado a pensar que en un primer momen-
to el centro de Paterna no atendi6 a heridos de guerra y prestd asistencia sanitaria a los
milicianos que patrullaban por la localidad y a sus familiares. Asi queda reflejado en la
documentacién consultada, ya que los diagndsticos que aparecen (enteritis, tuberculo-
sis, picaduras de insecto, amenorrea, etc.) descartan la atencién de heridos de guerra.
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Por tanto, podemos concluir que, al menos durante 1936, el hospital de Paterna
funcioné més como un dispensario que como un hospital de sangre.

Por otro lado, consideramos que existen indicios para pensar que el centro sani-
tario de Paterna se transformé en hospital de refugiados a lo largo del afio 1937. En
primer lugar, apoya esta hipétesis el hecho que en febrero el Comité Nacional de
Refugiados de Guerra destinara 50 camas de madera a Paterna.

Ademds, en marzo la ocupacién del hospital subié bruscamente del 38% al
100%. Pensamos que la causa de este incremento tan marcado y tan puntual en el
tiempo hay que buscarla en la entrada en Mdlaga de las tropas italianas, que originé
un auténtico alud de refugiados andaluces en Valencia.

Todo lo expuesto anteriormente nos lleva a afirmar que, al menos durante los
afios 1936 y 1937, el centro sanitario de Paterna no funcioné realmente como hos-
pital de sangre.

El Hospital de Sangre de Sagunt

En Sagunt se fundaron dos hospitales de sangre. El primero, la Casa de Socorro, era
de titularidad municipal, funcionaba desde antes de la guerra y su plantilla estaba for-
mada por cinco médicos, cinco practicantes, una comadrona, un farmacéutico y cinco
enfermeras. El otro centro sanitario se llamaba Hospital «Bajo y Aznar», también fun-
cionaba desde antes de la guerra y era un dispensario para accidentes de trabajo que la
Compaiifa Sideruirgica del Mediterrdneo tenia instalado en el Port de Sagunt.

Por tanto, estamos ante dos hospitales que presentan dos particularidades con
respecto a la mayoria de hospitales de sangre. En primer lugar, estos centros funcio-
naban antes de la guerra y tuvieron que adaptarse al nuevo contexto. Ademids, no
estaban gestionados por el Comité o el Frente Popular de la localidad, sino por el
ayuntamiento y por una empresa respectivamente.

El 12 de noviembre de 1936, la Delegacién de Sanidad del Consejo Municipal de
Sagunt ofreci6 al CSP de Valencia la Casa de Socorro como hospital de sangre. Tenia
una capacidad de 20 camas y su plantilla estaba formada por cuatro médicos, dos
practicantes, un enfermero y cuatro enfermeras [Ofrecimiento del Hospital de San-
gre de Sagunt. 1936. A.D.PV, D.6.1 c. 32, Hospitales de Sangre]. Resulta evidente,
asi pues, la reduccién de personal que sufrié la Casa de Socorro cuando fue recon-
vertida en hospital de sangre.

En junio de 1937 el HS de Sagunt incrementé su capacidad hasta las 30 camas, 11
de las cuales permanecian disponibles, siendo por tanto la ocupacién del 63%.

Por lo que respecta al Hospital del Port de Sagunt, nunca llegé a funcionar como
hospital de sangre, ya que la gran cantidad de evacuados que recibi6 la zona obligd
a transformarlo en hospital de refugiados.
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Nos encontramos, por tanto, ante un antiguo dispensario de accidentes de tra-
bajo que la guerra obligé a utilizar como hospital de refugiados.

El Hospital de Sangre de Sueca

El9 de noviembre de 1936 la Delegacién de Sanidad del Consejo Municipal de Sueca
ofreci6 al CSP de Valencia un hospital de sangre con capacidad para 40 camas, que en
marzo de 1937 aument hasta las 100 plazas, siendo entonces la ocupacién del 73%.

El 5 de octubre de 1936 los responsables del centro habian solicitado al director
del Hospital Provincial de Valencia el ingreso de una enferma con un derrame sino-
vial porque no disponian de un aparato de radiologia [Envio de una enferma al Hos-
pital Provincial desde el Hospital de Sangre de Sueca. 1936. A.D.P.V, D.6.1 c. 32,
Hospitales de Sangre].

Esta peticién nos ha revelado, asi pues, que al menos al principio, este centro
tampoco actué como hospital de sangre en sentido estricto, ya que prestd asistencia
a enfermos civiles.

El Hospital de Sangre de Burjassot

El 4 de noviembre de 1936 la Delegacién de Sanidad del Comité Ejecutivo Popu-
lar de Burjassot ofreci6 al CSP de Valencia un local habilitado como hospital de san-

gre con una capacidad de 10 camas [Ofrecimiento del Hospital de Sangre de Burjas-
sot. 1936. A.D.PV, D.6.1 c. 33, Hospitales de Sangre].

No obstante, este local no convencié al CSP dado que el 13 de noviembre orde-
né a las autoridades de Burjassot que desalojaran a los nifios de la escuela «Patrona-
to Alvarez» con el fin de habilitar transitoriamente un hospital.

La documentacién consultada no nos ha permitido situar exactamente el HS de
Burjassot, ya que los documentos sittian el hospital en distintos lugares de la locali-
dad (calle Beato Juan de Ribera, edificio «El Castillo» y calle del Progreso). En cual-
quier caso, disponia de 100 camas, si bien la ocupacién era especialmente baja, supe-
rando a duras penas el 5%.

La Delegacién de Sanidad de Burjassot tuvo problemas con los milicianos que
habia ingresados y denuncié al CSP que algunos de ellos eran muy indisciplinados
y no hacian caso de las indicaciones del personal del hospital, haciendo incluso prac-
ticas de tiro en el huerto del edificio, ya que se habian negado a entregar las armas a
la Delegacién de Guerra de Burjassot. En su respuesta, Navarro Beltrdn recomen-
daba «paciencia y habilidad», afirmando que: «(...) con esas mismas dificultades que
vosotros sefialdis, hemos tropezado en este Hospital Provincial y en todos los Hos-
pitales en que hay milicianos hospitalizados.» [Oficio de Navarro Beltrdn al Hospi-
tal de Sangre de Burjassot. 1936. A.D.P.V, D.6.1 c. 33, Hospitales de Sangre].
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Por tanto, hemos visto en la respuesta de Navarro Beltrdn a estos incidentes el
serio problema de indisciplina que el CSP tuvo con los milicianos ingresados en los
hospitales que gestionaba.

El Hospital de Sangre de Benaguasil

Los primeros dias después del golpe militar el Comité Antifascista de Benagua-
sil se habia incautado de un convento de monjas con el fin de transformarlo en hos-
pital de sangre con capacidad para colocar 40 camas, que finalmente ofreci6 al CSP
el 24 de agosto. Asimismo, las autoridades revolucionarias de Benaguasil solicitaban
autorizacién para incautar el material relacionado en una lista que adjuntaban y que
consideraban imprescindible para el funcionamiento del centro.

[Ofrecimiento del Hospital de Sangre de Benaguasil. 1936. A.D.P.V, D.6.1 c. 33,
Hospitales de Sangre].

Consideramos que esta lista de material debi6 hacerla un especialista en labora-
torio, ya que aparecian pipetas, probetas y buretas de diferentes volimenes y carac-
teristicas, embudos, matraces aforados y otros utensilios de uso de laboratorio muy
especifico. Por el contrario, la lista de instrumentos quirtrgicos estaba muy poco
detallada, incluyendo simplemente un estuche de cirugia de urgencia, bisturis y
material de sutura.

Hemos constatado que las caracteristicas de esta lista estaban en consonancia
con la distribucién del hospital, que contaba con un piso superior donde habia una
gran sala disponible para el aislamiento de enfermos infecciosos y un espacio ade-
cuado para habilitar un laboratorio, no disponiendo de zona quirtrgica.

Sin embargo, en noviembre de 1936 este hospital atin no habia entrado en fun-
cionamiento:

«(...) de momento no podemos admitir a ningin herido en el local destinado a
Hospital de Sangre por no estar terminado todavia (...).» [Oficio del Comité Anti-
fascista de Benaguasil al Comité Sanitario Popular. 1936. A.D.P.V,, D.6.1 c. 33, Hos-
pitales de Sangre].

Habiendo expuesto todo lo anterior estamos en condiciones de afirmar que no
nos encontramos ante un hospital de sangre en funcionamiento, sino que estamos
ante un convento incautado con posibilidades de ser transformado con la ayuda del
CSP en un hospital de enfermedades para enfermos infecciosos.

La descripcidn y el posterior andlisis de los hospitales de sangre de la provin-
cia de Valencia objeto de esta investigacién que hemos llevado a cabo en este apar-
tado nos ha permitido reflejar las principales caracteristicas de los mismos en las
tablas 1y 2.
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Fecha inaguracion

Gestion/propiedad

Lugar de instalacion

Silla
Cofrentes
Requena
Carlet
Vedat
Pucol
Paterna
Sagunt
Sueca
Burjassot

Benaguasil

noviembre 1936
diciembre 36
agosto 36
existia antes de la guerra
agosto 36
noviembre 36
julio 36
existia antes de la guerra
noviembre 36
noviembre 36

diciembre 36

Comité Ejecutivo Popular

CEP
CEP

Consejo Municipal
CEP
CEP

Frente Popular

Consejo Municipal

Consejo Municipal
CEP

Comité Antifascista

?
Balneario Hervideros
¢/ Fermin Galin, 1
?
?
?
convento
Casa de Socorro
?
Escuelas «Patronato Alvarez»

convento

Tabla 1:

Principales rasgos de los hospitales de sangre de la provincia de Valencia (l).
Fuente: elaboracion propia a partir de los documentos de archivo consultados.

Niimero Evolucion Evolucion/ Fecha
camas nimero camas canvio de uso cierre
Silla ? 73 no 1937
Cofrentes 350 ? hospital de carabineros 1937
Requena 20 ? no 1937
Carlet 75 ? no 1937
Vedat 24 100 hospital antituberculoso julio 1937
Pugol 15 27 hospital de refugiados julio 1937
Paterna 38 9% dlspensarlo—.hospltal 1937
de refugiados
segufa funcionando
Sagunt 20 30 no después
de la guerra
Sueca 40 100 atencién mixta de 1937
civiles y militares
Burjassot 10 100 no 1937
Benaguasil 40 ? hospital de infecciosos 1937

Tabla 2:
Principales rasgos de los hospitales de sangre de la provincia de Valencia (l1).
Fuente: elaboracion propia a partir de los documentos de archivo consultados.
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A la vista de la informacién recogida en las tablas 1 y 2, podemos afirmar que
el 73% de los hospitales de sangre estudiados fueron gestionados por las autori-
dades revolucionarias locales (comité ejecutivo popular, frente popular, comité
antifascista), mientras que solo el 27% eran de gestién municipal. Asimismo, la
gran mayoria de centros sanitarios (82%) fueron improvisados en todo de tipo de
instalaciones (colegios, escuelas, etc.), ya que tan solo un minoria (18%) existian
antes de la guerra. Por dltimo, queremos destacar la baja capacidad de los hospita-
les analizados, ya que, a pesar de que al menos seis de los centros sanitarios
aumentaron su capacidad a lo largo de su evolucidn, dnicamente el 36% disponia
de mds de 100 camas.

4. LA MILITARIZACION DE LOS HOSPITALES DE SANGRE
DE LA PROVINCIA DE VALENCIA

El transcurso desfavorable de la guerra hizo que el Gobierno de Largo
Caballero se percatara de que era imprescindible la centralizacién de los recursos
bajo un mando tnico y eficaz. Esta centralizacién afectd, por ejemplo, a las
columnas milicianas, que fueron militarizadas e integradas en el Ejército Popular
de la Republica.

La centralizacién impulsada por el Gobierno republicano también afect$ a la
sanidad, siendo la Orden del Ministerio de la Guerra de 23 de enero de 1937 una de
las herramientas legislativas que el Gobierno empled con el fin de completar esta
centralizacidn sanitaria. Esta disposicién gubernamental ordenaba la militarizacién
de los hospitales civiles con una capacidad superior a las 300 camas, pasando los
hospitales de sangre a ser hospitales militares con el nombre de «<Hospitales de Sani-
dad Militar».

Asimismo, el Ministerio de la Guerra disponia el cierre de todos los hospitales
que no tuvieran un minimo de 300 camas y establecia el pago de 10 pesetas diarias
por cada militar atendido en los hospitales de Sanidad Militar, con el fin de atender
los gastos de alimentacidn, estancia y asistencia sanitaria [Orden del Ministerio de la
Guerra de 23 de enero de 1937].

En la figura 2 se puede apreciar como el hospital de sangre niimero 1 de Alzi-
ra fue militarizado a partir del 23 de enero de 1937, lo que nos permite afirmar que
este centro sanitario disponia de al menos 300 camas, no siendo, por tanto, repre-
sentativo de los hospitales de sangre de la provincia de Valencia en cuanto a la
capacidad.

Con el fin de comprobar el efecto que la Orden del Ministerio de la Guerra de
23 de enero de 1937 tuvo en los hospitales de sangre valencianos, hemos sistemati-
zado el nimero de camas y la ocupacién de los mismos en la tabla 3.
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Camarada Director del Hospital Hid¥incial de VALENCE

Figura 2:
Comparacién de dos oficios emitidos por el Hospital de Alzira, antes y después de la militarizacion.
Fuente: A.D.P.V, |-2.4 c. 2, legajo 10, Oficios y notificaciones de ingreso en el Hospital Provincial.

Hospital Niimero de camas Ocupacion
Silla 73 ?
Cofrentes 350 9.5%-13%
Requena 20 25%
Carlet 75 26%
Vedat 100 40%-97 %
Pucol 27 44%
Paterna 90 38%-100%
Sagunt 30 63%
Sueca 100 73%
Burjassot 100 5.5%
Benaguasil 40 ?
Tabla 3:

Capacidad y ocupacién de los hospitales de sangre de la provincia de Valencia.
Fuente: elaboracion propia a partir de los documentos de archivo consultados.
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De los datos reflejados en la tabla anterior se desprende que la Orden del Minis-
terio de la Guerra suponia el cierre de todos los hospitales de sangre analizados,
excepto el de Cofrentes. Asimismo, hemos constatado la baja ocupacién de los cen-
tros valencianos, dado que tan solo el 36% tuvo una ocupacién de mis del 50%.

Este fue uno de los motivos por los que muchos hospitales de sangre valencianos
cerraron a lo largo de 1937, dado que los hospitales recibian una subvencién del
Gobierno que se otorgaba en funcién del nimero de pacientes ingresados.

Esta forma de financiacién econémica de los hospitales hizo cambiar a las auto-
ridades sanitarias valencianas el modelo de gestién de los hospitales de sangre. En
este sentido, hemos detectado un salto cualitativo entre los afios 1936 y 1937, ya que
si durante el Gltimo trimestre de 1936 se habian creado varios hospitales de sangre
econémicamente insostenibles (cuyo ejemplo mas llamativo fue el HS de Cofrentes
con una ocupacién de solo el 9.5%), a lo largo del afio 1937 los responsables de los
hospitales de sangre valencianos se dieron cuenta de que una alta ocupacién de las
instalaciones que dirigfan era indispensable para el mantenimiento econémico de las
mismas. Fue el caso de hospitales como el Quart de Poblet que, ante la salida por
curacién de la mitad de los enfermos ingresados, se dirigié al Hospital Provincial de
Valencia en los siguientes términos: «(...) y siendo los que quedan insuficiente para
el sostenimiento econémico, os rogamos que nos mandéis unos 15 o 20 para el debi-
do sostenimiento de este hospital.» [Oficio del director del Hospital de Sangre de
Quart de Poblet al director del Hospital Provincial. 1937. A.D.PV,, D.6.1. c. 27,
Hospitales de Sangre].

En términos parecidos se expresaban los responsables del HS de Cullera cuando
solicitaban a Navarro Beltrn el envio de heridos: «(...) en el dia de hoy tengo sola-
mente 29 camas ocupadas y por lo tanto 31 vacias (...) le ruego me envie 31 heridos
(...) de este modo podremos cooperar de un modo mds directo y beneficioso (...).»
[Oficio del director del Hospital de Sangre de Cullera a Navarro Beltrdn. 1937.
A.D.PV, D.6.1. c. 27, Hospitales de Sangre].

En este mismo sentido, hay que sefalar que a lo largo de 1937, una vez la Sani-
dad Militar republicana se habia reorganizado después de la improvisacién inicial y
al amparo de la Orden del Ministerio de la Guerra de 23 de enero de 1937, tuvo lugar
la progresiva evacuacién de los militares de los hospitales de sangre. Este traslado
provoco el cierre de muchos de ellos, ya que al dejar de percibir la subvencién del
Gobierno dejaron de poder mantenerse econémicamente. Ejemplo de esta situacién
fue el HS Vedat, ya que cuando la Jefatura de los Servicios Sanitarios del Ejército
Republicano ordend el 7 de abril de 1937 el traslado de los heridos militares al Hos-
pital Militar de Algemesi, el Departamento de Hospitales del CSP comunicé al
administrador del hospital que «este departamento solo podra abastecer a los enfer-
mos civiles, hasta su total traslado al Sanatorio de Benirredd». [Oficio del Departa-
mento de Hospitales al administrador del Hospital de Sangre de Algemesi. 1937.
AD.PV, D.6.1. c. 24, Hospitales de Sangre].
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En el caso del HS de Pugol, la retirada de los militares lo convirtié en un hospi-
tal de refugiados, llevando posteriormente la baja ocupacién al cierre del centro:

«Habiendo sido evacuados los militares quedan aqui dnicamente los enfermos refugiados de Asis-
tencia Social, y siendo estos en nimero no suficiente para la administracién de este Establecimien-
to, les rogamos que nos manden mas refugiados (...) o evacuan los que tenemos por ser antieconé-
mico el tenerlos.» [Oficio del director del Hospital de Sangre de Pugol al Comité Sanitario Popular.
1937. AD.PV,, D.6.1. c. 32, Hospitales de Sangre].

En el extremo contrario, hemos detectado que hubo algunos hospitales de sangre
valencianos que esquivaron la Orden del Ministerio de la Guerra empleando diferentes
estrategias, como los hospitales de Sagunt y del Port de Sagunt. En el primero de los
casos, la Consejeria de Sanidad habia informado a los responsables del centro sanitario
del contenido de la Orden. El delegado de Sanidad del Consejo Municipal de Sagunt
respondié a la Consejeria de Sanidad que «este hospital no estd comprendido entre los
que hace referencia el Decreto del Ministerio de la Guerra, por no poseer mds que vein-
tes camas y no tener en la actualidad cardcter de Hospital de Sangre, si no sencillamen-
te el de Hospital Casa-Socorro.» [Oficio del director del Hospital de Sangre de Sagunt
al Comité Sanitario Popular. 1937. A.D.P.V,, D.6.1. c. 32, Hospitales de Sangre].

Pensamos que el responsable sanitario de Sagunt no habia leido la Orden, ya que
esta hacia referencia al cierre de todos los hospitales civiles del territorio de la Repu-
blica que no tuvieran un minimo de 300 camas, sin distinguir el tipo de hospital.

En cuanto al Hospital del Port de Sagunt, los responsables intentaron escabullir-
se de la Orden afirmando que «este Hospital de Sangre de hecho esti clausurado,
pues al no hacer empleo de él y haber afluido a este poblado gran cantidad de refu-
giados, hemos distribuido gran parte de los enseres para atenciones de estos cama-
radas.» [Oficio del director del Hospital de Sangre del Port de Sagunt al Comité
Sanitario Popular. 1937. A.D.P.V,, D.6.1. c. 32, Hospitales de Sangre].

Por otra parte, los centros sanitarios con una capacidad superior a los 300 camas pa-
saron a ser hospitales militares. Por ejemplo, el HS de Cofrentes se transformé en Hos-
pital de Carabineros [Envio de heridos de guerra al Hospital de Carabineros de Cofren-
tes. 1937. A D.PV, 1-2.4 c. 2 legajo 11, Relacién del movimiento de heridos]. Otros
hospitales de sangre transformados en hospitales de Sanidad Militar fueron los hospita-
les de sangre de Godella, Alzira, Xativa y Algemesi [Envio de heridos de guerra al Hos-
pital de Sanidad Militar de Godella, Alzira, Xativa y Algemesi. 1937. A.D.PV, [-2.4 c.
2 legajo 10, Oficios y notificaciones de ingreso en el Hospital Provincial de Valencia].

5. RESULTADOS

Con esta investigaciéon hemos pretendido acercarnos al andlisis de la Guerra Civil
espafiola desde el punto de vista de la sanidad, para lo que se ha estudiado c6mo la
asistencia sanitaria en la provincia de Valencia se articul alrededor de los hospitales
de sangre.
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Estas instalaciones sanitarias se fundaron por toda la provincia de Valencia tras
la sublevacién militar del 18 de julio de 1936. Asi, el 40% de los centros sanitarios
analizados se fundaron o se readaptaron a lo largo de los meses de julio y agosto de
1936.

El control de los hospitales de sangre de la provincia de Valencia estuvo fuerte-
mente centralizado desde un primer momento por el Comité Sanitario Popular, que
operaba desde la ciudad de Valencia.

Por otra parte, la forma de financiacién de los hospitales de sangre marcé su evo-
lucién, ya que el mantenimiento econémico de estos centros sanitarios se funda-
mentaba en las subvenciones del Gobierno republicano basadas en el nimero de
pacientes ingresados. En este sentido, la Orden del Ministerio de la Guerra de 23 de
enero de 1937 supuso un punto de inflexién para los hospitales de sangre valencia-
nos, dado que los centros de mayor capacidad se militarizaron y pasaron a concen-
trar a los heridos y enfermos distribuidos por otros hospitales de menor capacidad.
De esta manera, la ocupacién de numerosos hospitales valencianos —y por tanto su
fuente de ingresos- disminuy6 considerablemente, lo que supuso el cierre de
muchos de ellos a lo largo de 1937.

En dltimo lugar, hay que sefialar que la continua llegada de refugiados —muchos
de ellos enfermos- a la ciudad y provincia de Valencia hizo que algunos hospitales de
sangre se transformaran en centros antituberculosos y en hospitales de refugiados.

6. CONCLUSIONES

La respuesta sanitaria de las organizaciones antifascistas de la provincia de Valen-
cia a la insurreccién militar del 18 de julio de 1936 se caracterizé por su rapidez. De
hecho, la coordinacién y el buen funcionamiento de los hospitales de sangre consti-
tuy6 una de las miximas prioridades de las autoridades sanitarias revolucionarias.

Los hospitales de sangre valencianos se caracterizaron por su capacidad limitada
y su baja ocupacién. Estas dos caracteristicas de los centros sanitarios valencianos
acabarfan por marcar su evolucidn. Asi, en un contexto de centralizacién politica, el
Gobierno de la Republica impulsé un proceso de centralizacién sanitaria a través del
Ministerio de la Guerra, que asfixié econémicamente a la gran mayoria de centros
hospitalarios valencianos, teniendo que cerrar a lo largo de 1937.

Asimismo, el paso del tiempo provocé un cambio en las condiciones sociosanita-
rias de la provincia de Valencia, que supuso un cambio de las necesidades asistencia-
les, lo que provocé que algunos hospitales de sangre valencianos evolucionaran hacia
otro tipo de instalaciones sanitarias con el fin de cubrir la nueva demanda asistencial.

Por tanto, el proceso de centralizacién gubernamental y el cambio en la situacién
sociosanitaria valenciana en el transcurso de la Guerra Civil espafiola fueron los dos
factores que condicionaron la evolucién de los hospitales de sangre valencianos.
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Nortas

1 La militarizacion de las milicias fue impulsada por el Gobierno de Largo Caballero a partir de
noviembre de 1936 siguiendo la tesis de que para ganar la guerra era imprescindible el mando tnico.

2 José Estellés Salarich era un médico valenciano que habia ocupado la Secretaria Técnica de la Direc-
cién General de Sanidad durante el primer bienio republicano (1931-1933). Militarizado al estallar la
Guerra Civil, ocup6 la Jefatura de Sanidad del Ejército del Centro con el grado de comandante.

3 Este parrafo pertenece a «Critica y orientaciones sanitarias», una reflexién sobre la organizacién de
la Sanidad republicana escrita por José Estellés Salarich en 1937 que se puede consultar en Barona y
Bernabeu [2007, pp. 127-128].
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