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L'eponim

Meétode de Duran. Conjunt de procediments que per-
meten extraure la sang de forma aseptica, aixi com man-
tenir-la preservada i biologicament activa fins la seva
administraci6 als pacients que la precisen'. Aquest meto-
de permeté per primera vegada el seu Us extemporani i
ana substituint a poc a poc la transfusié directa practica-
da fins aleshores. La conservacié de la sang durant més
de dues setmanes va permetre el seu Us lluny dels bancs
de sang i va salvar de forma immediata un nombre incal-
culable de vides a la Guerra Civil espanyola, la Guerra
Xinojaponesa de 1931-1945 i la Segona Guerra Mundial.

Frederic Duran i Jorda, I’home

Frederic Duran i Jorda (Figura 1) va néixer el 25 d’a-
bril de 1905 a Barcelona, al nimero 3 del carrer dels Pes-
cadors del barri de la Barceloneta. Era el petit dels cinc
fills d’Amadeu Duran, un comerciant de Martorell que
s’acaba traslladant a la capital de Catalunya a la cerca de
millors oportunitats per a la seva familia. Encara que el
que més li agradava era la quimica, acaba llicenciant-se
en Medicina a la Universitat de Barcelona el juny de
1928'. Durant els seus estudis va ser intern de la catedra
de Patologia Quirtrgica d’Antoni Trias i Pujol i s’enca-
rrega de la secci6 d’analisis cliniques del dispensari d’A-
parell Digestiu des de 1926 fins a 1934'>

Després de graduar-se comenca a treballar en una consul-
ta de medicina general al carrer Hospital que després es tras-
llada al carrer Urgell. Als vint-i-sis anys va publicar “Analisi i
tecnica coprologica” (1931) a les Monografies Mediques de
I’ACMCB, i tres anys més tard un nou volum titulat “Analisi
1 tecnica exploratoria de la glandula hepatica” (1934). A poc a
poc abandona la practica assistencial per dedicar-se al labora-
tori d’analisis i va ser nomenat metge municipal de I’Institut
Frenopatic de les Corts ’any 1934; I’any segiient ja era direc-
tor del Laboratori d’ Analisis Cliniques d’aquesta institucié’.
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FIGURA 1. Frederic Duran i Jorda (1905-1957)

L’esclat de la Guerra Civil el sorprengué a Barcelona.
Home vehement, de fermes idees politiques d’esquerra i
catalanista, havia ingressat a la Uni6 Socialista de Cata-
lunya uns anys enrere i continua al PSUC quan la prime-
ra s’hi fusiona. Per tant, no fou estrany que en els
moments agitats posteriors a la rebel-1i6 militar el propi
PSUC i la UGT el nomenessin per crear un servei de
transfusi6 de sang. El Servei de Transfusié de Sang fou
creat el 10 d’octubre de 1936 1 s’instal-1a a la clinica que
la Caixa de Pensions tenia a Montjuic, ara seu de 1’Insti-
tut Cartografic de Catalunya (Figura 2). De seguida fou
col-lectivitzada i posada sota el control de la UGT i del
PSUC i Duran en fou nomenat director. La clinica fou
coneguda amb el nom d’Hospital d’Urgencies n° 18,
popularment “el 187, doncs ja hi havia disset hospitals
militars a la ciutat. Inicialment, la funcié de I’hospital era
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FIGURA 2. L'Hospital d’Urgéncies n° 18 (“el 18”), a Montjuic,
avui seu de I'Institut Cartografic de Catalunya

organitzar un servei de transfusié sanguinia per les
columnes del PSUC i de la UGT que lluitaven al front
d’ Arag6. Pero poc temps després, la creacié del Consell
de Sanitat de Guerra porta a la seva integracid en aquest
organisme i al canvi de la seva dependencia i funcions'”.
En reconeixement als seus merits, Duran va ser nomenat
major de I’exercit de la Republica'.

Un temps després, el personal del centre s’integra en el
Cos de Sanitat de I’Exercit de Llevant, i fou traslladat a un
edifici del mimero 216 del carrer Mallorca, una clinica
expropiada al ginecoleg Carreras. Aquest trasllat va ser
motivat per les dificultats en els accessos a I’hospital pels
donants i la necessitat d’estendre les funcions que es realit-
zaven al centre. La nova seu va ser inaugurada oficialment
el 5 de febrer de 1938 amb el nom d’Institut de Barcelona
del Servei de Transfusi6 de Sang de I’Exercit de I’Est'.
Duran va fer una crida radiofonica demanant donants de
sang a canvi d’un augment en la targeta de racionament. La
reaccié fou molt satisfactoria i aviat tenia centenars de per-
sones davant de la porta del laboratori. L’exit del Servei de
Transfusié fou aclaparador i al final de la Guerra Civil
s’havien realitzat 20.000 extraccions i s’havien obtingut
9.000 litres de sang’. Segons Broggi‘, Duran va exposar la
seva idea a Joaquim Trias i Pujol, membre del Consell de
Sanitat Militar creat per la Generalitat, que va comprendre
rapidament el projecte i li va donar tota mena de facilitats.

Duran coneixia les experiencies realitzades pel metge
rus Serguei Judine, a qui havia conegut arran d’una visi-
ta seva a Barcelona poc abans de la Guerra Civil*. En una
serie de conferéncies, Judine va explicar el seu metode,
que consistia en transfondre la sang de cadavers a
pacients. Perd a Barcelona el meétode no funcionava
massa bé, ja que la sang s’hemolitzava, s’alterava rapida-
ment i no era per tant util per realitzar transfusions, pot-
ser pel problema legal que els cadavers no podien tocar-
se fins passats alguns dies, fet que inutilitzava
completament 1’ds de la seva sang. Calia, doncs, la sang
de donants vius, encara que aquest no era 1’unic proble-
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ma. Era necessari també conservar-la de manera que es
pogués portar al lloc on la necessitessin. Donada la situa-
ci6 de guerra, calia també un sistema facil d’administra-
cio per fer-ho, si calia, en el mateix front. Duran va publi-
car el metode en una petita monografia en angles 1’any
1938*1 1i va donar posterior difusi6 en un article publicat
a The Lance?’, quan ja era a ’exili.

Les diverses vicissituds politiques del bandol repu-
blica no van impedir que Duran continués la seva tasca
fins el final de la Guerra Civil i el darrer banc de sang el
va instal-lar a les escoles de la poblaci6é gironina d’A-
mer, ja en la retirada cap a Franca'. Va passar la fronte-
ra francesa el mes de febrer de 1939. La seva reputacio,
aixi com I’amistat amb en Josep Trueta, li facilitaren I’a-
rribada a la Gran Bretanya, convidat per la Missié Medi-
ca Britanica a través de Janet Vaughan, de la Creu Roja
Britanica. Perd els primers temps d’exiliat no foren
facils®.

Duran hagué de treballar com a tecnic de laboratori a
I’Ancoats Hospital fins que les autoritats britaniques li
reconegueren el titol de metge 1’any 1941. Continua al
mateix centre treballant com a anatomopatoleg i
investigant sobre les malalties digestives i les crema-
des'. A Catalunya, els exiliats interiors no el varen obli-
dar i I’any 1947 I'Institut d’Estudis Catalans li concedia
el premi Prat de la Riba per un treball sobre histologia
digestiva, allunyat dels seus estudis hematologics®. L’any
1950 va obtenir la ciutadania britanica i comenga a tornar,
de vacances, a Catalunya. Malauradament, uns anys des-
prés va patir una leucémia, que ell mateix es va diagnos-
ticar 1 de la que va morir el 30 de marg de 1957 a la Royal
Infirmary de Manchester’. Tenia només 51 anys.

El métode de Duran

La possibilitat de transfondre sang d’una persona a
una altra no era nova i hi havia miltiples experiéncies en
aquest sentit. Ja a principis del segle XIX s’havia intentat
sense gaire exit quan el metge de Londres James Thomas
ho va intentar el 22 de desembre de 1818, pero la seva
pacient va morir, tal com va passar també amb els tres
pacients segiients amb qui ho va provar. Amb el cinque,
pero, se’n va sortir’.

A principis del segle XX les coses no anaven gaire
millor i caldria esperar uns anys encara abans no es deci-
dis emprar una soluci6 de citrat sodic per evitar la coagu-
laci6, es disposés de xeringues especials per administrar-
la i es descobris I’efecte beneficiés de refredar la sang
extreta del donant. Perd persistia el problema de com
mantenir la sang en perfectes condicions per portar-la
d’un lloc a un altre. Aquesta necessitat era basica en les
guerres, ja que els ferits que precisaven sang a primera
linia no tenien generalment un donant proper perque els
en donés. Calia doncs un metode que permetés extraure la
sang, conservar-la, portar-la on es necessités i adminis-
trar-la rapidament.
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Duran i Jorda reconegué aviat aquest problema de les
transfusions: calia obtenir la sang, classificar-la, conser-
var-la i portar-la als hospitals de campanya al front de
guerra. Com fer-ho? Poc dies després d’iniciada la Gue-
rra Civil comenca a organitzar-ho tot. S’obtingueren els
flascons i el material dels Laboratoris Pujol i Collell, que
aportaren la seva experiencia en la tasca proposada per
Duran i Jorda'.

El metode proposat consistia en obtenir una historia
clinica del donant i practicar-li una analisi de sang, per
obtenir el tipus de grup i descartar la presencia de malal-
ties transmissibles com el paludisme i la sifilis. En parau-
les de Duran’:

“El fonament cientific de la nostra organitzacio
és el segiient: es mescla la sang amb una desena part
d’una solucié de citrat sodic al 4 %. Després es
guarda a la nevera a una temperatura inferior a I o
2 graus centigrads sobre zero. La mateixa tempera-
tura es manté durant el transport de la sang al front,
emprant per aquest proposit un vehicle especialment
construit amb una camera refrigerada amb el meca-
nisme necessari per mantenir-la. El vehicle és un
camié amb refrigeradors electrics, que funcionen
gracies a un equip de bateries, una dinamo per carre-
gar les bateries i un motor d’explosio per posar-lo en
moviment”.

A cada donant se li extreia de 300 a 400 ml cada tres
o quatres setmanes. Es realitzava pel mati i en deju per
evitar la presencia de “septicemia colibacil-lar postpran-
dial” o de massa substancies albuminoses a la sang en el
procés de digestié. Duran ho explicava aixi’:

“El procés tecnic és molt simple. Es recull la sang
en un matrau inventat per nosaltres per evitar pro-
blemes microbiologics. S’empra una bomba de suc-
cio per posar 15 c.c. de la solucio de citrat dins del
matrau. Es punxa el brag del pacient amb una agulla
especialment adaptada |[...]. Una vegada punxada la
vena, s’extreu la sang creant una lleu succio dins del
matrau mitjangant I’anomenada bomba de succio
[...]. Quan s’ha extret la sang necessaria, s’afegeixen
15 c.c. més de citrat sodic i la mescla es sacseja, i el
recipient es posa a la nevera”.

Al final de la jornada es realitzaven cultius bacteriolo-
gics de cada mostra aixi com una prova per establir el
grup sanguini a fi d’evitar qualsevol error que tindria con-
seqiiencies funestes. El procés acabava amb la col-locaci6
d’etiquetes assenyalant que la sang havia passat tots els
controls. Vint-i-quatre hores després, els cultius perme-
tien descartar la preséncia d’una contaminacié accidental
en I’obtenci6 i manipulacié de la sang. Després, la sang
es preparava mitjancant un procés de filtraci6 amb un
aparell de la seva invencié que permetia que la sang pas-
sés per un filtre amb el procediment de buit que evitava el

contacte amb I’aire. Després, la sang de diverses extrac-
cions es mesclava pels motius que Duran explicava®:

“Fem una mescla de varies sangs, normalment
sis, per dues raons. En primer lloc, per una simplifi-
cacio tecnica, i en segon per una rao biologica. A la
raca humana existeixen diversos grups hematics que
estan poc caracteritzats [...]. Si mesclem les extrac-
cions de sang correctament classificades del mateix
grup, ens trobem a la mateixa situacié del receptor
quan és injectat amb almenys una petita quantitat de
la sang classificada incorrectament, similar a la que
s’injecta com a prova biologica de la transfusio
directa, amb unes lleus conseqiiencies morbides. Una
injeccio de més volum [de la sang equivocada]
podria portar a greus problemes que podem evitar”.

Una vegada obtinguda la sang i conservada adequada-
ment, el problema era com fer-la arribar al front amb un
sistema que permetés una facil administracié. De nou
I’enginy de Duran va ser notable’:

“La sang és envasada sense contacte amb [aire,
gracies a la utilitzacio del buit, i d’instruments inven-
tats per nosaltres amb aquest proposit. La sang s’en-
vasa en un tub conegut comercialment com “Auto-
injectable Rapide” (Figura 3), posat a la nostra
disposicio per la casa comercial “Laboratori Quimic
Biologic Pelayo” que ens el proporciona, enterament
gratis, amb tot el material necessari pel nostre front.
Aquest recipient va ser modificat amb petits detalls
per fer-lo itil: filtre especial, pinga de pressio i una
agulla de dues vies que permet automaticament la
comunicacio de la vena del receptor amb la sang del
recipient, sense cap altra manipulacio”.
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FIGURA 3. Autoinjectable dissenyat per Duran i Jorda per les
transfusions en el front®

43



ANNALS DE MEDICINA - VOL.89,NUM.1,2006

FIGURA 4. El camié emprat per portar la sang fins el front de
guerra, anomenat el Rasgo®.

L’ampolla autoinjectable que va preparar Duran i
Jorda era transparent i tenia dos compartiments, un que
contenia la sang i un altre que contenia nitrogen filtrat a
pressié; ambdds compartiments estaven connectats per
dos tubs. Quan es col-locava 1’agulla a la vena, la sang
podia fluir lliurement dins el pacient que la necessitava i
aixi no calia un especialista per administrar-la, només una
persona que sabés posar una injeccié endovenosa’.

La tercera part era fer arribar la sang al front abans
que es fes malbé. Per aconseguir-ho, Duran va habilitar
un cami6 frigorific d’un repartidor de peix, al que va
dotar de dos grups electrogens per mantenir la temperatu-
ra baixa si calia (Figura 4). Amb aquest sistema, a finals
d’agost es traslladava sang per primera vegada a distan-
cia; van ser 300 km. Com a precaucié, només s’enviava
sang del grup O. Amb algunes millores tecniques, la sang
es conservava fins a divuit dies, el que suposa un aveng
considerable i la possibilitat de salvar la vida a milers de
persones. El camid era capag de portar fins a 30 litres en
cada viatge. L’exit del metode de Duran va ser reconegut
per I’exercit republica, que 1’adopta oficialment a partir
del 9 de juliol de 19372

A T’exercit republica del Centre, 1’encarregat d’orga-
nitzar el banc de sang fou el famds metge canadenc Nor-
man Bethune (1890-1939), qui va aprendre i va incorpo-
rar les invencions de Duran, com la unitat mobil de
transport al front. Bethune, perd, mai va reconeixer les
contribucions del metge catala a les seves publicacions.
Per baralles amb les autoritats republicanes, Bethune va
anar-se’n a la Xina I’any 1937 per ajudar I’exércit de Mao
en la seva lluita contra els japonesos que havien envait el
pais i alla mori d’una infeccié produida mentre operava’.
Des de llavors Duran va proporcionar també la sang a tot
I’exercit republica.

Malgrat I’exit del sistema, Duran no podia oblidar les
consideracions critiques cap al seu propi metode™:
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“No és aquest el moment per debatre si la sang
preservada i citratada és millor o pitjor que la sang
de brag¢ a brag. La logica fa pensar que la transfusio
directa és molt més biologica que la indirecta, i
encara més que amb la sang preservada; pero la
simplificacio técnica que hem portat a la transfusio
(nou transfusions de sang fetes personalment a Utri-
lla varen requerir menys de dues hores), tenir el
donant sempre a ma, sense la por de complicacions
en moments d’extrema urgencia quan la vida i la
mort poden estar a la balanga, és una qiiestio que
ens ha de fer molt cautes amb el nostre judici; i si
tornem a la terapeutica una altra vegada, veiem que
en el cas d’anemia greu, el metge té una tinica elec-
cio entre la transfusio de brag¢ a brag i la injeccio
d’una solucié salina. Es per aixo necessari pensar si
entre els dos no hi ha una possibilitat per a la trans-
fusio indirecta amb sang preservada. I ofereixo com
a testimonis als meus col-legues que actuaren com a
transfusors en els dies del darrer juliol [de 1936],
moments en els que tota la sang preservada, les
transfusions directes i indirectes foren insuficients,
com ho forem nosaltres mateixos, per proporcionar
la sang”.

Poc devia pensar Duran que la utilitzaci6 de la sang
preservada esdevindria amb el temps el metode habitual
de realitzar les transfusions i que la transfusié directa
quedaria com una situacid excepcional en els anys
segilients.

Duran i Jorda, un exemple de la recuperacio
de la memoria

La figura de Duran i Jorda exemplifica la situaci6
d’oblit sistematic practicada amb el bandol dels perde-
dors de la Guerra Civil. Durant anys, la seva contribu-
ci6 a la creacio dels bancs de sang fou ignorada i només
resta en la memoria d’alguns que el conegueren, com
Moises Broggi®. Val a dir que apart d’una referéncia als
treballs de Duran feta per Augusto Assia a La Vanguar-
dia el 1946’, on senyalava que “al doctor Duran Jordd,
la primera autoridad sobre transfusion de sangre” la
Universitat de Manchester “le ha montado una clinica
como esas que aparecen en las peliculas”; molt proba-
blement la primera referéncia moderna a Duran la rea-
litza I’escriptor de Martorell Josep Carol, fill d’un com-
pany de col-legi del mateix Duran, en un article
publicat també a La Vanguardia ’any 1976, després de
varies decades de silenci en els mitjans de comunica-
cié®. Després, la seva figura es va anar engrandint, i es
recupera la importancia dels seus descobriments. El
mateix Carol publica una petita biografia ’any 1978° i
Joan Grifols en va escriure una de molt completa uns
anys després'.
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La seva figura ha estat recuperada recentment amb
una exposicié i una serie d’actes organitzats pel
Col-legi Oficial de Metges de Barcelona amb motiu
del centenari del seu naixement I’any 2005'. La prem-
sa també se’n va fer resso. Aixi, La Vanguardia publi-
ca el 28 d’abril de 2005 “El doctor Duran i Jorda
vuelve a casa” 1 Lluis Martinez dedica un article a
Duran dins de la seva excel-lent série d’historia de la
medicina publicada al suplement de 1’ Avui®>. Referint-
se als reconeixements que Norman Bethune havia
rebut a Canada i a Xina i a I’oblit de la figura de
Duran a casa nostra, Martinez escrivia* “Hi ha perso-
natges destacats que han tingut la sort de néixer en
paisos que els honoren recordant-los amb els mitjans
que tenen al seu abast”. Que hauria estat de Duran si
la Guerra Civil hagués tingut uns altres vencedors o
simplement si no hagués estat un militant del PSUC?
Probablement pocs descobriments guardonats amb el
premi Nobel de Medicina han salvat tantes vides com
el metode inventat per Duran.
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