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Propuestas iniciales para la elaboracién de un diccionario
de dificultades de traduccién de articulos cientificos

de enfermeria espariol > inglés: un enfoque término-
lexicogrdfico
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Resumen: Segin la Término-Lexicografia, todo diccionario, para cumplir con su funcion genuina y deontologica (es decir,
servir para lo que dice servir), debe estar concebido desde un principio, al menos, para un perfil concreto de usuarios, para una
lengua o combinacion lingiiistica concreta y para un tema concreto. Asi, en este estudio, con un alto contenido traductoldgico
préctico, se presentan algunas propuestas iniciales para la elaboracion de un diccionario de dificultades para traductoras noveles!
con espafiol como lengua materna que traducen principalmente articulos cientificos de enfermeria del espafiol de Espana al
inglés de EE. UU. y RU.
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Initial proposals for the creation of a Spanish-English dictionary of translation difficulties in scientific papers on
nursing: a termino-lexicographical approach

Abstract: According to the termino-lexicographical approach, every dictionary, if it is to fulfill its genuine and deontological
purpose (i.e., to be useful for what it claims to be useful for), must be devised from the outset, at least, for a specific user profile,
for a specific language or language combination, and for a specific topic. Using a large amount of practical translation content,
this study presents some initial proposals for the creation of a dictionary of difficulties for beginner translators with Spanish
as their mother tongue who mainly translate scientific papers on nursing from Spanish from Spain into US and UK English.
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1. Introduccién: la Término-Lexicografia

Los productos de la terminologia y la lexicografia pueden
ir desde los glosarios mas personales y menos nutridos hasta
los diccionarios mas prototipicos y las grandes enciclopedias,
pasando por las bases de datos terminologicas y los tesau-
ros visuales. A pesar de esta gran diversidad de denomina-
ciones, extensiones, presentaciones, medios, temas, soportes,
usuarios, lenguas y direccionalidades, hay pocos diccionarios
dedicados en exclusiva a las traductoras y a mejorar su pro-
ductividad y conocimientos de forma integral, lo cual puede
causar problemas o limitar su utilidad para traducir (Nielsen,
2008: 173-174; Duran Mufioz, 2010, 2011). En definitiva, se
elaboran pocos recursos que sirvan realmente para traducir
y se consulta poco a las traductoras sobre cuales son sus nece-
sidades y preferencias y, cuando se hace, no se suelen llevar a
la practica, se aplican de forma parcial o quedan difuminadas
entre un conjunto muy amplio de usuarios con otras necesida-
des (Garcia-Aragon, 2016: 3).

De este problema de indole practica y profesional y del
estudio de las teorias y los productos de la terminologia y la

lexicografia surge la Término-Lexicografia (TL). La TL con-
siste en una teoria, una metodologia y una practica integrales
que abarcan el estudio de las obras terminograficas y lexi-
cograficas, generales o especializadas, en cualquier soporte
y para cualquier usuario (Garcia-Aragon, 2016: 199, Garcia-
Aragén y Lopez-Rodriguez, 2017).

La TL intenta mantener la rigurosidad, la sistematicidad
y la cientificidad de la terminologia, la lingiiistica cognitiva y la
representacion del conocimiento, teniendo como principal refe-
rencia la Terminologia Basada en Marcos (Faber y Ledn, 2010;
Loépez et al., 2010; Faber, 2012; inter alia) y, a su vez, procura
enfocar su propuesta hacia el usuario potencial como lo hace la
Teoria de las Funciones Lexicograficas (Bergenholtz y Nielsen,
2006; Tarp, 2012, 2014; Fuertes y Tarp, 2014; inter alia), pero
yendo mas alla de las necesidades y situaciones de los usuarios
para centrarse en sus tareas mas frecuentes, sus vacios cogniti-
vos mas relevantes y sus preferencias, procurando elaborar una
propuesta integradora y coherente.

La lengua es polisémica y los paradigmas cientificos son
cambiantes. Asi, este nuevo enfoque no reconoce o, mas bien,
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redefine la tradicional relacion epistemoldgica entre la lexico-
grafia (ya sea teorica o practica) y la terminologia. La TL no
es terminografia (en el sentido de terminologia practica) ni le-
xicografia especializada, ni se encarga de la creacion de «dic-
cionarios especializados» porque, entre otros, la TL considera
que todos los diccionarios son, por su propia naturaleza, espe-
cializados. Todo diccionario (se llame glosario, léxico, vocabu-
lario, diccionario, diccionario terminologico, diccionario enci-
clopédico, enciclopedia, base terminoldgica o terminografica,
tesauro, etc.) es especializado de una u otra forma. De hecho,
los diccionarios estan especializados en tres aspectos al menos:

* un usuario o usuarios concretos (p. ¢j., el mismo crea-
dor, un grupo de clase, un grupo de investigacion, la
poblacion media espafiola, universitarios europeos,
escolares, mecanicos, ingenieros, traductoras, intere-
sados en budismo, musicos, etc.),

* una lengua o lenguas concretas (p. ¢j., solo espaifiol,
solo del espaiiol al inglés, del espaiiol al inglés y del
inglés al espafiol, en multiples lenguas, etc.),

e una tematica o tematicas concretas (p. ¢€j., la lengua en
si, varias lenguas en si, mecanica, enfermeria, budis-
mo, musica, medioambiente, chistes, la historia mun-
dial, la historia de un pais, refranes, etc.).

Asi, si partimos de la premisa de que todos los dicciona-
rios son especializados y de que el diccionario especializado
es el género que combina la lexicografia y la terminologia
hasta el punto de que no se pueden distinguir ambas disci-
plinas, la conclusion inevitable es que ambas disciplinas son
la misma. Por tanto, la TL no es la union de la terminologia
y la lexicografia sino la no distincion entre lo terminologico
y lo lexicografico. La TL no reconoce la terminologia y la
lexicografia como dos disciplinas independientes sino como
dos extremos idealizados de una misma disciplina, ya que es
imposible hacer una sola generalizacion tedrica, metodoldgi-
ca o practica de la terminologia o de la lexicografia sin que
se dé gran cantidad de excepciones, sobre todo empiricas.
De acuerdo con la TL, la terminologia y la lexicografia son
indisociables desde el punto de vista tedrico, metodologico
y préctico.?

Ademas, esta teoria propugna que todo recurso término-
lexicografico ha de cumplir primero con su funcion genuina
mas deontoldgica: el deber de un diccionario es el de servir
para lo que dice servir. Esto, en la mayoria de los casos, es
cubrir los vacios que dice cubrir, es decir, los vacios de sus
usuarios pretendidos. Un diccionario debe cumplir con dicho
cometido adelantandose a los posibles vacios cognitivos que
puedan surgirles a sus usuarios, estudiandolos y consultandolos
en la medida de lo posible. Los vacios cognitivos (desconoci-
miento, dudas, ampliacion de informacion, simple curiosidad,
etc.) solo pueden determinarse a través del estudio de las tareas
mas relevantes que realizan los usuarios pretendidos y que pue-
den ser motivo de una consulta término-lexicografica.

Por todo lo anterior, la razéon de ser de la TL es que dife-
rentes grupos de usuarios (traductoras, intérpretes, profesores
de lenguas, aprendices de lenguas, abogados, economistas,

médicos, musicos, etc.) usan diferentes tipos de lenguas (grie-
go, arabe, ruso, etc.), combinaciones y direcciones (griego-
espaiiol, arabe-ruso, etc.), llevan a cabo diferentes activida-
des cognitivas (traducir, memorizar, entender, expresar, etc.)
a diferentes niveles profesionales y de lenguas (lego, inicia-
do, avanzado, experto) y tienen diferentes vacios cognitivos
(puros, comunicativos, identificativos, procedimentales) en
diferentes temas (literatura, derecho, musica, medicina, len-
gua, cultura general, etc.), lo cual debe reflejarse en las ca-
racteristicas y contenidos de una obra término-lexicografica
cumpliendo con las expectativas y preferencias de cada grupo
de usuarios, todo ello cubriendo sus necesidades concretas.?

(Como se puede adaptar una obra a un grupo de usuarios
concreto? La TL propone lo siguiente:

» siendo uno de los usuarios potenciales,

» conociéndolos personalmente,

» estudiandolos (leyendo sobre ellos, observandolos,
consultandolos),

+ clasificandolos (por niveles de conocimientos, destre-
zas, vacios, tareas, necesidades, etc.) y

* colaborando con ellos y otros profesionales.

Todo lo anterior debe aplicarse con la maxima coherencia
posible y empatia, siendo conscientes de las limitaciones de los
usuarios, asi como de las nuestras como término-lexicografos.

Por tltimo, la seccién metodoldgica de la TL propone una
«guia de actuacion término-lexicografica» de 11 puntos no se-
cuenciales que se solapan y tienen distinta relevancia en cada
obra (Garcia-Aragon 2016: 249):

1. Tener una vision de proyecto.

2. Realizar una revision de la literatura.

3. Evaluar los «pesos» que influiran en el desarrollo del

diccionario.

4. Analizar los antecedentes mas cercanos.

5. Determinar los conocimientos que pretendemos cubrir

y sus fuentes.

6. Conocer y concretar los usuarios pretendidos.

7. Conocer y concretar sus lenguas de trabajo y posible

direccionalidad.

8. Especificar y seleccionar a los miembros del equipo

multidisciplinar.

9. Poner a prueba y reparar el prototipo.

10. Publicar la obra final y divulgarla.

11. Observar, evaluar, modificar y actualizar la obra ter-

minada.

En los siguientes apartados tocaremos tangencialmente
varios de los puntos mencionados, ya que no pretendemos
ser exhaustivos por cuestiones de espacio y por la naturale-
za incipiente del estudio, aportando contenido traductologico
practico, especialmente en el apartado 3.3., sobre la creacion
del texto meta.

2. Propuestas iniciales
2.1. El perfil de usuario y el principio de la relevancia

Si nuestro perfil de usuario pretendido son las traducto-
ras, habria que detallar primero un perfil concreto para ellas
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y conocer qué tareas realizan con el fin de adelantarnos a sus
posibles vacios, necesidades y preferencias antes de comen-
zar con el proyecto. Por ejemplo, habria que determinar des-
de un principio qué competencias y conocimientos tendrian
idealmente en varios ambitos de sobra conocidos por los tra-
ductélogos: cual es su lengua materna y su variedad y si se
les presupone un nivel experto en su manejo, la cultura que
las impregna, cuales son sus otras lenguas de trabajo y si las
dominan por igual, si traducen hacia ellas o desde ellas o en
ambas direcciones, qué conocimientos y competencias comu-
nicativas y textuales se les presuponen, qué conocimientos
tienen del tema que va a tratar el diccionario, quiénes son sus
clientes, qué nivel de manejo tecnoldgico y econémico tienen
de media para saber si podran acceder al recurso que planca-
mos, cual sera la forma mas adecuada de presentarles la infor-
macion segun sus necesidades y preferencias, etc.

Obviamente, todo esto debe estar regido por el principio
de la relevancia término-lexicografica (Bothma y Tarp, 2014,
2012; Grice, 1975) y los conocimientos, limitaciones e in-
tereses del término-lexicografo (Garcia-Aragon, 2016). Por
ejemplo, si nos proponemos hacer una enciclopedia impresa
biclorruso-aranés-italiano sobre fisica cuantica para artistas
italianos, aunque sea de mucho interés para nosotros, quiza no
dispongamos del conocimiento necesario sobre fisica cuanti-
ca y tengamos que contar con expertos y otros profesionales.
También habria que plantearse si los artistas italianos tienen
vacios cognitivos que quieran cubrir sobre dicho tema en di-
chas lenguas, y si dicha combinacion lingiiistica esta en ab-
soluto demandada en caso de que pretendamos lucrarnos con
la obra. Asimismo, habria que plantearse si una enciclopedia
impresa es la plataforma mas idonea para llegar a tal publico.
Como vemos, hay que delimitar y pensar bien el propdsito
general de nuestra obra para intentar ser lo mas coherente po-
sible en su consecucion y que sea verdaderamente util y rele-
vante, ya sea para nosotros o para un tercero.

Teniendo esto en cuenta, y estableciendo una gradacion
entre lego, iniciado, avanzado y experto, nuestro perfil con-
creto de los destinatarios del proyecto son traductoras cuya
experiencia en traduccion cientifica inversa oscila entre lego
e iniciado, con espafiol de Espafia como lengua materna y con
un nivel experto en su manejo y cultura. Traducen al inglés
(principalmente de EE. UU. y, en menor medida, de RU)
y tienen conocimientos avanzados de la cultura y la lengua
generales. Traducen articulos cientificos de enfermeria y tex-
tos afines, con un grado de conocimientos de enfermeria que
oscila entre lego e iniciado. Tienen facil acceso a dicciona-
rios, internet, corpus, fuentes fiables y textos paralelos y sa-
ben coémo utilizarlos a nivel iniciado-avanzado. Pueden con-
tar o no con un revisor. Sus clientes son enfermeras y profeso-
res de universidad que desean publicar sus investigaciones en
revistas de impacto y que los revisores de dichas revistas les
pongan el menor niimero de objeciones posible.

2.2, Lemas y sublemas

Con los objetivos de mejorar la productividad, cono-
cimientos y expresion de este perfil de traductora y, como
consecuencia, agilizar las publicaciones de la enfermera in-

vestigadora, se ha de intentar cubrir una serie de macrotareas
de diversa indole que son de absoluta relevancia profesional
y que en este proyecto utilizamos como campos de obtencioén
de candidatos a lemas y sublemas:

* la comunicacion con los clientes,

* la comprension del texto origen (TO),
* la creacion del texto meta (TM) y

* larevision del TM.

Como criterios para la seleccion de lemas y sublemas,
utilizamos la clasificacion de Nord (2009: 233) de las difi-
cultades de traduccion, que son «subjetivas, individuales»
e interrumpen el proceso de traduccion, y de los problemas
de traduccion, que son «inter-subjetivos, generales, y han de
ser solucionados mediante procedimientos traslativos que for-
man parte de la competencia traductoray:

» Dificultades: textuales, competenciales, profesionales
y técnicas.

* Problemas: pragmaticos, culturales, lingiiisticos y ex-
traordinarios.

Un diccionario que trate estos elementos en sus articulos
sera un diccionario de dificultades para traductoras, indepen-
dientemente de si consideramos que algo es una dificultad,
un problema o solo una duda, e independientemente de qué
considere cada profesional del area qué se entiende por «dic-
cionario de dificultadesy, si es 0 no sindénimo de «diccionario
de dudasy» o de «diccionario de dudas y dificultades». Esto se
debe a la gran disparidad de criterios a la hora de titular obras
término-lexicograficas y a la hora de elaborarlas. Obviamen-
te, «diccionario de dificultades» hara referencia a la natura-
leza de los lemas y sublemas, mientras que «de enfermeria»
haria referencia al tema de la obra y, «para traductorasy, a los
destinatarios de la obra.

Los candidatos, las fuentes y, en definitiva, el «corpus»
del proyecto surgen de la practica profesional, es decir, de la
comunicacion con los clientes, la comprension del TO y los
mismos textos originales y paralelos, la creacion del TM y la
revision del TM, las diversas revistas y recursos citados en
el punto 3.3 y en todo el articulo, asi como de la experiencia
del propio término-lexicdgrafo y los demas miembros que
compongan finalmente el equipo multidisciplinar.

2.3. Macro-, micro- e infraestructura

Todo ello se habra de concretar en un diccionario en li-
nea, usable y con filtros en la interfaz para seleccionar la in-
formacion y ajustarse mejor al usuario, tal como defiende la
TFL y demandan las traductoras consultadas (Garcia-Aragon
y Lépez-Rodriguez, 2017). Dicha macroestructura debera es-
tar fundamentada en una infraestructura: una base de datos.
Recordemos que una base de datos no es un diccionario, sino
que es Unicamente el nivel mas interno y mas opaco para el
usuario final dentro de un «sistema de recuperacion de in-
formacion multimedia», al que deberan imponerse un nivel
organizativo y de acceso y otro de presentacion e interfaz de
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usuario (Garcia-Aragon, 2016: 415-416), atin por determinar
en esta fase del proyecto.

Tal herramienta deberia contener en su microestructura,
como minimo, los elementos basicos mas demandados por las
profesionales, con paralelismos entre las funciones lexicogra-
ficas, las subcompetencias de la competencia traductora y los
items tradicionales de un diccionario (ibid. y Garcia-Aragon,
2016: 355), a saber:

+ definiciones (tareas cognitivas a nivel conceptual),

» conocimiento del area (tareas cognitivas a nivel del
dominio tematico),

* equivalentes (tareas comunicativas a nivel Iéxico) y

* uso (tareas comunicativas a nivel textual).

Estos elementos, dependiendo de su naturaleza, podran
plasmarse con mas o menos facilidad en las entradas indivi-
duales de un diccionario de dificultades y problemas como
el que planteamos. Garcia-Aragoén (2016: 135), propone una
«seccion de asistencia cognitiva al traductor», basada en Niel-
sen (2010: 228) y en las secciones enciclopédicas o tematicas
transversales de Bergenholtz y Nielsen (2006), los subject-
field components:

Asi mismo, seria conveniente incluir una seccion
global para la asistencia a nivel estilistico, pragmatico,
semidtico ¢ intercultural en las lenguas de trabajo y en
el campo especializado en cuestion, que podria ayudar
a desarrollar sus competencias traslatoria, profesional
y estratégica, y no solamente la lingiiistica y extralin-
giiistica (¢f- PACTE 2003). De hecho, Nielsen (2010:
228) propone una seccion especifica dentro de un dic-
cionario para traductores, haciendo del diccionario
una “herramienta de referencia aumentada” donde los
lexicografos afadirian datos sobre estructuras sintac-
ticas, convenciones de género y estrategias de traduc-
cion. Estos tres elementos podrian estar integrados en
los articulos, en referencias cruzadas o en una seccion
separada a modo de subject-field component de la TFL
(Bergenholtz y Nielsen 2006: 284, Nielsen 2008: 184)
pero aplicado al traductor por campos de especialidad,
estructuras sintacticas en L1 y L2 y estrategias de tra-
duccién (Nielsen 2010b: 80).

2.4. Antecedentes relacionados y justificacién del proyecto

Precisamente, lo que distinguiria a este nuevo dicciona-
rio del Diccionario de dudas y dificultades de traduccion
del inglés médico (Navarro, 2017), cominmente conocido
como el Libro rojo y ampliamente citado en este articulo, es
que pretende convertirse en una «herramienta de referencia
aumentada» donde los lexicografos anadirian datos sobre
estructuras sintacticas, convenciones de género y estrate-
gias de traduccion, entre otros problemas y dificultades de
traduccion relacionados con la lingiiistica contrastiva, pero
también con el campo de la enfermeria y sus disciplinas mas
afines en los articulos cientificos, como la psicologia y la
estadistica.

El presente proyecto de diccionario pretende centrarse en
la direccionalidad inversa de la obra de Navarro, es decir, del
espafol al inglés. Ademas, estaria destinado a unos usuarios
cuya lengua meta seria su lengua extranjera, no su lengua ma-
terna. Esto no puede suplirse tnicamente permitiendo bus-
quedas booleanas de palabras en espafiol de mas de tres letras
en un diccionario para traduccion directa, como en la presente
edicion de Navarro, sino que habria que realizar entradas to-
talmente nuevas y mas completas desde la perspectiva de los
nuevos usuarios potenciales, que son diferentes.

Ademas, el nuevo proyecto se centraria inicamente en el
ambito enfermero, no en todo el ambito médico, y en articulos
cientificos, no en todas las tipologias textuales, pretendiendo
aunar lo cognitivo (conceptual), lo sociocultural, lo lingiiis-
tico y el resto de dimensiones que afectan al discurso y a la
traduccion de este tipo de textos con este tipo de usuarios con-
cretos en mente.

Asimismo, desde el siguiente punto (3), los candidatos
a lema o sublema estan marcados en negrita. El lector podra
apreciar por su variada naturaleza que no todos los candidatos
estan incluidos en el Libro rojo porque este no se ha ideado
para los mismos fines ni usuarios que nuestro proyecto. Los
criterios que afectan a la seleccion de candidatos son los de-
rivados de las propias tareas que realizan los usuarios poten-
ciales y no conforman una lista cerrada ni exhaustiva a priori.

Respecto a la necesidad de la elaboracion del nuevo dic-
cionario, es similar a la del Libro rojo, ya que pretende ser
una herramienta de consulta y apoyo para las traductoras de
un ambito tan demandado en Espafia como el biosanitario,
especialmente necesario para las traductoras al servicio de
enfermeras investigadoras que desean publicar sus trabajos
en inglés en revistas de impacto internacional. El nicho de
mercado es similar al del Libro rojo, solo que se trata de otra
direccionalidad con otro enfoque tedrico-metodoldgico y con
otros usuarios en mente. Habria que afadir que, aunque se-
ria interesante estudiar el posible impacto de un diccionario
asi en el sector, creemos que, para justificar su existencia, el
conocimiento y las obras término-lexicograficas no deberian
estar supeditados a las necesidades de los mercados sino a las
necesidades de sus usuarios y a las multiples motivaciones
que pueden llevar a un término-lexicografo y a su equipo
a realizar obras de diversa naturaleza.

En cuanto a los contenidos de este nuevo diccionario,
aunque una gran cantidad esté ya disponible en muchas otras
fuentes como las mencionadas en el punto 3.3 sobre la crea-
cion del TM, este nuevo recurso pretende centralizar, estruc-
turar y adaptar dichos conocimientos dispersos en una Unica
obra para un perfil de usuario muy concreto que se enfren-
ta a muchas dificultades y problemas de traduccion también
muy concretos.

3. Macrotareas profesionales relevantes para el
proyecto

Para justificar e ilustrar la inclusion de los candidatos, en
las siguientes secciones mencionamos multiples ejemplos de
como se debe o como es recomendable traducir un conjunto
de términos y giros dificiles, pero también esbozamos lo que

Panace @. Vol. XVIll, n° 45. Primer semestre, 2017

73



Tribuna

<http://tremedica.org/panacea.html>

deberian incluir otras entradas que no son términos propia-
mente dichos y que si serian lemas de un diccionario de difi-
cultades y problemas, ademas de ofrecer un avance de lo que
incluirian (p. €j.: comunicacion con los clientes, objeciones
de los revisores, articulo de investigacion, tipos de estudio,
formulas fijas, citas, pies de tablas o figuras, conectores, co-
mentarios al margen, carta de servicios, estadistica, posedi-
cion, estilo, verbos preposicionales, metaforas, etc.). Cada
lema seria tratado como una dificultad o un problema en cada
articulo, en el sentido de Nord (2009: 233).

3.1. Comunicacién con los clientes

Los clientes seran principalmente enfermeras ¢ inves-
tigadores del sector publico o privado y profesores univer-
sitarios de Enfermeria, Psicologia y Podologia (cuidado
con poner «Podology», ya que es Podiatry o Chiropody). La
traductora ha de ser consciente de que, normalmente, estos
profesionales tienen poca o ninguna experiencia tratando con
lingiiistas, mediadoras culturales o como cada traductora se
defina, por lo que debera ser prudente a la hora de comunicar-
se con ellos. Su principal propoésito es ver al fin el fruto de su
investigacion publicado en inglés en alguna revista de impac-
to, ya sea en International Journal of Nursing Knowledge, en
International Journal of Nursing Studies, en Journal of Nur-
sing Management o en Journal of Advanced Nursing, algunas
de las principales en el sector actualmente. La traductora debe
saber que el principal escollo con el que se van a encontrar
sus clientes, y al que estaran acostumbrados, seran las obje-
ciones de los revisores, que debera prever y prevenir en la
medida de lo posible. La traductora de articulos cientificos de
enfermeria es una mediadora cultural entre enfermeras inves-
tigadoras espafolas y revisores anglosajones, ambos grupos
con concepciones bastante distintas de lo que deberia ser un
articulo de investigaciéon en enfermeria y lo que se entiende
por «inglés» y por un discurso adecuado, por lo que unos
y otros tenderan a culpar al mensajero.

Una mediaciéon exitosa se conseguiria, para empezar,
preguntando en qué revista desean publicar los clientes. Una
vez nos hemos hecho con el nombre y la pagina web, habria
que leer y estudiar, por una parte, la presentacion (overview,
about this journal) y los objetivos y el ambito de la revista
(aims and scope), asi como, por otra parte, seguir las instruc-
ciones para los autores (for contributors, for authors, author
guidelines, guide for authors, etc.), examinar los nimeros
disponibles gratuitamente en cada una de las publicaciones
(open access, sample issue, get sample copy, etc.) y utilizar el
buscador de la revista (search in this journal) como si fuera
un corpus de titulos y resimenes (abstracts). Recordemos
que los niimeros anteriores son textos que cuentan ya con el
visto bueno de los revisores y, por lo tanto, nos serviran como
paradigmas e inspiracion para titulos, secciones y otras bue-
nas practicas.

Para evitar la sobrecarga cognitiva, la traductora no debe
estudiar los contenidos en si sino estudiar el lenguaje con que
se expresan dichos contenidos e intentar imitarlos, ver la ter-
minologia que utilizan y prefieren (Email o e-mail, healthcare
0 health care, institutionalise o institutionalize, rigor o rigour;

Clock-drawing test, clock drawing test o Clock-Drawing
Test, insulin resistance o resistance to insulin, p > 0.05 o P >
0.05, factors affecting o factors which affect, etc.) y las sec-
ciones que debe tener cada articulo o el resumen y como se
deben denominar (Background, Objective, Method, Results,
Conclusion o Aim, Background, Design, Methods, Results,
Conclusions, entre otras variantes con Setting, Participants,
Findings, Materials..., que dependeran también del tipo de
estudio en cuestion).

De hecho, muchas revistas no tienen problema en vari-
ar a la hora de usar el plural o el singular en sus secciones
(Conflict of interest | Conflicts of interest, Method / Methods,
Result / Results, Conclusion / Conclusions) y su forma de
escribir dichas secciones (Acknowledgement / Acknowledg-
ment / Acknowledgments), pero otras son estrictas a la hora
de decantarse por una u otra (Financial support o Funding,
Contribution of the paper, Author contributions) y tienen for-
mulas fijas (Address correspondence to this author at..., Cor-
respondence to..., No conflict of interest has been declared by
the authors, This research received no specific grant from any
funding agency in the public, commercial, or not-for-profit
sectors, What is already known about the topic?, etc.).

Las revistas cientificas cambian a la hora de citar a los
autores (citations), poner la bibliografia (references), las
tablas y figuras, las leyendas o pies (captions), el nimero
maximo de palabras en el titulo o en el resumen, etc. Curio-
samente, muchas revistas establecen una serie de exigencias
como, por ejemplo, que los autores deben seguir las reglas de
la Gltima edicion del manual de la APA (American Psycholo-
gical Association) y, luego, en la practica, al comprobar los
ultimos niimeros de libre acceso, se comprueba que no es asi.

Muchos clientes no son tan cuidadosos con estas cuestio-
nes como una traductora podria y deberia serlo, y debemos
prestar atencién mas que nadie a estas cuestiones formales
y avisar al cliente de que hemos hecho ciertos cambios (o de
que deberian hacerse ciertos cambios) si pretendemos que los
revisores acepten el contenido (responsabilidad del cliente),
como esta expresado ese contenido (responsabilidad compar-
tida, mas del lado de la traductora) y como esta presentado
(responsabilidad compartida, mas del lado del cliente). Evi-
dentemente, cada traductora tendra sus propios limites sobre
sus funciones (por ejemplo, corregir o no la bibliografia segun
lo indica la revista, traducir gratuitamente los emails de los
revisores, afiadir mas o menos conectores para poner orden
en el discurso, etc.), pero es aconsejable asesorar a los clientes
sobre estas cuestiones y dejarlas claras desde un principio.
Esto puede hacerse, por ejemplo, en un correo o email inicial
con la carta de servicios y las tarifas, o poniendo comen-
tarios al margen del manuscrito con los cambios sugeridos
o0 ya realizados, con un enlace a las normas de la revista o a
un articulo de libre acceso que muestre donde puede haber un
error, etc.

Respecto a las cuestiones de contenido y los errores de los
autores, creemos aconsejable no asesorar a los clientes sobre
conocimientos que no dominemos (por ejemplo, si deberian
revisar o no el a de Cronbach, los resultados del analisis fac-
torial confirmatorio o de la prueba U de Mann-Whitney), a no
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ser que sean cuestiones que tengamos muy claras (por ejem-
plo, que el estudio se haya realizado en un tnico centro con
nombre propio y siglas pero que posteriormente se mencione
que se realizd «en varios centrosy», que el estudio diga por
todas partes que un tratamiento dur6 21 dias y aparezca en
un solo sitio que duré 3 meses, que haya utilizado indistin-
tamente «sexo» y «género» en un articulo en que distinguir
entre ambos es importante, etc.). Como vemos, la casuisti-
ca es muy amplia y los limites entre forma y contenido son
muy difusos (por ejemplo, si el cliente pide un resumen de
un articulo previamente traducido por nosotros), pero en €so
consisten las subcompetencias interpersonal y estratégica de
cada traductora.

Respecto a la subcompetencia interpersonal, la traductora
debe estar preparada para ser lo mas cercana, amable y didac-
tica posible en todo momento, ya sea por teléfono, por correo
electronico, en sus comentarios, en redes sociales y en los
servicios de mensajeria instantanea. En estos casos, puede
ser muy Util tener presentes las cuatro maximas conversacio-
nales de Grice (1975): la maxima de cantidad (no digas mas
de lo necesario, tampoco menos), la maxima de calidad (no
digas nada que creas que puede ser falso o de lo que no tengas
pruebas), la maxima de relevancia o pertinencia (ve al grano,
no te vayas por las ramas) y la de manera (utiliza un discurso
claro, breve, ordenado y no dejes lugar a dudas). Esto es espe-
cialmente importante a la hora de establecer un encargo cla-
ro, ya que deberemos negociar cual sera el texto definitivo,
en qué revista se publicara, cual sera el plazo maximo y modo
de entrega, cuales seran las tarifas y la forma de pago y qué
ofrezco yo que las demas traductoras no ofrecen.

Ademas, la traductora debera estar preparada para que su
trabajo no siempre sea valorado y que el cliente decida cam-
biar de revista tras varios dias de trabajo, o que decida que
hay «un nuevo texto definitivo» cuando ya estaba la traduc-
cion casi terminada, o que el cliente no haya dejado claro que
también debia enviar una version en espaiiol de todo el texto
y que cualquier cambio de la traduccion debia haberse he-
cho también en el original. Una rabiecta, por muy justificada
que esté, puede acabar con un cliente menos, mientras que
una sonrisa en un momento clave puede crear una buena red
clientelar. Esto es cuestion de cada traductora, pero lo que si
es cierto es que también debe estar preparada para que sus
presupuestos no sean siempre aceptados y que los clientes
intenten regatear. Sin animo de entrar en cuestiones sobre
ética profesional, nuestra recomendacion a titulo personal es
no regatear con los clientes y no tirar los precios hasta niveles
temerarios y dafiinos para el sector, sino intentar adaptar los
servicios (por ejemplo, no ofrecer revision por nativos, no in-
cluir los cambios de los revisores en el presupuesto) o ampliar
el plazo de entrega.

3.2. Comprension del TO

La comprension del TO puede jugarnos una mala pasada,
especialmente cuando el cliente piensa que un texto esta en
inglés si cada palabra esta en inglés. Muchas veces el texto en
espailol serd transparente tras las palabras en inglés y no habra
problemas de comprension, por ejemplo: Once prepared the

database proceeded to statistical analysis (versién original)
> Una vez preparada la base de datos se procedio al analisis
estadistico (version interna del traductor) > Once the databa-
se had been prepared, a statistical analysis was carried out
(version final revisada). Otros ejemplos: slow absortion car-
bohydrates (version original) > carbohidratos de absorcion
lenta (version interna del traductor) > slow-absorbing carbo-
hydrates (version final revisada).

Sin embargo, otras muchas veces sera aconsejable pedir-
les dicho pasaje en espafiol o preguntarles por su significa-
do directamente, por ejemplo: The number of total revenues
being of 13500 was calculated (version original) > Se calculo
el numero de ingresos totales de 13,500 (respuesta del cliente)
> Se calculo que el numero total de ingresos hospitalarios
era 13 500 (version interna del traductor) > The total number
of admissions was estimated to be 13,500 (version final revi-
sada). Como vemos, la respuesta del cliente sigue siendo opa-
cay hay que entender y reformular cada frase en su contexto.

Otras veces, el cliente «cambia de opinién» al preguntarle
por un término que parece estar fuera de contexto en un pa-
rrafo sobre ingresos hospitalarios: With a restocking fee of 2%
(version original) > Con una tasa de ervor del 2% (respuesta
del cliente) > With an error rate of 2% (version final revisada).
Obviamente, la tltima version del cliente es la que cuenta.

Debemos tener presente que los articulos cientificos son
textos escritos por varios autores con distintas voces y con
diferentes conocimientos y niveles de espafiol e inglés. A ve-
ces el texto estd en una mezcla de inglés y espaiol, ya que
han empezado a escribirlo en inglés pero luego han desistido,
u otro autor ha revisado en espafiol el texto que estaba en in-
glés, o han afiadido citas o términos en inglés en mitad de un
parrafo en espaiiol porque saben que es un texto que al final es-
tara escrito en inglés. Puede que haya secciones enteras en inglés
y otras enteras en espafiol, ya que muchas veces una autora pue-
de encargarse solamente de la discusion y las conclusiones,
mientras que otra puede encargarse de la parte estadistica, etc.

Asi, una buena traductora debe aprender a homogeneizar
el discurso y también a identificar estilos y pasajes «demasia-
do bien escritos» en inglés, ya que pueden ser citas literales
que no se han entrecomillado y, por tanto, no conviene cam-
biarlas, sino todo lo contrario: una vez contrastadas, habria
que utilizarlas como ejemplos de la terminologia y el estilo
que se debe usar en ese ambito porque suelen ser obras de
prestigio revisadas por pares (peer-reviewed). De hecho, 1a bi-
bliografia del mismo articulo que estamos traduciendo es una
fuente fantastica para contrastar la terminologia que se usa
en el ambito. Por ejemplo, en un articulo sobre la «dotacion
de personal en enfermeria» (nurse staffing o nursing staffing),
habia mas de diez fuentes citadas en la bibliografia con nurse
staffing en el titulo. Obviamente, ese era el término mas ade-
cuado en este caso, sin embargo, la autora habia utilizado la
segunda opcioén en todo el texto, y hubo que cambiarla.

La traductora de este tipo de textos debera dominar al-
gunos conceptos de estadistica, que reservaremos para otra
ocasion, ademas de conceptos de los &mbitos enfermero, aca-
démico, cientifico y médico, para lo que debera documentarse
incluso con la misma bibliografia que se cita en el articulo.
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La primera lectura del TO es un buen momento para pree-
ditar el texto si utilizamos algiin traductor automatico como
ayuda o inspiracion, ademas de para anotar posibles pregun-
tas para el cliente, documentarnos y buscar textos paralelos
en inglés en la revista meta y otras similares de prestigio.

3.3. Creacién del TM

Para la creacion del TM, si utilizamos un traductor au-
tomatico, una vez preeditado el texto y traducido, hay que
poseditarlo contrastandolo con el original y con la termi-
nologia, el estilo y la tipografia de la revista meta, ya que
no podemos fiarnos al 100 % de estos recursos por razones
mas que conocidas. A veces la traductora firmara contratos
de confidencialidad, por lo que no podra utilizarlos ante el
riesgo de estar cediendo informacion a terceros. En esta linea,
otros recursos interesantes, ademas de los mencionados, son
DeepL (mas recomendable que Google Translate, a nuestro
parecer), Google en si (utilizado como corpus), el Dicciona-
rio de dudas y dificultades de traduccion del inglés médico (en
funcién avanzada también, para buscar por términos en espa-
fol), OneLook (con busquedas online en mas de una treintena
de diccionarios, tesauros y glosarios monolingiies de inglés bri-
tanico y americano, incluso tematicos, como el Medical Dic-
tionary de Merriam-Webster), el Google Corpus, el COCA o
Corpus of Contemporary American English, el BNC o British
National Corpus, Wordreference (en especial la pestafia del
Collins y los foros) y, quiza, en menor medida, Linguee.

Respecto a las entradas del diccionario, en este apartado
nos limitaremos al campo semantico de «lo enfermero», «lo
sanitario» y «los cuidados» para mostrar parte del contenido
del futuro diccionario al publico interesado y sefialar que no
todos los conceptos estan recogidos en el Libro rojo, a pesar
de la generalidad de los mismos y a pesar de pertenecer al
campo de una disciplina biosanitaria incluida en dicho recur-
so, como es la enfermeria.

Asimismo, llamamos especialmente la atencion sobre los
paronimos o términos traidores debido a la naturaleza de
nuestros usuarios potenciales (traductoras noveles) y al riesgo
que supone para la comunicacion y la profesion no conocer-
los. Iremos yendo de lo mas general a lo mas especifico, sin
pretender ser demasiado exhaustivos en esta primera aproxi-
macion término-lexicografica.

3.3.1. Enfermeria

Para Navarro (2009: 125), la enfermeria entraria en la
categoria de «disciplinas biosanitarias» (biomedical dis-
ciplines, aunque es mas comin biomedical sciences), junto
con auxiliar de clinica, fisioterapia, odontologia, farmacia,
nutricion, psicologia, biologia, microbiologia, bioquimica
y veterinaria. Para Alcaraz Varo (2008: 162), la atencion sa-
nitaria comprende tanto la medicina como la farmacia y la
enfermeria. Esta ultima, segin la American Nurses Associa-
tion, consiste en lo siguiente:

the protection, promotion, and optimization of
health and abilities, prevention of illness and injury,
facilitation of healing, alleviation of suffering through

the diagnosis and treatment of human response, and
advocacy in the care of individuals, families, groups,
communities, and populations.

Para traducir «enfermeria» en su acepcion de disciplina
(Nursing), habria que evitar caer en los parénimos de nur-
sery («cuarto de los nifios», «sala de recién nacidos / de
neonatos / de neonatologia», «guarderiay», «parvulario
o preescolar», «vivero de plantasy, «criadero de animalesy)
y de infirmary («enfermeria de un colegio o prision»
u «hospital»). Sin embargo, si vamos a traducir «puericul-
tor o puericultoray, habria que emplear nursery nurse, aun-
que suene un poco extrafio, asi como baby nurse.

Si hablamos de «enfermeria especializaday, es prefe-
rible decir skilled nursing antes que specialized (EE. UU.)
o specialised nursing (RU): p. ej. «atenciéon de enferme-
ria especializada» o «cuidados enfermeros especializa-
dos» > skilled nursing care; «centro de enfermeria espe-
cializada» > skilled nursing facility.

3.3.2. Enfermero, enfermera (adjetivo)

Para traducir «enfermero o enfermera» como adjetivo
referido a «de enfermeria» (practica desaconsejada por
Martin Arias, 2012: 261 y Navarro, 2017, pero muy extendida
entre los profesionales del area), suele anteponerse nursing al
sustantivo. Por ejemplo: «cuidados enfermeros / de enfer-
meria» o «atencion / asistencia / servicios / prestaciones
de enfermeria» > nursing care; «diagndstico enfermero /
de enfermeria» > nursing diagnosis (pl. diagnoses); «inter-
vencion enfermera / de enfermeria» > nursing intervention;
la «Clasificacion de Intervenciones de Enfermeria» o «la
NIC» > the Nursing Interventions Classification, (the) NIC;
«personal enfermero / de enfermeria» > nursing staff (o
nursing personnel, menos frecuente); «guion de enferme-
ria» > nursing script; «control de enfermeria» > nursing
station; «lenguaje estandarizado de enfermeria, lenguaje
enfermero estandarizado o lenguaje de enfermeria estan-
darizado» > standardized nursing language, SNL (cuidado
con poner standarized); la «Clasificacion de Resultados de
Enfermeria» o «la NOC» > the Nursing Outcomes Classifi-
cation (NOC), the NOC; etc. Curiosamente, no se suele ha-
blar de nursing results para «resultados de enfermeria o en-
fermerosy sino siempre de nursing outcomes. Para «escuela
de enfermeriay, se usan tanto nursing college como nursing
school, college of nursing y school of nursing.

No siempre el concepto de «de enfermeria» se traduce
en inglés anteponiendo nursing. Asi, aunque también puede
decirse Nursing student o student of Nursing (es importante
a veces poner esta palabra con mayuscula inicial para evitar
confusiones con el verbo to nurse), un «estudiante de enfer-
meriay» es un undergraduate nurse o student nurse (que no se
ha de confundir con study nurse, «enfermera del estudio»,
miembro del equipo investigador, Mugiierza et al., 2011: 31,
«miembro del personal del estudio», Fernandez y Ardura,
2012: 293). De igual manera, la «prescripcion enfermera»
no se dice en inglés nursing prescription sino (registered)
nurse prescribing.
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Sin embargo, hay que tener en cuenta que no siempre
nursing o nurse va a estar relacionado con la enfermeria sino
también con «lactancia» (nursing period). Por ejemplo, si
queremos hacer énfasis en que se trata de una «mujer enfer-
meray (female nurse), habria que evitar nursing woman, ya
que significa «madre lactante» (nursing mother) y, si vamos
a traducir «biberéony, deberemos hacerlo por nursing bottle,
entre otros. También hay que tener cuidado porque una de las
formas de traducir «mamar o tomar el pecho» es to be nursed
(«un lactante» > a nursing infant) y una de las formas de tra-
ducir «<amamantary, «lactar o dar de mamar» es fo nurse
(Navarro, 2017). En estos casos, sugerimos utilizar el verbo to
breast-feed o breastfeed tanto para dar como para tomar el pe-
cho, ya que asi no habra confusion en el texto sobre enferme-
ria con el resto de palabras relacionadas con nurse y nursing.

3.3.3. Enfermero, enfermera (sustantivo)

Para traducir el sustantivo «enfermera o enfermero» se
utiliza principalmente nurse. Sin embargo, en la linea de lo
que apuntan Martin Arias (2012: 268), Miret Mestre (2012:
280) y Mayoral Asensio (2012a: 226), se emplearia Regis-
tered Nurse (RN) para traducir «enfermera graduada / di-
plomada / titulada / colegiada / profesional», «graduada
/ diplomada / titulada en enfermeria» e incluso «Asistente
Técnico Sanitario (ATS)» y «Diplomado Universitario en
Enfermeria (DUE)». Esto también se aplica al anticuado
«practicante», que todavia a dia de hoy se cuela en algun que
otro BOE (Badia, 2012).

Otras alternativas para Registered Nurse (RN) son certi-
fied nurse, enrolled nurse (Australia), graduate nurse, pro-
fessional nurse, qualified nurse, registered general nurse,
RGN (RU), state registered nurse, SRN (RU) y trained nurse
(Navarro, 2017). También seria interesante mencionar otros
titulos, como «titulo de grado o de graduado en Enfer-
meria», Bachelor of Science in Nursing, que también sue-
le ponerse como BSc/B.Sc. in Nursing o BSN; «master en
Enfermeria» > Master of Science in Nursing, MSc/M.Sc. in
Nursing o MSN, «doctora o doctor en Enfermeria» > Doc-
tor of Philosophy in Nursing, PhD in Nursing o simplemente
PhD. Las siglas anteriormente mencionadas, cuando van jun-
to al nombre de la persona, se ponen siempre después (letras
postnominales o post-nominal letters), por ejemplo: Pérez-
Lopez, RN.

Respecto al género de dicho sustantivo, en espafiol vere-
mos muchas veces ¢l femenino genérico «enfermeras», que
empleamos con frecuencia en este estudio para incluir tanto
a enfermeras como a enfermeros', con la esperanza de que
«en un futuro no muy lejano podamos referirnos a nuestras
profesiones utilizando el femenino genérico, sin que ello hie-
ra la sensibilidad de los varones que las ejerzany (Miret-Mes-
tre, 2014: 107). Aunque parezca una cuestion fuera de lugar
en un articulo como el que se presenta, el debate sobre el gé-
nero influye en la formulacion de los lemas y sublemas de un
diccionario y en el contenido de sus articulos, pero también en
la comprension del TO y la expresion del TM, especialmente
en el campo de la enfermeria en Espafia, en el que los varones
representan unicamente el 15,7 % (ibid.: 103).

En esta misma linea, Navarro (2017) comenta: «La pa-
labra nurse se aplica en inglés no solo a las enfermeras, sino
también a los enfermeros de sexo masculino». Sin embargo,
en lugar de adoptar un punto de vista descriptivo y limitarse
a comentar que, de igual manera, la palabra «enfermeras»
se aplica en espafiol no solo a las enfermeras sino también
a los enfermeros de sexo masculino, adopta un enfoque
prescriptivo y aflade: «con frecuencia, pues, nurses debe tra-
ducirse por ‘personal de enfermeria’ (...). En los casos en
que ello sea imposible, no obstante, debe tenerse en cuenta
que ‘enfermera’ es —junto con ‘ama de casa’ o ‘cajera’— uno
de los poquisimos sustantivos de profesion para los que el fe-
menino funciona a veces en espafiol como género inclusivoy.

Suponemos que incluir «ama de casa» y «cajera» al co-
mienzo de la entrada para nurse tiene inicamente una funcioén
ilustrativa. Sin embargo, para evitar malentendidos, podrian
haberse citado otras profesiones mas relevantes para el tema
del diccionario y para las que también se utiliza el femenino
genérico, como «matrona o comadronay (certified nurse-
midwife o nurse-midwife, términos que también designan
a las «enfermeras obstétricas»), «partera» (lay midwife
o direct-entry midwife), «puericultoray (nursery nurse, baby
nurse, children’s nurse), «nifiera» o «canguro» (baby sitter
o babysitter). De hecho, el ejemplo de «matronax ya lo sefialo
Miret-Mestre en Panace@ (2014: 103).

Nosotros aqui adoptamos un enfoque proscriptivo, es de-
cir, «recomendante», a medio camino entre la prescripcion
y la descripcion (Gouws y Tarp, 2008: 239), y recomenda-
mos utilizar nurses, (the) nursing staff o nursing professionals
cada vez que se traduzca «enfermeras» o «enfermeros» como
genéricos y utilizar siempre they/them/their/theirs en lugar de
he/him/his o she/her/hers (a no ser que en el manuscrito origi-
nal sea importante el género o sexo de la persona o personas
en cuestion: «enfermeroy» > male nurse). Lo mismo sucederia
con patient en inglés en sentido genérico, ya que suele utili-
zarse el their inclusivo, p. ¢j.: «el paciente y sus preferencias
/ familiares / cuidadores»: the patient and their preferences
/ relatives / caregivers. Respecto a este enfoque proscriptivo,
Gouws y Tarp (2008: 239) distinguen entre proscripcion Gni-
ca (solo aparece lo que el lexicografo recomienda) y proscrip-
cion complementaria (aparece también lo que el lexicografo
desaconseja), por la que optamos siempre. Creemos que la
proscripcion deberia afiadir también la razon o razones por
la que se recomienda o desaconseja un dato para orientar a la
traductora a la hora de elegir (Garcia-Aragén 2016: 57).

Respecto a las «enfermeras jefe de un hospital o direc-
toras o responsables de enfermeria», en RU se utiliza (se-
nior) nursing officers para hombres y mujeres y matrons para
mujeres (Navarro, 2017). En EE. UU. se utiliza head nurse
o director of nursing. Para las «supervisoras o enfermeras
jefe de un servicio, de un departamento, de una planta
hospitalaria o de sala», en EE. UU. se utiliza nurse manager
o nursing supervisor, pero en el Reino Unido y en algunos
paises de la Mancomunidad de Naciones, sigue siendo habi-
tual llamarlas ward sisters (Navarro, 2000: 9) o Sisters, con
mayuscula (Jandova et al., 2013), mientras que los «enfer-
meros jefes de unidad» de denominan charge nurses. Estos
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términos se estan intentando erradicar de los hospitales bri-
tanicos en favor de términos que no diferencien entre sexos,
como ward manager (The Telegraph, 2010) para una planta,
servicio o unidad y (senior) nursing officer para un hospital
(Navarro, 2017). También hay que tener cuidado al traducir
«matrona» (midwife), especialmente si ponemos matron en
inglés estadounidense, que no se entendera como «enfermera
jefe de un hospital», sino como supervisora o celadora de una
carcel femenina (Navarro, 2017).

Las «enfermeras prescriptoras, avanzadas o facultati-
vas» (nurse practitioners, NPs, nurse clinicians) estan auto-
rizadas para participar en el diagnéstico, el tratamiento y la
coordinacion del tratamiento de los pacientes (Martin Arias,
2012: 260; Navarro, 2017), una figura hasta ahora inexistente
en Espafia pero que parece que va a introducirse en breve.
En un texto de enfermeria, recomendamos mencionar siempre
nurse antes de practitioner, ya que solo practitioner significa
«médico de familiay (general practitioner) o profesional sa-
nitario en general (Navarro, 2017).

Para «enfermera de urgenciasy, en inglés britanico seria
emergency nurse, accident and emergency nurse, A&E nurse
0 A and E nurse. No obstante, es recomendable emplear emer-
gency nurse, ya que se usa tanto en inglés britanico como en
el estadounidense, y evitar urgency nurse, ya que estariamos
diciendo «enfermera de urgencias leves», una figura inexis-
tente en los contextos espanol y anglosajon, al menos hasta
donde alcanza nuestro conocimiento.

Si vamos a traducir «enfermera domiciliaria, a domici-
lio o visitadoray (home nurse, OMS 2001: 32; visiting nurse,
EE. UU.: community / district nurse, RU), hay que evitar
poner nursing home, «residencia de ancianos». El término
nursing home también podria servirnos para traducir «centro
de asistencia continuaday, como sugiere Congost Maestre
(2010: 352) o «residencia asistida» (Cruz y Gémez Polledo,
2003: 234), ya que las nursing homes no son exclusivamen-
te para ancianos. También, «sanatorio» (Mayoral Asensio,
2012b: 224).

Si estamos traduciendo «enfermera en practicas o de
practicas» (trainee nurse), habria que evitar traducirlo como
practice nurse, ya que estariamos diciendo que se trata de
una «enfermera de un consultorio privado». También
habria que evitar practicing nurse, ya que significa «enfer-
mera en ejercicio». Lo mismo sucede con training nurse,
que significa «enfermera formadora o capacitadora». En
cambio, hablariamos de (licensed) practical nurse, LPN (la
mayor parte de EE. UU. y Canadd), (licensed) vocational nur-
se, LVN (California y Texas), patient-care assistant o PCA
(EE. UU.), (certified) nursing assistant, ancillary nurse, nur-
se aide y nurse s aid para «auxiliar de enfermeriay», «en-
fermera auxiliary, «técnico en cuidados auxiliares de en-
fermeriay, «técnico auxiliar de enfermeria», «auxiliar de
clinica» y, segun la OMS (2001: 38), «enfermera técnica».
En el Reino Unido ya no es posible estudiar para auxiliar de
enfermeria (state enrolled nurse, SEN) y se suele hablar de
healthcare assistant o HCA (Navarro, 2017), pero también de
health assistant, care assistant, clinical support worker y au-
xiliary nurse, entre otros.

Si estamos traduciendo «celador», es posible usar por-
ter (RU), orderly (EE. UU.), health care aid, HCA (Canada)
y (hospital) attendant. No obstante, los términos anglosajones
que designan a los auxiliares de enfermeria y a los celadores
varian mucho dependiendo del pais en cuestion, y a veces sus
denominaciones se solapan o intercambian, por lo que siem-
pre hay que contrastar nuestra eleccion con textos paralelos
o con un revisor de dicho pais en caso de que ambos concep-
tos (auxiliar y celador) aparezcan en el mismo texto espafiol.
Para «camillero o camilleray, sin embargo, parece haber un
unico término: stretcher-bearer.

Cuando la traductora esté buscando textos paralelos, debe
tener en cuenta que nurse no siempre es «enfermera o enfer-
mero» y debera tener muy en cuenta el contexto. Asi, nurse
también puede ser «nifiera» (nurse), «nodriza» o «ama de
cria» (de baby nurse o wet nurse) e incluso «auxiliar técnico
veterinario», «ATV» (Romero 2013: 62) o «auxiliar de ve-
terinaria» (de veterinary nurse).

3.3.4. Sanitario (adjetivo y sustantivo)

Es importante diferenciar entre lo médico y lo sanitario
(anteponiendo health, healthcare): lo sanitario incluye tanto
lo médico como lo enfermero, farmacéutico, psicologico y fi-
sioterapéutico (Contreras y Rico, 2013: 220). Por lo tanto,
la «asistencia o atencion médica» (medical care) no es lo
mismo que la «asistencia sanitaria» o «el ambito sanitario
o de la saludy (healthcare o health care), ya que la primera
se limita al ambito médico de lo sanitario. No se pueden usar
indistintamente. Lo mismo ocurre con ¢l personal médico,
que es personal sanitario, pero personal sanitario también
son enfermeras, farmacéuticos, psicdlogos y fisioterapeutas.
De igual manera para «sistema de salud o sanitario» (health
care / health-care / healthcare system).

Un «proveedor / prestador de servicios sanitarios»
o «de asistencia sanitaria» («profesional sanitario») sera
un health care / health-care / healthcare provider, HCP
o simplemente provider, lo cual engloba tanto al personal
y los profesionales sanitarios como a las instituciones publi-
cas 'y privadas autorizadas para facilitar bienes y servicios sa-
nitarios (Navarro, 2017). Obviamente, esos términos ingleses
son los mas adecuados para traducir los calcos «proveedor
de servicios de salud / de cuidado(s) de salud», asi como
«proporcionador / suministrador de atencion de salud»
(ibid.). Navarro (2017) menciona que estos términos ingle-
ses pueden «incluso sustituirse en realidad por médicosy,
en especial el término provider como sinénimo de médico
general o de familia.

Hay que tener cuidado a la hora de traducir «biosanita-
rio», ya que no se trata de biohealth o biohealthcare ni nada
por el estilo, sino de biomedical.

3.3.5. Cuidadores y cuidados, atencién y asistencia

De esta manera, al traducir «cuidador o cuidadoray
(carer, caregiver, care giver), en especial cuando son pro-
fesionales (care provider, care worker, professional care-
givers / care givers), hay que evitar afiadir health delante,
ya que estariamos dando a entender que son «sanitariosy,
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al contrario de lo que deberiamos hacer con care center,
ya que, si no lleva health delante, no estariamos hablando
de un «centro de saludy» sino de un «centro de acogida de
menores» (Navarro, 2017).

Obviamente, en el contexto enfermero, tanto las enfer-
meras como los cuidadores son las principales personas que
«ofrecen cuidados o atencion o asistencia a los pacientes»
(provide care for patients), cuidados que suelen entenderse
como «cuidados enfermeros o de enfermeriay», «atenciéon
enfermera o de enfermeriay» (nursing care, jamas attention).
De hecho, para «cuidar, atender o asistir» a un enfermo, se
suele utilizar to nurse (Navarro, 2017), pero, sabiendo que es
una palabra bastante polisémica, intentaria evitarla en favor
de una perifrasis verbal como provide care for, mas formal
y precisa.

Para «atencion especializada» suele utilizarse specialized
o specialised care, secondary care o tertiary care dependien-
do del caso (la entrada de Navarro 2017 para secondary care
es muy util para distinguir entre primary, secondary 'y tertiary
care en el contexto anglosajon).

Para «cuidados paliativos» se utilizan varias formas: pa-
lliative care, hospice care, confort care 'y terminal care, mien-
tras que, para «atencion de relevo familiar o del cuidadory,
respite care.

Mencion aparte merecen la «unidad de cuidados inten-
sivos, UCI», la «unidad de vigilancia intensiva, UVI» y el
«servicio de reanimacion (postanestésica)», que, pese a ex-
presar conceptos diferentes en espafiol, en inglés se denomi-
nan intensive care unit, ICU.

Si estamos traduciendo «atencion de urgenciasy», habria
que distinguir en inglés si estamos hablando de «atencion de
urgencias criticas» (emergency care) o de «urgencias levesy
(urgent care) (Navarro, 2017). La «asistencia o atencion do-
miciliaria» no tiene nada que ver con domestic sino con home
care (OMS 2001: 32), que también nos servira para traducir
«hospitalizacion domiciliaria» (Navarro, 2017). Para «asis-
tencia hospitalaria» sc utiliza inpatient care (literalmente,
atencion a pacientes ingresados u hospitalizados, también
hospitalized patients, menos frecuente), mientras que para
«atencion ambulatoriay» se utiliza outpatient care («centro
de atencion ambulatoria»: outpatient care center o centre,
0CCQ).

Para «atencién primaria» puede usarse primary care
o primary healthcare, y un «centro de salud o de atenciéon
primaria» sera un primary healthcare center (EE. UU.)
o centre (RU).

Actualmente, en enfermeria se habla mucho de la «conti-
nuidad de los cuidados» (continuity of care, no care conti-
nuity), de la «calidad asistencial o de los cuidadosy (quality
of care, no care quality) y de los «autocuidados o cuidados
personales» (self-care), que no han de confundirse con per-
sonal care («higiene personaly).

Asimismo, estin muy de moda los «cuidados de salud
basados en la evidencia» (evidence-based care, EBC), asi
como la «enfermeria basada en la evidencia» (evidence-
based nursing, EBN), los «cuidados centrados o la aten-
cion centrada en el paciente, el paciente como centro de

la atencion sanitaria, modelo de cuidados centrado en el
paciente» (patient-centered care, PCC) y los «cuidados cen-
trados o atencion centrada en las relaciones» (relationship-
centered care).

3.4. Revision del TM

En la revision o correccion del TM, entendida aqui no
como una responsabilidad de la traductora sino como la de un
tercero, la traductora también debe estar dispuesta a buscar
una revisora o un revisor, ya sea nativo o bilingiie, pero con
profundos conocimientos del inglés que se utiliza en investi-
gacion, especialmente en el ambito biosanitario y, preferible-
mente, que fuera un profesional del area o de un area afin, ya
que podra hacer aportaciones interesantes a la traductora, no
ya sobre el continente sino sobre el contenido de los articu-
los incluso antes que los revisores de la revista. Con esto no
pretendemos argumentar que la traductora deba influir en el
contenido de un trabajo del cual no es especialista, sino que
contar con un revisor que ademas sea especialista nos apor-
tard una mirada critica del articulo en su conjunto, podremos
preguntarle al profesional ciertas dudas sobre el contenido
para traducirlo mejor sin importunar al cliente y, si asi lo de-
seamos, ofreceriamos un servicio mas completo al cliente.
Esto tiene otra ventaja, y es que no todos los articulos son ma-
terial publicable, por lo que contar con un revisor que también
sea profesional del area o de un area afin nos ayudara a identi-
ficar los articulos que, muy probablemente, vayan a rechazar
en la revista. Saber esto es fundamental para estar prevenidos
0, incluso, para asesorar al cliente sobre ciertas expectativas
si asi lo desea la traductora.

Por tanto, es recomendable recurrir a estos profesionales
asiduamente para que corrijan nuestros vicios mas marcados
y que, como hablantes de espafiol, nos pueden resultar mas
dificiles de controlar, por ejemplo: el uso o ausencia de arti-
culos determinados e indeterminados (;a patient, patient,
patients, the patient, the patients?), el uso de unas preposi-
ciones u otras (it consists in o it consists of? jeducational
level o level of education?), el uso de conectores o marca-
dores discursivos (muy abundantes en inglés académico), si
hemos entendido y articulado bien la cohesién y la coheren-
cia que habia detras de, por ejemplo, ese abuso injustificado
de gerundios del TO; si hemos incluido alguna colocacion
extrafia (why or how en lugar de how or why, comprising en
lugar de comprised of); si se nos ha traducido incorrectamente
algiin parénimo, etc.

Respecto a los parénimos, podriamos mencionar que «re-
producir» no siempre sera fo reproduce sino to reflect («El
grupo del experimento reproduce los mismos porcentajes» >
The experiment group reflects the same percentages); «elabo-
rar» y «elaboracién» no siempre seran to elaborate y elabo-
ration, sino to create 'y creation; «evolucion (en el tiempo)»
no siempre sera evolution sino performance; «obtener» no
siempre sera to obtain sino también fo attain cuando «obte-
ner» tenga un sentido mas positivo, cercano al de «conse-
guir»; «servir para algo» no sera to serve (for) something
sino fo be useful for something; «energético» no sera ener-
getic («vigoroso») sino anteponiendo energy («hipometabo-
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lismo energético» > energy hypometabolism), igual que «ge-
nético», anteponiendo gene («expresion genéticay > gene ex-
pression); no traducir siempre «por una parte» como on the
one hand cuando realmente no hay una contraposicion entre
las partes o no le sigue un «por otra parte», etc. Asi mismo,
traducir «unas cifras convergen con otras» como converge
with seria poco acertado, ya que es mas usual en este contexto
utilizar fo be in consonance with o in agreement with.

También puede que se nos haya escapado algln calco ti-
pografico (ml en lugar de mL, el mal uso de la puntuacion,
como la coma de Oxford: ;The components, BN, and level
of motivation are...? | The components, BN and level of mo-
tivation, are...7) o algin calco sintactico (por ejemplo, «ya
relacionado con la dieta o la actividad fisica» no sera either
related to sino related either to,; «a nivel del cerebro o a nivel
cerebral» no sera at the brain level sino anteponiendo cere-
bral o brain) o un pasaje con un registro demasiado colo-
quial («una buena alternativay», a good alternative > a good
alternative solution) o, simplemente, pasajes donde sea me-
jor poner una opcion antes que otra, como, por ejemplo, fo
enable antes que to allow para «permitiry; o preferir the
levels of which are high para «cuyos niveles son altos» an-
tes que whose levels are high, o donde se prefiera poner fo
impair e impairment para «deteriorar» y «deterioro», ya
que fo deteriorate y deterioration son menos comunes en un
contexto cognitivo y estarian mas en el sentido de «degene-
raciony, etc.

En general, como indica Miret Mestre (2012: 280), en in-
glés médico no se usan formas terminologicas cripticas sino
que se prefiere el uso de unidades del Iéxico comtn que ad-
quieren un valor especializado, lo cual también puede aplicar-
se al inglés enfermero: «tensién arterial» > blood pressure;
«hipertension arterialy > high blood pressure; «artralgia
o dolores articulares» > joint pain; «mialgia o dolores mus-
culares» > muscle pain; «adenopatia o linfadenomegalia
> swollen glands; etc. Sin embargo, como es bien sabido, mu-
chos verbos preposicionales (p/irasal verbs) no son demasia-
do bienvenidos, pero otros si («realizar una pruebay» > con-
duct o carry out a test; «algo esta compuesto de» > something
is made up of...; «representa un 3 % de...» > it accounts
for 3% of..., etc.). En realidad, muchas de las aportaciones
hechas por Alcaraz Varé (2008) sobre el lenguaje de la asis-
tencia sanitaria son aplicables al inglés enfermero: elementos
«aristocraticos» y populares, dobletes, metaforas. ..

Respecto a estas ultimas, es interesante recalcar que las
medidas e instrumentos psicométricos utilizados en enferme-
ria y psicologia para evaluar ciertos comportamientos suelen
personificarse en espafiol mientras que en inglés no. Asi, «el
instrumento ha mostrado una fiabilidad apropiada para...» no
se traduciria por the instrument has shown appropriate relia-
bility to... ya que no es el instrumento el que muestra nada.
Mas bien seria the instrument has been shown to have appro-
priate reliability to... Es decir, «se ha mostrado que el instru-
mento tiene una apropiada fiabilidad para...», eliminandose
la personificacion o prosopopeya.

Puesto que la traductora debe estar dispuesta a aceptar
cambios y mejoras de su revisor, es su deber aprender de sus

correcciones, asi como a rechazarlas en el caso de que, a jui-
cio de la traductora, el revisor no haya sido consciente por
completo del contexto, o que no domine la terminologia del
articulo en cuestion, etc. Muchas veces el revisor no aportara
una solucion clara al problema o lo agravara con cuestiones
que no nos habiamos planteado y tengamos que «molestar»
a las autoras del texto con mas dudas o «forzar» al revisor
a que nos dé una respuesta mas concreta.

De este modo, la comunicacién con el revisor también
es crucial en estos casos, ya que, como hemos argumentado,
tiene la clave de muchos aspectos que nosotros no domina-
mos por no ser nativos. A veces, el criterio de los revisores de
la revista entrara en conflicto con el criterio del revisor de la
traduccion (aun siendo ambos nativos de inglés y del mismo
pais) y, obviamente, aunque la ultima palabra la tenga la re-
vista y terminemos cediendo, hay que ser prudentes a la hora
de determinar quién tenia la responsabilidad ultima. Esto
debe tenerlo claro la traductora, pero también el cliente. Asi,
si nuestro revisor siempre ha dado por valido que se utiliza
el plural para hablar de estudios realizados por varias perso-
nas (por ejemplo, Jackson et al. 2000 argue) y, sin embargo,
en la revista nos dicen que los estudios se entienden como
estudios y no como las personas que estan detras (Jackson
et al. 2000 argues), era nuestra responsabilidad haberlo com-
probado antes.

No obstante, a veces la revista echara la culpa al «inglés»
y, por tanto, los clientes nos echaran la culpa a nosotros. En un
caso concreto de un articulo que sospechabamos que no era
material publicable, una revisora de la revista comento: Plea-
se ask a native English speaker who is an experienced syste-
matic reviewer to edit the manuscript. El cliente entendié que
habia «errores gramaticales» en la traduccion. No obstante, lo
que pedia la revisora, a juzgar por dicha frase y sus ejemplos,
era que lo revisara un experto en revisiones sistematicas
(systematic reviews) ya que no se habian seguido las mejores
directrices a la hora de redactar una revision sistematica, el
objeto del articulo.

En otro caso, un revisor de la revista comentd: the paper
requires significant English-language editing, pero los ejem-
plos que ponia no eran lingiiisticos sino conceptuales. Grosso
modo, si el texto original pone «clinimétrico», la traductora
puede que lo traduzca por clinimetric y su revisor dira que esta
bien porque es un término usado en el ambito, igual que «psi-
cométrico» (psychometric). Otra cosa es que la revista consi-
dere que lo que era clinimétrico o psicométrico en el articulo
no lo era en realidad, como era el caso.

Asi, si el TO pone «la validez de los instrumentos» e
«instrumentos validados», la traductora puede que lo tra-
duzca como the validity of instruments y validated instru-
ments, y su revisor le dira también que esta bien porque son
conceptos validos y términos que se usan en el area. En cam-
bio, en este caso, la revista pedia que se utilizara evidence for
validity («evidencias sobre la validez de los instrumentos)
en lugar de «instrumentos validados» y «la validez de los ins-
trumentos». Es decir, pedia un cambio conceptual que nada
tenia que ver con el English-language editing ni con «errores
gramaticales» ni, obviamente, con lo que ponia el original.
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Como traductoras, podemos responsabilizarnos de trans-
mitir las ideas originales de la manera mas fidedigna y cla-
ra posible entre idiomas y culturas, anadiendo conectores
o quitandolos cuando no afiadan nada o puedan confundir,
y nuestro revisor se asegurara de que el estilo y la gramatica
sean los adecuados para un lector angloparlante en el ambito.
Quiza la traductora pueda cambiar motu proprio ciertas cues-
tiones que tienen que ver unicamente con el estilo y registro,
como, por ejemplo, poner voz pasiva para ocultar el plural
mayestatico espaiol, asi como eliminar todo rastro de subje-
tividad que pueda debilitar el discurso cientifico; evitar poner
«este hecho» como this fact, ya que fact suena demasiado
tajante para el inglés cientifico; evitar comenzar una frase por
maybe («Quiza, el efecto real del tratamiento sea...» > The
real effect of the intervention could be to...); evitar ser dema-
siado explicativos como, por ejemplo, para «los valores antes
de la intervencion (preintervencion)» poner directamente pre-
intervention values, explicitar algunos elementos como, en
lugar de poner both diets have the same calories para «ambas
dietas tienen las mismas caloriasy, poner the same number of
calories o the same calorie intake. Otro caso similar podria
ser el de poner after the conclusion of the intervention para
«tras la intervenciony.

4, Conclusiones

Traducir articulos de enfermeria requiere una serie de ha-
bilidades, conocimientos y sensibilidad con ambas lenguas
y culturas de trabajo, asi como con los clientes y el revisor;
cautela en el uso de fuentes, recursos término-lexicograficos
y textos paralelos, familiaridad con el publico (revisores de
la revista, nivel educativo, costumbres, formacion, preferen-
cias) y con la asistencia sanitaria (enfermeria, medicina, psi-
cologia, estadistica, etc.), conocimientos sobre las funciones
textuales predominantes (informar, obtener informacioén de
encuestados, demostrar, persuadir o convencer a los revisores
de que los hallazgos o la nueva herramienta o examen son lo
que dicen ser, etc.).

Como vemos, todos estos elementos tienen cabida en una
obra término-lexicografica de dificultades y problemas para
traducir del espafol al inglés articulos cientificos de enfer-
meria, ya sea a modo de entradas o subentradas o a modo
de subject-field component. Cada elemento, reestructurado
y centralizado en un Gnico recurso, aportaria a las traductoras
recomendaciones y conocimientos practicos y tedricos, tan-
to a nivel 1éxico como a nivel textual, asi como a nivel del
dominio y a nivel conceptual y comunicativo y contrastivo,
siempre desde un punto de vista proscriptivo.

Ni que decir tiene que, siguiendo la seccion metodologica
de la TL, por la que se propone una «guia de actuacion tér-
mino-lexicografica» (Garcia-Aragon, 2016: 249), solamente
hemos comenzado a disefiar varios de los 11 puntos de dicha
guia: tenemos una vision de proyecto (1), hemos realizado una
revision parcial de la literatura y las fuentes (2), hemos eva-
luado algunos de los «pesos» que influiran en el desarrollo del
diccionario (3), hemos realizado un analisis del antecedente
mas cercano (4), hemos determinado ampliamente los cono-
cimientos que pretendemos cubrir (5), hemos concretado los

usuarios pretendidos y los conocemos (6), asi como sus len-
guas de trabajo y su direccionalidad (7) y hemos mencionado
algunos miembros del equipo multidisciplinar que ayudaran
a la consecucion del proyecto, como el término-lexicografo,
los clientes, revisores, expertos del area, etc. (8).

Es decir, nos encontramos en una fase de precompilacion
en que ya tenemos materiales para sistematizarlos en una
plantilla y comenzar a compilarlos en una base de datos atin
por detallar, idear la macroestructura y el acceso, asi como
la plantilla final de la microestructura. En un futuro, cuan-
do el diccionario esté suficientemente nutrido, siguiendo la
guia de actuacion, habria que realizar el testeo y la repara-
cion de un prototipo (9), publicar la obra final y divulgarla
(10) y observar, evaluar, modificar y actualizar la obra ter-
minada (11).

En definitiva, vemos que la TL aplicada a la traduccion
debe y puede ir mas alla de los limites tradicionalmente es-
tablecidos para la terminologia y para la lexicografia si sus
productos pretenden servir para lo que dicen servir. Con un
enfoque situado, personalizado y utilitarista, la TL podra co-
menzar a pasar de elaborar «diccionarios bilingiies para todo
interesado» a elaborar «diccionarios para traductoras y para
traduciry.

Notas

1. En este articulo empleamos el femenino genérico «enfermeras»
para referirnos tanto a enfermeros como a enfermeras debido a que
esta socioprofesionalmente instaurado. A pesar de que no es posi-
ble hallar argumentos normativos ni consuetudinarios para el uso
de «traductoras» como femenino genérico, en este articulo el autor
lo emplea con caracter inclusivo, ya que los datos estadisticos de-
fienden un mayor niimero de mujeres en el sector. Para el resto de
profesionales empleamos el masculino genérico.

2. Estas cuestiones estan mas desarrolladas y fundamentadas en la tesis
de Garcia-Aragon (2016).
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