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1. Introduccion

El reciente aumento en la visibilidad del problema que supone la violencia de
género nos lleva a preguntarnos qué pasa con aquellas mujeres que lo sufren, y que, por
diversas circunstancias, no hablan el idioma del pais en que se encuentran. La respuesta
es sencilla: necesitan interpretacion. No obstante, no se puede garantizar la calidad de la
interpretacion sin unos principios éticos basicos. En este trabajo vamos a intentar adaptar
estos principios a lo que seria necesario en el caso de la interpretacion médica en

contextos de violencia de género.

La violencia de género, como hemos visto, es un problema que existe y al que
cada vez se da mas visibilidad en la sociedad. Las mujeres extranjeras estan protegidas
por la ley en estos casos, aunque todavia sigue habiendo una cuestion que no se aborda:
la barrera lingistica. Es por eso por lo que la interpretacion en estos casos es de suma
importancia, porque rompe esa barrera al actuar como puente. No obstante, en estos casos
la interpretacion es complicada, ya que se deben seguir unos parametros muy marcados
para que la victima de violencia de género se sienta realmente protegida, sobre todo
cuando se trata de interpretacion meédica en contextos de violencia de género, pues la
victima tendra que exponerse ante un profesional sanitario y el intérprete la acompafiara

durante todo el proceso.

Para garantizar una buena interpretacion, es fundamental que se sigan unos
principios éticos fundamentales. No obstante, no hay mucho escrito sobre ética en la
interpretacion en contextos de violencia de género, ni sobre cuestiones de interpretacion
médica en contextos de violencia de género. Es por esto por lo que es necesario usar estos
principios universales, investigar los que ya existen para interpretacion médica, y
adaptarlos a contextos de violencia de género. Ese es el principal objetivo de este trabajo:

adaptar los principios basicos a contextos médicos de violencia de género.

Los cinco principios éticos que usaremos son los siguientes: competencia,
confidencialidad, integridad, neutralidad y fidelidad (European Masters in Conference
Interpreting, 2020). En el marco tedrico explicaremos brevemente, y de forma general,
cada uno de ellos. En el analisis los estudiaremos mas en profundidad y los adaptaremos

a contextos médicos de violencia de género atendiendo a los codigos deontolégicos de



las siguientes asociaciones: National Council on Interpreting in Health Care (NCIHC)

y Healthcare Interpretation Network (HIN).
Los objetivos de este trabajo de investigacion son los siguientes:

- Analizar los aspectos éticos de los intérpretes médico en contexto de
violencia de género;

- Estudiar cuéles son los limites de los aspectos éticos de los intérpretes en
contexto de violencia de género;

- Aplicar estos principios eticos a una situacion en la que un intérprete debe
mediar entre una victima de violencia de género y un médico. Para este
punto hemos elegido el capitulo «Callada todos estos afios» de la serie de

television Anatomia de Grey.

Por consiguiente, la pregunta de investigacion seria la siguiente: ; Cémo puede un
intérprete gestionar los principios éticos basicos en un contexto medico de violencia de
género? ;Cudles son los limites de estos principios éticos? (Cémo se aplican estos

principios al caso particular (capitulo de Anatomia de Grey)?



2. Estado de la cuestion
2.1. Laviolencia de género

Segun la Ley Organica 1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de Proteccion
Integral contra la Violencia de Género, la violencia de género se define como «una
violencia que se dirige sobre las mujeres por el hecho mismo de serlo, por ser
consideradas, por sus agresores, carentes de los derechos minimos de libertad, respeto y
capacidad de decision». No solo se define asi en Espafa, sino que la Organizacion

Mundial de la Salud de Naciones Unidas (2020) la define como:

Todo acto de violencia de género que resulte, o pueda tener como resultado un dafio
fisico, sexual o psicoldgico para la mujer, inclusive las amenazas de tales actos, la
coaccidn o la privacion arbitraria de libertad, tanto si se producen en la vida publica como

en la privada.

En este trabajo vamos a considerar la definicion recogida en la legislacion
espafola, ya que en la Ley Organica 1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de
Proteccion Integral contra la Violencia de Género se afiaden algunos matices necesarios
para delimitar el &ambito de investigacion en el que nos basamos. Este tipo de violencia se
ejerce por parte de quienes son y han sido sus conyuges, parejas o hayan tenido algan tipo
de relacion afectiva, incluso sin haber convivencia. Esta ley entiende como violencia de
género todo acto de violencia, fisica o psicoldgica, incluidas las agresiones a la libertad
sexual, las amenazas, las coacciones o la privacion arbitraria de libertad (Instituto
Nacional de Estadistica, 2020).

2.2. Importancia del acceso a la interpretacion en general y, en especial, en

mujeres extranjeras victimas de violencia de género

Las victimas de violencia de genero, en general, conforman un grupo de la
sociedad muy vulnerable. El estado en el que se encuentran estas victimas, ademas de las
secuelas fisicas y psicoldgicas, hacen que estas mujeres no tengan la fuerza para querer
enfrentarse a procesos médicos y judiciales, ya que muchas de ellas no tienen en ese

momento capacidad de gestionar toda la informacién que se les da (Carrillo, 2012).

Es esencial resaltar el hecho de que, cuando hablamos en este trabajo de acceso a
la interpretacion, nos referimos siempre al acceso a servicios de intérpretes profesionales

formados, y no a intérpretes ad hoc, o personas que ejercen de intérpretes



momentaneamente, pero que no cuentan con la formacién profesional necesaria (por

ejemplo, un familiar o un sanitario que hable ambas lenguas).

Se ha demostrado que, cuando estas mujeres se ponen en manos de intérpretes no
formados, los resultados pueden ser nefastos (Del Pozo et al., 2014). Ademas, muchas
veces, el acompafiante e intérprete es la pareja de la victima, es decir, el agresor. Este
factor tiene como consecuencia que la victima no pueda expresarse libremente, ademas
del riesgo de manipulacion de la informacion por parte del agresor (Amnistia

Internacional, 2007).
2.2.1. Datos

Este tipo de violencia no solo causa secuelas fisicas y psicoldgicas, sino que
incluso puede llegar a ser una causa de muerte para la victima que lo sufre. La violencia
de género, como se ha mencionado anteriormente, es un problema al que la sociedad tiene
que hacer frente, ya que constituye una violacion de los derechos humanos, en especial
de los derechos de la mujer. En el afio 2017 murieron en Espafia 51 mujeres a causa de
sus parejas 0 exparejas (Instituto Nacional de Estadistica, 2019). En 2016 hubo 49
victimas mortales, por lo que la cifra de 2017 supone un incremento en las victimas

mortales de violencia de género (ibid.).

Otro problema que plantea la violencia de género es que no todas las victimas
denuncian al agresor, por lo que muchas veces es muy dificil tomar medidas. En 2017,
solo 12 de las victimas mortales (el 23,5 %) habian denunciado a su agresor y solamente
6 victimas mortales (el 11,8 % del total) tenian alguna medida de proteccion. Ademas, de
las 51 victimas mortales en 2017, hubo 33 mujeres de nacionalidad espafiola (64,7 %) y

18 (el 35,3 %) eran ciudadanas extranjeras (Instituto Nacional de Estadistica, 2020).

No obstante, las victimas no son solo mortales. En 2017, se registraron 29 008

casos de violencia de género en Espafia (Instituto Nacional de Estadistica, 2019).

Sin embargo, solo un 5% de los casos de violencia domeéstica se detectan en

atencion primaria, cuando van al médico (Agit, 2017).



2.2.2. Problematica que plantea en cuanto a la interpretacion

Uno de los principales problemas que plantea la violencia de género es que el
agresor no tiene un perfil concreto para identificarlo. Ademas, este tipo de violencia
afecta a todas las clases de la sociedad, sea cual sea su condicion, por lo que es muy dificil
de prevenir (Alberdi, 2005). Si bien es cierto que no existe tal perfil, puede que los
factores culturales de cada persona extranjera puedan ejercer algun tipo de influencia en
este problema (ibid.). Por ejemplo, una mala condicion economica, la red familiar
reducida en el pais destino y el escaso conocimiento del nuevo entorno estan entre las

causas mas frecuentes.

En este apartado nos vamos a centrar en las cuestiones culturales que pueden
diferenciar a los agresores de violencia de género, ya que son importantes a la hora de
interpretar. Debemos tener en cuenta que los factores socioculturales cambian y que la
posicién que se toma con respecto a la violencia de género puede variar entre culturas.
No obstante, hay algunas caracteristicas presentes en todas las culturas y sociedades en

las que este tipo de violencia se da con mas frecuencia.

Una de estas caracteristicas es la desigualdad de oportunidades y la marcada
diferencia entre los roles de género masculino y femenino (Rojas-Marcos, 2005). De
hecho, la violencia de género se usa como instrumento para que el hombre pueda seguir
manteniendo su posicion de poder con respecto a la mujer, pues se produce sobre todo
cuando el hombre siente que esta perdiendo ese poder y necesita desatar esa ira contra

alguien (en este caso, su mujer) (Alberdi, 2005).

Ademas, en estos casos predomina que las personas son ciertamente adversas la
incertidumbre, es decir, sienten que lo desconocido es peligroso. Por tanto, intentan
mantener ese control a través de todos los medios que tienen a su alcance, en este caso
intentan mantener el control sobre su pareja y la relacion a través de la violencia de
género. Ambas dimensiones culturales, la aversion a la incertidumbre y la distancia de
poder elevada, hacen que este tipo de sociedades sean mas propensas a caer en situaciones
de violencia de género (Asin y Pan, 2010). Ademas, debemos tener en cuenta una tercera
dimensién: el género. Las sociedades masculinas son mas propensas a reproducir

comportamientos discriminatorios hacia la mujer (El6segui, 2002).

Cuando nos encontramos con personas que provienen de sociedades que se

identifican con estas distancias culturales y que emigran a paises en los que existen mas



libertades y la sociedad no es tan machista —machismo entendido como «actitud o
manera de pensar de quien sostiene que el hombre es por naturaleza superior a la mujer»
(Real Academia Espariola, 2020)— se encuentran mas casos de violencia de género
(Elésegui, 2002). Esto se debe a que esa libertad e independencia que experimentan las
mujeres en el pais de destino pueden hacer que se lleguen a cuestionar todos aquellos

valores en los que se funda su cultura (Jiménez-Aybar, 2002).

2.3. Mecanismos de ayuda en Espafia para mujeres extranjeras victimas de

violencia de género

La proteccidn y los mecanismos de ayuda para estas mujeres dependen de las
condiciones en que se encuentren. Segun la Ley 12/2009, de 30 de octubre, reguladora
del derecho de asilo y de la proteccion subsidiaria, estas categorias pueden ser las
siguientes: mujeres extranjeras que tengan la condicién de familiares de ciudadano de un
Estado miembro de la Unidn Europea o de un Estado parte en el Acuerdo sobre el Espacio
Econdémico Europeo; mujeres extranjeras no comunitarias; mujeres extranjeras en
situacion irregular victimas de violencia de género. Asimismo, en cualquiera de estas
categorias se tiene derecho a la proteccion internacional. Este derecho de asilo, regulado
en la Ley 12/2009, de 30 de octubre, reguladora del derecho de asilo y de la proteccion
subsidiaria, se les concedera a aquellas mujeres que hayan probado ser perseguidas por
motivos de violencia de género y que, por cualquier motivo, no quieran acogerse a la
jurisdiccion de su pais. Para ello, se tiene que probar que estas mujeres son victimas de

persecucion por actos de violencia fisica, psicologica o sexual.

La proteccion subsidiaria se les otorgara a aquellas mujeres extranjeras que no
redinan los requisitos para solicitar asilo pero que puedan probar que son perseguidas y
que esto supone un riesgo real para ellas al volver a su pais de origen. Estos riesgos
pueden ser: pena de muerte; tortura o tratos inhumanos o degradantes; 0 amenazas graves

contra la vida o la integridad de los civiles en situaciones de conflicto.



2.3.1. Mujeres extranjeras que tengan la condicion de familiares de ciudadano
de un Estado miembro de la Unidn Europea o de un Estado parte en el

Acuerdo sobre el Espacio Econémico Europeo

Nos basamos en el Articulo 9.4 del Real Decreto 240/2007, de 16 de febrero, sobre
entrada, libre circulacion y residencia en Espafia de ciudadanos de los Estados miembros
de la Unidn Europea y de otros Estados parte en el Acuerdo sobre el Espacio Econdmico

Europeo.

En estos casos, las mujeres pueden seguir residiendo en Espafia siempre y cuando
se pruebe que ha habido violencia de género. Estas mujeres podran gozar de los mismos

mecanismos de defensa que las nacionales espariolas.
2.3.2. Mujeres extranjeras no comunitarias

Se dividen en dos grupos: aquellas mujeres que tienen autorizacion de residencia
y trabajo independiente de su conyuge o pareja, y las que tienen autorizacion de residencia

temporal y trabajo por circunstancias excepcionales.

En el primer caso, nos basamos en el Articulo 19.2 de la Ley Organica 4/2000, de
11 de enero, sobre derechos y libertades de los extranjeros en Espafia y su integracién
social y en el Articulo 59.2 del Reglamento de la Ley Organica 4/2000, aprobado por el
Real Decreto 557/2011, de 20 de abril. En este articulo, a la mujer que pruebe su
condicion de victima de violencia de género se le renovara la autorizacion por otros cinco

afios ademas de una orden de proteccion.

En el segundo caso, nos basamos en el Articulo 31 bis de la Ley Organica 4/2000,
de 11 de enero, sobre derechos y libertades de los extranjeros en Espafia y su integracion
social y los Articulos 131 a 134 del Reglamento de la Ley Orgénica 4/2000, aprobado por
el Real Decreto 557/2011, de 20 de abril. Una vez se pruebe que la mujer es victima de
violencia de género, se le otorga una autorizacion vélida por cinco afios en la que se le
deja quedarse en Espafia. No obstante, durante esos cinco afios, la mujer puede optar a
permisos de residencia regulares a través de contratos de trabajo. Ademas, se otorgara
una autorizacion provisional de residencia y trabajo, con la que esta mujer puede acceder

a los siguientes derechos: renta activa de insercion y ayuda econémica.



2.3.3. Mujeres extranjeras en situacion irregular victimas de violencia de

género

Nos basamos en el Articulo 31 bis de la Ley Organica 4/2000, de 11 de enero,
sobre derechos y libertades de los extranjeros en Espafia y su integracion social y en los
Articulos 131 a 134 del Reglamento de la Ley Orgéanica 4/2000, aprobado por el Real
Decreto 557/2011, de 20 de abril.

En estos casos, el procedimiento administrativo sancionador por encontrarse en
Espafia en situacion irregular se suspendera o nunca se iniciara. En cuanto salga el fallo
que pruebe que la mujer ha sido victima de violencia de género, se concedera la

autorizacién de residencia temporal y trabajo por circunstancias excepcionales.

2.4.  Asociaciones, organismos o instituciones que se dedican a proporcionar

servicios de interpretacion a estas personas en Espafia

En Espafia, el acceso a la interpretacion en el &ambito de la interpretacion en los
servicios publicos no se limita solo a refugiados, solicitantes de asilo o inmigrantes, sino
que se extiende también a turistas. En las zonas en las que hay muchos inmigrantes de
origen europeo y de clase media-alta, como por ejemplo en la Costa del Sol, algunos
centros médicos ya disponen de su propio servicio de intérpretes (Funes, 2015). No
obstante, si esta situacidn no se da, los inmigrantes tienen que recurrir a la interpretacion
ad hoc. Esto sucede porque, para las minorias linguisticas, no suele haber tanta oferta de
intérpretes formados, y el servicio se crea cuando surge la necesidad. Normalmente los
encargados de estas situaciones son voluntarios, personas del entorno u organizaciones

no gubernamentales (ONG, en adelante).

De este punto parte la idea de los mediadores interculturales. En Espafia, existe el
Servicio de Mediacion Social Intercultural (SEMSI), que se centra, sobre todo, en
resolver conflictos culturales mas que linguisticos (Barragan, 2000). El objetivo de los
mediadores es darles a los inmigrantes el tiempo suficiente para que aprendan el idioma.
No obstante, un mediador no es lo mismo que un intérprete. Esto constituye un problema,
pues muchas veces las personas que necesitan intérpretes, pero no tienen un acceso féacil
a ellos recurren a los mediadores culturales. La mediacién linglistica se crea a partir de
«la necesidad de dar informacion y formacion especifica a estas personas bilingues,
trilingues o poliglotas que son actualmente los intermediarios entre dos comunidades que

no pueden entenderse utilizando la lengua» (Falcon, 2013). Es decir, un mediador cultural



es aquella persona especializada en diferentes culturas, ademas de conocer el idioma de

dicha cultura.

Algunas ONG han creado sus propios servicios de interpretacion y, muchas veces,
los ofrecen a los servicios publicos. Por ejemplo, las cuatro entidades de acogida de
inmigrantes y refugiados cuentan con un servicio de interpretacion propio: Asociacion
Comision Catolica Espafiola de Migracion (ACCEM), que ha proporcionado servicios de
traduccion e interpretacion a la Oficina de Asilo y Refugio (OAR) del Ministerio del
Interior; la Federacion de Organizaciones de Refugiados y Asilados de Espafa
(FEDORA); la Comisién Espafiola de Ayuda al Refugiado (CEAR); y el Comité de
Defensa de los Refugiados, Asilados e Inmigrantes en Espaiia (COMRADE) (Colchero y
Garcia, 1995). Ademas, la creacion del Servicio de Traduccion e Interpretacion (SETI)
creado en COMRADE es uno de los més importantes y accesibles tanto en Madrid como

en el resto de Espafia.

En cuanto a las autoridades policiales, estas cuentan también con su propio
servicio de intérpretes, aunque muchas veces cuentan con intérpretes freelance y, en
algunas ocasiones, cuando no existen intérpretes de cierta combinacion linguistica,
recurren a intérpretes ad hoc (Ortega y Foulquié, 2005). En cuanto a la Administracion
de Justicia en Espafia, existe la figura del intérprete jurado, que se encarga de la

interpretacion en juicios.
2.5. Lainterpretacion ad hoc

Hay muchas personas de procedencia extranjera en nuestro pais. Cabria pensar
que sus derechos estan protegidos por legislacion que obliga a que estén asistidos por un
intérprete en situaciones en que se encuentran en mayor vulnerabilidad. Al explorar la
legislacion esparfiola, encontramos solo referencias a los intérpretes judiciales. Estas
referencias se encuentran en la Ley de Enjuiciamiento Civil (2001) (LEC, en adelante),

mas concretamente en los siguientes articulos:
Articulo 142. Lengua oficial.

5. En las actuaciones orales, el tribunal por medio de providencia podra habilitar como
intérprete a cualquier persona conocedora de la lengua empleada, previo juramento o

promesa de fiel traduccion.

Articulo 143. Intervencion de intérpretes.



1. Cuando alguna persona que no conozca el castellano ni, en su caso, la lengua oficial
propia de la Comunidad hubiese de ser interrogada o prestar alguna declaracion, o cuando
fuere preciso darle a conocer personalmente alguna resolucion, el Secretario por medio
de decreto podra habilitar como intérprete a cualquier persona conocedora de la lengua

de que se trate, exigiéndosele juramento o promesa de fiel traduccién.

Sin perjuicio de lo anterior, se garantizara en todo caso la prestacién de los servicios de
interpretacion en los litigios transfronterizos a aquella persona que no conozca el
castellano ni, en su caso, la lengua oficial propia de la Comunidad Auténoma, en los
términos establecidos en la Ley 1/1996, de 10 de enero, reguladora de la Asistencia
Juridica Gratuita.

De las actuaciones que en estos casos se practiquen se levantara acta, en la que constaran
los textos en el idioma original y su traduccién al idioma oficial, y que sera firmada
también por el intérprete. (LEC, 2001)

Como podemos ver en estos articulos, si que existe algin tipo de regulacién en

cuanto al ejercicio de la interpretacion.

En cuanto al acceso a la interpretacién en el ambito sanitario, los servicios
sanitarios espafioles cuentan con servicios de interpretacion telefénica profesional a los
gue se puede acoger una persona que acuda a consulta. Por ejemplo, en Madrid, cuando
estén paciente y médico en consulta Ilamaran a un intérprete telefonico. Ademas, existe
el derecho a asistencia sanitaria, como se puede ver en el articulo 12.1 de la Ley Organica
8/2000: «Los extranjeros que se encuentren en Espafia inscritos en el padron del
municipio en el que tengan su domicilio habitual, tienen derecho a la asistencia sanitaria

en las mismas condiciones que los espafioles».

No obstante, ya sea por desconocimiento o por miedo, cabe pensar que muchas
victimas de violencia de género que acuden a una consulta médica lo hacen con un
intérprete ad hoc (Herrera Cardenas, 2014). En estos casos (victimas de violencia de
género, en contextos de inmigracion, o en interpretacion médica), seria interesante que se
incluyeran algunos articulos de este estilo para regular el ejercicio de los intérpretes de
forma legal. No obstante, el servicio de interpretacion y el acceso al mismo podrian estar
mas regulados, pues deberia haber un mayor reconocimiento general de esta profesion
para evitar situaciones en las que se creen conflictos de intereses y se usen intérpretes ad

hoc.
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En el mundo globalizado en el que vivimos, los servicios de interpretacion son
imprescindibles debido al gran y creciente nimero de personas migrantes en todas las
sociedades. De hecho, segun el Instituto Nacional de Estadistica (INE), en 2018, «un total
de 643.037 personas procedentes del extranjero establecieron su residencia en nuestro
pais (un 20,8 % mas que en 2017)» (INE, 2019). Debido a este fendmeno, cabria pensar
que la figura del intérprete deberia ser un recurso normal y natural en nuestras vidas, ya
que supone una necesidad en la integracion de estos migrantes, sobre todo cuando no
estan familiarizados con el idioma del pais de acogida. No obstante, sobre todo en los
servicios publicos, la figura del intérprete no es tan recurrente como uno se pueda
imaginar (Boéri, 2014). De hecho, muchas veces se prescinde de un intérprete formado y
se contrata a una persona bilinglie para que haga su trabajo. En estos casos, el resultado
puede ser nefasto, puesto que estas personas normalmente no tienen las competencias
necesarias para garantizar una interpretacion de calidad (Abril Marti, 2006). A este tipo
de interpretacién, como hemos mencionado anteriormente, se le llama interpretacion ad
hoc. El resultado empeora, sobre todo, en casos en los que se trata con situaciones
delicadas, como por ejemplo en casos de violencia de género, como veremos mas
adelante. Estas situaciones se crean por dos motivos principales: la creencia de que un
intérprete profesional no es necesario y la comodidad de no tener que recurrir a un
servicio de intérpretes de la institucién con la que se trate por falta de confianza (Hicheri,
2008).
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3. Marco teodrico: Categorizacion del intérprete de enlace en

contextos de violencia de género
3.1. El papel del intérprete

«Interpreting is a form of Translation in which a first and a final rendition in
another language is produced on the basis of a one-time presentation of an utterance in a
source language» (Pochhacker, 2004). A partir de esta definicion de interpretacion,
podemos exponer que un intérprete es aquella persona que transmite un mensaje de una

lengua a otra de forma oral en tiempo real.

El trabajo de un intérprete es servir de puente en el ambito linglistico y en el
ambito cultural. «El traductor o intérprete no lleva a cabo un mero trasvase linguistico,
sino que auna funciones de coordinacion, mediacién o negociacion de significados
culturales o sociales. El problema esta en encontrar el limite preciso de esa intervencidn»
(\Valero, 2003).

3.2.  Tipos de interpretacion

Después de explicar lo que es un intérprete, es necesario entender que existen tres
categorias en las que se pueden clasificar las diferentes formas de interpretacion: ambitos
0 entornos de trabajo del intérprete, modalidades de interpretacion y técnicas de

interpretacion (Jiménez lvars, 2002).

El &mbito de interpretacion es el entorno en el que puede trabajar un intérprete
(congresos, foros internacionales, servicios publicos, etc.). Las modalidades de
interpretacion son dos: la interpretacion de conferencias y la interpretacion de enlace. Por
altimo, las técnicas, como su propio nombre indica, son las diferentes formas en las que

se pueden dar las modalidades de interpretacidn: consecutiva, simultanea y susurrada.

A continuacion, se explican méas en profundidad cada una de estas categorias de

cara a delimitar el tipo de interpretacion sobre el que trata el presente trabajo.
3.2.1. Ambitos de trabajo de un intérprete

Existen tres ambitos principales en los que un intérprete puede trabajar:
institucional, comercial o empresarial y servicios publicos. En este trabajo nos
centraremos en la interpretacion en los servicios publicos y, mas concretamente, en la

interpretacion medica.
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3.2.1.1.  Interpretacion en los servicios publicos

La interpretacion médica en contexto de violencia de género queda dentro de la
categoria de interpretacion en los servicios publicos, ya que se trata de «a type of
interpreting done to assist those who are not fluent speakers of the official language of
the country, to gain full and equal access to public services (legal, health, education, local
government and social services)» (Roberts, 1997). El intérprete desarrolla su trabajo
dentro del contexto de un servicio publico, como es el sistema de salud al que acude la

victima de violencia de género.

El papel del intérprete en los servicios publicos difiere de otros ambitos de
interpretacion, como la interpretacion institucional o comercial, &mbitos en que la tarea
del intérprete esta bien delimitada, y donde, por ejemplo, el intérprete normalmente no
hace aclaraciones ni afiade informacién para facilitar la interaccion cultural. No obstante,
en la interpretacion en los servicios publicos, la labor del intérprete no esta tan marcada
(Abril Marti, 2006).

En el caso de la interpretacion en los servicios publicos, el intérprete no solo actla
como puente, sino que participa activamente en el intercambio de informacion, es decir,
no es una figura invisible (Hicheri, 2008). El intérprete esta fisicamente en la situacion
comunicativa, lo que significa que puede participar y puede crear diferentes reacciones
en los interlocutores que también estan presentes. Como defiende Angelelli (2003), «the
interpreter brings the self. The self cannot be artificially blocked as the ICE [interpreted
communicative event] unfolds to create the illusion of an “invisible interpreter”. The

interpreter is “opaque” rather than “transparent”, “visible”, not “invisible”».

Segun Anderson (2002), hay tres caracteristicas generales que definen a los
intérpretes en los servicios pablicos: conflicto de roles, ambiguedad en la definicion del

papel que desempefian y sobrecarga de responsabilidad.

Se entiende que se produce un conflicto de roles cuando una misma persona debe
desempefiar uno o varios papeles simultdneamente. Este es el caso del intérprete de enlace
en los servicios publicos, ya que, como hemos visto anteriormente, aparte de traducir,
tiene otras funciones como la de mediador cultural. Otra de sus funciones es la de acortar
la distancia entre la persona en situacion de vulnerabilidad y el otro interlocutor, pues a

veces se dan contextos de desigualdad de poder entre los participantes del proceso

13



comunicativo. El intérprete debe servir a todos los interlocutores al mismo tiempo y nunca

debe favorecer a uno méas que a otro, aunque sus objetivos sean opuestos.

Las funciones del intérprete cambian segln las necesidades de los interlocutores
y del tipo de interpretacion que se lleve a cabo en ese momento. Esto es muy notorio,
sobre todo, en la interpretacion en los servicios pablicos. En este ambito de interpretacion
engloba muchas situaciones diversas. Es por ello que existe ambigliedad en la definicion
del papel que desempefian, ya que, dependiendo del momento y de la situacion, tendran
que desempefiar un papel u otro. Esto genera un amplio elenco de perfiles profesionales
de intérpretes. De esta caracteristica se desarrolla la cuestion del intérprete canal o

defensor.

3.2.1.2.  El intérprete canal o defensor segun Aguirre Ferndndez-Bravo y Roca

Urgorri (2015)

Asi, atendiendo a lo que nos dicen estos autores, podriamos decir que el intérprete
en los servicios publicos se acerca al polo de intérprete defensor del continuo de la
mediacion de Aguirre Fernandez-Bravo y Roca Urgorri (2015). Las autoras establecen
una gradacion con dos polos opuestos: el intérprete canal y el intérprete defensor. Esto se

puede ver en la Tabla 1, que desarrollaremos mas adelante.

Tabla 1

Intérprete canal Parametro de mediacién Intérprete defensor

No persona Rol del intérprete en el esquema de la comunicacién | Participante
de Jakobson
Monoldgica Concepcion de la comunicacion Dialdgica

Monoculturalidad

Gestion de la multiculturalidad

Multiculturalidad

Guardian de la puerta

Gestidn de las relaciones de poder

Llave de la puerta

Invisible Visibilidad del intérprete Visible
Individuo Dimension social del intérprete Grupo
Traductor Coordinacion de la comunicacion Traductor y coordinador

Fidelidad lexicografica

Concepcion de la fidelidad

Fidelidad funcional

Primera persona

Distancia comunicativa

Tercera persona

(Aguirre Fernandez-Bravo y Roca Urgorri, 2015)
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Esta tabla propone nueve subescalas del continuo de mediacion en las que los
polos son el intérprete canal y el intérprete defensor. A continuacion, analizaremos cada
uno de los parametros para asi definir cada polo del continuo de mediacion. No obstante,
estos son los extremos, asi que hay infinidad de posicionamientos en el continuo de

mediacion.

En primer lugar, explicaremos la subescala del rol del intérprete en el esquema de
la comunicacion de Jakobson. Los dos polos son: no persona y participante. En el polo
no persona, el intérprete se identifica con el intérprete canal. Esto significa que el
intérprete se limitard a recibir y reproducir el mensaje, actuando como si no estuviera
presente. En el polo participante, el intérprete se identifica con el intérprete defensor. En
este polo, el intérprete asumira los roles de emisor y receptor como si también participase
en el acto comunicativo. En el caso del intérprete médico en contexto de violencia de
género, este se identificara mas con el intérprete participante, puesto que participara en
el acto comunicativo de forma activa asumiendo el rol de emisor y receptor, ya que

desempefia un papel esencial en el acto comunicativo.

En la subescala de la concepcion de la comunicacion encontramos estos dos polos:
monoldgica y dialogica. En el polo de la comunicacién monoldgica, el intérprete se
identifica con el intérprete canal. Para este tipo de intérprete, la comunicacion se centra
solo en el emisor, es decir, el intérprete no interfiere en el mensaje y simplemente se
dedica a comprenderlo y transmitirlo. En el caso de la comunicacion dialdgica, el
intérprete se identifica con el intérprete defensor. En este polo, el intérprete se centra tanto
en el emisor como en el receptor, ya que ambos participan en el acto comunicativo y, por
tanto, en la construccion del mensaje. El intérprete interactuara con ambos e intentara
mediar entre ellos. El intérprete médico en contexto de violencia de género se situara en
el polo de la comunicacién dialégica porque son tanto el emisor como el receptor los que
construyen el significado del mensaje, por lo que es indispensable que el intérprete se

centre en ambos.

En cuanto a la gestion de la multiculturalidad, encontramos estos dos polos:
monoculturalidad y multiculturalidad. En el polo de la monoculturalidad, el intérprete se
identifica con el intérprete canal. Este piensa que el acto comunicativo se sitda en una
Unica cultura concreta, por lo que no hara ningudn tipo de adaptacion o explicacion. En el

caso de la multiculturalidad, el intérprete se acerca al polo del intérprete defensor. Este
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entiende que el acto comunicativo es multicultural, es decir, que participan diferentes
culturas, y, por tanto, es necesario hacer adaptaciones para que la comunicacion fluya. En
el caso del intérprete médico en contexto de violencia de género, este se situara en el polo
de la multiculturalidad, pues debe tener en cuenta que muchas veces la victima proviene
de otra cultura y, por tanto, hay que tener cuidado con ese factor para que no se sienta

atacada, ya que se encuentra en una situacion de vulnerabilidad.

En la gestion de las relaciones de poder, existen dos polos: guardian de la puerta
y llave de la puerta. El intérprete guardian de la puerta se identifica con el intérprete
canal, es decir, cuando se da un desequilibrio en la distribucion de poder, se mantiene
neutral y no interviene, pues son los propios interlocutores los encargados de gestionar
esa desigualdad de poder. En el caso del intérprete llave de la puerta, que se identifica
con el intérprete defensor, intentara acortar esa brecha entre interlocutores que se crea por
la relacion de poder, ya que piensa que la neutralidad absoluta es imposible. En este caso,
el intérprete médico en contexto de violencia de género se identificard con el intérprete
llave de la puerta. El intérprete intentara acortar la brecha que se crea entre médico y
paciente para que la comunicacién sea mas fluida y la consulta resulte lo mas cémoda
posible para la victima, que como ya hemos recalcado, se encuentra en situacion de
vulnerabilidad. Esto, ademas, es beneficioso: si la victima se encuentra cdmoda y no
siente que haya tanto desequilibrio en la distancia de poder, es mas probable que hable

con soltura y que se consiga una cantidad mayor de detalles para el diagndstico.

En cuanto a la visibilidad del intérprete, podemos encontrar estos polos: intérprete
invisible e intérprete visible. En el caso del intérprete invisible, este se identifica con el
intérprete canal. Aqui, el intérprete intentard que sus intervenciones sean imperceptibles,
intentando que las partes sean las que coordinen la comunicacién. En el caso del intérprete
visible, que se identifica con el intérprete defensor. Este no ocultara su participacion en
el mensaje y se atribuird expresamente la informacion que sea de su autoria. Por ejemplo,
explicaciones o instrucciones que haya dado. El intérprete médico en contexto de
violencia de género sera un intérprete visible, es decir, en caso de hacer algiin comentario
0 explicacion, este informard a ambas partes. Por ejemplo, si el intérprete estd muy
familiarizado con la terminologia especifica para estos casos, quiza pueda hacer alguna
pequefia explicacidn e informara a ambas partes de que esa parte del mensaje es de su

autoria, ademas de avisar al médico de que esa explicacién se ha dado.
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En la subescala de la dimensién social del papel del intérprete, este puede ser:
individuo o miembro del grupo. El intérprete individuo, que se identifica con el intérprete
canal, piensa que el acto comunicativo pertenece solamente a los interlocutores, por lo
que el intérprete marca claramente una diferencia entre €l y las partes, diferenciando entre
su profesion y la persona que emite el mensaje. Esto quiere decir que, si las partes entrasen
en conflicto, el intérprete no intervendria en ningln momento porque su profesion es la
de transmitir el mensaje y nada méas. En el polo contrario encontramos al intérprete
miembro del grupo, que se identifica con el intérprete defensor. En este caso, el intérprete
siente que tiene una responsabilidad en el acto comunicativo, y, por tanto, debera
contribuir a que las partes logren sus objetivos. En este caso el intérprete no diferencia
entre su profesion y las partes, ya que se identifica con ellas. El intérprete médico en
contexto de violencia de género seria miembro del grupo. Este intentaria acercar a las
partes para facilitar la comunicacién y lograr que ambas partes cumplan sus objetivos, es
decir, que el médico haga un buen diagndstico y tome las decisiones adecuadas en cuanto

a la salud de la victima y que la victima pueda recuperarse.

En cuanto a la coordinacion de la comunicacion, existen los siguientes polos:
traductor y traductor y coordinador. El intérprete traductor se identifica con el intérprete
canal. En este caso, el intérprete canal simplemente sirve de «traductor» entre las partes,
ya que considera que la coordinacion de la comunicacion no es su responsabilidad. En el
caso del intérprete traductor y coordinador, que entra dentro del polo del intérprete
defensor, este no se dedica solo a «traducir», sino que también coordina el acto
comunicativo al asumir la gestién de los turnos de palabra. El intérprete médico en
contexto de violencia de género seria traductor simplemente. Esto podria hacer que las
partes se sientan mas comodas a la hora de expresarse porque no dependen del intérprete
para coordinar la comunicacion. Por ejemplo, si la victima esté relatando su agresion,
podra hacerlo libremente sin necesidad de preocuparse por si lo que estd contando es

demasiado largo, o sin que el intérprete interrumpa para interpretar.

La subescala de la concepcion de la fidelidad tiene los siguientes polos: fidelidad
lexicografica (intérprete canal) y fidelidad funcional (intérprete defensor). La fidelidad
lexicogréfica es la «reproduccion estricta del contenido semantico explicito del original»
(Aguirre Fernandez-Bravo y Roca Urgorri, 2015). Esto significa que el intérprete no
modifica el mensaje original, es decir, no aclara ni da explicaciones al receptor del

mensaje. La fidelidad funcional supone la reproduccion del mensaje en lengua meta para
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que tenga el mismo efecto que en lengua origen. Esto significa que el intérprete hara
explicaciones o aclaraciones si lo considera preciso. En este caso, el intérprete médico en
contexto de violencia de género se encontraria en el polo de la fidelidad funcional, ya que
intentard adaptar el mensaje, sin cambiarle el sentido, para que la victima pueda
entenderlo perfectamente y cause el mismo efecto que si hablasen el mismo idioma. Por
ejemplo, si el médico esta diciendo algo de forma suave y con tacto porque es grave y no
quiere asustar a la victima, el intérprete debera adaptar el mensaje para que tenga el

mismo efecto que si no hubiera intérprete.

En la subescala de la distancia identificativa existen estos dos polos: primera
persona y tercera persona. El intérprete que se identifique con la primera persona entrara
dentro de los rasgos del intérprete canal en el continuo de la mediacion. La primera
persona se refiere a que el intérprete emplea la primera persona del singular a la hora de
reproducir el mensaje, asi que se reconocera como el emisor del mensaje. De esta forma
el mensaje se modifica lo menos posible. El intérprete que se identifica con la tercera
persona entrard dentro del polo de intérprete defensor. Este empleara la tercera persona
del singular de tal forma que podra distinguir entre las intervenciones de los interlocutores
y las suyas, ademas de hacerse visible en el acto comunicativo. En este caso, el intérprete
médico en contexto de violencia de género se encontrara en el polo de la tercera persona.
De esta forma, no se reconocera como el emisor del mensaje para poder distinguir entre
intervenciones. Por ejemplo, en una misma sala puede haber varios médicos o
enfermeros, por lo que emplear la tercera persona es la forma mas facil de distinguir quién
dice qué. Ademas, si hace alguna aclaracion, como hemos visto antes, sera mas facil poder

identificarse como intérprete y reconocer la autoria de esa aclaracion.
3.2.2. Modalidades de interpretacion

Como apuntabamos anteriormente, las modalidades de interpretacion son dos: la
interpretacion de conferencias y la interpretacion de enlace. La interpretacion de
conferencias es aquella modalidad en la que la comunicacién es multilateral y todos los
participantes cuentan con los mismos conocimientos sobre el tema que se va a tratar.
Ademas, la comunicacion suele ser monoldgica, ya que se trata de un ponente que quiere
transmitir un mensaje mientras el resto escucha. No obstante, también puede haber
preguntas y espacio para otras intervenciones, aunque suele ser en un porcentaje mucho

menor a la intervencién del interlocutor principal (Aguirre y Guindal, s.f.). Ademas, esta
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modalidad se desarrolla en entornos como congresos o conferencias. Sobre todo, se suele

dar en organizaciones internacionales como las Naciones Unidas o la Unién Europea

La interpretacion de enlace, por su parte, es bilateral y dialogica, participan dos
interlocutores o grupos de interlocutores que hablan diferentes idiomas y que, por tanto,
necesitan un intérprete para mediar de forma linguistica entre ellos. Es una interpretacion
bidireccional, es decir, el intérprete necesita dos lenguas activas y alternaré entre una y

otra con los diferentes emisores.

En este trabajo nos centraremos en la interpretacion de enlace, que es la que
necesariamente se producira en las situaciones comunicativas en las que nos centraremos

en este trabajo: la interpretacién médica en contexto de violencia de género.

En esta modalidad, el intérprete debe adaptarse a la situacion, puesto que las partes
pueden estar en igualdad de condiciones y que no haya mucha diferencia de poder entre
ellas, o puede ser que una de las partes esté en una situacion de vulnerabilidad con
respecto a la otra y haya desigualdad en la relacion de poder, al contrario que en la
interpretacion de conferencias. En este trabajo nos vamos a basar en esta modalidad, ya
que es la que se usa en la interpretacién médica en contextos de violencia de género. En
la Tabla 2 se resumen las caracteristicas de la interpretacion de enlace, segin Aguirre

Férnandez-Bravo y Guindal (s.f.):

Tabla 2

Participacion directa, presencial y visible.
Intervenciones consecutivas.

Maés mediador que canal.

Condicionado por el contexto.

Fundamental la comunicacion no verbal.

Se pueden pedir aclaraciones a los emisores.
Bilateral y dialdgica.

Bidireccional (both-ways).

© © N o g > DR

Trabajo individual.

[y
o

. Relativamente imprevisible.

[EEN
[EEN

. La toma de notas a veces no es (til.

-
N

. Intervenciones improvisadas o de baja planificacion (oralidad).

-
w

. Desequilibrios de poder entre interlocutores.

-
N

. Heterogénea.
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En este tipo de interpretacion, sobre todo cuando trabajamos con personas en
situacion de vulnerabilidad, hay que tener en cuenta el lenguaje que se utiliza en cada
momento y adecuarlo a la persona con la que se esta trabajando (Abril Marti, 2006). Por
ejemplo, con mujeres victimas de violencia de género, habria que tener en cuenta la
repercusion psicoldgica y social de lo que decimos porque se tratan temas sensibles. Lo
mismo pasa con la interpretacion medica y, en general, con la interpretacion en los

servicios sociales (Herrera Cardenas, 2014).
3.2.3. Técnicas de interpretacion

Las técnicas de interpretacion son las diferentes formas en las que se pueden dar las

modalidades de interpretacion. Estas son: consecutiva, simultanea y susurrada.

La técnica de interpretacion consecutiva se da cuando el intérprete espera a que el
interlocutor termine su turno para luego interpretar todo aquello que se haya dicho. En
esta técnica hay un cierto desfase temporal, pues primero se escucha y luego se interpreta,
lo que significa que el mensaje no llega al receptor en tiempo real. Esto no pasa con las
otras técnicas de interpretacion. En la interpretacion susurrada, el intérprete reproduce el
mensaje en lengua meta en tiempo real y susurrando, para no interrumpir el mensaje del
emisor. En interpretacion simultanea, la reproduccion del mensaje se da a través de algun
dispositivo electronico para evitar la interrupcion del mensaje. Ademas, también se da en
tiempo real. Es decir, en la interpretacion consecutiva hay desfase temporal, mientras que

en la susurrada y la simultanea no.

La técnica que predomine en la interpretacién médica en contextos de violencia de género
sera la consecutiva, ya que el intérprete estara presente fisicamente con el médico y la
victima, y no dispondré de ningun dispositivo electronico que le facilite la tarea. No
obstante, se puede alternar con la susurrada si el mensaje es muy largo y el intérprete no

desea interrumpir para reproducirlo.
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4. Marco tedrico: aspectos éticos de la interpretacion

El intérprete siempre debe mantenerse fiel a algunos principios éticos que regiran
su comportamiento, sobre todo en la interpretacién en situaciones comunicativas de
asistencia a victimas de violencia de género, puesto que hay un interlocutor que se
encuentra en situacion de vulnerabilidad, para facilitarle la gestion de la situacion (Marti,
2017). Estos principios éticos son: competencia, confidencialidad, integridad, neutralidad
y fidelidad (European Masters in Conference Interpreting, 2020). Estos son los principios
éticos que hemos elegido para desarrollar este trabajo, ya que, como se explica en la
introduccidén, no hay mucho escrito sobre ética en interpretacion medica en contextos de
violencia de género. Asi, después de investigar los diferentes cddigos éticos de
interpretacion médica, estos principios son los que mas se repiten y los que se pueden
adaptar mejor al tema que estamos tratando. Ademas, estos principios éticos son concisos

y abarcan problematicas de todos los ambitos de interpretacion.

Es esencial que no confundamos lo que son los principios éticos con el codigo
deontoldgico. Los principios éticos son aquellas normas o criterios por las que el
comportamiento humano se rige. En este caso, los principios mencionados anteriormente
son aquellos en los que un intérprete debe basar su comportamiento y la toma de
decisiones en un contexto de violencia de género. Estos no tienen por qué ser universales,

sino que cada intérprete tendra un criterio diferente (Adler, 2003).

Un codigo deontoldgico, por su parte, es un documento que recoge todos los
principios o0 normas por los que una determinada profesion debe regirse. En interpretacion
de conferencias, por ejemplo, existe el de la AlIC (Asociacién Internacional de Intérpretes
de Conferencias). No obstante, no existe ningun cédigo deontoldgico para interpretacion
médica en contexto de violencia de género, aunque si para interpretacién médica general,
como veremos mas adelante. Es por esto por lo que hemos recogido los principios
anteriormente mencionados, aunque formen parte de la interpretacion de conferencias,
pues recogen las ideas generales de los cddigos de interpretacion médica, y, por tanto,

son los gue usaremaos.

El primer principio del que hablaremos es la competencia. La competencia es la
capacidad y la formacién que tiene el intérprete para desarrollar su trabajo con éxito. El
intérprete debe garantizar el mejor resultado posible a través de los conocimientos y las

cualidades que posee. Ademas, debe comprometerse a ser profesional y velar por la

21



calidad del servicio que estd ofreciendo. Por ejemplo, atendiendo al criterio de
competencia, un intérprete podria rechazar un encargo de interpretacion en el contexto de
la asistencia médica a una victima de violencia de género si no se viese capacitado para
gestionar toda la carga emocional que una situacion de violencia de género conlleva, o si
no estuviese familiarizado con la terminologia. Para interpretar, es fundamental haber
desarrollado las siguientes competencias que ahora desarrollaremos: competencia
linglistica, competencia interpretativa, habilidades interpersonales, conocimiento

cultural y competencias técnicas y de busqueda (Herrera Cérdenas, 2014).

Las competencias linglisticas se refieren al nivel de idioma que se tenga. En el
caso del intérprete, este deberia dominar las lenguas en las que trabaja a la perfeccion
para el correcto desarrollo de su trabajo, que es basicamente hacer de puente entre lenguas
y culturas, como hemos visto anteriormente. El intérprete también debe conocer todas las
variedades de esos idiomas y sus registros. Ademas, se debe conocer a fondo la
terminologia con la que se trabaja y que el intérprete se mantenga al dia con los distintos
cambios 0 nuevas investigaciones que puedan crear nueva terminologia, ya que necesitara

conocerla y dominarla también (Toledano y Del Pozo, 2015).

La competencia interpretativa solo se adquiere mediante formacion, y es,
probablemente, la competencia mas significativa (es la que da el nombre a la profesion).
Una vez se conocen los idiomas con los que se va a trabajar y se dominan, es muy
importante desarrollar habilidades que nos permitan interpretar mensajes de una lengua a
otra en tiempo real, ademas de ser capaces de comprender y descifrar mensajes complejos
y poder transmitirlos en la lengua meta sin cambiar el significado. Es fundamental que el
intérprete pueda realizar una escucha activa del mensaje, ademas de tener buena memoria
y técnica de toma de notas. Estos factores solo se pueden garantizar a través de la
formacion profesional, ya sea a través de grados académicos 0 masteres. Ademas, por
estas razones los intérpretes ad hoc no pueden desarrollar una interpretacion de la misma
forma que un intérprete profesional, y, por tanto, no se deberia recurrir a ellos (HIN,
2007).

El intérprete de enlace debe tener unas habilidades interpersonales desarrolladas
porque tiene contacto directo con ambos interlocutores, y los temas que se tratan pueden
ser delicados, como en casos de interpretacion médica en contextos de violencia de

género. El intérprete, sobre todo, debe «ser respetuoso, educado, tener tacto y mostrar
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cierta empatia hacia la victima para que esta pueda sentirse mejor y mas relajada»
(Herrera Cérdenas, 2014).

Como ya hemos destacado en varias ocasiones, el intérprete no solo debe conocer
los idiomas con los que trabaja, sino que debe conocer también sus culturas. El
conocimiento cultural es muy importante, ya que se debe mediar entre culturas aparte de
entre lenguas. Asi, el intérprete podra identificar los aspectos culturales en los que
difieren los interlocutores para poder evitar posibles malentendidos o situaciones
incomodas, sobre todo cuando se trabaja con victimas de violencia de género es necesario
que se sientan lo mas comodas posible. Estas mujeres normalmente sienten miedo, les da
verglienza hablar de sexo, o0 se pueden sentir incomodas dejando que un médico las
examine (Toledano y Del Pozo, 2015). El intérprete debe conocer estas situaciones y las
culturas en las que mas se refleja esto para poder informar a los médicos o sanitarios y

que estos puedan hacer que la mujer comprenda que debe colaborar.

Por altimo, el intérprete debe tener competencias técnicas y de blusqueda. Como
hemos destacado en varias ocasiones, conocer y dominar la terminologia es esencial. Es
por esto por lo que los intérpretes deben saber cobmo buscar esta terminologia para estar
al dia de los nuevos términos y su uso. Para trabajar en el ambito sanitario en contextos
de violencia de género con mujeres extranjeras, el intérprete debe conocer los tipos de
violencia de género que existen y sus diferentes matices, ademas de como esta la situacion
en el mundo y como se regulay se trata este tipo de violencia. Esto se hace patente durante
todo el episodio que analizaremos posteriormente, ya que se usan palabras técnicas para
referirse a los diferentes procedimientos médicos que se pueden llevar a cabo en contexto
de violencia de género. El intérprete debe conocerlos y dominarlos para garantizar la

mayor fluidez y calidad en la interpretacion.

Estas cinco competencias se desarrollan mediante formacion académica, aunque
algunas de ellas se pueden desarrollar de forma natural (aprendizaje de dos idiomas). No
obstante, se debe tener en cuenta que, en el caso de la interpretacién médica en contexto
de violencia de género, estas competencias son necesarias para garantizar la calidad de la

interpretacion y, sobre todo, para que los intérpretes sean eficaces en su trabajo.

El segundo aspecto ético sobre el que hablaremos es la confidencialidad. Un
intérprete siempre debe garantizar la confidencialidad. Este principio, se establece de la
siguiente manera segun el Healthcare Interpretation Network (HIN): «Interpreters will

not disclose and will treat as confidential all information learned, either uttered or written
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in the performance of their professional duties, while adhering to relevant requirements

regarding disclosure» (HIN, 2007).

Para garantizar la confidencialidad, un intérprete debe siempre borrar todos los
documentos o toda la informacion confidencial que se le haya facilitado para llevar a cabo
su tarea. De esta forma, se asegura de que nadie pueda tener acceso a esos datos. No
obstante, hay un debate en torno a este principio, ya que, a veces, para garantizar el bien
comun se debe facilitar cierto tipo de informacidn. Esta regla se puede violar solamente
cuando se den dos situaciones: por orden judicial o por imperativo moral (Sabio y
Sanchez, s.f.). Por ejemplo, la informacién de que el intérprete disponga sobre el historial
médico de la victima, o su version de los hechos, no se debe compartir con nadie, ni

siquiera con los familiares de la victima, a no ser que tenga su consentimiento.

El Gnico caso en el que el principio de la confidencialidad se podria violar es
cuando lo disponga la ley o en caso de que sea necesario para salvar la vida de alguna
persona involucrada —sobre todo de la victima, que es la persona mas afectada por
violencia de género (NCIHC, 2005)—.

En tercer lugar, hablaremos sobre la integridad. En el ambito profesional del
intérprete, el principio ético de la integridad se puede resumir en estos puntos: honestidad,
responsabilidad, solidaridad y rechazo de condiciones denigrantes. La honestidad implica
no aprovecharse del trabajo para sacar beneficio propio. Por ejemplo, en el contexto de
la interpretacion en la asistencia médica de una victima de violencia de género, el
intérprete no debera tener ningun tipo de relacion con la victima (como podria pasar en
la interpretacion ad hoc). La responsabilidad es necesaria, ya que es lo que hace
profesional a un intérprete. Este debe ser responsable de sus actos y de las consecuencias
de estos, ademas de ser profesional. La solidaridad consiste en ayudar a los compafieros
de profesion en lo que necesiten. Por ultimo, el rechazo de situaciones denigrantes es
necesario, puesto que si se aceptan condiciones denigrantes en el trabajo se pueden dafiar
la dignidad y la reputacion de la profesion. El intérprete también debera intentar que sus
condiciones laborales sean buenas. Esto facilitara que se cumplan todos los demas puntos
en el cédigo ético (NCIHC, 2005).

En cuarto lugar, encontramos la neutralidad o imparcialidad. Este es uno de los
principios méas importantes para los intérpretes, sobre todo para este trabajo en el que nos
vamos a centrar en la interpretacion en contextos de violencia de género, en el que hay

una persona que se encuentra en situacién de vulnerabilidad. La neutralidad o
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imparcialidad es el principio ético que se basa en la prestacion del mismo servicio a todas
las partes, es decir, el posicionamiento ideoldgico del intérprete no debe incidir sobre el
mensaje en ningin momento. Ademas, en situaciones de vulnerabilidad el intérprete
también debe actuar como puente para la diferencia de poder entre las partes, pues una de
ellas se puede sentir desprotegida. Por ejemplo, en el contexto de la interpretacion en la
asistencia médica de una victima de violencia de género, el intérprete no debe revelar sus
sentimientos personales a través de las palabras, el tono de voz o el lenguaje corporal,

aunque pueda haber situaciones complicadas que le afecten.

El intérprete debera rechazar todos los encargos en los que pueda llegar a tener
un conflicto de valores o en los que pueda haber intereses personales, ya que eso puede
afectar en su neutralidad o imparcialidad, y en este caso se esta trabajando con personas
que han sido victimas de violencia de género, es decir, que son personas que estan en
situaciones muy delicadas y con las que hay que tener tacto (HIN, 2007). Una muy buena
forma de mantener esta imparcialidad es que el intérprete informe a ambas partes de que
esa neutralidad es necesaria para el buen flujo de la comunicacion. De esta forma se vera
obligado y las partes respetaran esto, pues a veces se pueden dar situaciones en las que
alguno de los interlocutores se dirija especificamente al intérprete en busca de ayuda
(Herrera Céardenas, 2014). No obstante, en algunas ocasiones el intérprete podra actuar
en defensa de la victima cuando su salud o bienestar se puedan ver afectados, o cuando
se dé alguna situacion de maltrato o abuso por parte de los proveedores de servicios
(ibid.).

Por ultimo, la fidelidad de un intérprete es fundamental. Este no debe afiadir ni
omitir informacion. Los intérpretes deben reproducir el mensaje en su totalidad de
manera precisa, fiel y lo mejor que puedan, sin afiadir, distorsionar, omitir ni adornar el
significado. No obstante, muchas veces el intérprete, al ser mediador intercultural, debe
explicar referencias o comentarios que en la cultura meta no tendrian sentido. En este
caso, la fidelidad sigue intacta, ya que simplemente se ha hecho una aclaracion sobre el
mensaje. Por ejemplo, un intérprete médico en contexto de violencia de género debe

repetir todo lo que se dice, aungue parezca redundante, irrelevante o grosero.

Estos son los cinco principios éticos del European Masters in Conference
Interpreting (2020). Como hemos visto anteriormente, estos se han creado

fundamentalmente para interpretacion de conferencias. No obstante, como veremos a
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continuacion, los codigos deontoldgicos de interpretacion médica también recogen estos

mismos principios, por los que son los que vamos a desarrollar.
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5. Metodologia

Para realizar el analisis, hemos estudiado todos los cddigos que se exponen a

continuacion:

- National Association of Judiciary Translators and Interpreters (NAJIT) de
Estados Unidos. Esta asociacidn se centra exclusivamente en la interpretacion en
el &mbito legal y judicial.

- National Council on Interpreting in Health Care (NCIHC). También de Estados
Unidos.

- International Medical Interpreters Association (IMIA) de Estados Unidos.

- National Register of Public Service Interpreters de Reino Unido.

- Healthcare Interpretation Network (HIN) de Canada.

Tras hacer un estudio y una clasificacion de los principios que proponen los
cddigos analizados, hemos llegado a la conclusion de que estos se inscriben en los cinco
principios éticos que recoge el European Masters in Conference Interpreting (2020). Por
la actualidad de este codigo y por su concision, hemos decidido tomar estos principios
como referencia para este trabajo, a pesar de que este organismo referente en la
interpretacion de conferencias se encuentre mas alejado, en principio, que las
instituciones emisoras de los cddigos anteriores, que pudieran parecer mas cercanas a la

interpretacion médica en contextos de violencia de género.

Como hemos visto anteriormente, los cinco principios éticos de la interpretacion
del European Masters in Conference Interpreting (2020) son: competencia,
confidencialidad, integridad, neutralidad y fidelidad (European Masters in Conference
Interpreting, 2020). La interpretacion en contextos de violencia de género es muy
compleja, ya que incluye dimensiones socioldgicas, psicoldgicas, médicas,
antropoldgicas, juridicas y linglisticas (Toledano y Del Pozo, 2015). Estas dimensiones,
ademas de ser complejas, deben coordinarse para garantizar un servicio de interpretacion

de calidad a la victima.

Los cinco principios basicos los hemos desarrollado de forma general en el marco
tedrico, y ahora vamos a analizarlos y adaptarlos al tema que nos ocupa: la interpretacién

médica en contexto de violencia de género.

Asi, aplicaremos los cinco principios del European Masters in Conference

Interpreting (2020), adaptados segun las particularidades de la interpretaciéon médica
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recogidos en los cddigos deontoldgicos de National Council on Interpreting in Health
Care (NCIHC) y el Healthcare Interpretation Network (HIN) para analizar el capitulo
«Callada todos estos afios» de Anatomia de Grey (el nimero 19 de la temporada 15
emitido en 2019) y valorar como habria sido la actuacion de un intérprete si hubiese

mediado en esta situacidon comunicativa.

Antes de empezar con el anélisis, es necesario tener en cuenta que los codigos de
interpretacion no son rigidos, sino que deberan formar un marco en el que el intérprete se

base a la hora de tomar decisiones (Toledano y Del Pozo, 2015).
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6. Analisis

Antes de comenzar con el analisis, vamos a hacer un resumen del capitulo que
hemos escogido para este propdsito. En este capitulo, una mujer llamada Abby llega al
hospital a causa de una agresion la noche anterior. Al principio del capitulo, Abby inventa
excusas, pues no quiere que nadie sepa que ha sido victima de abuso fisico y sexual. Jo y
Teddy, las médicas, se dan cuenta de que las lesiones que tiene pueden ser consecuencia
de algun tipo de abuso, por lo que deciden preguntarla y presionarla levemente para que
Abby diga la verdad. Abby cede y les cuenta lo que pasa: la noche anterior discutié con
su marido por teléfono. Este se encontraba fuera de la ciudad, y ella salié de fiesta. Se
emborrachd y un hombre abus6 de ella fisica y sexualmente. Cuando Jo y Teddy se
enteran, preguntan a Abby si quiere que le hagan un examen forense por agresion sexual
(conocido comUnmente como kit para casos de violacion) de su agresion, por si algun dia
decide denunciar, que pueda disponer de pruebas. La presionan, ya que Abby necesita
una intervencion quirdrgica porque sus heridas son graves, y tendrian que desinfectarla
entera para entrar a quiréfano, por lo que, una vez hagan esto, las pruebas desaparecerian.
Abby accede a que le hagan el examen forense por agresion sexual, que consta de varias
partes: fotos y toma de cualquier tipo de sustancia corporal (saliva, sangre...). Cuando
estan preparando a la paciente para ir al quiréfano, Abby empieza a tener un ataque de
ansiedad debido a que le da miedo salir de la habitacion como consecuencia del abuso
que ha sufrido. Abby dice que ve la cara de su agresor cada vez que mira a un hombre y
que no puede salir de la sala por ese motivo. Joy Teddy llaman a todo el personal sanitario
femenino para que se pongan a cada lado del pasillo por donde tienen que pasar y que asi
Abby no tenga que ver la cara de ningun hombre. Al final del capitulo, podemos ver a
Abby ingresada después de la operacion, cuando decide llamar a su marido y contarselo
todo. Para ello, le pide el mévil a Jo, que es la que la acompafia en ese momento. La
Gltima escena del capitulo es Abby llorando mientras cuenta todo lo ocurrido a su marido

y a la policia para denunciar.

En este capitulo no hay intérprete, pero intentaremos visualizarlo y explicar cémo

los principios éticos en este tipo de interpretacién se aplicarian a esta situacion.
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6.1. Confidencialidad

Como hemos visto anteriormente, la confidencialidad es uno de los aspectos
principales para un intérprete. Esto se intensifica en contextos de violencia de género, ya
que las victimas han estado en relaciones abusivas que les han dejado secuelas
psicoldgicas y, por tanto, les cuesta mas confiar (sobre todo en personas que no conocen).
«One consequence of this practice is the difficulty for victims to establish trust towards
institutions, and consequently, to ensure the effectiveness and continuity of their
interventions, given that victims may feel self-conscious or simply inhibited» (Toledano
y Del Pozo, 2015).

En el capitulo de Anatomia de Grey, podemos ver como la victima (Abby) no
quiere contar la historia 0 no quiere que se sepa. Por ejemplo, en el minuto 20:17, las
médicas le dicen a Abby que su examen forense por asalto sexual se quedara guardado y
en secreto hasta que ella esté preparada para denunciar, si es que algun dia quiere hacerlo.
El intérprete en esta situacion debera también garantizar que esa informacién no saldra a
la luz. Ademas, seria conveniente que, al principio de la interpretacion, el intérprete se
presentase e hiciese especial énfasis en que todo lo que ocurra durante su trabajo sera

estrictamente confidencial.

El intérprete nunca deberéa revelar informacidn sobre la persona con la que trabaja
sin el permiso explicito de esa misma persona, es decir, que, si en este caso Abby nunca
quisiese denunciar, el intérprete deberia guardarse esa informacion para si. Hay que hacer
hincapié en este punto, y sobre todo en la importancia de comunicar este punto a la
victima para asi hacerla sentir mas tranquila. Después de la interpretacion, el intérprete
debera mantener en secreto todos los datos sobre la logistica del encuentro, es decir,
debera esconder el nombre de la victima, la fecha en la que se reunieran, etc. (Baixauli,
2012). Sobre todo, en caso de que se hayan tomado notas o se haya dispuesto de algun
documento relacionado con la situacion, estos deberan ser destruidos de alguna forma.
Por ejemplo, si el intérprete necesitase traducir el documento en el que se exponen las
fases del examen forense por agresion sexual de Abby, este debera deshacerse de €l en

cuanto acabe su interpretacion (Herrera Céardenas, 2014).
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6.2. Fidelidad

La fidelidad en la interpretacion es uno de los principios éticos fundamentales que
el intérprete debe respetar y cumplir. De hecho, este principio ético aparece en varios
cddigos deontoldgicos de instituciones de diferentes paises. No obstante, el intérprete
cuenta con cierta flexibilidad de eleccion a la hora de decidir qué es mas apropiado, ya

que se debe adaptar al skopos (Setton y Dawrant, 2016).

En el capitulo de Anatomia de Grey, podemos ver como son dos meédicas y una
enfermera las que atienden a Abby. Muchas veces hablan entre ellas, por lo que el
intérprete, para ser totalmente fiel, deberia también interpretar esas conversaciones y
aclarar quién ha dicho qué. Al hacer esto, el intérprete se colocaria en el polo de intérprete
defensor, segun las subescalas del continuo de mediacion de Aguirre Fernandez-Bravo y
Roca Urgorri (2015), ya que en la subescala de la distancia identificativa este se
encontrard en el polo de la tercera persona para poder distinguir los emisores de las
distintas intervenciones. Por ejemplo, en el minuto 17:25 podemos ver esto con claridad:
una médica esta intentando convencer a Abby de que cuente la historia real, puesto que
Abby no quiere contar que han abusado de ella. En un momento dado, la otra médica le

para los pies y le dice susurrando que ya es suficiente.

También habria que tener en cuenta la forma en la que se dicen las cosas para
reproducirlas y crear el mismo efecto (skopos), por ejemplo, en el minuto 14:58, Abby
estad asustada y, cuando entra la segunda médica, se pone a llorar y a gritar que por qué
necesita otra doctora si ya hay una atendiéndola. Abby no quiere que méas personas de las
necesarias la vean en ese estado. El intérprete deberia tratar de reflejar ese miedo que
tiene Abby. Es cierto que las médicas pueden ver las reacciones de Abby, pero, aun asi,
siempre se debe tener en cuenta para que el mensaje sea el mismo y cause el mismo efecto
en los interlocutores que si no hubiera intérprete. En este caso, el intérprete, en el continuo
de mediacién de Aguirre Fernandez-Bravo y Roca Urgorri (2015), en la subescala de la
concepciodn de la fidelidad, se encontraria en el polo de la fidelidad funcional, ya que
intentara crear, con el mensaje que transmite, la misma reaccion en Abby que lo hubiera

oido de las médicas en vez de reproducir simplemente el contenido seméntico.
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6.3.  Integridad

La integridad de un intérprete también se puede entender como profesionalidad,
es decir, que el intérprete debera actuar en todo momento conforme a los principios éticos
para garantizar esta profesionalidad. Ademas, el intérprete debera estar preparado para
este tipo de interpretacion y, en caso de que no lo estuviera (tanto profesional como

mentalmente) debera rechazar el encargo (NCIHC, 2005).

En el capitulo de Anatomia de Grey que estamos analizando, la integridad del
intérprete deberia reflejarse durante todo el proceso, ya que este siempre debe ser
profesional y cumplir con su cddigo ético (entendido como en conjunto de valores y
principios individuales). El intérprete en esta situacion participaria en momentos clave en
todo el proceso médico de Abby, y, por tanto, debe estar preparado para afrontarlo con la
mayor integridad posible. Un muy buen ejemplo que podemos sacar de esto se encuentra
en el minuto 20:49, cuando las médicas le dicen a Abby que hasta que no dé su
consentimiento no podran seguir adelante con el proceso (en este caso con la preparacion
del examen forense por agresion sexual). Si el intérprete participase en esta escena, esto
seria un buen ejemplo de integridad, ya que se juntan muchos principios éticos que

respetar, y el intérprete debe ser lo méas profesional posible.

El intérprete debe poder garantizar una interpretacion de calidad y fiable. En este
caso, el intérprete deberéa tener en cuenta que se usan muchos conceptos relacionados con
todo tipo de abusos, muchas veces incluso se expone contenido explicito de las
situaciones que ha vivido Abby. El intérprete debe estar comodo a la hora de lidiar con
estos términos, ademas de saber como usarlos y dominarlos perfectamente en todas sus
lenguas activas. Asimismo, el intérprete nunca debe hacer comentarios o suposiciones
sobre los testimonios de la victima de violencia de género (Glasgow Violence Against
Women Partnership, 2011). Por ejemplo, en el episodio de Anatomia de Grey, hay una
escena en la que le ven las heridas por primera vez a Abby. Una de las médicas se
sorprende y comienza a llorar. En este caso, el intérprete no debe mostrar ninguna
reaccion, es decir, debe mantener su profesionalidad e integridad en todo momento.
Ademas, si el intérprete no se viera preparado para gestionar ese tipo de situaciones,

deberia rechazar el encargo.

En estos casos, es esencial que el intérprete cuide también de su propia salud

mental, ya que estd expuesto a eventos traumaticos e historias muy duras. Cuando sea
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necesario, debera usar servicios de ayuda psicoldgica para poder lidiar con este factor
(Toledano y Del Pozo, 2015).

6.4. Competencia

Como hemos visto anteriormente, la competencia es la formacion que recibe el
intérprete y es esencial para el buen desarrollo de su trabajo. No obstante, para realizar
un buen trabajo se deben tener unas competencias que se adquieren a través de la
formacion. En el caso de la interpretacion médica en contexto de violencia de género
hemos desarrollado las siguientes competencias: competencia linglistica, competencia
interpretativa, habilidades interpersonales, conocimiento cultural y competencias

técnicas y de busqueda (Herrera Cardenas, 2014).

En cuanto a las competencias linguisticas, esta claro: El intérprete no puede
interpretar sin tener un buen nivel del idioma que quiere interpretar. Esto quiere decir
que, en el capitulo de Anatomia de Grey, si el intérprete no se viese capacitado para
entender perfectamente el idioma en el que hablase Abby, deberia rechazar el encargo de

interpretacion (aqui también entran en juego la integridad y la profesionalidad).

La competencia interpretativa solo se adquiere mediante formacion. El intérprete
debera desarrollar habilidades que le permitan interpretar mensajes de una lengua a otra
en tiempo real, ademas de ser capaz de comprender y descifrar mensajes complejos y
poder transmitirlos en la lengua meta sin cambiar el significado. En el caso de Abby, para
garantizar esto, se deberia acudir a un intérprete que haya recibido formacion y no a un

intérprete ad hoc, que no puede garantizar que tenga este tipo de competencia.

En cuanto a las habilidades interpersonales, se pueden ver en el capitulo de
Anatomia de Grey minuto 32:00, cuando las médicas van a llevarla a la operacién y Abby
se pone a llorar desconsoladamente, ya que le da miedo salir de esa habitacion porque se
siente insegura. Las médicas la tratan con mucha dulzura y respeto para que se calme. En
este caso, el intérprete deberia usar un tono de voz adecuado y que concuerde con el
mensaje para que Abby se pueda calmar. Es decir, el intérprete debe haber desarrollado
la suficiente empatia para poder hacer que la victima, en este caso Abby, se sienta segura
y protegida. De cualquier otra forma, la victima no querra hablar o tendra miedo, lo que
puede afectar en algunos procedimientos medicos. En el continuo de mediacion de
Aguirre Fernandez-Bravo y Roca Urgorri (2015), en la subescala de la dimension social

del papel del intérprete, en este caso se posicionaria en el polo de miembro del grupo:
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tiene una responsabilidad en el ato comunicativo, y se identifica con las partes, es decir,
intentara acercar a las médicas y a Abby para que el acto comunicativo sea mas fluido y

ambas partes consigan lograr sus objetivos.

Como se ha mencionado anteriormente, es fundamental que el intérprete tenga
conocimientos culturales y que sepa acercar las situaciones que dependen de factores
culturales. Por ejemplo, si Abby fuese de alguna cultura en la que un hombre no puede
tocar a una mujer a menos que sea su marido y el médico fuera un hombre, el intérprete
debera encargarse de explicarles qué es lo que esta pasando y por qué, ademas de pedir
que, por favor, se respetasen esos principios culturales ya que pueden afectar a la victima,
que se encuentra en una situacion vulnerable. En este ejemplo, en el continuo de
mediacion de Aguirre Fernandez-Bravo y Roca Urgorri (2015), en la subescala de la
gestion de la multiculturalidad, el intérprete posicionaria en el polo de la
multiculturalidad, pues conoce ambas culturas y e intenta acercarlas y gestionarlas para
que la comunicacion fluya, haciendo explicaciones o aclaraciones cuando sea necesario

en vez de asumir que el acto comunicativo solo se sitla en una unica cultura.

Por ultimo, el intérprete debe tener competencias técnicas y de busqueda, sobre
todo en este contexto. La medicina es algo que esta en continua evolucion y que va
avanzando, y por tanto el intérprete debera estar familiarizado con la terminologia y los
procedimientos en este tipo de casos. Por ejemplo, en el minuto 14:35, se usa mucho
vocabulario sanitario sobre las pruebas que van a hacerle a Abby. El intérprete debe estar
familiarizado y conocer la terminologia y su uso. Algunos ejemplos de vocabulario que

aparecen en este episodio son:

- NPO: no ingerir nada por la boca (ni agua ni comida).
- ultrasound: ecografia.

- tear: desgarro.

- OR (operating room): quiréfano.

- tachypnea: taquipnea.
6.5. Neutralidad o imparcialidad

El principio ético de neutralidad o imparcialidad es uno de los mas complejos en
cuanto a la interpretacion en los servicios publicos. Normalmente, este término se define
solamente con prohibiciones con respecto a lo que el intérprete no debe hacer. Por

ejemplo, en algunos cédigos como en el NCHIC, se especifica que el intérprete no debe
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dar su opinion ni juzgar lo que la otra persona esta diciendo para no influir en las
opiniones de los interlocutores: «The interpreter does not allow personal judgments or

cultural values to influence objectivity» (NCIHC, 2005).

En el capitulo de Anatomia de Grey, el intérprete debera mantenerse neutral
durante todo el procedimiento médico, ya que es una situacion complicada en la que la
salud mental y fisica de una persona estan en juego. No obstante, un ejemplo de esto es
en el minuto 18:37 cuando Abby relata lo que le paso, es decir, cdmo abusaron de ella.
Durante el relato ella llora, y las médicas empatizan con ella 'y se ve que lo pasan mal. En
este momento, el intérprete debe mantenerse neutral y no debe dejar que estos
sentimientos influyan en la calidad de la interpretacion, ademas de que mantenerse neutral
ayudara a que ni se exagere ni se le reste importancia a lo que cuenta para garantizar una
interpretacion de calidad. También se puede ver cuando las médicas insisten en que Abby
se haga el examen forense por agresion sexual por si algin dia quisiera denunciar. Aqui,
el intérprete debe mantenerse neutral en el sentido de que, si el intérprete estuviese de
acuerdo con las médicas, no debe notarse ni debe modificar el mensaje para que resulte
mMAas persuasivo, aungue pueda parecer que va en el interés de la victima, ya que el trabajo
del intérprete es reproducir el mensaje y no modificarlo. El intérprete debe mantenerse
neutral, y, por tanto, por mucho que las médicas tuvieran razén, el intérprete debe
limitarse a reproducir el mensaje de tal forma que el efecto en Abby sea el mismo que si
fuesen las médicas las que hablasen directamente con ella, pero sin modificar su

contenido o el efecto que se quiere provocar.

Hay que tener en cuenta que la interpretacion en este caso tiene unos factores muy
particulares en los que la distancia con respecto al poder se puede llegar a hacer patente
y visible. En muchas ocasiones, el mensaje tendra una carga emocional negativa muy
potente, y es todo un reto mantenerse neutral. En estos casos, tanto el discurso del médico
como la victima estara condicionado por sus propias experiencias, necesidades y
objetivos, en los que el intérprete participara de forma indirecta al ser el canal de

comunicacion.
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7. Conclusiones

En este trabajo hemos podido aplicar los cinco principios éticos basicos
(confidencialidad, fidelidad, integridad, competencia y neutralidad o imparcialidad) a un

caso préactico de interpretacion médica en contexto de violencia de género.

Como hemos visto durante todo el trabajo, la violencia de género es un problema
al que cada vez se le da mas visibilidad y contra el que se intenta luchar. Es por esto por
lo que también se deberia dar visibilidad a las mujeres extranjeras que lo sufren,
empezando por solucionar el problema de la barrera lingistica. Este problema tiene facil
solucion: la interpretacion. Esta solucion plantea también un pequefio problema: la
interpretacion ad hoc. Es fundamental contar con intérpretes formados, sobre todo para
temas de salud, ya que pueden ser delicados. Ademas, si juntamos el factor de la salud
con la violencia de género, nos encontramos con que las victimas que necesitan acudir al
médico se encuentran en una situacion muy vulnerable y, por tanto, hay que garantizar

que los intérpretes que trabajen en este contexto estén formados profesionalmente.

Las victimas extranjeras de violencia de género en Espafia estan protegidas al
amparo de la Ley en cuanto a cobertura médica y proteccion juridica. No obstante, no hay
nada que haga referencia a la interpretacion en contexto médico de violencia de género.
Si, los extranjeros pueden acceder al sistema sanitario espafiol, pero ;como se rompe la
barrera linglistica si no se garantiza la interpretacion? Este es un gran problema que nos

encontramos en el acceso a la interpretacion médica en contextos de violencia de género.

Los principios éticos que se han analizado se han elegido porque abordan la mayor
parte de los codigos éticos y pueden ser universales y aplicables a cualquier ambito. El
proceso de investigacion para adaptarlos a la interpretacion médica en contexto de
violencia de género ha sido complejo, pues no existe ningun codigo ético oficial en el que
se recojan y se apliquen especificamente al tema. De hecho, lo que se ha hecho durante
el analisis es coger los codigos éticos de interpretacion médica y adaptarlos a contextos

de violencia de género.

En cuanto a la aplicacion en un caso real (el capitulo de Anatomia de Grey) de
estos principios, ha supuesto todo un reto, ya que en el capitulo no aparece ningin
intérprete (por desgracia, la figura del intérprete no es muy frecuente en las series de

television). La interpretacion médica en contexto de violencia de género es una situacion
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muy delicada, ademas de que la victima es una persona vulnerable, lo que significa que
hay que tener mucho cuidado con lo que se dice y cémo se dice. Es por eso por lo que la
aplicacion de los principios éticos mencionados anteriormente es totalmente necesaria, y

por lo que un intérprete ad hoc no podria lograr una interpretacion de calidad.

Para solucionar algunos de estos problemas, seria util plantear la creacion de una
ley para la asegurar que todas las mujeres extranjeras victimas de violencia de género
pueden disponer de un intérprete formado profesionalmente para asi recibir atencion

médica.

Ademas, se podria plantear la creacion de un organismo que revisase el
cumplimiento de las normas establecidas en cuanto al trabajo de los intérpretes en estas
situaciones. Asi, se podrian exigir unos parametros concretos en los que el intérprete se
puede mover en cuanto a la aplicacion de los principios éticos anteriormente

mencionados.

Otra solucidn es la creacién de una lista mas exhaustiva de estos principios éticos:
en este trabajo solo hemos tenido en cuenta los del European Masters in Conference
Interpreting (2020), pues recogen los principios basicos que existen en todos los codigos
éticos para intérpretes médicos. Siguiendo por esta linea, se podria crear un cddigo

deontoldgico especifico para interpretacion medica en contextos de violencia de género.

Esto podria servir también para solucionar el problema de los intérpretes ad hoc,
ya que estos no cumplen con los principios éticos (teniendo en cuenta el principio ético
de la competencia interpretativa). Ademas, para solucionar este problema, se podria dar
una mayor visibilidad de la profesidn del intérprete para que la gente aprendiese a valorar

a los intérpretes formados y no se conformase con intérpretes ad hoc.
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