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11 Resumen

El objetivo de este trabajo de investigacion es identificar y describir el grado de conciencia de un estudiante
de interpretacion inglés-espafiol de la PUCV acerca de las estrategias de interpretacion. Para lograr este
objetivo, se analizara un ejemplo de interpretacion relacionada con el campo de la medicina, la cual es una
conferencia que describe el origen, causas y consecuencias de la leucemia mieloide aguda y su relacién con las
celulas madres hematopoyéticas. Ademas de analizar la conciencia acerca del uso de estrategias de
interpretacion, también se analizaran las dificultades, los errores cometidos por la participante y su desempefio.
Finalmente, se realizara una entrevista retrospectiva en donde la participante evaluara su propio desempefio y
se le realizaran diferentes preguntas con el fin de identificar si es que la participante fue consciente o no de su
uso de estrategias. Al finalizar este trabajo de investigacion, se espera encontrar evidencia sobre el grado de
conciencia de un estudiante acerca del uso de estrategias de interpretacion y también demostrar que existe una
relacion directa entre las dificultades y estrategias. Ademas por medio de este estudio, se espera contribuir a la
concientizacion del uso de estrategias de interpretacion para que asi los estudiantes obtengan un mejor

desempefio.
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1. Introduccién

Durante el desarrollo de una interpretacién simultanea, se producen diferentes problemas
provocados por multiples factores, y para afrontar y solucionar tales dificultades, el intérprete debe
hacer uso de una gama de estrategias de interpretacion para asi producir un discurso preciso y de
calidad en la lengua meta. Segun Alystad, Hild y Tiselius (2011) estas estrategias son consideradas
procedimientos, cuyo fin es resolver problemas desencadenados por diferentes factores, tanto
externos como internos, tales como la velocidad de entrega del mensaje del orador, la densidad de
informacion, la terminologia especializada, la mala acustica del lugar en donde se desarrolla la
situacién comunicativa, la poca preparacién y la falta de conocimiento acerca del tema a tratar,
entre otros. Moser- Mercer (2000) indica que debido a los afios de experiencia, el uso de estrategias
de un intérprete profesional comienza a automatizarse, cometiendo cada vez menos errores y
distorsiones de informacion. Por otro lado, un estudiante utiliza las estrategias con un cierto grado
de conciencia ya que posee pocos afios de practica y a diferencia de un intérprete profesional, los
estudiantes no tienen mucho conocimiento ni experiencia acerca de como solucionar las
dificultades que se presentan, por lo que no pueden automatizar dichas estrategias.

El objetivo del siguiente trabajo de investigacion es identificar y describir el grado de
conciencia acerca del uso de estrategias de una estudiante de interpretacion inglés-espafiol de la
PUCV en un ejemplo de interpretacion de una conferencia médica. Como contribucion a este poco
estudiado aspecto de la interpretacion, el siguiente trabajo de investigacion busca aportar en alguna
medida a la determinacion del grado de conciencia acerca del uso de estrategias de un estudiante
en formacion.

En la primera parte de este trabajo se presenta el planteamiento del problema, en donde se
presenta la pregunta de investigacion y se evidencia un vacio en el nicho de investigacion acerca
de la conciencia de un estudiante en relacion al uso de estrategias de interpretacion. En la segunda
parte se presenta el marco tedrico, en donde se describen las bases tedricas, tales como
investigaciones previas y antecedentes conceptuales relevantes para el desarrollo del trabajo.
Posteriormente se presentara la metodologia y procedimiento del trabajo, en donde se explican los
pasos que se realizaran para el desarrollo del ejercicio de interpretacion. Luego se presentara el



analisis del caso, en donde se muestran los resultados y se describe todo tipo de analisis que se
Ilevd a cabo en el ejercicio. Posterior al anélisis, se realizara la discusion de esta investigacion en
donde se analizara de manera detallada cada aspecto nuevo que se observe y se relacionaran los
resultados con las investigaciones citadas en el marco tedrico. Por Gltimo, en la conclusion se
respondera la pregunta de investigaciéon y se presentara una vision critica de la investigacion.
Finalmente, se presentaran las recomendaciones, limitaciones y proyecciones del trabajo, en donde
se realizara una autoevaluacion del trabajo en relacion a las limitaciones, la aplicacion que este

trabajo podria tener en la formacion de estudiantes y la implicancia en futuras investigaciones.

1.1 Pregunta de investigacion
¢Cual es el grado de conciencia acerca del uso de estrategias de un estudiante de interpretacion?

1.2 Objetivo
Identificar y describir el grado de conciencia sobre el uso de estrategias de un estudiante de

interpretacion

2. Planteamiento del problema

El siguiente trabajo de investigacion trata acerca de la conciencia del uso de estrategias de
interpretacion de un estudiante en un discurso de medicina. El objetivo es identificar y describir el
grado de conciencia de una estudiante en relacion al uso de estrategias de interpretacion a través
del analisis de un estudio de caso relacionado con el &mbito médico.

La pregunta que da origen a este trabajo es: “¢cudl es el grado de conciencia acerca del uso
de estrategias de un estudiante?”. Esta pregunta nace de mi experiencia personal como estudiante
luego de meses de observacidn hacia mis compafieros de practica 4 de la PUCV ya que mediante
esta observacion se generaron dudas acerca de si los estudiantes eran conscientes acerca del uso de
estrategias para resolver dificultades o no.

En relacién al discurso médico, Webber (2006) afirma que este es uno de los campos mas
complejos al momento de interpretar debido a diferentes factores tales como la precision de las

2



ideas, el registro cientifico y la terminologia altamente especializada, la cual requiere una
preparacion previa detallada por parte del intérprete. También indica que la mayoria de las veces,
en las conferencias relacionadas con algun tépico médico, los oradores tienden a hablar y a expresar
sus ideas a un ritmo muy acelerado debido a las limitaciones de tiempo ya que generalmente tienen
alrededor de 30 a 40 para analizar, explicar y describir los temas a tratar.

Segun Alvstad et al. (2011) las estrategias son procedimientos que utiliza cada intérprete
con el fin de afrontar los encargos de la interpretacion para asi resolver y evitar los problemas.
Alvstad et al. (2011) también indica que al momento de utilizar las estrategias, los intérpretes
también usan su conocimiento personal y el conocimiento relacionado con los encargos de la
interpretacion para asi producir una interpretacion exitosa y de calidad.

Gile (2009) utiliza el término “tacticas” las cuales son decisiones y acciones deliberadas
que tienen como objetivo prevenir o resolver problemas. Gile (2009) menciona diferentes tacticas
utilizadas por los intérpretes, entre las cuales cabe mencionar: retrasar la respuesta, reconstruir el
segmento por medio del contexto, utilizar la ayuda del compafiero de cabina y utilizar los recursos
de informacion que se encuentran dentro de la cabina, entre otros.

Muchos de los estudios que se han hecho en este campo tienden a enfocarse en los intérpretes
profesionales, los cuales automatizan el uso de estrategias debido a la experiencia que tienen en el
campo de la interpretacion simultanea (Moser-Mercer, 2000). No obstante, nunca se ha hecho un
estudio a nivel cualitativo y que se enfoque en un estudiante de interpretacion, para asi determinar

cudl es el grado de conciencia acerca de su uso de estrategias.

3. Marco teorico

El siguiente trabajo de investigacion trata acerca del grado de conciencia de un estudiante
acerca del uso de estrategias utilizadas en la interpretacion del discurso médico. El objetivo es
identificar y describir el grado de conciencia de una estudiante de interpretacion inglés-espafiol de
la PUCV acerca del uso de estrategias de interpretacion a través del analisis de una interpretacion
de un discurso especializado del &mbito médico.

El marco tedrico se organizara de la siguiente forma: definicion de conciencia, definicion
de interpretacion simultanea, el rol del intérprete de conferencias en modalidad simultanea,
dificultades que afectan la interpretacion simultanea, definicion y uso de estrategias, caracteristicas

y factores que afectan el discurso médico y automatizacion del uso de estrategias de los intérpretes.
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3.1 Definicién de conciencia
Una de las propuestas para la definicion de conciencia es la de Brown y Ryan (2003, citado

por Pérez y Botella, 2007) en donde sefialan que la conciencia es estar al tanto de lo que sucede a
tu alrededor, el saber qué hacer, estar consciente de las habilidades, estrategias y recursos que se
requieren para realizar una tarea de manera efectiva. La conciencia tiene dos aspectos
fundamentales: la atencion y la percepcion o “darse cuenta”. La percepcion se refiere a la
experiencia subjetiva, tanto de los fendmenos internos, como de los externos, mientras que la
atencion es la que dirige el foco de la percepcion hacia los aspectos seleccionados de la realidad.

El siguiente trabajo de investigacion se basara en esta definicion debido a que la conciencia que se
desea analizar en este caso es aquella en la cual el estudiante esta al tanto de los procesos que
suceden a su alrededor y de su uso de estrategias para resolver las dificultades que estan afectando

su discurso.

3.2 Definicién de interpretacion simultédnea
A lo largo de los afios, la interpretacion simultanea ha sido definida por diferentes autores

relacionados con este campo. Sin embargo, el siguiente trabajo de investigacion utilizara las
definiciones propuestas por dos autores: Franz Pochhacker (2004) y Francesa Gaiba (1998) ya que
la definicion de interpretacién simultdnea propuesta por ambos autores es completa, precisa y
concisa.

Segun Franz Pdchhacker (2004) la interpretacion se diferencia, en pocas palabras, de las
otras actividades traslativas debido a su caracter instantdneo. En principio, la interpretacion
simultanea se realiza “aqui y ahora” para el beneficio de aquellas personas que desean participar
en el proceso de comunicacion sin importar las barreras del lenguaje y la cultura.

Por otro lado, Francesa Gaiba (1998) afirma que los intérpretes trabajan con el lenguaje
oral. Estos son los mediadores en el proceso de la comunicacion entre dos personas que hablan
idiomas diferentes. Los intérpretes escuchan el mensaje en la lengua de origen y lo entienden para
luego formularlo en la lengua meta. Se requiere que los intérpretes sean precisos, pero a pesar de
esto, el proceso de la interpretacion es extemporaneo y los intérpretes no pueden hacer pausas para
elegir las mejores palabras. Ellos tienen que conservar el tono de voz, la expresion y el uso correcto

de palabras utilizado por el orador.



Gaiba (1998) también afirma que existen diferentes métodos de interpretacion, siendo el
mas comun la interpretacion simultanea con equipamiento electrénico. En relacién a este método,
la informacion es transferida a la lengua meta tan pronto cuando los intérpretes entienden una
“unidad” de significado. La palabra “simultanea” puede ser engafiosa ya que los intérpretes deben
entender una minima cantidad de informacion antes de traducirla a la lengua meta. El desfase que
existe entre entre la version original y la version interpretada se le llama ““décalage”, y su duracion
varia segun el intérprete. Los oradores hablan por medio de micr6fonos y la audiencia utiliza
audifonos para escuchar el mensaje, mientras que los intérpretes utilizan ambos ya que deben
escuchar el discurso del orador para reproducirlo en la lengua meta. Dentro del sistema de la
interpretacion simultanea no se necesita hacer pausa luego de cada frase y esperar por la traduccion,
como suele suceder con la interpretacion consecutiva. Por otro lado, también existe la
interpretacion simultanea sin equipamiento electronico, mejor llamado “whispering”. Este método
no utiliza micréfonos y audifonos ya que los intérpretes se sientan al lado de aquellas personas que
no entienden el idioma que se esta utilizando, por lo que los intérpretes le susurran la traduccion al

oido.

3.3 El rol del intérprete de conferencias en modalidad simultanea
La RAE describe las conferencias como “una exposicion oral ante un publico sobre un

determinado tema de cardcter didactico o doctrinal”, las cuales tienen como objetivo exponer,
describir y explicar un tema relacionado con algin campo especializado.

Segun Jones (1998) los intérpretes de conferencias pueden trabajar en organizaciones
internacionales o empresas privadas, las cuales cada cierta cantidad de tiempo organizan
seminarios, conferencias o encuentros organizados por los administradores. Una gran cantidad de
intérpretes trabajan en modalidad simultanea, en donde el intérprete escucha, reformula y produce
un discurso hacia la lengua meta, generalmente a la par del orador. Al trabajar con la modalidad
simultanea, los intérpretes permanecen como una voz anénima durante las conferencias, teniendo
muy poco contacto con los organizadores en primera instancia. Si un intérprete trabaja
regularmente con una organizacion internacional, se convierte en un miembro del staff permanente
0 un trabajador freelance. Jones (1998) sefiala dos tipos de conferencias: las bilingues y las
multilingues. En el primer tipo, los organizadores prefieren trabajar con un intérprete que tenga

experiencia interpretando en ambos idiomas (por ejemplo del inglés al espafiol y del espafiol al
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inglés), mientras que en las conferencias multilingues los intérpretes no sélo traducen a la lengua
meta, sino que también a dos o tres idiomas mas. Es por esta razon que los intérpretes se convierten
en un puente que une dos o0 mas culturas ya que deben transmitir y reformular (de la lengua original
a la lengua meta) los conocimientos e ideas del orador de la forma mas precisa posible a los oyentes,
produciéndose asi la situacion comunicativa. Jones (1998) también sefiala que una de las mayores
dificultades para los intérpretes de conferencias es el tener que trabajar constantemente bajo
diferentes contextos y audiencias ya que las conferencias se centran en multiples temas
relacionados con diferentes campos tales como medicina, derecho, agricultura, economia, entre
otros. Es por este motivo que los intérpretes estdn en constante preparacion y busqueda de
informacion de diferentes areas. El objetivo de los intérpretes de conferencias es proporcionar una
reproduccion exacta y fiel del discurso original del orador. Las desviaciones estan permitidas sélo
si es que estas ayudan al entendimiento de la idea original. Toda informacion adicional que sea
proporcionada por el intérprete debe tener como objetivo llenar aquellos vacios culturales que se
presentan.

En conclusién, los intérpretes de conferencia se convierten en el delegado del orador,
hablando en primera persona y nunca traduciendo las oraciones en tercera persona. Esto se debe a
que el intérprete debe ponerse en los zapatos del orador (Jones, 1998), enfatizando y exponiendo
las ideas como si fueran propias, por lo que la seguridad, el tono y las inflexiones de voz juegan un
rol importante en el éxito de la charla del exponente.

3.4 Dificultades que afectan la interpretacion simultanea
Segun Gile (2009) la interpretacion simultanea ha sido considerada por multiples

profesionales como un manejo permanente de crisis ya que a pesar de los afios de experiencia, la
preparacion exhaustiva de los documentos disponibles y el buen uso de estrategias, es casi
imposible evitar los problemas que se pueden generar en las conferencias ya sea por diferentes
motivos, y es por esto que es muy importante que un intérprete esté siempre consciente de las
diferentes dificultades que pueden influir y afectar la calidad de su interpretacion. Estas dificultades
no solo afectan la comprensién y la produccion del mensaje, sino que también pueden afectar la
confianza y credibilidad del intérprete. Esto puede provocar un aumento de estrés lo cual
generalmente conlleva a omisiones, distorsiones y silencios extendidos que provocan pérdida de

informacion.



Gile (2009) menciona y describe los diferentes factores que pueden aparecer durante el
transcurso de una conferencia, entre los cuales cabe mencionar las razones cronicas y ocasionales.
El primer ejemplo describe aquellas situaciones en donde las habilidades cognitivas del intérprete
y su conocimiento declarativo del tema no son suficientes. Estas razones cronicas estan
relacionadas directamente con el potencial cognitivo y la experiencia en el campo de la
interpretacion de conferencias ya que un intérprete profesional con més de 20 afios de experiencia
no tiene las mismas habilidades linglisticas o la capacidad de utilizar las estrategias adecuadas
(Gile denomina estas estrategias como coping tactics) que un estudiante o un intérprete con pocos
afios de experiencia. Mientras que las razones ocasionales estan relacionadas con la saturacion
cognitiva del intérprete, las cuales van de la mano con los factores gramaticales, linguisticos y
semanticos de la lengua de origen. Ademas también se pueden apreciar diferentes factores
relacionados con la situacién comunicativa en si, como por ejemplo un alto nivel de estrés,
ambientes ruidosos y la falta de preparacion del intérprete.

Por otro lado, la saturacion mencionada anteriormente también puede ocurrir cuando los
idiomas son muy diferentes sintacticamente, y este es uno de los factores que mas puede afectar a
un intérprete ya que debe aumentar su capacidad de memoria a corto plazo y esté forzado a retener
cada vez més informacion.

Gile (2009) también describe las dificultades que surgen debido al aumento de la capacidad
de procesamiento de los intérpretes, los cuales estan relacionados con diferentes factores, como por
ejemplo la densidad y la cantidad de informacion que contienen algunos segmentos. Este es uno de
los factores que mas afecta el discurso del intérprete ya que se necesita un aumento en la capacidad
de procesamiento debido a que el intérprete debe procesar y entregar mas informacion en un rango
de tiempo muy limitado. Para esto, el intérprete necesita utilizar toda su capacidad de
concentracion, de andlisis y de produccion.

También existen factores externos que pueden influir en la interpretacion, tales como la calidad
y volumen del sonido, y la velocidad de entrega del mensaje del orador, los cuales pueden afectar
la capacidad auditiva, el anélisis y la produccién del mensaje hacia la lengua meta. Como se puede
apreciar, estos factores externos pueden ser evitados, a diferencia de los factores internos
mencionados anteriormente. Es por este motivo que la AIIC (Asociacion Internacional de
Intérpretes de Conferencia) a lo largo de los afios, ha establecido diferentes pautas de conductas y
modales de cabina que un intérprete profesional deberia tener, y la revisién de las pautas indicadas
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por la AlIC son fundamentales para el éxito de la situacion comunicativa. Algunas de las pautas
mas importantes son:

e El intérprete debe llegar al menos 30 minutos antes del inicio de la conferencia.

e Debe presentarse ante sus colegas y ante el técnico del evento.

e Elintérprete es parte de un equipo, por lo que debe dar apoyo y confiar en su colega.

El intérprete de conferencias es responsable de que su interpretacion no se vea afectada por los
factores externos mencionados anteriormente, los cuales pueden ser predecibles si se realiza un
buen chequeo previo del equipo, como por ejemplo: hacer diferentes pruebas de sonidos de los
aparatos y coordinar tanto personal como logisticamente con el personal responsable de los equipos
electronicos. Las pruebas de sonido tienen como fin que los intérpretes prueben la calidad del
sonido y estén conscientes de los posibles sonidos externos que podrian afectar la recepcion del
sonido tanto de la audiencia como del intérprete.

3.5 El uso de estrategias en la interpretacion simultanea
Segun Alystad et al. (2011) las estrategias son procedimientos que utilizan los intérpretes

profesionales para asi resolver diferentes problemas que se presentan a lo largo de cada
interpretacion, y tales estrategias forman una parte fundamental del pensamiento y el actuar de cada
intérprete. Cada vez que se presenta una dificultad, las cuales estan relacionadas con diferentes
factores, como por ejemplo los situacionales o internos (como la saturacion cognitiva), el intérprete
hace uso de sus conocimientos relacionados con el campo de la interpretacion para asi resolver los
problemas y poder entregar el mensaje del orador. Por lo que estas estrategias estan directamente
relacionadas con las dificultades que se presentan.

Como se puede apreciar, el buen uso de estrategias estd también relacionado con la
experiencia en el campo de la interpretacion simultanea ya que con el pasar de los afios, un
intérprete profesional va tomando conciencia y va identificando las posibles dificultades que
podrian influir en su interpretacion, lo cual le permite desarrollar estrategias y en algunos casos,
hacer uso de estas de forma automatizada, a diferencia de un estudiante (Riccardi, 2005).

Gile (2009) menciona y describe diferentes estrategias (o coping tactics), las cuales tienen
como objetivo prevenir o resolver problemas que se presentan durante una interpretacion
simultanea. Gile (2009) las divide en estrategias de comprension, estrategias preventivas y

estrategias de reformulacion.



Estrategias de comprension

1. Retrasar la interpretacion: esta estrategia se utiliza cuando un intérprete no conoce el
significado de alguna palabra o no sabe como reformular al idioma meta una frase. El
intérprete puede retrasar (por algunos segundos) su interpretacion para asi tener mas tiempo
para pensar y reformular la oracion, mientras recibe mas informacion en la lengua de origen.
Una de las dificultades relacionadas con esta estrategia es la creciente acumulacién de
informacion, por lo que los intérpretes corren el riesgo de perder u olvidar partes de la
informacion entregada.

2. Reconstruir los segmentos con la ayuda del contexto: En reiteradas ocasiones los intérpretes
no entienden o no escuchan un término, nombre o nimero, por lo que intentan reconstruir
la oracion utilizando su conocimiento acerca del tema.

3. Utilizar la ayuda de tu compafiero de cabina: Existen dos intérpretes en la cabina, el activo
(el que estd interpretando) y el pasivo. El intérprete en estado pasivo tiene mayor
posibilidad de entender los segmentos dificiles ya que su atencion se enfoca en escuchar lo
que dice el orador, a diferencia del intérprete activo el cual no sélo se enfoca en escuchar,
sino que también en reformular y entregar el mensaje en la lengua meta.

4. Consultar los recursos de informacién disponibles en la cabina: El intérprete puede hacer
uso de documentos ya existentes en la cabina, dentro de los cuales se destacan glosarios,
resumenes y diccionarios.

En relacion a las estrategias mencionadas, se puede apreciar que el compafierismo que se genera
entre los intérpretes de cabina es fundamental para lograr una buena interpretacion. Es por este
motivo que dentro de las normas de conductas provenientes de la AlIC, se espera que un intérprete
profesional llegue con anterioridad al evento con el fin de conocer y compartir con su compariero
de cabina.

Es importante mencionar que los intérpretes de cabina son parte de un equipo, por lo que es
necesario aceptar la ayuda de su colega en momentos de apuro, para asi mantener un desarrollo
fluido y exitoso de la interpretacion. Un ejemplo de esto se produce cuando el intérprete activo
interpreta y el pasivo se enfoca en utilizar los documentos y los glosarios disponibles en la cabina
para asi escribir los términos que pueden dificultar el trabajo de su compafiero. Por otro lado,
también se puede hacer uso del lenguaje corporal ya que a veces leer puede distraer al intérprete
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activo, perjudicando el discurso a la lengua meta. Es por este motivo que es fundamental saber

anticipar las necesidades del compafiero para asi lograr una continuidad y fluidez en la

interpretacion.

Estrategias preventivas

1.

Toma de notas: El intérprete hace uso de la toma de notas para asi escribir aquellos nombres
0 nimeros que se les pueda olvidar. La dificultad que se presenta en relacion a esta técnica
es que escribir puede aumentar el desfase, provocando la pérdida de ciertas ideas.
Segmentacion: Cuando las estructuras son sintacticamente diferentes en la lengua de origen
y la lengua meta, el intérprete puede comenzar a reformular los segmentos, a veces hasta
antes que el orador termine toda la idea.

Cambiar el orden de los elementos utilizando la enumeracion: Una de las técnicas utilizadas
por los intérpretes es reformular la ltima idea primero para asi liberar informacion de la

memoria, para luego continuar reformulando los elementos mencionados anteriormente.

Estrategias de reformulacion

1.

Utilizar la ayuda del compafiero de cabina: Reformular las ideas con la ayuda del
compafiero de cabina es muy util debido a las limitaciones de tiempo.
Consultar diccionarios y documentos dentro de la cabina
Explicacion o parafraseo: Cuando el intérprete entiende el término, pero no encuentra su
equivalente en la lengua meta, puede explicarlo en vez de traducirlo. Una de las desventajas
del uso de esta estrategia es la pérdida de la credibilidad del intérprete debido a que no tiene
conocimiento del término apropiado, lo cual reduce el impacto de su discurso.
Naturalizacion instantdnea: Esta estrategia se utiliza cuando un intérprete no conoce la
traduccion apropiada de un término por lo que tienden a “naturalizar” el término en la
lengua meta, adaptandolo de manera morfologica y/o fonética. Gile (2009) utiliza el
ejemplo del término francés télédétection, en donde en una conferencia fue interpretado al
inglés como “teledectection”.
Transcodificacion: El intérprete traduce palabra por palabra el segmento a la lengua meta.
En algunas ocasiones los términos nuevos no existen pero ayudan a facilitar la comprension
de la idea para la audiencia debido a indicadores seméanticos. Un ejemplo de esta estrategia
10



seria “mandibular block” (tipo de anestesia) interpretado al francés como “bloc
mandibulaire” siendo el término correcto “tronculaire”.

6. Omision: La saturacion cognitiva produce que el intérprete pierda cierta cantidad de
informacion sin siquiera notarlo. Generalmente los intérpretes omiten ciertos segmentos
debido su poca importancia para asi enfocarse en segmentos que si tienen relevancia dentro
de la idea del orador.

Las estrategias de Gile (2009) mencionadas anteriormente son fundamentales para el desarrollo

del siguiente trabajo de investigacidn ya que son estas estrategias las que seran analizadas en el

caso de interpretacion relacionado con el ambito de la medicina.

3.6 Caracteristicas del discurso médico
Segun Moyano (2001) la comunicacién cientifica tiene como objetivo difundir nuevos

conocimientos de una disciplina por medio de la circulacion de textos. Estos textos adquieren una
estructura, organizacion y extension segun su propdsito comunicativo. Generalmente se le
denomina texto cientifico a aquellos cuyos destinatarios son parte de la comunidad cientifica, en
donde pueden adquirir diferentes finalidades tales como informar acerca de progresos realizados
en una investigacion, acreditar méritos para la obtencion de algan titulo o dinero para un proyecto
de investigacion, evaluar informacion existente, etc. Como se puede apreciar, la finalidad de cada
texto esta relacionada con la relacion que el emisor establece con el destinatario: en una relacion
entre pares, los propositos seran de informar o discutir, y en una relacion jerarquica, la funcion de
los textos es informar, acreditar méritos, justificar, orientar, etc. La comunicacién cientifica se
realiza de forma escrita, pero también a través de textos, los cuales pueden ser expuestos oralmente
en congresos o conferencias, esta es una forma diferente de presentar y transmitir la informacion.
Moyano (2001) define y explica diferentes géneros cientificos, pero el siguiente trabajo de
investigacion se enfoca en la conferencia, la cual es un texto escrito que es presentado de forma
oral, que posteriormente suele ser publicado junto con otros en antologias, en forma de capitulo de
un libro o en actas de congresos. La conferencia tiene como finalidad informar a la comunidad
cientifica las novedades y ultimas especulaciones sobre un tema de interés cientifico, exponer
teorias y hacer sugerencias de lineas de investigacion.

En relacion a las conferencias del ambito médico, Webber (2004) indica que estas se pueden

dividir en tres: presentacion de ponencia oral, presentacion de investigacion y conferencia médica.
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Las conferencias médicas generalmente presentan una version mucho mas condensada del paper o
articulo, proyectando (la mayoria de las veces) la informacién por medio de diapositivas 0 mapas
conceptuales en la pantalla.

Existen diferentes caracteristicas relacionadas con el discurso médico, entre las cuales se
puede mencionar: el registro altamente cientifico, la precision de ideas, el constante uso de
terminologia especializada y el uso de estructuras para comenzar y terminar la presentacion, junto
con expresiones de agradecimiento.

Ademas, en algunas conferencias médicas es fundamental el uso de material de apoyo, el
cual se convierte en una herramienta para que asi el discurso del orador sea mas fluido, en el caso
que no recuerde algun nombre técnico o nimero. Segln Dubois (1980, citado por Webber, 2006)
todo documento, diapositiva 0 mapa conceptual que se utilice como material de apoyo, se convierte
en el “esqueleto” de las conferencias ya que ayudan a distinguir lo elementos importantes de los
elementos secundarios. EI material de apoyo también se convierte en una ayuda visual para el
intérprete ya que por medio de esta, el intérprete esté al tanto de la estructura, tema, terminologia
y variables de la conferencia.

Por otro lado, debido a que el intérprete se convierte en el delegado del orador, hablando
siempre en primera persona, existen varios factores que juegan un rol importante para el éxito y
calidad de la interpretacion. Thompson (1994, citado por Webber, 2006) indica que existen tres
aspectos de cohesion importantes dentro del discurso médico: la cohesién Iéxico-gramatical, la
entonacion y la relacion que existe entre cada segmento. Por lo que se puede concluir, que el
intérprete de conferencias médicas ademas de enfocarse en la reformulacion de los segmentos a la
lengua meta y en la terminologia especializada, también debe enfocarse en la continuidad y relacion
entre segmentos, las inflexiones de voz y la seguridad con la que entrega el mensaje del expositor

ya gue a fin de cuentas, el discurso que entrega el intérprete se convierte en su propio discurso.

3.7 Dificultades que influyen en la interpretacion simultanea de una conferencia de
medicina

Segun Webber (2004) una de las mayores problematicas que se presentan al momento de
interpretar en una conferencia médica, es la velocidad con la que se entrega el discurso del orador.
La mayoria de las veces, esta rapidez esta relacionada con las limitaciones de tiempo ya que el

orador posee alrededor de 10 a 15 minutos para exponer su punto de vista o apreciaciones del tema
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a exponer, por lo que se entrega mucha informacién en muy poco tiempo. El intérprete se ve
afectado por esta situacion ya que debe retener grandes cantidades de informacion en su memoria
a corto plazo, aumentando también su capacidad de procesamiento ya que no sélo debe escuchar
atentamente el discurso del orador sino que también debe reformularlo y reproducirlo en la lengua
meta. También existen situaciones en las cuales el orador entrega segmentos con alta

densidad de informacién pero utilizando un ritmo lento. Este factor generalmente se presenta
cuando un orador quiere enumerar y describir las causas y consecuencias de alguna enfermedad.

Otra dificultad es la terminologia medica, como el nombre de ciertas enzimas, proteinas,
procesos quimicos y nombres de enfermedades, los cuales pueden estar compuestos por diferentes
palabras o nimeros, produciendo un aumento de la capacidad de procesamiento. Ademas existen
ciertos segmentos en los cuales el orador menciona y explica acrénimos (como institutos de
medicina) o siglas (como los nombres de ciertas enfermedades) que son més dificiles de retener en
la memoria a corto plazo ya que a veces se mencionan con tal rapidez que el intérprete tiende a
perder cierta informacion por estar atento al significado de los acronimos o siglas mencionadas
anteriormente.

Por otro lado, Webber (1997) indica que la fase de discusién que se produce luego de que
el expositor haya presentado, descrito y argumentado (si es que fuera necesario) la tematica de la
conferencia, también es considerada como una dificultad. Esta fase no s6lo presenta un grado de
dificultad para el intérprete, sino que también para el orador y para la audiencia ya que a veces este
espacio es utilizado para criticar ciertos puntos de vista presentados a lo largo de la conferencia, lo
cual puede producir un ambiente incomodo para todos los presentes. Ademas, durante la fase de
discusion, la interaccion entre el orador y la audiencia puede llegar a ser impredecible ya que en
ciertas ocasiones los sujetos no respetan los tiempos establecidos de discusion, por lo que las voces
se interponen dificultando la comprensidn de los discursos.

Por ultimo, ciertos oradores utilizan la narracién para explicar algun procedimiento médico,
ya sea el desarrollo de alguna enfermedad o el historial médico de algun paciente, por lo que el
intérprete debe enfocarse en la cronologia de los eventos y en la coherencia entre los hechos.

En resumen, las dificultades que afectan la interpretacion estan estrechamente relacionadas

con el proposito de las conferencias y las limitaciones de tiempo.

13



3.8 Automatizacién de estrategias
Moser-Mercer (2000) plantea que existe un paradigma acerca de las diferencias que existen

entre novatos e intérpretes profesionales, el cual se basa en diferencias en la segmentacion de
informacion, el razonamiento, la velocidad de procesamiento, la organizacion y conocimiento del
individuo acerca del tema a tratar. Una de las caracteristicas que distingue a los intérpretes
profesionales de los estudiantes es su habilidad para conectar sus interpretaciones con el contexto
en el cual la interpretacion es desarrollada, estableciendo conexiones asociativas con sus propios
conocimientos, mientras que las interpretaciones semanticas de los novatos generalmente no estan
relacionadas con el contexto.

Ademas, los intérpretes profesionales son capaces de distinguir la informacion importante
de la secundaria, aplicando diferentes estrategias relacionadas con elecciones léxicas, sintacticas y
semanticas, ademas de utilizar un registro mas formal junto con una capacidad de monitoreo mas
alta. Por otro lado, se considera que los intérpretes profesionales tienen un rendimiento mas
automatico e inconsciente de las habilidades fundamentales relacionadas con la interpretacion
simultanea, el cual ha sido por medio de los afios de experiencia.

En relacion a la adquisicién de habilidades fundamentales de los intérpretes, Anderson
(1995, citado por Moser-Mercer, 2000) describe que esta se divide en la fase cognitiva, asociativa
y auténoma. Durante estas fases un novato determina los factores importantes para el desarrollo de
esta habilidad, para que asi mediante la practica, pueda detectar sus errores y eliminarlos, para
finalmente alcanzar un procedimiento cada vez mas automatico. Es por esto que la practica es
fundamental ya que por medio de esta, los novatos convierten su conocimiento declarativo en
conocimiento procedimental, esto quiere decir, que el conocimiento que se va adquiriendo por
medio de la experiencia le permite a los novatos desarrollar habilidades y estrategias para resolver
problemas, ayudandolos a convertirse en un intérprete profesional.

Por otro lado, Tiselius y Jenset (2011) realizaron una investigacion que tenia como objetivo
establecer alguna diferencia en el desempefio de tres grupos de intérpretes con diferentes niveles
de experiencia: el primero sin afios de experiencia, el segundo con sélo dos afios de experiencia y
el tercero con 25 o mas afios de experiencia. Se llevaron a cabo dos estudios: en el primero se
queria establecer una diferencia en cuanto al proceso de interpretacion, especificamente en relacion
a los problemas de procesamiento, el monitoreo y el uso de estrategias, mientras que en el segundo

estudio se queria establecer una diferencia en el producto de la interpretacion. Entre las preguntas

14



que los investigadores querian responder, se encontraban: ;Se puede establecer una diferencia
determinada? y ¢ Esta diferencia puede ser demostrada en un contexto de experimento?.

En relacién a los problemas de procesamiento, el grupo de intérpretes sin afios de
experiencia presentd problemas en relacion al Iéxico. En el caso de los intérpretes con dos afios de
experiencia, se presentaron problemas de procesamiento en relacion a ciertos equivalentes,
mientras que los intérpretes con mas de 25 afios de experiencia, presentaron problemas en relacion

a al tiempo en que procesaban el mensaje en la lengua de origen y lo reproducian en la lengua meta.

En el caso del monitoreo, se presentd una gran diferencia entre los intérpretes con mas de
25 afos de experiencia y las otras categorias ya que la experiencia tuvo un importante rol en este
aspecto. Por ultimo, en relacion a las estrategias, la mayoria de los intérpretes utilizaron la
estrategia de deletion (omisién) debido a las limitaciones de tiempo y a la necesidad de comprimir
el mensaje. Los intérpretes con 25 afios de experiencia utilizaron en reiteradas ocasiones la
estrategia de generalizacion, mientras que los intérpretes con 2 afios de experiencia prefirieron el
resumen y los intérpretes sin afios de experiencia utilizaron la estrategia de interpretacién creativa.

Si bien en los resultados de esta investigacion no se reflejaron mayores diferencias entre
los grupos de intérpretes con 2 y 25 afios de experiencia, si se presentan diferencias importantes
entre los grupos de intérpretes sin afios de experiencia y con mas de 25 afios de experiencia, por lo
que se evidencia que el impacto de la experiencia de cada intérprete depende de la tarea o del
problema al cual se enfrenta. Ademas se reafirmd que la experiencia y el conocimiento previo son
fundamentales para la solucion de problemas en diferentes situaciones. Por lo tanto, la experiencia
que se adquiere por medio de la practica si influye en cuanto al proceso y producto de la
interpretacion ya que por medio de esta, se desarrollan las estrategias adecuadas para la resolucién
de problemas.

Riccardi (2005) indica que existen estrategias basadas en las habilidades de los intérpretes,
las cuales estan relacionadas con respuestas automaticas que se activan por medio de dificultades
que se presentan a lo largo de la situacion comunicativa. Estas estrategias son el resultado de los
diferentes conocimientos que el intérprete ha ido que internalizando y automatizando. Por ejemplo,
la habilidad para interpretar los segmentos importantes y omitir aquella informacién que no tiene
tanta relevancia en el discurso del orador, son estrategias automatizadas, que se obtienen luego de
afos de experiencia.
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En conclusion, la automatizacion del uso de estrategias se produce por medio de la
constante practica de la interpretacion simultidnea, y esta automatizacién es considerada un
elemento importante dentro de los procesos de la interpretacion ya que de esta forma los intérpretes
pueden lidiar con las dificultades utilizando de manera dptima su capacidad de procesamiento
disponible.

4. Metodologia

El objetivo del siguiente trabajo de investigacion es identificar el grado de conciencia de
un estudiante de interpretacion de la PUCV acerca del uso de estrategias de interpretacion en una
conferencia de medicina. Para alcanzar este objetivo se realizé un andlisis de un estudio de caso
relacionado con el campo de la medicina.

En este estudio de caso participd una estudiante de Gltimo afio de la carrera de interpretacion
inglés-espafiol de la PUCV. La estudiante tiene dos afios de practica en el campo de la
interpretacion simultanea. Su lengua madre es el espafiol, y tiene conocimiento avanzado del inglés,
y nivel principiante de francés. La participante interpretd del inglés al espafiol un discurso oral de
medicina, el cual era un video titulado “The origins of a malignant blood disorder: the relationship
between Acute Mieloid Leukemia (AML) and Hematopoyetic Stem Cells (HSC)” (ver Anexo 1).
El video tenia una duracion original de dieciocho minutos y contaba con 114 palabras por minuto,
pero en este caso, la participante sélo interpreté un segmento de siete minutos y medio. El video
trata acerca del origen de la Leucemia Mieloide Aguda y su relacion con las células madres
Hematopoyéticas, méas especificamente, las mutaciones que ocurren en estas células, como las
mutaciones en el factor de transcripcion C/EBP alfa y la duplicacion del tandem FLT3, las cuales
podrian podrian provocar el origen de esta enfermedad. El orador del video es un profesor de
interpretacion inglés-espafiol de la PUCV. Su lengua materna es el espafiol, posee un dominio
avanzado del inglés y cuenta con mas de cinco afios de experiencia en el campo de la interpretacion
simultanea. Las mayores dificultades que se presentaron durante el desarrollo del video fueron la
velocidad de entrega de los segmentos, la terminologia especializada y la alta densidad de
informacion en ciertos segmentos, todas estas dificultades influyeron en el uso de estrategias de la
participante.

Para el analisis del caso, se utilizd una pauta con cuatro apartados (ver Anexo 2): segmento original,

segmento meta, estrategia utilizada y observaciones. El objetivo de la pauta era comparar los
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segmentos en el idioma de origen y en el idioma meta, para asi analizar el uso de estrategias, l0s
errores cometidos por la participante y describir las diferentes observaciones acerca de cada
segmento. Luego se realiz6 un procedimiento retrospectivo basado en el método de lvanova (1999).
En este caso a la participante no se le entreg06 la transcripcion del video, sino que debia escuchar el
audio de su propia interpretacion y comentar acerca de cada segmento.

Cabe destacar que el objetivo de ambos procedimientos era el mismo: se esperaba que los
participantes recordaran todo lo que pensaron durante su interpretacién, para luego llevar a cabo
un analisis. La entrevista retrospectiva de esta investigacion contaba con dos fases (ver Anexo 3):
en la primera, se reprodujo el audio de la interpretacién de la participante con el fin de que diera
sus apreciaciones acerca de las dificultades, el uso de estrategias y de su desempefio. En esta fase
no hubo intervencion del investigador. En la segunda fase, se le hicieron cinco preguntas a la
participante con el fin de analizar las dificultades que provocaron errores en su discurso, el uso de

estrategias y su desempefio.

5. Procedimiento

El ejercicio se realizo el dia miércoles 17 de mayo del 2017, a las 11.45 am, en una de las
salas de clases del Instituto de Literatura y Ciencias del Lenguaje de la PUCV. La sala contaba con
una cabina de interpretacién, la cual poseia una mesa de trabajo, una consola en donde se
conectaban audifonos y sus respectivos micr6fonos. La cabina también contaba con buena
visibilidad de la sala de clases y de la pantalla de proyeccion, en donde la participante podia leer
las diapositivas presentadas por el orador con facilidad.

Durante la primera fase del ejercicio, la participante interpreté un segmento de 7, 30
minutos, mientras su interpretacion estaba siendo grabada. Paralelo a eso, se completaba la pauta
de andlisis con las estrategias que utilizaba la participante mientras se presentaban las dificultades
de cada segmento. Al terminar la interpretacion, a la participante se le realizd una entrevista
retrospectiva, en donde se reprodujo el audio de la interpretacion para que asi la participante diera
sus apreciaciones acerca de su desempefio. Cabe mencionar que en esta primera parte de la
entrevista, no hubo intervencion del investigador. En la segunda fase de la entrevista y ultima fase
del ejercicio, se le hicieron cinco preguntas a la participante, con el fin de identificar el grado de
conciencia acerca del uso de estrategias. Las preguntas fueron las siguientes: ¢qué opinas acerca

de tu desempefio?, ;enfrentaste alguna dificultad durante tu interpretacion?, ;qué estrategias
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utilizaste para resolver los problemas?, ¢hubo preparacion previa? y ¢qué crees que puedes

mejorar?.

6. Resultados y andlisis del caso
En esta seccion se presentaran los resultados del analisis de la interpretacion de la participante y de

la entrevista retrospectiva.

6.1 Analisis del desempefio de la participante
En general, el desempefio de la participante fue adecuado: se escucho segura, su discurso fue

fluido y entreg6 la mayor parte de la informacion. A pesar de que la terminologia fue una de las
grandes dificultades segln la participante, por medio del uso de diferentes estrategias de
interpretacion, se logré producir un discurso fluido y cohesivo.

Por otro lado, existen diferentes errores dentro de la interpretacion, los cuales estan relacionados
con la densidad de informacion que el orador entregaba en muy poco tiempo y las omisiones de
referentes que provocaron ciertas distorsiones en el discurso en la lengua meta.

A continuacion se analizaran los errores de la participante de manera mas detallada:

1. Error: omisién de referente

Ejemplo 1:

Segmento original Segmento en la lengua meta

Acute myeloid leukemia is a malignant
disorder of the blood system. A system
supplied and maintained by hematopoietic
stem cells which are differentiated through
lineage-restricted progenitors that strongly
proliferate to keep up with the high turn-
over of mature blood cells.

La LMA es un trastorno sanguineo o una
enfermedad sanguinea el cual se mantiene a
través de células hematopoyéticas y en la
cual se afectan los progenitores, los cuales

también dan origen a muchas células.
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El segmento original indica que el sistema sanguineo es el cual que se mantiene por medio
de las células madres hematopoyéticas (CMH), pero en este caso, la participante omiti6 el referente
de la oracion, provocando una distorsién en la informacion entregada ya que su interpretacion se

entiende como si la leucemia Mieloide Aguda (LMA) se mantuviera a través de las CMH.

Ejemplo 2:

Segmento original Segmento en la lengua meta

The term stem cell defines a cell of | El término célula madre define a una célula
undifferentiated state with two different | que esta indiferenciada o no diferenciada.
properties: the first one is to indefinitely | La primera necesita renovarse y dividirse.
renew itself by dividing into cells of |La segunda, se diferencia en células
identical state and properties and; the second | maduras y especializadas que se encuentran
one is to differentiate itself into all mature, | en un tejido especifico.

specialized cells existent in a specific tissue.

El segmento original indica que una célula madre se define como una célula en un estado

sin diferenciacion, la cual tiene dos propiedades: la primera de renovarse indefinidamente en
células idénticas con las mismas propiedades, y la segunda es que estas células son capaces de
diferenciarse en cualquier célula especializada de algun tejido.
En este caso, la participante define la célula madre en una célula indiferenciada o no diferenciada
y omite el fragmento de la informacion que indica que estas células tienen dos propiedades, por lo
que al mencionar las propiedades se entiende como si la primera célula (la indiferenciada) necesita
renovarse y dividirse, mientras que la segunda célula (la no diferenciada) se diferencia en células
maduras y especializadas.

En ambos ejemplos se puede apreciar de manera muy clara que la participante no omitié
informacion importante o dejo ideas abiertas, pero al omitir el referente de cada segmento, se
producen distorsiones ya que la informacion que se entrega, se asocia a un referente totalmente
distinto. Por otro lado, la participante no emite juicios acerca de los segmentos anteriores durante

la entrevista.
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2. Error: Idea abierta

Segmento original Segmento en la lengua meta

On example of this is the hematopoietic | Las células hematopoyéticas 0 CMH desde
stem cell (HSC) which supplies the blood | ahora en adelante, mantienen el sistema
system and differentiates into multiple cell | sanguineo y se diferencia en células...

types found in blood, hence its name of
multipotent cell

En este ejemplo, la participante deja una idea importante sin terminar, omitiendo la
finalidad de las células madres hematopoyéticas y su funcién como una célula multipotente.
Durante la entrevista, la participante explicé el por qué de esta oracion abierta: “No me habia dado
cuenta de lo rapido que estaba hablando el orador hasta que dejé una idea sin terminar, por los
nervios comencé a enredarme, y de un momento a otro, el orador ya habia comenzado otra idea
en la cual explicaba una imagen, por lo que tuve que comencé a interpretar el nuevo segmento,
pero estaba consciente que habia dejado un segmento sin terminar”.

Se puede apreciar que la participante comenzé a tener dificultades con su discurso, pero al
ver que en el siguiente segmento el orador explicaba una imagen, la participante decidi6 continuar
interpretando la siguiente idea ya que si trataba de terminar la idea anterior, lo mas probable es que
hubiera perdido informacion importante en relacion a la imagen que el orador estaba describiendo.

6.2 Dificultades
Las mayores dificultades que afectaron el discurso de la participante fueron la terminologia

especifica y la densidad de informacion de cada segmento.
A continuacion se describiran los ejemplos de dificultades de manera mas detallada:

1. Dificultad: terminologia especifica

Ejemplo 1:
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Segmento original

Segmento en la lengua meta

In the figure here we can see that a totipotent
morula becomes a blastula only when a
blastocoele is formed. Later on, this group
of cells would become a human fetus. This
blastula contains a stem cell that has the
potential to differentiate into any of the three
germ layers, including the ectoderm, that is
to say the spine, the peripheral nerves and
the brain, the mesoderm, which includes the

En la imagen que pueden ver, podemos ver
una célula totipotente y esta se divide y
forma un grupo de células que después se
transforma en un feto humano, y este
contiene células madres que tienen el
potencial de diferenciarse en cualquiera de
las tres capas, que esta la ectodérmica, la
espina de la espalda, también se incluyen los

musculos, la sangre, también se puede hacer

muscles and the blood, and the endoderm, | parte de los 6rganos digestivos.
constituted by the thymus, the lungs, and the

digestive organs.

Este segmento contiene una gran cantidad de terminologia especifica: mérula totipotente,
blastocele, blastula, capas germinales, ectodermo, mesodermo y endodermo.

Durante la entrevista, la participante mencioné: “En esta parte me perdi completamente
porque de verdad no sabia cémo decir muchos términos, algunos no me bajaron y otros
simplemente no me los sabia, igual traté siempre de continuar con la interpretacion, pero sé que
me faltaron muchos términos especificos”

En este caso, la participante omiti6 en reiteradas ocasiones términos especificos, los cuales
eran fundamentales para el desarrollo de la idea. En la primera parte del segmento, la participante
omitid el término “mérula totipotente” y los términos “blastula” y “blastocele”, por lo que se
distorsiona informacién ya que la participante indica que la célula totipotente es la que forma un
grupo de células que luego se convierte en un feto humano, cuando en realidad el orador indica que
la morula totipotente se convierte en una blastula sélo cuando se forma un blastocele, y luego de
esto, el grupo de células se convierte en un feto humano. Por otro lado, la participante nombra
solamente el ectodermo, que es una de las tres capas germinales, pero luego entrega informacion
sobre el mesodermo y el endodermo, pero al omitir el nombre de los referentes, la informacion

entregada se asocia al ectodermo, provocando una grave distorsion de informacion.
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Ejemplo 2:

Segmento original

Segmento en la lengua meta

In this presentation, called “The Origins of a
Malignant Blood Disorder, the relationship
between AML and HSC”, I will analyze the
origins of this disease, specifically the
mutation that occurs in Hematopoietic stem
cells, such as the mutation of the
transcription factor C/EBP alpha and the

tandem duplication of FLTS3.

En esta presentacion llamada “Los origenes
de las enfermedades sanguineas: la relacién
entre la LMA y CMH", las células madres
hematopoyéticas, voy a hablar sobre el
origen de este tipo de leucemia, pero
especificamente en las mutaciones en las
células madres hematopoyéticas, como por
ejemplo cuando se alteran los factores de

transcripcion o la duplicacion por pender

interno.

En este ejemplo se puede apreciar la distorsion del nombre del factor de transcripcion
C/EBP alfa y la duplicacion del tindem de FLT3. Al entrevistar a la participante, ella indico: “El
problema de este segmento no fue la informacién en si ya que no era dificil, pero lo que si me
complicd fue el nombre de las proteinas y de los factores de transcripcién, los tenia anotados en
mi glosario, pero no tuve tiempo para mirar”.

Si bien la participante entregé toda la informacién y no hubo omision de ningun referente,
hubo dificultades al interpretar el nombre correcto del factor de transcripcion C/EBP alfa y la
duplicacion del tandem de FLTS3.

Por otro lado, en ambos casos se puede observar que la participante se ve afectada por la
saturacion cognitiva, dificultad provocada por la terminologia especializada (Gile, 2009).
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. Dificultad: Densidad de informacién

Segmento original

Segmento en la lengua meta

The hematopoietic stem cells reside in the
bone marrow, specifically in anatomical
sites called niches. This microenvironment
involves an interaction with other cell types
such as osteoblasts and endothelial cells.
This niche has been proven to be extremely
important in regulating the HSC fate.
However, it can be affected by different
factors. For example some cytokines that
affect HSC and their behavior, and also the
TGF-Beta protein, which has been shown to
repress HSC activity, along with the tumor
necrosis factor alpha, which negatively
regulates HSC.

La célula madre

encuentra en la médula 6sea, en algo que se

hematopoyética se
llama nicho. En este ambiente hay una
interaccion con otros tipos de células, como
por ejemplo las células endoteliales. Se ha
comprobado que el nicho es muy importante
a la hora de regular el destino de la CMH.
Estas pueden ser afectadas por citoquinas
que afectan el comportamiento de la CMH.
También tenemos la proteina TGF y se ha
demostrado que puede reprimir la actividad

de las células madres hematopoyéticas.

En este ejemplo se puede apreciar la densidad de informacién que el orador entrega en s6lo
un segmento. Ademas de entregar mucha informacion en poco tiempo, se mencionan proteinas y
tipos de células, lo cual dificulta la interpretacién. Pero a pesar de todas las dificultades, la
participante hizo un buen uso de estrategias de interpretacion, y fue capaz de entregar la mayor
parte de la informacion.

Durante la entrevista, la participante sefiala: ““Lo dificil de este segmento no era la
informacion ya que era facil de entender, mi problema fue que era oracion tras oracion,
informacion importante tras otra informacion importante, traté de omitir algunas ideas y ciertos

términos. Este fue uno de los segmentos que mas me costd debido a la cantidad de informacion”.
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Tal como menciona Gile (2009) la densidad de informacion es una de las dificultades mas
dificiles ya que provoca un aumento en la capacidad de procesamiento, y en este caso, la

participante debia procesar y entregar informacion importante en poco tiempo.

6.3 Estrategias utilizadas

Las estrategias analizadas en este trabajo de investigacion son todas aquellas propuestas por
Gile (2009). En este caso, la participante utilizé las siguientes:
1. Estrategia de comprension: Retrasar la respuesta

Segmento original

Segmento en la lengua meta

They can be distinguished into Embryonic
stem cells (ESC) and Somatic stem cells. the
first ones derived from the inner cell mass of
an early embryo and have the potential to
differentiate into all tissues of the organism.

Estas se dividen en las células madres
madres
del

embrioblasto de un embrio y tienen el

embrionarias 'y las células

somaticas. Las primeras vienen

potencial diferenciarse en cualquier tejido

del cuerpo.

Durante la entrevista, la participante afirmd: “Tal vez va a sonar tonto esto, pero no me
acordaba si era célula madre embridnica o embrionaria, y tenia que decir ese término si o si,
entonces retrasé un poco mi respuesta como por 5 segundos para pensar en como se decia. Sé que
esta estrategia es un poco arriesgada porque al retrasar la interpretacion se acumula mas
informacion, pero lo bueno es que tengo buena memoria asi que creo que no hubo problema™.

Como se puede apreciar, retrasar la interpretacion por unos segundos le permitio a la
participante pensar en la traduccién del término “célula madre embrionaria”, el cual es parte
fundamental de este segmento ya que si omitia el término, toda la informacion entregada por la

intérprete se iba a asociar con las células madres somaticas.
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. Estrategia de comprension: consultar los recursos de informacion disponibles en la cabina

Segmento original

Segmento en la lengua meta

Red blood cells are specialized to transport

oxygen. Platelets derived from

megakaryocytes prevent excessive
bleeding. White blood cells include, as you
can see on the screen, B and T cells, Natural

Killer cells, granulocytes and macrophages.

Por ejemplo los glébulos rojos se

especializan en transportar oxigeno vy
dioxido de carbono, esta vienen también los
megacariocitos, los glébulos blancos como
pueden ver en la pantalla, las célulasBy T,

los granulocitos y los macréfagos.

Durante la entrevista, la participante al escuchar este segmento afirmé: “Cuando el orador
cambid la diapositiva y comenzé a explicar las funciones de los glébulos blancos, glébulos rojos
y plaquetas, altiro miré mis apuntes ya que habia traducido esa diapositiva. Mirar mis apuntes me
ayudd mucho en este segmento”.

A pesar de que este segmento presentaba dificultades en relacion a la terminologia, el uso
de apuntes preparados con anterioridad, le permitid a la participante entregar toda la informacién
acerca de los gldbulos rojos, globulos blancos y plaquetas de forma clara y fluida.

3. Estrategia preventiva: disminuir el desfase

Segmento original Segmento en la lengua meta

What happens in AML? In AML all the
mechanisms controlling the differentiation
and proliferation process of myeloid cells
are disturbed, that’s what happens, leading
to the accumulation of undifferentiated cells
that interfere with the production of normal

blood cells.

Pero qué pasa en LMA? En esta todos los
mecanismos que controlan la diferenciacién
y la proliferacion de las células mieloides
son afectados. Esto lleva a la acumulacion
de células indiferenciadas que interfieren
con la produccion normal de las células

sanguineas.
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Durante la entrevista, la participante afirmd: “En este segmento, me di cuenta el orador
comenzé a hablar un poco mas rapido, por lo que comencé a disminuir cada vez mas el desfase.
Generalmente hago esto: cuando el orador habla rapido, trato de disminuir el desfase, pero
cuando habla lento, me tomo mas tiempo para reformular la idea™.

Como se puede apreciar, gracias al uso de esta estrategia, la participante logré reformular
todo la informacion, junto con los respectivos términos especializados. Es importante destacar que
el uso de material de apoyo resulta fundamental para la resolucion de dificultades relacionadas con
terminologia especifica.

4, Estrategia preventiva: cambiar el orden de los elementos

Segmento original

Segmento en la lengua meta

These cells are so important, that stem cell
therapy has been proposed for the treatment
of many degenerative disorders such as
Alzheimer and Parkinson, cardiovascular
diseases, diabetes and various forms of

cancer.

Estas son tan importantes que las terapias de
células madres se han ocupado para varios
trastornos degenerativos como por ejemplo
las enfermedades cardiovasculares, las
diabetes y el céancer, el Parkinson y el

Alzheimer.

Durante la entrevista, la participante agreg6: ““Cuando recién terminé la idea de que estas
células se usaban para tratamientos degenerativos, el orador comenz6 a mencionarlos muy
rapidamente, por lo que comencé por las ultimas enfermedades, y terminé la idea con las primeras
enfermedades que habia mencionado. Lo bueno es que tengo muy buena memoria y me acordé de
todas las enfermedades.”

Esta estrategia se utiliz6 correctamente ya que como el lapsus de tiempo entre una idea y
otra fue muy corto, cambiar el orden de los elementos, en este caso, el orden de las enfermedades,
le permitid a la participante producir un discurso fluido y hacer un buen uso de su memoria a corto

plazo.
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5. Estrategia de reformulacion: Omision

Segmento original

Segmento en la lengua meta

Most of these blood cells are short-lived
compared to the lifespan of the individual
and need to be replenished constantly.
actually, in human adults, the hematopoietic
system produces around 10 to the 12th new
blood cells per day. So any kind of defect in

these processes can cause an imbalance

La mayoria de estas células no tienen una
vida muy larga en comparacién con la vida
de una persona. De hecho en los adultos, el
sistema hematopoyético produce de 10 a 12
celulas nuevas todos los dias, y cualquier
tipo de defecto puede provocar un

desequilibrio.

resulting in various hematopoietic disorders.

Durante la entrevista, la participante afirmo: “En ese momento el orador comenzé a hablar
muy rapidamente y no entendi bien la idea que dice que las células sanguineas se reponen en el
cuerpo humano, por lo que simplemente omiti esa idea, pero continué con la siguiente que también
hablaba de lo mismo, pero més especificamente™.

En este caso, el segmento original indicaba que las células sanguineas estan constantemente
multiplicandose y que en los humanos adultos, el sistema hematopoyético produce alrededor de 10
a 12 células sanguineas nuevas por dia. En este segmento el orador entrega una idea general, para
luego entregar una idea mas especifica. El participante, luego de estar consciente de que el orador
estaba hablando muy rapido, decide omitir la idea general para continuar con la idea mas especifica

y asi no perder informacion y producir un discurso fluido.

Discusién

Al comenzar esta investigacion se esperaba identificar el grado de conciencia de un
estudiante acerca del uso de estrategias de interpretacion en un discurso de medicina, y por medio
del ejercicio analizado anteriormente, se demostro que en este caso, la participante si fue consciente

del uso de estrategias de interpretacion.
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Por medio de este ejercicio, se descubrié un aspecto muy interesante a analizar: la
participante no fue consciente sélo de las estrategias, sino que primero fue consciente de las
dificultades que estaban afectando su interpretacidn para luego estar consciente de las estrategias
a utilizar para resolver estos problemas, esto quiere decir que la conciencia de una conlleva a la
otra. Esto reafirma la teoria de Alvstad et al. (2011) que se menciona en el marco tedrico de esta
investigacion: existe una relacién directa entre las dificultades que afectan el discurso del intérprete
y el uso de estrategias de interpretacion ya que los problemas influyen en la decisién de estrategias
de interpretacion. Pero en este caso, se demuestra que existe otra relacién que va de la mano con
la conciencia ya que estar consciente de la dificultad, conlleva a estar consciente de la estrategia a
utilizar.

También se puede apreciar que las dificultades que mas afectaron el discurso de la
participante fueron la velocidad de entrega del mensaje y la terminologia especializada, lo cual
concuerda con las afirmaciones de Webber (2006) quien reconoce estos factores como dificultades
en el discurso médico.

Por otro lado, durante el transcurso de la interpretacion, existieron segmentos en los cuales
la participante fue consciente, mientras que en otros no. En relacion a los segmentos en donde la
participante si fue consciente de las dificultades, existe un aspecto muy interesante a considerar:
debido a la velocidad de entrega del mensaje del orador, la participante deja una idea abierta, y
durante la entrevista retrospectiva, la participante indicd: “No me habia dado cuenta de lo rapido
que estaba hablando el orador hasta que dejé una idea sin terminar, por los nervios comencé a
enredarme, y de un momento a otro, el orador ya habia comenzado otra idea en la cual explicaba
una imagen, por lo que comencé a interpretar el nuevo segmento, pero estaba consciente que habia
dejado un segmento sin terminar”. Esto indica que por medio de un error, la participante fue
consciente y fue capaz de identificar una dificultad, que en este caso era la velocidad de entrega
del mensaje, por lo que este error puede ser observado desde una perspectiva positiva.

Es de suma importancia el analisis de este segmento ya que tiene relacion con la
investigacion de Moser-Mercer (2000), mencionada anteriormente en el marco tedrico. Este
estudio afirma que una de las caracteristicas que separa a los intérpretes profesionales de los
estudiantes, es que por medio de la experiencia, los intérpretes profesionales desarrollan
conocimiento acerca de las posibles dificultades que podrian presentarse, lo que les permite en
ciertas ocasiones prevenirlas y hasta resolverlas rapidamente debido a la automatizacion del uso de
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estrategias. En cambio, como en este caso la participante s6lo posee un afio de practica de
interpretacion simultanea, la automatizacion de estrategias ain no ha sido desarrollada. Ademas la
falta de experiencia, tanto en interpretacion como en la aplicacion de estrategias, y la falta de
conocimiento acerca de las posibles dificultades, pueden provocar mayor cantidad de errores en la
interpretacion de un estudiante, en comparacién con la interpretacion de un intérprete profesional.

Cabe destacar que en el transcurso del ejercicio, se observé que las estrategias se utilizaron
a medida que se presentaba alguna dificultad durante la interpretacion. Esto corrobora las
afirmaciones de Gile (2009), quien afirma que las estrategias (0 coping tactics) se utilizan tanto
para resolver dificultades como también para prevenirlas, por lo que si no se presentan dificultades,
estas estrategias no deberian ser aplicadas.

Por ultimo, los resultados del ejercicio proporcionan evidencia a favor del desarrollo de
habilidades de monitoreo ya que por medio de este, la participante fue consciente de los errores
que cometi6. Como se menciond anteriormente, un error provocd que la participante fuera
consciente de una dificultad que estaba afectando su discurso y esto conllevd a que estuviera
consciente de las posibles estrategias que debia utilizar, para asi continuar con su interpretacion.
Esto se puede explicar como una cadena:

Monitoreo

4

Errores

4

Conciencia de dificultades

4

Conciencia de estrategias de interpretacion

El monitoreo le permite a un intérprete darse cuenta de los errores que comete durante la
interpretacion. Mediante estos errores, el intérprete es consciente de las dificultades que estan
afectando su discurso, y al reconocer dichas dificultades, él puede estar consciente de que necesita

utilizar una estrategia para resolverlas.
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7. Conclusién

El tema principal de este trabajo de investigacion fue la conciencia de un estudiante acerca del
uso de estrategias de interpretacion. La idea de investigar este aspecto de la interpretacion
simultanea surge luego de la ejecucion del examen de practica 4, en donde se plante6 la pregunta
acerca de la relacion que existe entre la conciencia y el uso de estrategias.

El objetivo de este trabajo de investigacion era identificar el grado de conciencia de un estudiante
acerca del uso de estrategias para asi contribuir al campo de la interpretacion simultanea.

En este caso, el enfoque de este estudio fue desde la perspectiva de un estudiante ya que si bien
existen multiples estudios comparativos entre estudiantes e intérpretes profesionales, no existen
estudios Unicamente basados en intérpretes en formacion. De la misma forma, se puede recalcar
que la teoria estudia la automatizacion de estrategias en intérpretes profesionales, sin embargo,
como se ha demostrado en esta investigacion, la conciencia es también un aspecto relevante que
esta directamente relacionado con el uso de estrategias.

La metodologia de este trabajo fue fundamental para la obtencion de los resultados ya que por
medio del ejercicio y del procedimiento retrospectivo, se demostr6 que existe una relacion entre la
identificacion de las dificultades y el uso de estrategias.

De acuerdo a los resultados de esta investigacién, se puede demostrar que existe una relacién
entre la identificacion de dificultades y el uso de estrategias, esto quiere decir, que una vez
identificada la dificultad, la participante logrd concientizar su uso de estrategias para superar dichas
dificultades. Si bien esto no se pudo concretar en un su totalidad ya que la participante cometio
errores en su discurso, esto demuestra que es fundamental desarrollar la habilidad para aplicar
dichas estrategias de interpretacion.

Por otro lado, se observa que a través de un error, la participante identificé una dificultad que
no estaba siendo percibida. Es de suma importancia mencionar este aspecto ya que la mayoria de
las veces al cometer un error durante una interpretacion, la frustracion y el nerviosismo bloquean
la capacidad para estar conscientes de las dificultades que estan afectando el discurso. Sin embargo,
en este caso el error no sélo desencadend nervios, sino que también desencadend la identificacion
de una dificultad, la cual no habia sido percibida en los segmentos anteriores.

Autores que se citaron en esta investigacion, desde Moser-Mercer (2000), Alvstad et al. (2011)
hasta Gile (2009), todos le dan una gran importancia a la relacion que existe entre las dificultades
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y las estrategias de interpretacion desde diferentes perspectivas. En este caso, esta investigacion
aporto otro tipo de relacion: la conciencia de una conlleva a la otra, por lo que en la mayoria de los
casos, las dificultades y las estrategias siempre estaran relacionadas e influenciadas por la otra, por
lo que seria muy dificil analizarlas por separado.

En conclusion, se identifica que en este caso la estudiante si es consciente del uso de estrategias
de interpretacion en un discurso de medicina. Este estudio concluye que la teoria puede ser
aplicada, desde el punto de vista de la conciencia y no de la automatizacién, a estudiantes en
formacion. Por Gltimo, los resultados de esta investigacion abren las puertas a una indagacion mas
profunda enfocada Unicamente en los estudiantes, lo cual constituye un gran aporte al campo de la

interpretacion.

8. Recomendaciones, limitaciones y proyecciones

Por medio de esta investigacion, se ha demostrado que la conciencia tanto de las
dificultades como del uso de estrategias, son aspectos fundamentales y estan directamente
relacionados con la calidad de la interpretacion simultdnea de un estudiante. Es por este motivo,
que este aspecto debe ser estudiado en profundidad para aportar no sé6lo al campo de la
interpretacion, sino que también a los estudiantes. Desde esta perspectiva, el rol de los docentes de
interpretacion en las diferentes facultades académicas es imperativo, para que dentro de la
metodologia de ensefianza, la conciencia sea un aspecto primordial en la interpretacion simultanea.

Si bien no se puede crear una generalizacion y afirmar que todos los estudiantes son
conscientes acerca del uso de estrategias de interpretacion ya que este estudio se baso en el caso de
un estudiante en particular, los resultados de esta investigacion son un indicio de que este fendmeno
se pueda presentar en un grupo de estudiantes mas amplio, por lo que las futuras investigaciones
podrian indagar mas en este aspecto para asi reafirmar esta teoria.

Cabe destacar que este estudio es de gran ayuda para estudiantes en formacién ya que los
resultados de esta investigacion proporcionan evidencia de que la conciencia juega un rol
fundamental en la utilizacién de estrategias. Por otro lado, el procedimiento retrospectivo ayuda al
estudiante a estar consciente de sus errores y puntos débiles, lo cual le permite mejorar su
desempefio en futuras interpretaciones. Es por esta razon que se considera importante realizar

investigaciones que tengan como objeto de estudio solo a estudiantes ya que de esta forma se
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pueden hacer nuevas contribuciones al proceso de ensefianza y aprendizaje en la interpretacion

simultanea.
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10. Anexos

Anexo 1: Transcripcion del video

The Origins of a Malignant Blood Disorder
The relationship between AML and HSC

First at all, I would like to thank the organization for having me in this beautiful seminar, it’s been
great so far and it’s been great to have a group of professionals talking about this issue, talking
about AML and talking about any kind of leukemia but specifically AML which will be the topic
of my presentation.

Acute myeloid leukemia is a malignant disorder of the blood system. A system supplied and
maintained by hematopoietic stem cells which are differentiated through lineage-restricted
progenitors that strongly proliferate to keep up with the high turn-over of mature blood cells.

What happens in AML? In AML all the mechanisms controlling the differentiation and
proliferation process of myeloid cells are disturbed, that’s what happens, leading to the
accumulation of undifferentiated cells that interfere with the production of normal blood cells.

In this presentation, called “The Origins of a Malignant Blood Disorder, the relationship between
AML and HSC”, | will analyze the origins of this disease, specifically the mutation that occur in
Hematopoietic stem cells, such as the mutation of the transcription factor C/EBP alpha and tandem
duplication of FLT3.
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The term stem cell defines a cell of undifferentiated state with two different properties: the first
one is to indefinitely renew itself by dividing into cells of identical state and properties and; the

second one is to differentiate itself into all mature, specialized cells existent in a specific tissue.

They can be distinguished into Embryonic stem cells (ESC) and Somatic stem cells. the first ones
derived from the inner cell mass of an early embryo and have the potential to differentiate into all

tissues of the organism.

On example of this is the hematopoietic stem cell (HSC) which supplies the blood system and
differentiates into multiple cell types found in blood, hence its name of multipotent cell.

In the figure here we can see that a totipotent morula becomes a blastula only when a blastocoele
is formed. Later on, this group of cells would become a human fetus. This blastula contains a stem
cell that has the potential to differentiate into any of the three germ layers, including the ectoderm,
that is to say the spine, the peripheral nerves and the brain, the mesoderm, which includes the
muscles and the blood, and the endoderm, constituted by the thymus, the lungs, and the digestive

organs.

These cells are so important, that stem cell therapy has been proposed for the treatment of many
degenerative disorders such as Alzheimer and Parkinson, cardiovascular diseases, diabetes and
various forms of cancer. So, in order to understand the way these cells can be used as a therapy,
we ought to understand the underlying mechanisms and factors controlling this differentiation and

self-renewal process.
Probably it’s not worth mentioning but hematopoiesis is the blood formation process to

continuously replace short-lived mature blood cells. Let’s remember that mature blood cells carry

out a variety of tasks and can be categorized according to their function.
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Red blood cells are specialized to transport oxygen. Platelets derived from megakaryocytes prevent
excessive bleeding. White blood cells include, as you can see on the screen, B and T cells, Natural

Killer cells, granulocytes,and macrophages.

Most of these blood cells are short-lived compared to the lifespan of the individual and need to be
replenished constantly. actually, in human adults, the hematopoietic system produces around 10 to
the 12th new blood cells per day. So any kind of defect in these processes can cause an imbalance

resulting in various hematopoietic disorders.

The hematopoietic stem cells reside in the bone marrow, specifically in anatomical sites called
niches. This microenvironment involves an interaction with other cell types such as osteoblasts and
endothelial cells. This niche has been proven to be extremely important in regulating the HSC fate.
However, it can be affected by different factors. For example some cytokines that affect HSC and
their behavior, and also the TGF-Beta protein, which has been shown to repress HSC activity,
along with the tumor necrosis factor alpha, which negatively regulates HSC.

Regarding the Intrinsic factors, the transcription factor C/EBP alpha is an example of a factor that
affects myeloid progenitors and granulocytes. Besides, it is indispensable for the maturation of
granulocytes. This factor is located in the intronless CEBPA gene, which is located on chromosome
19¢13.1 and encodes 2783 gene pairs.

This transcription factor affects the function of an specific protein receptor called FLT3. Its
function is to encode some specific proteins which activate downstream effectors that favor the

proliferation and survival of blood cells.
So, this immediately shows us the importance of FLT3 in leukemia cases. In fact, FLT3 is highly

expressed in almost all AML subtypes. Whenever the FLT3 suffers a mutation, leukemia is likely

to develop.
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the image on slide 5 shows us the cellular localization and signaling of FTL3. So the receptor is
expressed on the cell surface after intracellular maturation and glycosylation. then, the activated
receptor is rapidly internalized and then degraded. All of this takes us to leukemia.
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Anexo 2: Tabla analisis

|Segmento original

|Segmento meta

Estrategia utilizada

Observaciones

First at all I would like to thank the organization
for having me in this beautiful seminar it’s been
great so far and it’s been great to have a group
of professionals talking about this issue, talking
about AML and talking about any kind of

leukemia but specifically AML which will be the

topic of my presentation.

Acute myeloid leukemia is a malignant disorder
of the blood system. A system supplied and
maintained by hematopoietic stem cells which
are differentiated through lineage-restricted
progenitors that strongly proliferate to keep up
with the high turn-over of mature blood cells.

What happens in AML? In AML all the
mechanisms controlling the differentiation and
proliferation process of myeloid cells are
disturbed, that’s what happens, leading to the
accumulation of undifferentiated cells that
interfere with the production of normal blood
cells.

Primero, me gustaria agradecerle a la
organizacion por recibirme en este
seminario tan bello y es muy bueno tener un
grupo de profesionales hablando de estos
temas, o cualquier tipo de leucemia, pero
especificamente la leucemia mieloide aguda
o0 LMA.

La LMA es un trastorno sanguineo o una
enfermedad sanguinea en el se mantiene a
través de células hematopoyéticas y en la
cual se afectan los progenitores, los cuales
también dan origen a muchas células.

Pero qué pasa en LMA? En esta todos los
mecanismos que controlan la diferenciacion
y la proliferacion de las células mieloides
son afectados. Esto lleva a la acumulacion
de células indiferenciadas que interfieren
con la produccién normal de las células
sanguineas.
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La participante menciona las siglas
de la leucemia mieloide aguda
(LMA) para que asi en los
siguientes segmentos no tener que
mencionar el nombre completo de
la enfermedad.

Utilizacion de siglas para mencionar
la enfermedad (siglas mencionadas
en el segmento anterior)

Debido a que las siglas se
mencionan mas rapidamente que
los nombres originales, la
participante tiene mas tiempo
para explicar lo que es la leucemia
mieloide aguda. Por otro lado,
omite el referente en el segmento
original por lo que se cometen
distorsiones tanto del referente
como de la informacion entregada
acerca del proceso de
diferenciacion de las células
madres hematopoyéticas.

Disminuir el desfase




In this presentation, called “The Origins of a
Malignant Blood Disorder, the relationship
between AML and HSC”, I will analyze the
origins of this disease, specifically the mutation
that occurs in Hematopoietic stem cells, such as
the mutation of the transcription factor C/EBP
alpha and the tandem duplication of FLT3.

The term stem cell defines a cell of
undifferentiated state with two different
properties: the first one is to indefinitely renew
itself by dividing into cells of identical state and
properties and; the second one is to differentiate
itself into all mature, specialized cells existent in
a specific tissue.

They can be distinguished into Embryonic stem

cells (ESC) and Somatic stem cells. the first ones

derived from the inner cell mass of an early

embryo and have the potential to differentiate into

all tissues of the organism.

On example of this is the hematopoietic stem cell

(HSC) which supplies the blood system and
differentiates into multiple cell types found in
blood, hence its name of multipotent cell.

In the figure here we can see that a totipotent
morula becomes a blastula only when a
blastocoele is formed. Later on, this group of
cells would become a human fetus. This blastula
contains a stem cell that has the potential to
differentiate into any of the three germ layers,
including the ectoderm, that is to say the spine,
the peripheral nerves and the brain, the
mesoderm, which includes the muscles and the
blood, and the endoderm, constituted by the
thymus, the lungs, and the digestive organs.

En esta presentacion llamada “Los origenes
de las enfermedades sanguineas: la relacion
entre la LMA y CMH", las células madres
hematopoyéticas, voy a hablar sobre el
origen de este tipo de leucemia, pero
especificamente en las mutaciones en las
células madres hematopoyéticas, como por
ejemplo cuando se alteran los factores de
transcripcion o la duplicacion por pender
interno.

El término célula madre define a una célula
que esta indiferenciada o no diferenciada. La
primera necesita renovarse y dividirse. La
segunda, se diferencia en células maduras y
especializadas que se encuentran en un tejido
especifico.

Estas se dividen en las células madres
embrionarias y las células madres somaticas.
Las primeras vienen del embrioblasto de un
embrio y tienen el potencial diferenciarse en
cualquier tejido del cuerpo.

Las células hematopoyéticas 0 CMH desde
ahora en adelante, mantienen el sistema
sanguineo y se diferencia en células...

En la imagen que pueden ver, podemos ver
una célula totipotente y esta se divide y
forma un grupo de células que después se
transforma en un feto humano, y este
contiene células madres que tienen el
potencial de diferenciarse en cualquiera de
las tres capas, que esta la ectodérmica, la
espina de la espalda, también se incluyen
los musculos, la sangre, también se puede
hacer parte de los 6rganos digestivos
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Debido a la terminologia
especifica, el sujeto distorsion6 el
término "duplicacion del tindem
de FLT3" y omiti6 el nombre del
factor de transcripcion, el cual era
C/EBP alfa.

La participante omite que las
células madres tienen dos
propiedades: diferenciarse y
autoreproducirse, por lo que la
primera parte de la informacion se
asocia a la célula indiferenciada,
mientras que la otra a la célula no
diferenciada. Esto provoca una
distorsion en el referente de la
oracion.

Retrasar la respuesta

Debido a la velocidad de entrega
del mensaje original, la
participante deja una oracion
abierta

La participante no supo como
traducir diferentes términos
especializados en la lengua meta,
provocando vacios en la
informacion entregada.




These cells are so important, that stem cell
therapy has been proposed for the treatment of
many degenerative disorders such as Alzheimer
and Parkinson, cardiovascular diseases, diabetes
and various forms of cancer.

So, in order to understand the way these cells
can be used as a therapy, we ought to
understand the underlying mechanisms and
factors controlling this differentiation and self-
renewal process.

Probably it’s not worth mentioning but
hematopoiesis is the blood formation process to
continuously replace short-lived mature blood
cells. Let’s remember that mature blood cells
carry out a variety of tasks and can be
categorized according to their function.

Red blood cells are specialized to transport
oxygen. Platelets derived from megakaryocytes
prevent excessive bleeding. White blood cells
include, as you can see on the screen, Band T
cells, Natural Killer cells, granulocytes and
macrophages.

Most of these blood cells are short-lived
compared to the lifespan of the individual and
need to be replenished constantly. actually, in
human adults, the hematopoietic system
produces around 10 to the 12th new blood cells
per day. So any kind of defect in these processes
can cause an imbalance resulting in various
hematopoietic disorders.

The hematopoietic stem cells reside in the bone
marrow, specifically in anatomical sites called
niches. This microenvironment involves an
interaction with other cell types such as
osteoblasts and endothelial cells. This niche has
been proven to be extremely important in
regulating the HSC fate. However, it can be
affected by different factors. For example some

cytokines that affect HSC and their behavior, and

also the TGF-Beta protein, which has been
shown to repress HSC activity, along with the
tumor necrosis factor alpha, which negatively
regulates HSC.

Regarding the Intrinsic factors, the transcription

factor C/EBP alpha is an example of a factor that

affects myeloid progenitors and granulocytes.
Besides, it is indispensable for the maturation of
granulocytes. This factor is located in the
intronless CEBPA gene, which is located on
chromosome 19q13.1 and encodes 2783 gene
pairs.

Estas son tan importantes que las terapias
de células madres se han ocupado para
varios trastornos degenerativos como por
ejemplo las enfermedades cardiovasculares,
las diabetes y el cancer, el Parkinson y el
Alzheimer.

Y para entender la forma en la que estas
células se pueden ocupar como terapia,
tenemos que saber y entender los
mecanismos que estan por debajo de todo
esto y se involucran en la renovacion de las
células y en la diferenciacion.
Probablemente no vale la pena
mencionarlo, pero la hematopoyesis es el
proceso de formacion de células sanguineas
para asi reemplazar las células sanguineas
maduras de corta vida. Es importante
mencionar que las células sanguineas
maduras tienen diferentes funciones y
pueden ser categorizadas segun estas.

Por ejemplo los glébulos rojos se
especializan en transportar oxigeno y
diéxido de carbono, esta vienen también los
megacariocitos, los glébulos blancos como
pueden ver en la pantalla, las células By T,
los granulocitos y los macréfagos.

La mayoria de estas células no tienen una
vida muy larga comparado con la duracion
que tiene un ser humano en si. De hecho en
los adultos, el sistema hematopoyético
produce de 10 a 12 células nuevas todos los
dias, y cualquier tipo de defecto puede
provocar un desequilibrio.

La célula madre hematopoyética se
encuentra en la médula 6sea, en algo que se
llama nicho. En este ambiente hay una
interaccién con otros tipos de células, como
por ejemplo las células endoteliales. Se ha
comprobado que el nicho es muy
importante a la hora de regular el destino

de la CMH. Estas pueden ser afectadas por
citoquinas que afectan el comportamiento
de la CMH. También tenemos la proteina
TGF y se ha demostrado que puede reprimir
la actividad de las células madres
hematopoyéticas.

Maés alla de los factores intrinsecos, los
factores extrinsecos como por ejemplo la
C/EBP alfa, es un claro ejemplo de un factor
que afecta a los progenitores, pero también
es un factor importante para la maduracion
de los granulocitos. Este esta ubicado en el
gen CBP, que esta ubicado en el cromosoma
19 y codifica mas 200 mil pares de genes.
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Cambiar el orden de los elementos

En este segmento no se presentan
dificultades para la participante,
por lo que no hace uso de
estrategias de interpretacion.

En este segmento no se presentan
dificultades para la participante,
por lo que no hace uso de
estrategias de interpretacion.

Consultar los recursos de
informacion disponibles en la
cabina

Omision

Debido a la densidad de
informacion, la participante
comete errores en el nombre de la
proteina TGF-Beta y omite
informacién importante.

Se distorsiona parte de la
informacion entregada.




This transcription factor affects the function of a  Este factor afecta la funcién de un receptor
specific protein receptor called FLT3. Its function especifico de proteinas que es FLT3. La

is to encode some specific proteins which funcién es codificar proteinas especificas
activate downstream effectors that favor the que ayudan a la proliferacién de células
proliferation and survival of blood cells. sanguineas.

Entonces esto nos muestra inmediatamente
la importancia de FLT3, especificamente en
los casos de leucemia, de hecho FLT3 se
expresa de manera muy notoria en todas las
leucemias. Cuando este sufre una mutacion
es muy probable que se desarrolle leucemia.

So, this immediately shows us the importance of
FLT3 in leukemia cases. In fact, FLT3 is highly
expressed in almost all AML subtypes. Whenever
the FLT3 suffers a mutation, leukemia is likely to
develop.

The image on slide 5 shows us the cellular La imagen en la diapositiva 5, es donde se
localization and signaling of FTL3. So the recepto ubica FLT3. Podemos ver que esté en la
is expressed on the cell surface after intracellular superficie de las células, en donde se
maturation and glycosylation. then, the activated producen diferentes procesos. Luego este

En este segmento no se presentan
dificultades para la participante,
por lo que no hace uso de
estrategias de interpretacion.

En este segmento no se presentan
dificultades, por lo que no hace
uso de estrategias de
interpretacion.

En este segmento no se presentan
dificultades para la participante,
por lo que no hace uso de
estrategias de interpretacion.

receptor is rapidly internalized and then receptor es internalizado y degradado. Todo
degraded. All of this takes us to leukemia. esto nos lleva a la leucemia.

Anexo 3: Transcripcion entrevista

Primera fase

0.46: En este segmento, me di cuenta el orador comenzé a hablar un poco mas rapido, por lo que
comencé a disminuir cada vez mas el desfase. Generalmente hago esto: cuando el orador habla
rapido, trato de disminuir el desfase, pero cuando habla lento, me tomo més tiempo para reformular

la idea

1.12: Al principio me costdé mucho porque nunca me pude aprender la diferenciacion de las células
bien. Aparte mientras escuchaba, siento que era un bombardeo de diferentes ideas... como que era
idea tras ideas entonces a veces perdia el hilo, entonces tenia a generalizar un poco las ideas.

1.26: El problema de este segmento no fue la informacion en si ya que no era dificil, pero lo que si
me complico fue el nombre de las proteinas y de los factores de transcripcion, los tenia anotados

en mi glosario, pero no tuve tiempo para mirar

1.42: Sé que en esta parte me falto informacion.

1.48: En esa parte me volvi a perder porque no sé si estaba hablando de algin tipo de célula, alguna

caracteristica, etc. Simplemente segui interpretando
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1.59: Tal vez va a sonar tonto esto, pero no me acordaba si era célula madre embribnica o
embrionaria, y tenia que decir ese término si o si, entonces retrasé un poco mi respuesta como por
5 segundos para pensar en cdmo se decia. Sé que esta estrategia es un poco arriesgada porque al
retrasar la interpretacion se acumula mas informacion, pero lo bueno es que tengo buena memoria

asi que creo que no hubo problema.

2.18: No me habia dado cuenta de lo rapido que estaba hablando el orador hasta que dejé una idea
sin terminar, por los nervios comencé a enredarme, y de un momento a otro, el orador ya habia
comenzado otra idea en la cual explicaba una imagen, por lo que comencé a interpretar el nuevo

segmento, pero estaba consciente que habia dejado un segmento sin terminar.

2.36: Eso me costd mucho, no lo entendi... la terminologia era demasiado especifica

2.29: En esta parte me perdi completamente porque de verdad no sabia cémo decir muchos
términos, algunos no me bajaron y otros simplemente no me los sabia, igual traté siempre de
continuar con la interpretacion, pero sé que me faltaron muchos términos especificos

2.54: No puedo creer que traduje “spine” como espina...

3.16: Siento que me escucho mas nerviosa de lo que en realidad estaba.

3.20: Cuando recién terminé la idea de que estas células se usaban para tratamientos degenerativos,
el orador comenzd a mencionarlos muy rapidamente, por lo que comencé por las ultimas
enfermedades, y terminé la idea con las primeras enfermedades que habia mencionado. Lo bueno
es que tengo muy buena memoria y me acordé de todas las enfermedades.

4.06: Cuando el orador cambid la diapositiva y comenzé a explicar las funciones de los glébulos

blancos, glébulos rojos y plaquetas, altiro miré mis apuntes ya que habia traducido esa diapositiva.

Mirar mis apuntes me ayudd mucho en este segmento.
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4.46: En ese momento el orador comenzé a hablar muy rapidamente y no entendi bien la idea que
dice que las células sanguineas se reponen en el cuerpo humano, por lo que simplemente omiti esa
idea, pero continué con la siguiente que también hablaba de lo mismo, pero mas especificamente.

5.15: A pesar que me equivocaba, trataba siempre de corregirme.

5.32: Siento que las proteinas fueron la parte mas dificil de esta interpretacion... eran muchas y a

veces dificiles de pronunciar.

5.37: Lo dificil de este segmento no era la informacién ya que era facil de entender, mi problema
fue que era oracidn tras oracion, informacion importante tras otra informacion importante, traté de
omitir algunas ideas y ciertos términos. Este fue uno de los segmentos que mas me cost6 debido a
la cantidad de informacion.

6.15: Ahi traté de generalizar el nimero porgue el orador dijo muy rapido el niamero original.

Segunda fase

Carolina: La segunda parte de esta entrevista es con intervencion, la primera pregunta es: ¢qué

opinas acerca de tu desempefio?

Francisca: A mi no me gustd, en general no me gusta mi desempefio.

Carolina: con esta interpretacion o en general?

Francisca: En general

Carolina: Por qué no te gusto? Qué crees que puedes haber cambiado?

Francisca: El tono, siento que me escucho muy nerviosa, pero no lo estaba... es muy extrafio. A

veces me costaba aislar ideas por eso se escuchaba “eeh”
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Carolina: Cémo aislar?

Francisca: como enlazar las ideas, entonces en vez de pedir perddn y continuar con la idea, me

entrecortaba y perdia un poco el hilo, y eso afectd mucho la fluidez de mi discurso.

Carolina: ¢Crees que enfrentaste alguna dificultad? Cual?

Francisca: Si, las proteinas... las traté de estudiar, pero no entendi nada, por lo que cuando se dijo
el nombre de la proteina “CBP-Alfa” por primera vez, no recordé el nombre, por lo que traté de
explicar la funcién de esta, pero en general, la dificultad que mas afectd6 mi discurso fue la

terminologia.

Carolina: aparte de la terminologia altamente cientifica, existe alguna otra dificultad?

Francisca: Bueno mayoritariamente fue la terminologia, pero también la densidad/cantidad de
informacion de cada segmento pero como ya habia escuchado este video, habian diferentes cosas
de las cuales me acordaba, pero el tema de las proteinas y las diferentes células siempre me
costaron... se me hizo muy dificil conectar las ideas, por lo menos en ese aspecto, el orador
nombraba las proteinas y las células muy rapidamente, por lo que fue muy dificil hacer la conexion

entre ideas.

Carolina: y con respecto a la velocidad, tu crees que estaba bien?

Francisca: si porque estoy acostumbrada a los ritmos veloces.

Carolina: ¢ Qué estrategias utilizaste para resolver las dificultades?

Francisca: Creo que mayoritariamente generalizacion, el resumen, la omision y acortar el desfase.
Cuando mencion0 la ubicacién del gen FLT3, dije que habian “procesos involucrados” y yo sabia

que habian mencionado el proceso en especifico, el cual no lo entendi en su totalidad, entonces
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para no dejar ideas abiertas, opté por generalizar el proceso. También estoy consciente que omiti

cierta informacion, pero no creo que haya afectado la finalidad del mensaje.

Carolina: ¢Hubo preparacion previa?

Francisca: Si. Lei el power point, lo traduje, investigué acerca de la leucemia, qué era 'y qué partes
afectaba. También vi un video de la hematopoyesis y las células que estaban involucradas. Por otro
lado, hice un glosario con téerminos médicos relacionados con este tema, ver si ciertas proteinas

tenian algin equivalente en espafiol... ese tipo de preparacion.

Carolina: ¢Qué crees que puedes mejorar? Por ejemplo si en algin futuro te contratan de una

empresa para interpretar un discurso de medicina.

Francisca: Aprender y entender todo tipo de proceso relacionado con las enfermedades. También
pedir ayuda a profesionales, para que asi me explique lo que necesito saber porque la informacion
que existe en internet es Util, pero el problema es que es util para aquellas personas relacionadas
con el ambito de la medicina, no para aquellas personas que parten desde cero... al menos a mi me

costdé mucho entender ciertos procesos con la informacién de internet.
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Anexo 4: Consentimiento informado

Fecha
‘@lﬂ%
=t=
ILCL o
PONTIFICIA
i
CIENCIAS DEL CATOLICA pE
LENGUAJE VALPARAISO
Yo
, cédula de identidad niumero , acepto voluntariamente

participar en la investigacion “Grado de conciencia de un estudiante de interpretacién sobre el uso
de estrategias de interpretacion de un discurso de medicina” conducida por la estudiante del Taller
de Titulacion de Interpretacion Carolina Encalada Romo en el marco de su tesis de grado y bajo la
supervision de la profesora Stephanie Diaz Galaz, del Instituto de Literatura y Ciencias del
Lenguaje.

He sido informado(a) de que realizaré las siguientes actividades: interpretar un segmento de siete
minutos acerca de la relacion que existe entre la leucemia mieloide aguda y las células madre
hematopoyéticas, para luego participar en una entrevista retrospectiva que tiene como objetivo
analizar las estrategias de interpretacion utilizadas para asi determinar el grado de consciencia
acerca de su uso.

He sido informado(a) de los objetivos, alcance y resultados esperados de este estudio y de las
caracteristicas de mi participacion. Reconozco que la informacion que provea en el curso de esta
investigacion es estrictamente confidencial y an6nima. Ademas, esta no sera usada para ningin
otro propdsito fuera de los de este estudio.

He sido informado(a) de que puedo hacer preguntas sobre el proyecto en cualquier momento y que
puedo retirarme del mismo cuando asi lo decida, sin tener que dar explicaciones ni sufrir
consecuencia alguna por tal decision.

De tener preguntas sobre mi participacion en este estudio, puedo contactar a la profesora Stephanie
Diaz Galaz, del Instituto de Literatura y Ciencias del Lenguaje al correo stephanie.diaz@pucv.cl o
al teléfono 322274644)

Entiendo que una copia de este documento de consentimiento me sera entregada, y que puedo pedir
informacion sobre los resultados de este estudio cuando éste haya concluido o consultar los
resultados en la tesis publicadas.

Nombre y firma del participante Carolina Encalada Romo
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