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Resumen

La traduccion del inglés al espaiiol de textos biomédicos reviste cier-
tas dificultades concretas que, hasta el momento, parecen haber recibido
escasa atencion y han sido objeto de andlisis insuficiente. Muchos consi-
deran que la principal dificultad del discurso biomédico, asi como la de
otros discursos especializados, es la terminologia. No obstante, esta pre-
sentacion intenta examinar otras dificultades —partiendo de la nocién de
que la terminologia es sé6lo uno mas de los muchos problemas que plan-
tean los textos biomédicos— y destacar algunos de los problemas con los
que se enfrenta el traductor analizando ejemplos practicos y estrategias
para resolverlos.

La propuesta es caracterizar las dificultades del discurso biomédico des-
de una perspectiva no limitada al andalisis terminolégico, puesto que, a mi
entender, la traduccién cientifica en general y la biomédica en particular
no se reducen al mero reemplazo de unidades terminolégicas o fraseoldgi-
cas. Los traductores tenemos la responsabilidad de transmitir el mensaje
fielmente y respetar el buen uso de la lengua castellana. En ocasiones,
nuestra labor se ve malograda por un escaso conocimiento de los proble-
mas que son caracteristicos de los discursos especializados.

Esta ponencia tiene una intencién netamente practica. El objetivo es apor-
tar nociones y estrategias generales para resolver los problemas planteados,
a fin de que los traductores las puedan aplicar en su tarea cotidiana. Para
efectuar este analisis, se tomaron ejemplos contextualizados de articulos de
investigacion cientifica y textos académicos de medicina, entre otros.

Introduccion

“Qué diccionarios técnicos tenemos que comprarnos para esta mate-
ria?”, me pregunté un alumno el primer dia de clases de la asignatura
Traducciéon Técnico-Cientifica I del IES en Lenguas Vivas “J. R. Fernan-
dez”. Entendi que esa pregunta era producto de la ansiedad que les da a
los estudiantes comenzar a transitar el camino de la traduccién cientifico-
técnica. Es un camino desconocido, oscuro y lleno de trampas, ;verdad? En
ese momento mi respuesta fue que no se preocupara, que le iba a aconsejar
sobre el material de referencia a medida que fuera necesario. No obstan-
te, me quedé pensando en que quiza el gran hincapié que se da hoy a la
terminologia en el discurso cientifico y técnico va en desmedro de otros as-
pectos no menos importantes. Y esta apreciacion, creo yo, no podria ser
mas que cierta en mi campo de trabajo, la traduccién biomédica. El propé-
sito de esta presentacion es hacer una revision de las dificultades de indole
no terminolégica y desarrollar especialmente la traduccién de preposicio-
nes, que es la que no ha recibido suficiente atencion.
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En la bibliografia dedicada a la traduccion biomédica, se describen como
problemas salientes las dificultades léxicas a las que se enfrenta el traduc-
tor, es decir, los problemas de indole terminolégica. En general, cuando se
habla de anglicismos médicos, inmediatamente vienen a la mente cogna-
dos falsos como severe, evidence, event, actual, por mencionar sélo algunos
de los mas conocidos, y anthrax, ventilator, lobule, carbon, términos algo
mas especializados. Esa misma percepcion tienen los estudiantes de las
clases de traduccion cientifico-técnica, segin los resultados de un estudio
realizado en Espaia (Sevilla Muiioz, 2004), ideas que también traen los
estudiantes a las clases de traduccién cientifica y biomédica que dicto des-
de hace algunos anos. En palabras de Malcolm Marsh, “el traductor poco
experimentado a menudo se ciega con dos aspectos: el primero, la lucha
por entender el texto y el segundo, la bisqueda de la terminologia espe-
cializada equivalente. Tras superar estos dos obstaculos lingiiisticos, no
suele prestar suficiente atencion a las restantes dimensiones de su tarea”
(Marsh, 2006, pag. 14).

Por otra parte, algunos autores no se limitan a analizar los problemas
terminolégicos sino que también mencionan algunos de indole no termino-
l6gica, entre los que se destacan el abuso de la voz pasiva, el mal uso del
gerundio, el uso incorrecto de los tiempos verbales, la ordenacion calcada
de los elementos de la oracién y la anteposicién sistematica del pronom-
bre al verbo (Navarro, 2001); (Locutura & Grijelmo, 2001); (Segura, 2001);
(Munoz Martin & Valdivieso Blanco, 2007). Todos estos problemas, sin
embargo, no son exclusivos del discurso cientifico biomédico, ya que tam-
bién se encuentran en otros campos. Ademas, si bien representan malos
usos del esparfiol, que también obedecen al calco estructural y se consi-
deran anglicismos, no son problemas del primer paso (comprension) que
luego son vertidos al segundo (reexpresion), sino més bien de este tltimo.
En otras palabras, el traductor traslada las estructuras del texto original
pero, en términos generales, comprende el sentido.

Las dificultades que me interesa explorar aqui son las que plantean
un problema de comprension y que, por ende, pueden hacernos caer en el
error de concision excesival —que, como veremos mas adelante, ademas
de ser un error estructural también puede derivar en un error de senti-
do— por calcar la estructura del original, justamente porque “mejor me
quedo pegadito al texto original, ya que no entiendo bien” o, también, por
creer erréneamente que esa estructura es igualmente clara o valida en
castellano. En palabras de Vazquez-Ayora (pag. 346): “El traductor inexperto

1- Enlatraduccion del inglés al espaiiol, se denomina “concision excesiva’ al error estructural que se
deriva de la traduccion calcada de la lengua de origen a la lengua meta, en el cual la redaccion en
espaiol queda demasiado concisa y poco natural. La sensacion es que “falta algo”. Vazquez-Ayora
dedica un apartado a las preposiciones dentro del procedimiento de ejecucion denominado “am-
plificacion™ “Las “preposiciones” [del inglés], a diferencia de las nuestras, tienen mayor “fuerza
semantica” y se bastan por si mismas para indicar una funcion (...) al paso que en la LT ha sido
necesario recurrir a “giros analiticos” que amplian la expresion (Vazquez-Ayora, 1977, pag. 336).
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sucumbe ante el temor de desviarse del significado 1éxico que procura verter
palabra por palabra, la mayoria de las veces con la denotacién mas comin que
encuentra en el diccionario, haciendo caso omiso de su funcién en la estructu-
ra lingtiistica o en la situacion”. Puesto que hay quienes —por lo general, los
usuarios de los textos biomédicos— sostienen que en la traduccion biomédi-
ca no importa tanto la forma en que se expresa el contenido del texto original
siempre que se transmitan los conceptos, es muy facil dejarse llevar por la
idea de que “todo vale”. Ahora bien, ;no puede la forma incidir en el sentido
si no respeta el buen uso del espafiol? Desde luego que si. En el ejemplo que
vemos en la pantalla, la primera version calca la estructura del inglés y la se-
gunda es una traduccién que respeta el genio de nuestra lengua y, ademas,
expresa algo diferente, que se corresponde con el sentido del original:

I. From a practical standpoint, most brain imaging in patients with Chiari
2 malformation is done to evaluate for hydrocephalus. (Castillo, 2002)

¢ Desde un punto de vista practico, la mayoria de las imagenes del cere-
bro en los pacientes con la malformacién de Chiari 2 se realizan para
evaluar por hidrocefalia.

e Enla prdctica, el propoésito de la mayoria de los estudios por imdgenes
del encéfalo que se realizan a quienes presentan la malformacion
de Chiari 2 consiste en detectar si también tienen hidrocefalia.

Ademas de las dificultades generales que ya mencioné, los textos bio-
médicos especializados, en particular las publicaciones cientificas,
pueden presentar otras. En primer lugar, las citas y los recursos de
atenuacién, operadores de intertextualidad que varios autores se han
ocupado de describir en diversos grados de profundidad (Alcaraz Ari-
za & Salager-Meyer, 2002); (Mayor Serrano, 2002); (Mendiluce Cabrera,
2004); (Mayor Serrano M. B., 2004); (Mendiluce Cabrera & Herndndez
Bartolomé, 2004); (Mendiluce Cabrera & Hernandez Bartolomé, 2005);
(Claros, 2006); (Vazquez y del Arbol, 2006). En segundo lugar, las met4-
foras, que en los textos cientificos tienen funciones muy especificas. En
tercer lugar, las referencias culturales. Y por tltimo, los usos particula-
res de algunas preposiciones. Veamos algunos ejemplos. El ejemplo que
sigue ilustra las citas y la intertextualidad:

1. The variable appearance of ovarian teratomas creates problems in the
construction and use of scoring systems® and complicates distinguishing
between benign and malignant tumors by TVS. Because more than 80%
of dermoid cysts demonstrate distal shadowing behind denser tissues,
one of the newer scoring systems tries to correct for the presence
or absence of shadowing in ovarian lesions.”® This has improved
the ability to differentiate between a malignant lesion and a cystic
teratoma. Cohen and Sabbagha®® describe the various ultrasound
appearances of cystic teratomas on TVS. (Timor-Tritsch, 2007)
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Los ejemplos que siguen ilustran algunos operadores de atenuacion o
falta de atenuacion retoérica:

III. Regular mammography screening makes possible the detection of
many (although not all) breast cancers early in their preclinical
phase. (Tabar & cols., 2005)

IV.Chiari 4. I do not believe that this malformation exists as such.
Chiari 4 describes a variety of anomalies whose end result is significant
hypoplasia of the cerebellar vermis and hemispheres, a thin brainstem, a
small posterior fossa, and normal or nearly normal cerebral hemispheres
(12). Anomalies associated with cerebellar hypoplasia are shown in Table
1.2. (Castillo, 2002)

V. Our study also does not allow for an evaluation of the relationship
between the dose of the statin and the risk of venous thromboembolism.
Data from an observational study suggest that there may be a
greater benefit with higher doses,’® but the evidence is limited by
confounding and by the small size of the study. JUPITER focused
on symptomatic venous thromboembolism, but asymptomatic venous
thromboembolism is common and consequential®s; thus, the magnitude
of the absolute risk may have been underestimated. (Glynn, 2009)

Quiza parte de la terminologia, las metaforas y las referencias cultura-
les también presentan problemas de comprension y traduccién, incluso a los
traductores mas experimentados. Algunos autores se han ocupado de este
tema, pero son pocos los que lo han hecho desde la perspectiva de la traduc-
cién del inglés al espaiol y, menos ain, como parte del discurso biomédico.
Por ejemplo, dentro del campo del radiodiagnéstico, es muy habitual echar
mano de frases metaféricas a modo de analogia para satisfacer la necesidad
de denominar nuevos conceptos. El procedimiento consiste en buscar algu-
na semejanza con un objeto de la realidad. (Méndez Cendén, 2004):

VII. Gliomas may spread by the following mechanisms (...):

1.Tracking through white matter

A.Corpus callosum

1.Through genu or body of CC > bilateral frontal lobe involvement (“but-
terfly glioma”) (Greenberg, 2001)

Como vemos en la imagen, este tumor tiene el aspecto de las alas de una
mariposa, y asi es como se denomina a este signo en espanol (“glioma en
alas de mariposa”).

Muy relacionadas con las metaforas, las referencias culturales consti-
tuyen cuasitérminos en este campo, de modo que podrian preguntarme
por qué las inclui en esta presentaciéon. En la mayor parte de los casos, es
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posible traducirlas sin efectuar ningtn tipo de cambio conceptual, pero
hay algunos ejemplos en los que conservarlas tal cual, haciendo una mera
traduccion lingiiistica y prescindiendo de la modulacién o alguna otra
técnica de traduccion oblicua (Firmenich Montserrat, 2009), genera una
expresion poco clara que atenta contra la principal funcién de los textos
cientificos, que es la informativa. El ejemplo que expongo a continuaciéon
me llevé varias semanas de reflexion y consultas con mis comparfieros de
MedTrad, gracias a los cuales pude definir una traduccion aceptable.

VII. The term “Aunt Minnie” is used in radiology to characterize lesions
that have a distinctive, unique appearance. Most radiology residents
learn about Aunt Minnie early in their careers. While planning this
book, I thought a chapter on Aunt Minnie would be easy to put together.
I have discovered that this is not so! At least in mammography, the
concept of Aunt Minnie is difficult to apply and I have struggled in
selecting what should be included in this chapter. Does Aunt Minnie
really always look the same? If for the same entity there is some variation
in appearance, can it still be Aunt Minnie? Is your Aunt Minnie the
same as my Aunt Minnie? By this point you are probably wondering
why I am dwelling on this. Probably this is by way of a disclaimer! I have
elected to illustrate entities I define as Aunt Minnie. Some of you may
not recognize my Aunt Minnie; however, the entities presented are dis-
tinctive and should be recognized as benign or tatrogenic. Rarely do these
require additional evaluation, short-interval follow-up, or intervention.

Aunt Minnie

Término acuniado por el radiélogo Ben Felson de la Universidad de
Cincinnati en la década de 1940. Se utiliza para describir un caso que
presenta signos radiolégicos tan especificos que no dan lugar a un
diagnéstico diferencial?.

Como traduje “Aunt Minnie” —imagenes patognomonicas— es, en cier-
to sentido, anecdoético. Cuando uno se enfrenta a este tipo de problemas,
lo importante es no tomar decisiones sin efectuar una investigacién ex-
haustiva y consultar con los futuros usuarios del texto y, desde luego, con
colegas de mas experiencia. Para mi, fue invalorable la ayuda de mis com-
paneros de MedTrad.

Por ultimo, y llegando al tema que me interesa desarrollar en esta pre-
sentacion, en los textos cientificos y académicos de biomedicina es muy
habitual encontrar usos particulares de algunas preposiciones que resu-
men conceptos importantes y hasta relaciones légicas que pueden hacer
tambalear a més de un texto traducido. Decidi orientar esta presentacién

2- Quiza deba aclarar lo que es un diagnostico diferencial, para aquellos que no ven la serie House,
MD. Es el procedimiento mediante el cual se van descartando todos los diagndsticos posibles
que podrian explicar los signos y sintomas que presenta el paciente hasta confirmar el correcto.
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al andlisis de la traduccién de estas preposiciones, dado esta desatendido
en el discurso biomédico. Mi objetivo es proponer estrategias que nos per-
mitan defender “la libertad del traductor para escribir en un idioma algo
que equivalga a lo que dice el autor”, respetando las diferencias basicas
que tienen las culturas lingiiisticas (Lépez Ciruelos, 2003, pag. 68). No
quiero dejar de aclarar que las opciones de traduccién que voy a proponer
son soélo eso, opciones. Quiza haya mejores o mas acertadas: hay tantas
buenas versiones como buenos traductores. Asimismo, me parece impor-
tante comentar que considero que esta exposicién es una introduccién en
el tema, por lo que probablemente no estén representados todos los usos
posibles de las preposiciones que analizaré hoy, ademas de que un gran
ndmero de ellas quedaron fuera de este andlisis.

Usos particulares de algunas preposiciones inglesas

Alolargo de los diez anos que llevo traduciendo textos académicos y cien-
tificos de biomedicina, me he topado con un sinntimero de dificultades, de
las cuales la que mas me ha llamado la atencién son los usos particulares
de algunas preposiciones. Puesto que, hasta ahora, estos usos no han sido
objeto de andlisis contrastivo dentro del campo de la traducciéon biomédi-
ca, poco a poco fui ddndome cuenta de que necesitaba una estrategia para
traducirlas correctamente a fin de no caer en la concisién excesiva ni ter-
giversar el sentido: con los anos, llegué a la conclusién de que es preciso
desverbalizarlas y reexpresar correctamente en espatol el valor seméanti-
co que aportan al discurso. Respecto de este punto quisiera aclarar que,
si bien las caracteristicas principales del discurso cientifico son, segin
algunos autores, la veracidad, la precision, la claridad (Navarro, 2009)
y la concisién, la imparcialidad y la transparencia (Vazquez y del Arbol,
2006), ello no implica que debamos copiar las formas de expresion inglesas
sélo porque sean mas cortas. En palabras de Navarro: “Es obvio que mu-
chos errores de redaccién afectaran simultaneamente a dos o mas de estos
rasgos esenciales: [...] el uso de términos imprecisos o de construcciones
imprecisas, por ejemplo, suele implicar también una falta de claridad del
texto, y el consiguiente riesgo de que el lector interprete de forma equivo-
cada el mensaje que pretendia transmitir el autor” (2009, pag. 89).

En cuanto al valor seméantico de las preposiciones, otra de las dificul-
tades se deriva de que, en algunos casos, no recurrimos a las fuentes
(diccionarios, gramaticas) que quiza podrian recoger estos usos particula-
res, ya sea porque no nos parece importante, por falta de tiempo o porque
creemos que la traduccion literal es valida. Ademas de las fuentes que se
puedan consultar, el texto mismo muchas veces nos permite dilucidar el
sentido; desde luego, también son esenciales los conocimientos extralin-
guisticos de que dispone el traductor.
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Una de las dificultades esenciales de la traducciéon de preposiciones
como with, for e in (las que me propongo analizar hoy) radica en el error
de considerar que siempre es valida la traduccion literal y que hay una
correspondencia directa entre éstas y su supuesto equivalente espaiol.
Traducirlas por preposiciones espanolas sin mas genera expresiones de-
masiado concisas que atentan contra la claridad del discurso.

Los ejemplos que pasaremos a ver provienen de textos académicos y
cientificos de biomedicina. No me detendré en las cuestiones de régimen
preposicional, que pueden constatarse en diversas fuentes, sino en los usos
que, de cierta forma, nos resultan oscuros y nos complican el traspaso al
espafiol. Ademas, sé6lo me concentraré en analizar las opciones de traduc-
cién de las preposiciones, que es el tema que me interesa explorar, ya que
excede a esta presentacion comentar sobre las opciones de traduccion de la
totalidad de cada ejemplo.

Analisis de algunos usos de “with”

1. At the same time, an invagination of the tela choroidea (future choroid
plexus) begins the filtration of cerebrospinal fluid (CSF). CSF distends
the fourth ventricle and results in fenestration of the posterior (and infe-
rior) membranous area with formation of the midline (Magendie) and
lateral (Luschka) foramina. (Castillo, 2002)

2. Use of both methods increases the likelihood of identifying the sentinel
lymph node in up to 90% of patients, with an overall accuracy of 98.2%
and a false-negative rate of 5.8% (19). (Cardenosa, 2004)

3. Non-Hodgkin lymphoma of the small bowel has become more frequent
with AIDS. (Strang & Dogra, 2007)

Respecto de “with”, el Roget’s Thesaurus (Kipfer, 2001) consigna los

siguientes valores semadnticos: compania, modo y medio, compen-

sacion, ubicacion, adicion, cooperacion, acuerdo e integracion.

Por su parte, Heaton, en Prepositions and Adverbial Particles (pag. 7) le

atribuye los siguientes valores: compania, medio, modo, concesion

—bastante similares a los del Roget’s— pero también posesion, simulta-

neidad, oposicion, tema, causa y proporcion. Ayto, en su Dictionary

of Word Origins (pag. 576), repasa el origen etimolégico de la preposicion:
el primer significado era “contra” y el significado de compariia es secunda-
rio, mientras que la idea de “instrumento” se remonta al siglo x11. Zorrilla

(2002) distingue dos grupos de preposiciones, siguiendo a Pottier?, Bello* y

3- Pottier, B. (1976). Lingtistica moderna y Filologia hispanica. Version espaiola de
Martin Blanco Alvarez. Madrid: Gredos. Citado en Zorrilla (2002).

4- Bello, A. y Cuervo, R. J. (1977). Gramatica de la lengua castellana, 10.* edicion. Bue-
nos Aires: Sopena Argentina. Citado en Zorrilla (2002).
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el Esbozo®: l1as plenas y las semiplenas. Las primeras expresan por si solas
cierta significacion, mientras que las semiplenas tienen un valor vago que
se actualiza en el contexto en el que se insertan (Real Academia Esparfio-
la, 1974, pag. 435). A este segundo grupo pertenece “con”, que se emplea
para expresar instrumento, compainia, medio o disposicion animi-
ca (“con alegria”) (Garcia Yebra, 1988). Segiin De Bruyne en la Gramdtica
descriptiva de la lengua espafiola (pags. 664-667), expresa compaiiia,
concurrencia, reciprocidad y colaboracion; instrumento, medio
o modo y aportacion; contenido o adherencia (“un barco con vive-
res”, “un vestido con adornos”); causa (equivale a “por”); concesiéon y
modo (construida con infinitivo). La Nueva gramdtica de la lengua es-
paiiola (pag. 2262) describe los siguientes usos: compania, utensilio,
medio (material o inmaterial) empleado en la consecucién de algo, ma-
nera, causa, concesion y condicion (estos dos dltimos con infinitivo).
En general, las distintas fuentes coinciden en gran medida pero algunas
agregan valores semanticos que no aparecen consignadas en las demas.
Pese a todos los valores que se asignan a esta preposicién, utilizarla para
traducir los ejemplos que analizaremos aqui muchas veces torna el discur-
so demasiado conciso, poco claro y falto de naturalidad; en ocasiones, la
concision deriva en un error de sentido o, al menos, en ambigiiedad. Vea-
mos el primer ejemplo:

1. At the same time, an invagination of the tela choroidea (future choroid
plexus) begins the filtration of cerebrospinal fluid (CSF). CSF distends
the fourth ventricle and results in fenestration of the posterior (and infe-
rior) membranous area with formation of the midline (Magendie) and
lateral (Luschka) foramina.

l.a.(...) El1 LCR distiende el cuarto ventriculo y fenestra la zona mem-
branosa posteroinferior con la formacién del agujero de la linea
media (Magendie) y el lateral (Luschka).

En este ejemplo encontramos varias dificultades terminolégicas, que se
pueden resolver consultando textos sobre el tema (anomalias congénitas
infratentoriales, malformaciones de Dandy-Walker). La versiéon que ven
en la pantalla es un ejemplo de la traduccién mas habitual de frases de
este tipo. A mi entender, se trata de un calco estructural de la preposicién
“with” y la consiguiente concision excesiva, que también puede ocasionar
un error de interpretacion, de lo que se desprende que la traduccién literal
por la preposicién espafiola que solemos considerar equivalente no permi-
te expresar con propiedad el sentido del original. ;Y cudl es ese sentido?
Desde luego, la tinica forma de dilucidarlo es sabiendo de qué habla el tex-
to. Es un recurso extralingiiistico, claro, pero también lingiiistico. Aqui
“with” tiene el valor de “consecuencia” —valor semantico que no aparece

5- Real Academia Espaiiola (1979), Eshozo de una nueva gramética de la lengua espafiola. Sexta
reimpresion. Madrid: Espasa Calpe. Citado en Zorrilla (2002).
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consignado en las fuentes que cité— y de ese modo habria que traducirlo.
Por ejemplo, como vemos en esta version:

1.b. Al mismo tiempo, una invaginacién de la capa coroidea —que sera el
plexo coroideo— comienza a filtrar liquido cefalorraquideo (LCR), que
distiende el cuarto ventriculo y fenestra la zona membranosa postero-
inferior, de lo cual resultan el agujero de la linea media (Magendie)
y el lateral (Luschka).

El segundo ejemplo es totalmente distinto y quiza algo mas frecuente,
ya que es habitual encontrar este tipo de estructura (“with” a continuacién
de una coma) tanto en textos académicos y cientificos como en textos de
divulgacién de biomedicina, pero también en textos de otros campos, como
en el de economia®.

2.We inject technetium-labeled sulfur colloid particles around the areola 2
hours before surgery, and the vital blue dye is injected into the tumor by
the surgeon intraoperatively. Use of both methods increases the likelihood
of identifying the sentinel lymph node in up to 90% of patients, with an
overall accuracy of 98.2% and a false-negative rate of 5.8% (19).

2.a.(...) Al emplear los dos métodos, aumentan las probabilidades de
identificar el ganglio centinela hasta en 90% de los casos, con una
exactitud en general de 98,2% y un indice de falsos negativos de
5,8%. (19)

Nuevamente, en la version 2.a., esta calcada la preposicion como si “with”
siempre fuera equivalente a “con”, cuando en realidad no lo es: recordemos
los significados que tiene “con” y veremos que tampoco son aplicables en
este caso. La relacion légica que expresa en este ejemplo “with” es de adi-
cion o especificacion; se esta agregando informacién relacionada con la
ya aportada y podria expresarse del siguiente modo:

2.b. En nuestro centro, solemos inyectar particulas de azufre coloidal
marcadas con tecnecio alrededor de la aréola 2 horas antes de la in-
tervencion quirirgica y el cirujano inyecta la tincién azul dentro del
tumor ya en el quiréfano. Al emplear los dos métodos, aumentan las
probabilidades de identificar el ganglio centinela hasta en 90% de los
casos; la exactitud en general de este método combinado es de
98,2% y el indice de falsos negativos es de 5,8%. (19)

El tercer y dltimo ejemplo de este grupo también es diferente de los pri-

meros dos y mucho maés habitual.

3. Non-Hodgkin lymphoma of the small bowel has become more fre-
quent with AIDS.

6- Para ser precisos, es un uso caracteristico de los textos que versan sobre estadistica.
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3.a. La frecuencia del linfoma no Hodgkin del intestino delgado ha au-
mentado con el sida.

Podriamos decir que hay una especie de ambigiiedad en esta primera
version: jquiere decir que la frecuencia del linfoma aument6 “junto con”,
o0 sea, a la par? No, en este ejemplo “with” actiia como contextualizador y,
si hacemos un andlisis m4s profundo, tiene valor causal. Es interesante
observar que, en este ejemplo, “with” forma parte de una estructura que
tiene un valor opuesto al del primer ejemplo. Una opcién aceptable de tra-
duccién seria la siguiente (la primera corresponde a la versién publicada,
pero puede haber muchas otras opciones, quiza mejores):

3.b.La frecuencia del linfoma no Hodgkin del intestino delgado ha au-
mentado debido al sida.

3.c. Debido al sida, ha aumentado la incidencia del linfoma no Hodgkin
del intestino delgado.

3.d.En la actualidad, el linfoma no Hodgkin del intestino delgado es
mas frecuente a causa del sida.

Analisis de algunos usos de “for”

Pasemos al segundo grupo de ejemplos para ilustrar algunos usos de la
preposicion “for”.

4. Adequate patient screening for the presence of risk factors for adverse
contrast reactions, such as renal insufficiency, previous life-threatening
reaction, active bronchospasm, asthma, hypotension, or shock from an
underlying illness, may help prevent contrast reactions in these patients
[patients with anaphylactoid syndrome] (Strang & Dogra, 2007)

5. Fig. 110. Moderate dysplasia (CIN 2). Diffuse positivity for p16INK4a
in dysplastic cells, koilocytic change in upper epithelial cell layers.
pI6INK4a immunostain. (Dallenbach-Hellweg & cols., 2006)

6. Although these usually small ovarian tumors are rare and comprise
only 0.1% of all ovarian tumors, their recognition by TVS is relatively
straightforward. They are also called lipid cell tumors for their high
fatty content (when cut for pathology, their surface appears yellow).
Leydig cell tumors contain Reinke crystals, visible on histologic
sections. (Timor-Tritsch, 2007)

En estos ejemplos, los usos de “for” son similares a los que se encuen-
tran en textos no especializados, pero considero importante analizarlos
aqui porque en los textos biomédicos tienen valores semanticos particu-
lares. En el Roget’s Thesaurus, la preposicion “for” tiene los siguientes
valores semanticos: intencion, sustitucién, causa, preparacion, ayu-
da y aprobacion. Segin Heaton (pag. 3), “for” se emplea para expresar
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intencion, sustitucion, causa, intercambio, direccion y destino. En
términos generales, para traducir esta preposicion solemos emplear “por”
en algunos casos y “para” en otros. No obstante, el significado de estas
preposiciones espafniolas no abarca todos los posibles valores seméanticos
de “for”, al menos no en el discurso biomédico, por lo que la traduccién lit-
eral sistemadtica por una u otra deriva en concision excesiva y, en algunos
casos, problemas de ambigiiedad y sentido.

La preposicién espanola “por” también pertenece al grupo de las prep-
osiciones semiplenas (Zorrilla). Segin Garcia Yebra (pags. 218-221),
ademads del valor locativo y el temporal, también puede tener un valor
nocional: puede expresar el agente de la voz pasiva, construcciones
causales y construcciones causales finales (por ejemplo, “Te casti-
ga por tu bien”). Este autor también menciona otros usos derivados que
no son pertinentes a nuestro tema. El Esbozo... (pags. 442-443) consigna
los siguientes valores semanticos: agente de voz pasiva, fin u obje-
to de las acciones, duracion o tiempo aproximado, lugar, causa o
motivo, medio, modo, precio o cuantia, equivalencia, sustitucion,
valor negativo, caracteristica (“le tomé por criado”) y concesion. Gili
Gaya (pags. 255-257) se remite a los origenes en las preposiciones latinas
per y pro: las que proceden de la primera pueden tener valor locativo,
temporal, agente de la voz pasiva, medio y modo (en frases conjun-
tivas y adverbiales); las que proceden de la segunda pueden significar
sustitucion o equivalencia, causa, valor negativo (equivale a “sin”) y
disposicion dudosa para un acto (las ultimas dos se construyen con in-
finitivo). En la Gramdtica descriptiva, De Bruyne (pags. 681-690) analiza
los siguientes valores semanticos: espacial (“lo agarré por las solapas”),
duracion o tiempo, agente de voz pasiva, finalidad, causa o moti-
vo (seguido de infinitivo), medio o modo (“llamar por teléfono), precio,
cambio, trueque o cuantia, sustitucion, equivalencia, valor nega-
tivo y otros no pertinentes para esta presentacién. Por lo que respecta a la
Nueva gramdtica... (pags. 2271-2273), 1la preposicién “por” se emplea para
expresar lugar (trayecto o curso de un movimiento, ubicacién aproximada
de algo), tiempo, agente de voz pasiva, objetivo (“ir por lefia”), causa
(con grupos nominales y adjetivales, asi como con oraciones subordinadas),
medios o recursos (por la fuerza), via (a través de), cantidad (a cambio
de), sustitucion, favor (alterna con “para” y “en favor de”), indicios que
permiten sacar una conclusién (“por la cara que puso, yo diria que no
sabia nada”) y concesion, entre otros.

“Para” también es una preposicion “semiplena” (Zorrila). Garcia Ye-
bra (pags. 213-216) describe varios usos que podrian resumirse en dos:
destino y finalidad (es verdad que tiene muchos otros usos, pero todos
tienen algun matiz de destino o finalidad). Segun el Esbozo... (pag. 442),
“para” expresa destino, fin, movimiento, tiempo o plazo, proximi-
dad de algun hecho, entre otras. Por su parte, Gili Gaya (pags. 254-255)
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también le atribuye usos relacionados con los conceptos de destino y fi-
nalidad: direccion del movimiento (locativo y temporal), finalidad
e inminencia de la acciéon. De Bruyne (pags. 678-681) le atribuye los
siguientes valores semadanticos: finalidad, aptitud, destino que se
da a las cosas, movimiento y tiempo o plazo. Por dltimo, la Nueva
gramdtica (pags. 2270-2271) describe los siguientes usos: destino fisico
o figurado, finalidad o propédsito (sentidos figurados del concepto de
destino), utilidad o servicio, destinatario de una accién o de un obje-
to material, orientacion o intencion de ciertas acciones; como podemos
observar, todos estos valores podrian resumirse en dos generales: desti-
no y finalidad.

En el discurso biomédico, como pasaremos a ver al analizar cada ejem-
plo, la preposicion “for” efectivamente puede tener el valor seméntico de
estas dos preposiciones espanolas, pero en muchos casos es preciso explic-
itarlo de alguna otra forma por los mismos motivos que ya comentamos
cuando analizamos los usos de “with”. Veamos los ejemplos:

4. Adequate patient screening for the presence of risk factors for adverse
contrast reactions, such as renal insufficiency, previous life-threatening
reaction, active bronchospasm, asthma, hypotension, or shock from an
underlying illness, may help prevent contrast reactions in these patients
[patients with anaphylactoid syndrome/’.

4.a. En estos pacientes, es posible prevenir las reacciones a los medios
de contraste mediante la realizaciéon de radiografias para/por posi-
bles factores de riesgo para/por reacciones adversas a los medios de
contraste, tales como insuficiencia renal, reacciones previas poten-
cialmente mortales, broncoespasmo activo, asma, hipotensién o crisis
secundarias a enfermedades subyacentes.

En este ejemplo, vemos claramente que es incorrecto utilizar “para”,
pues en el texto original “for” tiene valor de finalidad, pero no expresa
la basqueda del complemento. Esta primera version es demasiado conci-
sa. Tampoco seria factible emplear “por”, desde luego. En este ejemplo,
encontramos dos usos diferentes de la preposicién: el primer caso tiene
valor condicional —podria parafrasearse “para ver si hay”, en un nivel
de lengua demasiado bajo para este discurso— en el que si esta inclui-
do el concepto de finalidad, dado que se realiza ese estudio “con el fin de
detectar” factores de riesgo; el segundo caso podria parafrasearse como
“factores que los hagan propensos a las reacciones adversas”. Asi, una po-
sible traduccion de este ejemplo seria la siguiente:

4.b.Es posible prevenir las reacciones a los medios de contraste de estos

7- La frase que esta entre corchetes es mia.
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pacientes realizando radiografias con el fin de detectar posibles
factores que los hagan propensos a las reacciones adversas a los

medios de contraste, tales como insuficiencia renal, reacciones previas
potencialmente mortales, broncoespasmo activo, asma, hipotensién o
crisis secundarias a enfermedades subyacentes.

En el segundo ejemplo, que pasaremos a ver ahora, encontramos otro
uso frecuente en biomedicina.

5. Fig. 110. Moderate dysplasia (CIN 2). Diffuse positivity for pl6INK4a
in dysplastic cells, koilocytic change in upper epithelial cell layers.
pl6INK4a immunostain.

5.a.Figura 110. Displasia moderada (CIN 2). Positividad difusa para
pl6INK4a en las células displasicas, cambios coilociticos en las capas
superiores de células epiteliales. Inmunomarcacion de pl6™&4a

4

Como vemos en esta primera version, la preposicién “positividad para’
no expresa aqui la idea del original, sino que es una traduccion literal de
la expresion “positivity for”. La preposicién funciona como nexo entre el re-
sultado y lo que se evalué: es decir, se utiliz6 inmunomarcacién con el fin
de detectar si la muestra contenia la proteina mencionada y el resultado
fue positivo. Una de las formas posibles en que puede expresarse esta idea
sin la necesidad de caer en el calco estructural flagrante es la siguiente:

5.b. Figura 110. Displasia moderada (CIN 2). Se observa expresion difusa
de la p16INK42en las células displasicas y cambios coilociticos en las ca-
pas superiores de células epiteliales. Inmunomarcacién de pl6™k4a

En esta versién, no nos quedamos con las palabras sino que modula-
mos: si es positivo el resultado, quiere decir que “hay”. Por cuestiones de
fraseologia y nivel de lengua, no vamos a utilizar esa opcion sino que recu-
rrimos a “expresion difusa”; “expresion” que es el término empleado para
hablar de los resultados positivos en los estudios de inmunomarcacién de
proteinas (colocacion o combinaciéon habitual). Como sabe todo traductor
que cuenta con alguna experiencia, a menos que hagamos una investiga-
cién profunda acerca del tema, es casi imposible encontrar una traduccion
idiomatica que resuelva correctamente el problema de la concisién excesi-

va y el calco estructural.

En el ultimo ejemplo de este grupo, nos encontramos con otros dos usos
de “for™:

6. Although these usually small ovarian tumors are rare and comprise
only 0.1% of all ovarian tumors, their recognition by TVS is relatively
straightforward. They are also called lipid cell tumors for their high
fatty content (when cut for pathology, their surface appears yellow).
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Leydig cell tumors contain Reinke crystals, visible on histologic sections.

6.a.(...) También denominados “lipomas” por su alto contenido lipidico
(los cortes para el estudio anatomopatolégico muestran una superfi-
cie amarillenta), los tumores de células de Leydig contienen cristales
de Reinke, visibles en los cortes histolégicos.

En este caso, es valido emplear las preposiciones “por” y “para” para tra-
ducir “for”, respectivamente, puesto que el primer caso expresa causa y
el segundo, finalidad. Este ejemplo demuestra que en algunas instancias
pueden emplearse las dos preposiciones que solemos utilizar para tradu-
cir “for” en otros contextos.

Analisis de algunos usos de “in”

7. In steroid cell tumors, however, the Doppler velocity and resistance
indices are not always helpful diagnostically because the vessels are
small compared with those of the corpus luteum. No studies are available
to prove or disprove the value of such blood velocity measurements in
steroid cell tumors. (Timor-Tritsch, 2007)

8. Inthinking about breast calcifications, considerthe anatomic structures
available in breast tissue within which calcifications can develop and
the potential (pathologic) processes involving these structures. (...)
As mentioned previously, when thinking about breast calcifications,
consider the anatomic structures available for breast calcifications to
develop and the potential pathologic processes associated with these
structures. (Cardenosa, 2004)

9. Figure 5.11 High-density particles collected on a skin lesion. Central
lucencies are evident. The density of the particles and their morphology
and distribution are helpful in establishing etiology. If concerns remain,
follow-up images with a metallic BB marking the skin lesion can be done.
Alternatively, if the skin is wiped clean, follow-up films demonstrate
elimination of the high-density material. (Cardetiosa, 2004)

10. Randomized trials have shown that low-dose aspirin decreases the
risk of a first myocardial infarction in men, with little effect on the risk
of ischemic stroke. There are few similar data in women. (Ridker &
cols., 2005)

La traduccion al espaiol de la preposiciéon “in” es la que suele generar
mas anglicismos, que no sélo se hallan en traducciones sino también en
textos redactados en castellano. En inglés, “in” tiene muchisimos valo-
res semdanticos, al igual que nuestra preposicion “en” pero, asi y todo, no
son siempre equivalentes. El Roget’s Thesaurus (Kipfer, 2001) consigna
los valores temporales y locativos. Heaton (pag. 4) recoge un solo uso de
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la preposicién inglesa ademads de los locativos (incluido movimiento) y
temporales: antes de un gerundio, para expresar algun tipo de activ-
idad (“you are waisting your efforts in attempting this impossible feat”);
sin embargo, considero que omite otros matices que podria tener esta mis-
ma estructura, como veremos en los ejemplos. Nuevamente, estamos ante
una preposicién semiplena (Zorrila). Garcia Yebra (pags. 175-207) anali-
za los usos de la preposicién espafola “en”, en los que predomina el valor
locativo y temporal, y advierte que muchos de los malos usos suelen
provenir de transferencias del inglés. El Esbozo... (pag. 441) y Gili Gaya
(pags. 253-254) consignan usos similares. Gili Gaya expresa que en esta
preposiciéon predomina la idea general de reposo, tanto referida al tiem-
po como al espacio, es decir, expresa relaciones estaticas; asimismo,
denota participacién en conceptos abstractos y colectivos (“sabio en
Matematicas”), tiene significacion modal (frases adverbiales) y también
expresa medio, instrumento y precio. En la Gramdtica descriptiva, De
Bruyne (pags. 669-674) ilustra los siguientes valores seméanticos: lugar,
movimiento, tiempo, modo, manera, medio e instrumento, ante-
rioridad inmediata y condicional (ambos construidos con gerundio)
y modal (construido con infinitivo). La Nueva gramdtica... (pags. 2266-
2267) consigna los valores de ubicacion espacial o temporal, estado,
final de un movimiento o resultado de un proceso, entre otros usos.

Veamos el primer ejemplo:

7. In steroid cell tumors, however, the Doppler velocity and resistance
indices are not always helpful diagnostically because the vessels are
small compared with those of the corpus luteum. No studies are available
to prove or disprove the value of such blood velocity measurements in
steroid cell tumors.

Y una posible traduccion:

7.a.Sin embargo, en los tumores de células esteroideas, los indices velo-
cimétricos y de resistencia registrados mediante la técnica Doppler no
siempre ayudan a diagnosticarlos, porque estas neoplasias tienen
vasos mas pequenios que el cuerpo amarillo. Hasta el momento, nin-
gun estudio ha comprobado ni desmentido el valor de las medidas de
la velocidad de flujo sanguineo en estos tumores.

Esta primera version presenta varios problemas, que obviamente se
derivan de la traduccion literal de la preposicion “in”. Si bien podriamos
decir que el primer caso tiene valor locativo —de pertenencia, quiza, dos
conceptos relacionados nocionalmente: si algo estd en un lugar, quiere de-
cir que ese lugar lo tiene—, es claro que esta redaccién literal no es la mas
clara ni la més natural en nuestra lengua. Debo reconocer que este uso de
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la preposicion “en” es de lo mas habitual en el lenguaje médico. Sin embar-
go, considero que, al igual que muchos otros usos habituales, es incorrecto
o al menos no tan propio del espafiol como otras opciones, como veremos a
continuacién. Otro es el valor del segundo “in”, aunque parezca muy simi-
lar: este segundo “in” esta vinculado a la frase “the value...”, de modo que
ya no tiene valor locativo ni temporal, sino més bien nocional. Veamos una
opcion maés clara y respetuosa de nuestra lengua:

7.b. Sin embargo, los indices velocimétricos y de resistencia reg-
istrados mediante la técnica Doppler no siempre ayudan a
diagnosticar los tumores de células esteroideas, porque estas
neoplasias tienen vasos mds pequenos que el cuerpo amarillo. Hasta
el momento, ningin estudio ha comprobado ni desmentido el valor de
las medidas de la velocidad de flujo como parametro de deteccion
de estos tumores.

En el primer caso, como ya mencioné, “in” tiene un valor locativo pero me-
taférico, que puede interpretarse como una especie de posesivo, por lo que
me parece una buena opcién utilizar la preposicion “de”, para lo cual, desde
luego, debemos cambiar la estructura. En el segundo caso, algo méas comple-
jo de comprender, debemos explicitar en nuestra lengua lo que en realidad
quiere decir esta frase sumamente concisa del inglés. No podemos decir que
“un estudio de diagnéstico o un signo radiolégico tiene valor en un tumor “.
Seria totalmente falto de l6gica. El sentido de la frase es el que se expresa
en la versién 7b, pero también podria expresarse de otras formas.

En el ejemplo que sigue, que no es especifico del discurso biomédico pero
si muy habitual, podriamos decir que encontramos el uso nocional que ex-
pone Heaton, que mencioné hace algunos instantes (seguido de gerundio,
para expresar una actividad). Ademas, el texto mismo nos da una “ayudi-
ta”. Veamos el ejemplo:

8. In thinking about breast calcifications, consider the anatomic structures
available in breast tissue within which calcifications can develop and
the potential (pathologic) processes involving these structures. (...) As
mentioned previously, when thinking about breast calcifications, consider
the anatomic structures available for breast calcifications to develop and
the potential pathologic processes associated with these structures.

8.a.En la consideracién de las calcificaciones mamarias, es impor-
tante pensar en las estructuras anatémicas que contiene el tejido
mamario dentro de las cuales pueden formarse calcificaciones y los
posibles procesos patolégicos que pueden afectar a estas estructuras
(...) Como ya se ha mencionado, cuando se considera la presencia
de calcificaciones mamarias, es importante considerar las estructuras
anatémicas dentro de las cuales pueden formarse y los procesos pato-
légicos que pueden estar asociados a estas estructuras.
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Si nos quedaba alguna duda acerca del valor que tiene “in” en este
ejemplo, el texto mismo nos la aclara, pues utiliza “when” con la misma in-
tencién, mas adelante en el texto; en otras palabras, aqui el valor de “in”
es temporal, de simultaneidad y, quiza también, de condiciéon. La prime-
ra versién, ademas de calcar la preposicion, tiene un error de sentido, pues
el original no expresa una consideracién hipotética acerca de las calcifi-
caciones sino que da una recomendacion practica y concreta al lector. Una
posible traduccién seria la siguiente:

8.b. Al estudiar la mama para determinar la presencia de calci-
ficaciones, es importante considerar las estructuras anatémicas que

contiene el tejido mamario dentro de las cuales pueden formarse las
calcificaciones y los posibles procesos patolégicos que pueden afectar a
estas estructuras (...) Como ya se ha mencionado, cuando el estudio
se realiza con el fin de determinar la presencia de calcificacio-
nes mamarias, es importante considerar las estructuras anatémicas
dentro de las cuales pueden formarse y los procesos patolégicos que
pueden afectar a estas estructuras.

En el ejemplo que sigue, nuevamente tenemos la preposicién seguida de
un gerundio, pero el valor semantico es algo diferente del que encontra-
mos en el ejemplo anterior:

9. Figure 5.11 High-density particles collected on a skin lesion. Central
lucencies are evident. The density of the particles and their morphology
and distribution are helpful in establishing etiology. If concerns
remain, follow-up images with a metallic BB marking the skin lesion
can be done. Alternatively, if the skin is wiped clean, follow-up films
demonstrate elimination of the high-density material.

9.a.(...) La densidad de las particulas y su morfologia y distribucién son

de utilidad en la determinacién de su origen.

En este ejemplo, el valor semantico de “in” es claro, ;verdad? Aqui ex-
presa finalidad. Es muy habitual encontrar este tipo de redaccién, que
es un calco estructural del inglés, aunque también se observa en escri-
tos originales. Muchos de ustedes deben haber escuchado varias veces
siendo estudiantes que el inglés prefiere las nominalizaciones y el es-
panol, los verbos. Este es un claro ejemplo de esta diferencia lingiiistica
y cultural. Para expresar finalidad, aqui podemos recurrir a la prepo-
sicién “para” seguida de un verbo en infinitivo, como se ve en la opcién
9.b (ademas, incorporé otros cambios menores, que mejoran la version).

9.b. (...) La densidad de las particulas, asi como la morfologia y la distri-
bucion, son de utilidad para determinar su origen.
En el dltimo ejemplo de este grupo y de esta presentacién, encontramos
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la preposicién “in” con un valor diferente de los que ya analizamos y un
uso de “with” que ya comentamos. Para darles un poco més de contexto,
les comento que extraje este ejemplo del resumen de un articulo de inves-
tigacion cientifica.

10. Randomized trials have shown that low-dose aspirin decreases the
risk of a first myocardial infarction in men, with little effect on the risk
of ischemic stroke. There are few similar data in women.

10.a. Los estudios aleatorizados han demostrado que la administracién do-
sis bajas de aspirina disminuye el riesgo de presentar un primer infarto
de miocardio en los varones, con escaso efecto sobre el riesgo de acciden-
te cerebrovascular isquémico. Hay pocos datos similares en mujeres.

Esta primera version es la traduccion que suelo encontrar con mayor
frecuencia en los trabajos de mis estudiantes. También es muy habitual
encontrar esta redaccién excesivamente concisa en los textos redactados
por médicos. Ahora bien, considero que, ademds de concisas en exceso, son
poco claras y atentan contra la transmisién del mensaje. Que sean cada
vez mas frecuentes no significa que hayan dejado de ser calcos estructu-
rales. Lo primero que tenemos que hacer es definir el valor seméantico de
cada preposicién. En este ejemplo, podriamos decir que los dos “in” tienen
el mismo valor, aunque quiza no deban traducirse del mismo modo. En el
primer caso, “in” tiene un valor similar al que vimos en el primer ejemplo
de este grupo (locativo y posesivo), de modo que es posible utilizar “de”. En
el segundo, pese a que la estructura es idéntica, el valor de la preposicién
esta determinado por el término que la antecede: “data”. No podemos de-
cir que “hay datos en mujeres”, pues ninguna mujer tiene datos dentro de
si. La idea es que no se han realizado estudios suficientes en los que par-
ticiparan mujeres para evaluar si la aspirina tiene los mismos efectos que
los observados en los realizados con varones. Y justamente esa idea es la
que debemos incluir en la traduccién. Por ejemplo, de la siguiente manera:

10.b. Los estudios aleatorizados efectuados hasta ahora demuestran que
la administracién de dosis bajas de aspirina disminuye el riesgo de
los varones de presentar un primer infarto de miocardio, pero tiene
escasos efectos sobre el riesgo de que presenten un ACV. Son escasos

los datos obtenidos de estudios en los que hayan participado
mujeres acerca de los efectos que puede tener el tratamiento
preventivo con aspirina.

Algunas recomendaciones

Las preposiciones que analizamos en esta presentacién pertenecen al
grupo de las semiplenas, que pueden tener infinidad de interpretaciones,
incluso en un contexto dado. Si hemos de respetar las caracteristicas esen-
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ciales del discurso cientifico, es nuestra obligacién desambiguar el sentido
de las expresiones en que aparecen. La mejor forma de hacerlo, creo yo, es
desverbalizando las preposiciones y reexpresando el sentido en nuestra len-
gua haciendo uso de los recursos apropiados. En este sentido, el primer paso
es no pasar por alto las preposiciones como si fueran meros nexos carentes
de sentido sino detenernos a dilucidar el valor seméantico. Para ello, qui-
za nos sirva parafrasear en inglés o en espanol el sentido de la preposicién,
buscando varias formas de expresar lo mismo con otras palabras. Si se nos
dificulta debido a que no nos resulta claro el sentido, puede ayudarnos recu-
rrir a textos sobre el tema o bien consultar con especialistas; también puede
sernos ttil consultar obras que describan los usos de las preposiciones, como
hicimos aqui. Luego sigue definir la funciéon que tiene en la frase la preposi-
cién que nos genera problemas, para lo cual debemos determinar el sentido
de la frase, verificar si el resto del texto no ayuda de alguna manera y co-
rroborar que el sentido de la oracion sea coherente con el resto del texto. Si
resolvemos este segundo paso, tenemos recorrida la mitad del camino. Por
altimo, nos queda reexpresar ese sentido en espanol, redactando correcta-
mente en nuestra lengua, sin dejarnos influir por las estructuras del inglés
(es decir, desverbalizando, olvidandonos de las palabras).

Sé que no es facil, pues muchas veces ni siquiera nos percatamos de que
alguna palabra puede presentarnos dificultades; no se nos enciende la “luz
de alerta” cuando debiera. A todos se nos pasan estas “trampas”, méas al
principio, y cada vez menos con el correr de los afios.

Conclusion

El propésito de esta presentacion fue analizar brevemente algunas di-
ficultades de indole no terminolégica que plantea la traduccion de textos
biomédicos. Dado que varios autores se han ocupado de explorar algunas
de ellas, decidi concentrarme en los usos particulares de tres preposicio-
nes (with, for e in) a modo de introduccién en el tema. Aunque parezca
una dificultad menor, considero que traducirlas literalmente sin tener en
cuenta el valor seméantico real que tienen en el mensaje atenta contra las
caracteristicas esenciales del discurso cientifico y, en dltima instancia,
contra nuestra lengua. Por ese motivo, espero que haber dedicado tiempo
para preparar esta presentacién y estar hoy aqui al menos logre que nos
detengamos mas en estas frases cuando traducimos. Sé que fue asi en mi
caso, cuando empecé a pensar en este tema, hace algunos anos. Espero
que ustedes también le encuentren la utilidad practica.

Para terminar, quisiera dejarlos con estas palabras de Munoz Martin y
Valdivieso Blanco (pag. 17), que de alguna manera expresan lo que me mo-
tivo a preparar esta presentacion:
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“De qué constituye el acto traductor viene debatiéndose desde hace
siglos, pero parece aceptado en general que es trasladar un mensa-
je o contenido conceptual de un sistema lingiiistico a otro, no
transformar el sistema propio a imagen y semejanza del otro”.
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