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1. Introduccion

En el trabajo de final de master que se presenta a continuacidon se expone la memoria de
traduccion fruto del trabajo realizado por los alumnos del méster en traduccion médico-sanitaria
durante la asignatura de Practicas Profesionales. En este caso, se tradujeron los capitulos de la obra
Human Physiology, an integrated approach, de Dee Unglaub Silverthorn, titulados «Neurons:
Cellular and Network Properties» y «The Central Nervous System». Este manual dirigido a
estudiantes de medicina se centra, como su titulo indica, en la fisiologia humana. El texto refleja el
estilo de aprendizaje activo de la Dra. Silverthorn, y se basa en la integracion completa de temas de
fisiologia celular y molecular. Durante las practicas, los alumnos realizaron en grupo la traduccion
de estos capitulos al castellano para la Editorial Médica Panamericana, cuyo objetivo es la
distribucion de material médico en paises de habla hispana, como Colombia, Venezuela o Espana.
En consecuencia, el andlisis expuesto en este trabajo de final de master se centrard pues en el
analisis de la traduccion de esta obra. Se comentaran las dificultades mas relevantes del texto origen
y se justificaran las propuestas escogidas en el texto meta. Resulta pues interesante presentar la
traduccion final en contraposicion con el texto original, ya que de este modo pueden comentarse
dichos problemas y exponer la metodologia utilizada para resolverlos, teniendo en cuenta, ademas,
que se trata de una traduccion que se realizd en grupos de tres o cuatro personas, lo cual tiene su

relevancia en cuanto al resultado final y la toma de decisiones.

1.1. Ubicacidn temadtica y sintesis de los contenidos

El manual de Silverthorn presenta la fisiologia como un campo dinamico, lo cual significa
que los conocimientos actuales sobre esta rama de la medicina evolucionan constantemente.
Ademas, se integra la fisiologia general con la celular y la molecular, lo cual representa el eje de la
mayor parte de la investigacion actual en este campo. Como ya se ha comentado en el parrafo
anterior, en estas practicas los grupos de traduccion tradujeron los capitulos 8 y 9 de la obra
presentada. El primero habla sobre las neuronas y sus propiedades y sobre cémo el futuro de la
neurologia clinica y la psiquiatria estd estrechamente ligado a la neurociencia molecular. Se
exponen aspectos como la organizacion del sistema nervioso, la integracion y la transferencia de
informacion por parte de las neuronas, etc. El segundo se centra en el sistema nervioso central y en
como las formaciones neuronales tienen propiedades notables que no pueden ser explicadas por las

cualidades aditivas de las neuronas presentadas de forma individual. En este capitulo, se presentan
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apartados que hablan sobre médula espinal, la funcioén cerebral, la anatomia del sistema nervioso
central o el tejido nervioso, entre otros. Al tratarse de una obra exhaustiva, los capitulos son muy
extensos y cuentan con numerosos apartados, que a su vez se dividen en subapartados. Esta obra
también cuenta con gran cantidad de imagenes, que pretenden facilitar la comprension de la lectura.
Ambos capitulos se centran pues en el sistema nervioso y en el funcionamiento de la compleja red
neuronal. Se trata de un contenido en el que se utiliza una gran cantidad de vocabulario
especializado, enmarcado, claro estd, en una sintaxis de indole médica que, como observaremos
mas adelante cuando se analice la traduccion, esta cargada de convencionalismos y de restricciones
que hacen del lenguaje médico-sanitario un lenguaje que requiere de una serie de conocimientos

para que pueda ser traducido correctamente.

1.2. Descripcion del género textual: texto origen y texto meta

Como se nos ensefia a lo largo de la carrera de traduccion y ha quedado confirmado tras la
realizacion de este master, el género textual es esencial para la traduccion de cualquier texto, ya que
cada género cuenta con unas caracteristicas y unas restricciones que lo diferencian de otro texto y
que, de cara a la traduccion, ayudan a afrontar la transposicion a otra lengua desde la Optica, en este
caso, del género médico. Segun el manual de Vincent Montalt Reurreccié y Maria Gonzélez Davies,
titulado Medical translation step by step. Learning and drafting, es importante destacar que los
textos comparten participantes, funciones y las situaciones en las que se utilizan, asi como
convenciones con otros textos, lo cual significa que cada texto pertenece a uno o mas géneros
textuales. Segiin Bazerman (1998: 24), citado en dicho manual, puede definirse el género de la
siguiente forma:
«[...] not just [...] the formal characteristics that one must observe so as to be recognised as
correctly following the visible rules and expectations. Genre more fundamentally is a kind of
activity to be carried out in a recognisable textual space. That activity embodies relations with the
reades and kinds of messages to be developed in order to carry out generically appropriate
intentions and interactions —to complete the rhetorical and social possibilities of the genre. Thus
genre presents an opportunity space por realising certain kinds of activities, meanings, and relations.
Genre exists only in the recognition and deployment of typicality by writers and readers —it is the
recognisable shape by which participation is enacted and understood.»
Asi pues, cualquier texto de naturaleza médica no solo pretende cumplir y respetar caracteristicas

formales, como la estructura, la extension, el tenor o el grado de especializacion de la informacion
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que contiene, sino que también pretende llevar a cabo una actividad comunicativa. Segin esta
afirmacién, pueden distinguirse tres tipos basicos de géneros:

1) Instructivo: Da instrucciones a los lectores para que puedan llevar a cabo ciertas acciones, como
en el caso de los manuales.

2) Expositivo: Proporciona informacion a los lectores, como en el caso de los atlas anatomicos, los
articulos de revision o los estudios de caso.

3) Argumentativo: Su funcién es convencer a los lectores, como en el caso de las editoriales
médicas, los articulos originales o una campafia publicitaria sanitaria.

Teniendo en cuenta esta clasificacion y la descripcion de la obra de la cual se han obtenido los
capitulos, puede afirmarse que se trata de un texto que pertenece al género expositivo, ya que va
dirigido a estudiantes del ambito sanitario que estudian la fisiologia humana. Como indica la
Editorial Médica Panamericana en su apartado informativo sobre Human Physiology, an integrated
approach, una de las caracteristicas mas destacables de este libro es que se enfoca en la resolucion
de problemas, una de las habilidades méas valiosas que le facilitard al estudiante el desarrollo del
juicio critico y le ensefiard a utilizar la informacion aprendida para resolver problemas. Este aspecto
corrobora la dimension didactica de la obra de Silverthorn.

Ademas de esta division, pueden distinguirse siete subgéneros médicos que se basan en la funcion
social del texto. Estos subgéneros son los siguientes:

1) Prevencion de enfermedades, educar al publico general, generar conciencia sobre riesgos
médicos, etc.: comunicados de prensa, informacidn para pacientes, etc.

2) Llevar a cabo acciones domésticas, como el seguimiento de una dieta o de un tratamiento: dietas
0 un prospecto para el paciente.

3) Comunicar nuevos descubrimientos a comunidades lectoras no especializadas: articulos de
periddico, libros de divulgacion o no especializados.

4) Ensefianza y aprendizaje para profesionales sanitarios: libros de texto, manuales o enciclopedias,
entre otros.

5) Llevar a cabo una actividad clinica, implementar nuevas técnicas enmarcadas en esta actividad:
historia clinica del paciente, guia de practica, manual, etc.

6) Venta de productos a profesionales: anuncios, folletos y otros materiales promocionales.

7) Comunicar nuevas investigaciones a audiencias especializadas: Articulos originales, articulos de

revision, editorial cientifica, etc.
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Teniendo en cuenta esta subdivision, puede afirmarse que la obra de Silverthorn corresponde con el
cuarto subgénero, ya que va dirigido a estudiantes sanitarios que serdn, en un futuro, profesionales
sanitarios. Se trata pues de un manual.

Teniendo en cuenta que la traduccion de la obra proporcionada por la Editorial Médica
Panamericana debia basarse en la equifuncionalidad entre el texto origen y el texto meta, el género
de ambos textos coincide. En ambos casos la formalidad del discurso es la misma, ya que los
emisores son expertos de la materia y los receptores son estudiantes en ambos casos. Como indica
Nord (2009: 230), se habla pues de equifuncionalidad cuando la funcién del texto meta es la misma
que la del texto origen. Se trata de un tipo de traduccion que se aplica sobre todo en textos técnicos
y corresponde a una traduccion en la que, idealmente, «los receptores no se dan cuenta que estan

leyendo una traduccion ni se interesan tampoco por los hechos traslativosy.

Por ultimo, es importante adaptar la situacion comunicativa del texto original a la hora de
trasvasarla al texto traducido, como establece Halliday (1978). Para ello se han de tener en cuenta
tres aspectos: el campo, el modo y el tenor.

En este caso, se trata pues de una obra que se enmarca en el campo de la Medicina y, mas
concretamente, de la Fisiologia. Se caracteriza pues por la utilizacion de un Iéxico especializado que
solo pueden comprender los entendidos en este campo de conocimiento.

En cuanto al modo, que hace referencia al canal de transmisioén del mensaje, se puede afirmar que
se trata pues de un texto escrito, por lo que el texto meta también lo serd. Este aspecto estd
relacionado con las condiciones y las limitaciones caracteristicas de cada canal en lo que respecta al
discurso.

Por ultimo, el tenor enmarca las actitudes de los hablantes en lo que se refiere al mensaje y a la
relacion que mantienen el uno con el otro, es decir la relacion entre el emisor y el receptor del
mensaje. Esta dimension establece pues el nivel de formalidad del lenguaje. En este caso, la obra
esta escrita por una especialista en Fisiologia y va dirigida basicamente a estudiantes de la materia,
por lo que se trata de un lector profesional frente a lectores no profesionales. En el caso de la obra

de Silverthorn, emisor y receptor del mensaje no se encuentran al mismo nivel.

1.3. Consideraciones sobre los aspectos especificos del encargo

Este encargo de traduccion se ha realizado para una editorial real, la Editorial Médica

Panamericana, pero es importante recordar que se trata de un encargo de traduccidon enmarcado en
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un contexto didactico, ya que se trata del trabajo que han realizado los alumnos del master de
traduccion médico-sanitaria para la asignatura Practicas Profesionales. Los agentes que participaron
en la traduccidn fueron pues los siguientes: la autora de la obra, es decir la emisora del mensaje en
la lengua original; la Editorial Médica Panamericana, que representd al cliente y que, de hecho,
contd con Karina Tzal como portavoz de la editorial e intermediaria entre la editorial y los alumnos;
los traductores, es decir, la totalidad de alumnos del master que realizaron las practicas; y, por
ultimo, el receptor del mensaje, que como se ha comentado anteriormente, podria ser un alumno que
se esté especializando en la materia, un profesor, etc. Teniendo en cuenta estos aspectos, la
metodologia de traduccion sigue una serie de pautas, que se comentaran a continuacion. Como fase
previa al proceso traductor, todos los alumnos realizaron una traduccién de un fragmento de texto
altamente especializado, lo cual serviria para establecer los grupos y para determinar qué alumnos
serian traductores y cuales redactores; la editorial también les pidi6 que redactasen una carta de
presentacion, que podria compararse con las que se pueden enviar a la hora de presentar un
curriculum a cualquier empresa, en la que los alumnos se presentaban brevemente. Debian, entre
otras cosas, hablar sobre su formacion, sobre su experiencia profesional y sobre el tiempo que
tenian pensado dedicarle a las practicas. En cuanto al proceso traductor, en primer lugar y como
podria ocurrir al realizar una traduccién para cualquier editorial o cliente, la Editorial Médica
Panamericana le pidi6 a los grupos de estudiantes que realizaron la traduccion de los dos capitulos
que se cifiesen a las pautas que les proporcioné la misma editorial. En total, se encargaron de
traducir dos capitulos completos de la obra de Silverthorn, equivalentes a 83 paginas, en grupos de
3 0 4 personas y un total de 12 grupos. Por otra parte, cabe destacar que se trata de una metodologia
de traduccidn bastante particular, porque a pesar de que cada alumno realizaba la traduccion de
forma individual, debian compartirse los fragmentos a través de los foros grupales del Aula Virtual,
en los que cada grupo comentaba las traducciones de los demds. De este modo, cada vez que se
colgaba un fragmento en el AV, se recibian comentarios de los compaieros que le permitian al
alumno ir corrigiendo su traduccion paulatinamente y siempre intentando llegar a un consenso
cuando se daban problemas de traduccion particulares. No obstante, todos los grupos contaban con
tutores que aportaban también su opinién y que les guiaban. Para poder obtener un minimo de
homogeneidad entre grupos, la editorial le pidi6 a los alumnos que realizasen un glosario global en
el que incluirian todos los términos especializados y su traduccion correspondiente. En el Aula
Virtual, se incluyé también un foro de dudas en el que los alumnos exponian cuestiones que les

costaba resolver o para las que no encontraban respuesta, obteniendo ayuda tanto de otros
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compafieros como de algiin profesor. A nivel ortotipografico, la editorial también aportd, de forma
previa, una serie de pautas que debian ser respetadas por todos los estudiantes y que debian ser
consultadas a medida que se realizaba la traduccion, como por ejemplo la disposicion de cifras o

formulas.

A modo de resumen cronologico, las fases del proyecto quedaron organizadas de la siguiente
manera: durante la primera semana, se estudiaron los capitulos encomendados, se respondieron a las
preguntas que pudiesen plantearse en el aula y se debatieron y plantearon el foro de la Policlinica
las dudas que pudiesen surgir. Durante la misma semana, se elabor6 la base terminologica, necesaria
para mantener la coherencia a lo largo de la obra y que sirvi6é de inmersion adicional al material que
habia de traducirse. Durante la segunda semana, se analizaron los segmentos asignados y se prepar6d
el documento Word, en los que los traductores debian conseguir textos de trabajo claros en los que
los maquetadores pudiesen distinguir las partes de las que se compone la traduccion (texto en
bloque, cuadros, figuras, etc.). Para ello, se comprobo en primer lugar la correccion del texto origen
en Word, ya que al pasarlo de PDF a este formato se desconfiguraron algunos aspectos; a
continuacion, se eliminaron todos los elementos que interrumpiesen el texto corrido, como los
cuadros de texto, las cajas, las imagenes, etc. Por ultimo, habia de extraerse el texto de las figuras y
realizar una tabla de equivalentes. Durante las semanas dos y tres, los alumnos se centraron en la
fase traductora. A los redactores les correspondian alrededor de 4350 palabras, y a los traductores,
unas 2175, cuya exposicion en el AV se realizaria de forma equitativa durante la semana, de forma
que los alumnos debian colgar cada dia una cuarta parte de su asignacion semanal. La tltima parte
de las practicas, que se llevo a cabo durante la tercera y cuarta semanas, consistid pues en la

revision final de los textos producidos por los alumnos.

Cabe destacar que, como se ha comentado en el apartado sobre el género textual, la editorial exigid
para el encargo que se tratase de una traduccion que respetase una equifuncionalidad. Asi pues, los
alumnos debian realizar una traduccion que mantuviese la misma funcion textual que la del texto

origen, respetando la situacion comunicativa, el receptor y el registro.

A nivel personal, trabajé con Danel Ocio y Jonatan Garcia. Danel y yo realizamos la traduccioén
como traductores y Jonatan como redactor. La diferencia entre estas dos posiciones consistia en que

el redactor era portavoz del grupo y habia de traducir los fragmentos de cada uno de los revisores;
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en resumidas cuentas, traducia el doble que ellos. Ademas, una vez acabada la fase de traduccion, el
redactor debia encargarse de dar los Ultimos toques de uniformizacion al texto y asegurarse de que
se habian respetado todas las pautas proporcionadas por la editorial. Antes de empezar a traducir,
todos los alumnos debian leer, diariamente, una serie de apartados de los capitulos que trabajarian
posteriormente, hasta leer todo el material para familiarizarse con los textos. Esta primera fase se
llevo a cabo del lunes 4 de junio al viernes 8 de junio. La primera fase de trabajo practico consistia
en la traduccion diaria de un fragmento del fragmento de uno de los dos capitulos que se le habia
asignado a cada estudiante. Al principio, mi grupo y yo decidimos que afiadiriamos un fragmento
cada dia y que, ademads, comentariamos el fragmento diario correspondiente de cada uno de
nuestros compaferos. Asi pues, cada dia afiadiamos un fragmento de traduccion y comentdbamos, al
dia siguiente, las propuestas de traduccion de los demas. A pesar de trabajar estrechamente y de
intentar adaptar nuestras propuestas de traduccion a las preferencias del grupo, a veces resultaba
dificil uniformizar el texto, lo cual, a mi parecer, constituyo la principal dificultad de estas practicas.
Al realizar una traduccion personal y analizar luego y de forma aislada otras dos traducciones
diferentes, a veces es dificil darse cuenta de las diferencias estilisticas subyacentes, lo cual
complica, durante la parte final del trabajo, una uniformizacion del texto que resulte coherente y
que no sea dafiina para el estilo. En nuestro caso, surgieron algunos problemas a nivel estilistico
relacionadas con este aspecto, por lo que se optd por la intervencion de un cuarto alumno del
master, que contaba con varios afios de experiencia como traductor y que nos ayudo a subsanar
estos problemas de uniformidad. Considero que, a pesar de una serie de dificultades relacionadas
esencialmente con el trabajo en grupo y a distancia, las practicas resultaron fructiferas a nivel

profesional y formativo.
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2. Texto origen y texto meta enfrentados

En este apartado se presenta el fragmento de texto que se me atribuyd para su traduccion, dividido

en parrafos. A la izquierda aparece el texto original, y a la derecha su traduccion.

Texto original

Texto traducido

Babies who are neglected or deprived of

sensory input may experience delayed
development (“failure to thrive”) because of
the lack of nervous system stimulation. On
the other hand, there is no evidence that extra
stimulation in infancy enhances intellectual
development, despite a popular movement to
expose babies to art, music, and foreign

languages before they can even walk.

Once synapses form, they are not fixed for
life. Variations in electrical activity can cause
rearrangement of the synaptic connections, a
process that continues throughout life.
Maintaining synapses is one reason that older
adults are urged to keep learning new skills

and information.

Glial Cells Provide Support for Neurons
Glial cells {glia, glue} are the unsung heroes
of the nervous

system, outnumbering

neurons by 10-50 to 1. For many years,

Los lactantes desatendidos o privados de
aferencias sensoriales padecen un retraso del
desarrollo (“fallo de medro”), dada la falta de
estimulacion del sistema nervioso. Por otra
parte, no existen pruebas que demuestren que
una estimulacion adicional durante el primer
afio de vida mejore el desarrollo intelectual,
pese a la moda de exponer a los recién
nacidos al arte, la musica y las lenguas
extranjeras incluso antes de que aprendan a
andar.

Una vez formadas las sinapsis, estas no se
mantienen fijas de por vida. Las variaciones
en la actividad eléctrica pueden causar el
reordenamiento de las conexiones sinapticas,
un proceso que tiene lugar a lo largo de la
vida. El mantenimiento de las sinapsis es una
de las razones por las que a los adultos
mayores se les insta a continuar aprendiendo

nuevas habilidades e informacion.

Los neurogliocitos proporcionan apoyo a
las neuronas

Los neurogliocitos (gl/ia, pegamento) son los
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scientists thought that the primary function
of glial cells was physical support, and that
glial cells had little influence on information
processing. That view has changed. Although
glial cells do not participate directly in the
transmission of electrical signals over long
distances, they do communicate with neurons
and provide

important biochemical and

structural support.

Schwann Cells and Oligodendrocytes
Neural tissue secretes very little extracellular
matrix [p. 165], so glial cells create structural
stability for neurons by wrapping around
them. Schwann cells in the PNS and
oligodendrocytes in the CNS support and
insulate axons by forming myelin, a
substance composed of multiple concentric
layers of phospholipid membrane (Fig. 8.5¢).
In addition to providing physical support, the
myelin acts as insulation around axons and

speeds up their signal transmission.

Myelin forms when the glial cells wrap
around an axon, squeezing out the glial
cytoplasm so that each wrap becomes two
membrane layers (Fig. 8.5d). As an analogy,
think of wrapping a deflated balloon tightly

around a pencil. Some neurons have as many

héroes olvidados del sistema nervioso, y son
mucho mdas numerosos que las neuronas;
existen de 10 a 50 neurogliocitos por cada
neurona. Durante muchos afos, los
cientificos pensaban que la funcién principal
de estas células era el soporte fisico y que
tenian poca influencia en el procesamiento de
informacion. No obstante, esta vision ha
cambiado. A pesar de que los neurogliocitos
no participan de forma directa en la
transmision de sefiales eléctricas a gran
distancia, si que comunican con las neuronas
y proporcionan un apoyo importante a nivel

bioquimico y estructural.

Células de Schwann y oligodendrocitos El
tejido nervioso segrega muy poca matriz

extracelular (p. 165), lo que los

neurogliocitos generan estabilidad estructural

por

para las neuronas al envolverlas. Las células
de Schwann del SNP y los oligodendrocitos
del SNC sostienen y aislan a los axones
mediante la formacion de mielina, una
sustancia compuesta de numerosas capas
concéntricas de membrana fosfolipidica (fig.
8.5¢). Ademés de proporcionar soporte
fisico, la mielina act@ia como aislante para los
axones y acelera su tansmision de sefales.

La forma cuando los

mielina  se

neurogliocitos envuelven al axon,

expulsando el citoplasma neuroglial de forma

que cada envoltorio constituye dos capas
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as 150 wraps (300 membrane layers) in the
myelin sheath that surrounds their axons.
Gap junctions connect the membrane layers
of myelin and allow the flow of nutrients and

information from layer to layer.

One difference between oligodendrocytes
and Schwann cells is the number of axons
each cell wraps around. In the CNS, one
oligodendrocyte branches and forms myelin
around portions of several axons (Fig. 8.5b).
In the PNS, one Schwann cell associates with
one axon, and a single axon in the PNS may
have as many as 500 different Schwann cells

along its length.

In the PNS, each Schwann cell wraps around
a 1-1.5 mm segment of the axon, leaving
tiny gaps, called the nodes of Ranvier,
between the myelin-insulated areas (Fig.

8.5¢).

At the node, a tiny section of axon membrane

remains in direct contact with the

extracellular fluid. The nodes play an

important role in the transmission of
electrical signals along the axon, as you will
learn later.

In addition to oligodendrocytes and Schwann

cells, the nervous system has other types of

membranosas (fig. 8.5d). A modo de
analogia, es como un globo desinflado bien
apretado alrededor de un lapiz. Algunas
neuronas presentan hasta 150 vueltas (300
capas membranosas) en la vaina de la
mielina que envuelve a sus axones. Las
uniones comunicantes conectan las capas
membranosas de la mielina y permiten el
flujo de nutrientes e informacion de una capa
a otra.
Una de las diferencias entre los
oligodendrocitos y las células de Schwann es
el nimero de axones que envuelve cada
célula. En el SNC, un oligodendrocito se
ramifica y forma mielina alrededor de
porciones de varios axones (fig. 8.5b). En el
SNP, una célula de Schwann se asocia con un
axon; en este sistema nervioso, un solo axon
puede puede estar envuelto por hasta 500
células de Schwann diferentes a lo largo de
su extension.

En el SNP, cada célula de Schwann envuelve
una seccion del axon de 1 a 1,5 mm, de
manera que, entre las dareas aisladas con
mielina, se forman unos pequefios surcos
denominados nodulos

8.5¢).

de Ranvier (fig.

En el nédulo, una minascula seccion de la
membrana axdnica permanece en contacto
directo con el liquido extracelular. Como se
vera mas adelante, los ndédulos cumplen un

papel importante en la transmision de sefiales
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glia. The PNS has two types of glial cells —
Schwann cells and satellite cells— and the
CNS has four types: microglia, astrocytes,
ependymal cells, and the oligodendrocytes

just discussed (Fig. 8.5a).

Satelite Cells The second type of PNS glial
cell, the satellite cell, is a nonmyelinating
Schwann cell (Fig. 8.5a). Satellite cells form
supportive capsules around nerve cell bodies
located in ganglia. A ganglion {cluster or
knot} is a collection of nerve cell bodies
found outside the CNS. Ganglia appear as
knots or swellings along a nerve. (a cluster of
nerve cell bodies inside the CNS, the

equivalent of a peripheral ganglion, is called

a nucleus {plural, nuclei}.)

Astrocytes Astrocytes {astron, a star} are
highly branched CNS glial cells that by some
estimates make up about half of all cells in
the brain (Fig. 8.5a, b). They come in several
subtypes and form a functional network by
communicating with one another through gap
junctions. Astrocytes have multiple roles.

Some astrocytes are closely associated with

eléctricas a lo largo del axon.

Ademas de los oligodendrocitos y de las
células de Schwann, en el sistema nervioso
existe otro tipo de neurogliocitos. EI SNP
cuenta con dos tipos de neurogliocitos (las
c€lulas de Schwann y las células satélite),

mientras que el SNC cuenta con cuatro:

microglia, astrocitos, ependimocitos y
oligodendrocitos, mencionados
anteriormente (fig. 8.5a).

Células satélite El segundo tipo de

neurogliocito del SNP, la célula satélite, es
una célula de Schwann amielinica (fig. 8.5a).
Este tipo de células forman capsulas de
soporte alrededor de los cuerpos neuronales
situados en los ganglios nerviosos. Un
ganglio nervioso (agrupacion o nudo) es una
acumulacion de cuerpos neuronales que se
encuentran en el exterior del SNC. Estos
ganglios se presentan como nudos o
prominencias a lo largo del nervio. Al
agrupamiento de cuerpos neuronales situados

en el interior del SNC, equivalente al ganglio

nervioso periférico, se le denomina nicleo.

Astrocitos Los astrocitos (astron, estrella)
son neuroglicitos muy ramificados del SNC
que, segun algunas estimaciones, constituyen
en torno a la mitad del total de células

presentes en el cerebro (fig. 8.5a, b). Se

presentan en varios subtipos y generan una
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synapses, where they take up and release
chemicals. Astrocytes also provide neurons
substrates  for ATP

with  metabolic

production, and they help maintain
homeostasis in the CNS extracellular fluid by
taking up K+ and water. Finally, the ends of
some astrocyte processes surround blood
vessels and become part of the blood-brain
barrier that regulates the movement of
materials between blood and extracellular

fluid.

Microglia The glial cells known as
microglia are actually not neural tissue. They
are specialized immune cells that reside
permanently in the CNS (Fig. 8.5a, b). When
activated, they remove damaged cells and

foreign invaders. However, it now appears
that microglia are not always helpful.

Activated microglia sometimes release
damaging reactive oxygen species (ROS) that
form free radicals. The oxidative stress
caused by ROS is believed to contribute to
neurodegenerative  diseases, such  as
amyotrophic lateral sclerosis (ALS, also

known as Lou Gehrig’s disease).

red funcional al acoplarse entre si a través de

las uniones comunicantes. Los astrocitos
cumplen varias funciones; algunos estdn

estrechamente asociados con las sinapsis,

donde absorben y liberan sustancias
quimicas. Este tipo de astrocitos también
abastecen a las neuronas de sustratos

metabolicos necesarios para la produccion de
trifosfato de adenosina y ayudan a mantener
la homeostasis en el liquido extracelular del
SNC mediante la absorcion de K"y de agua.
Por ultimo, los extremos de algunas
prolongaciones astrociticas rodean los vasos
sanguineos y pasan a formar parte de la
barrera hematoencefdlica, que regula el flujo
de sustancias entre la sangre y el liquido

extracelular.

Microglia En realidad, los neurogliocitos
conocidos como microglia no son tejido
inmunitarias

de

nervioso, sino células

especializadas que residen forma
permanente en el SNC (fig. 8.5a, b). Cuando
se activan, eliminan las células dafiadas e
invasores externos. No obstante, las
informaciones mas recientes apuntan que la
microglia no siempre resulta util. A veces, la
microglia activada libera especies reactivas
del oxigeno (ERO) nocivas, que generan
radicales libres. Se cree que el estrés
oxidativo que producen las especies reactivas

del oxigeno contribuye a la aparicion de

12
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Ependymal Cells The final class of glial cells
is the ependymal cells, specialized cells that
create a selectively permeable epithelial
layer, the ependyma, that separates the fluid
compartments of the CNS (Fig. 8.5a, b). The
ependyma is one source of neural stem cells
[p. 85], immature cells that can differentiate

into neurons and glial cells.

All glial cells communicate with neurons and
with one another primarily through chemical
signals. Glial-derived growth and trophic
(nourishing) factors help maintain neurons
and guide them during repair and
development. Glial cells in turn respond to
neurotransmitters and  neuromodulators
secreted by neurons. Glial cell function is an
active area of neuroscience research, and
scientists are still exploring the roles these

important cells play in the nervous system.

Can Stem Cells Repair Damaged

enfermedades neurodegenerativas, como la
esclerosis lateral amiotrofica (ELA, también
conocida como la enfermedad de Lou
Gehrig).
Ependimocitos El  Gltimo  tipo de
neurogliocitos son los ependimocitos, unas
células especializadas que generan una capa
epitelial de permeabilidad selectiva, el
epéndimo, que separa las cavidades del SNC
que contienen liquido cefalorraquideo (fig.
8.5a, b). El epéndimo es una fuente de
células madre neurales (p. 85), unas células
inmaduras que se diferencian entre neuronas
y neurogliocitos.

Todos los gliocitos se comunican tanto entre
si como con las neuronas, principalmente

mediante sefales quimicas. Los factores

troficos (nutritivos) y de crecimiento
nervioso derivados de la  neuroglia
contribuyen al mantenimiento de las

neuronas y las guian durante el proceso de
reparacion y desarrollo. En cambio, los
neurogliocitos reaccionan a los
neurotransmisores y los neuromoduladores
segregados por las neuronas. La funcion de
los gliocitos constituye un area activa de la
investigacion en neurociencia. De hecho, los
cientificos aun estan explorando el papel que
estas importantes células desempefian en el

sistema nervioso.
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Neurons?

Neurons grow when we are young, but what
happens when adult neurons are injured? The
responses of mature neurons to injury are
similar in many ways to the growth of
neurons during development. Both processes
rely on a combination of chemical and

electrical signals.

When a neuron is damaged, if the cell body
dies, the entire neuron dies. If the cell body is
intact and only the axon is severed, the cell
body and attached segment of axon survive
(FIG. 8.6). The section of axon separated
from the cell body wusually degenerates
slowly and dies because axons lack the
cellular organelles to make essential proteins.
What are the cellular events that follow
damage to a neuron? First, the axon
cytoplasm leaks out at the injury site until
mem- brane is recruited to seal the opening.
The segment of axon still attached to the cell
body swells as organelles and filaments
brought in by axonal transport accumulate.
Schwann cells near the injury site send

chemical signals to the cell body to tell it that

an injury has occurred.

In the distal segment of the axon, synaptic

transmission ceases almost immediately. The

Células  madre: Jpueden  reparar
neuronas?

Las neuronas crecen cuando son jovenes,
pero, ;qué ocurre cuando se produce una
lesion las neuronas adultas? La respuesta de
las neuronas maduras a las dafios es similar
en muchos aspectos al crecimiento de las
neuronas durante el desarrollo. Ambos
procesos dependen de una combinacion de
sefiales quimicas y eléctricas.

Si el soma muere cuando una neurona sufre
dafios, muere toda la neurona. Si el soma
permanece intacto y solo el axén resulta
seccionado, el soma y el segmento del axén
unido a este sobreviven (fig. 8.6). La seccion
del axoén separada del soma suele degenerar
lentamente y morir, ya que los axones
carecen de organulos celulares capaces de
producir proteinas esenciales.

(Qué acontecimientos celulares suceden al
dano de una neurona? En primer lugar, el
axoplasma se filtra al exterior en la zona de
la lesion hasta que la membrana sella el
orificio. El segmento del axén que sigue
unido al soma se engrosa a medida que se
los los

van acumulando organulos

y
filamentos que el transporte axonico ha
movilizado hasta el propio axon. Las células
de Schwann proximas al lugar de la lesion
envian seflales quimicas al soma para
informarle de que se ha producido una

lesion.
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axon, deprived of its protein source, slowly
begins to collapse. The myelin sheath around
the distal axon also begins to unravel.
Scavenger microglia or phagocytes ingest
and clear away the debris. This process may

take a month or longer.

If the severed axon belongs to a somatic
motor neuron, death of the distal {distant}
axon results in permanent paralysis of the
skeletal muscles innervated by the neuron.
(The term innervatedmeans “controlled by a
neuron.”) If the damaged neuron is a sensory
neuron, the person may experience loss of
sensation (numbness or tingling) in the
region previously innervated by the neuron.

Under some conditions, axons in the
peripheral nervous system can regenerate and
reestablish  their synaptic connections.
Schwann cells secrete neurotrophic factors
that keep the cell body alive and stimulate
regrowth of the axon. The growing tip of a
regenerating axon behaves much like the
growth cone of a developing axon, following
chemical signals in the extracellular matrix
along its former path until the axon forms a
new synapse with its target cell. Sometimes,
the loss of the distal axon is permanent,

however, and the pathway is destroyed.

En el segmento distal del axon, se interrumpe
la transmisién sindptica de forma casi
inmediata. El axoén, privado de su fuente de
proteinas, comienza a colapsar poco a poco;
mientras tanto, la vaina de mielina que
envuelve al axon distal también empieza a
deshacerse. La microglia fagocitica o los
fagocitos ingieren y eliminan los residuos,
proceso que puede durar un mes o mas.

Si el axon seccionado pertenece a la
motoneurona somatica, la muerte del axon
distal (que se encuentra alejado) da lugar a
una paralisis permanente de los musculos
esqueléticos inervados por la esta (el término
inervado significa “controlado por una
neurona’). Si la neurona dafiada es sensitiva,
el sujeto puede sufrir  hipoestesia
(entumecimiento u hormigueo) en la zona
inervada previamente por la neurona.

En determinadas circunstancias, los axones
del sistema nervioso periférico se regeneran
y restablecen sus conexiones sinapticas. Las
células de Schwann segregan factores
neurdtrofos que mantienen vivo al soma y
estimulan la regeneracion del axén. El
extremo en crecimiento de un axon en
proceso de regeneracion se comporta de
forma muy similar al cono en crecimiento de
un axon en desarrollo, siguiendo las sefiales
quimicas de la matriz extracelular a lo largo
de su antiguo recorrido hasta que el axon

forma una nueva sinapsis con su c¢lula diana.
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Regeneration of axons in the central nervous
system is less likely to occur naturally. CNS
glial cells tend to seal off and scar the
damaged region, and damaged CNS cells
secrete factors that inhibit axon regrowth.
Many scientists are studying the mechanisms
of axon growth and inhibition in the hopes of
finding treatments that can restore function
cord injury and

to victims of spinal

degenerative neurological disorders.

Scientists once believed that if a neuron died,
it could never be replaced. The discovery of
neural stem cells changed that view. During
early development, an undifferentiated cell
layer called neuroepithelium lines the lumen
of the neural tube, a structure that will later
become the brain and spinal cord. As
development proceeds, some cells migrate
out of the neuroepithelium and differentiate
into neurons. However, some astrocyte-like
stem cells remain unspecialized, waiting
until they are called upon to replace damaged
cells. These neural stem cells seem to be
most concentrated in a few specific areas of
the brain (hippocampus and lateral ventricle

walls).

When neural stem cells receive the correct

Sin embargo, a veces la pérdida del axén
distal es permanente y la via queda destruida.
Es menos probable que la regeneracion
axonica se dé de forma natural en el sistema
nervioso central. Los neurogliocitos del SNC
suelen cerrar y cicatrizar la zona dafiada y las
células dafiadas del SNC segregan factores
que inhiben la regeneracion axdnica. Muchos
cientificos estudian los mecanismos de
crecimiento e inhibiciéon axonicos con la
esperanza de hallar tratamientos que puedan
restaurar la capacidad funcional en pacientes
medulares trastornos

con lesiones

y
neuroldgicos degenerativos.

Anteriomente, los cientificos creian que si
una neurona moria, jamds podria ser
reemplazada. No obstante, el descubrimiento
de las células madre neurales ha demostrado
lo contrario. Durante las primeras etapas del
desarrollo, una capa celular indiferenciada
denominada neuroepitelio reviste la luz del
tubo neural, una estructura que, mas
adelante, se convertird en el encéfalo y la
médula espinal. A medida que el desarrollo
progresa, algunas células migran al exterior
del neuroepitelio y se diferencian en
neuronas. No obstante, algunas células madre
parecidas a los astrocitos no se especializan y
esperan a ser reclutadas para reemplazar las
células danadas. Estas células madre neurales
parecen estar mas concentradas en algunas

areas especificas del cerebro (el hipocampo y

16




Trabajo final de master profesional — Silvia Gonzalez Reig

signals,

they transform into neurons and glial cells.
Scientists are working intensely to learn how
to control this transformation, in the hope
that stem cell transplants can reverse the loss
of function that comes with injury and

degenerative neurological diseases.

8.3 Electrical Signals in Neurons

Nerve and muscle cells are described as
excitable tissues because of their ability to
propagate electrical signals rapidly in
response to a stimulus. We now know that
many other cell types generate electrical
signals to initiate intracellular processes [See
insulin secretion, p. 158], but the ability of
nerve and muscle cells to send a constant
electrical signal over long distance is
characteristic of electrical signaling in these

tissues.

The Nernst Equation Predicts Membrane

Potential for a Single Ion

Recall that all living cells have a resting
membrane potential difference (Vm) [p. 153]
that represents the separation of electrical

charge across the cell membrane. Two factors

las paredes de los ventriculos laterales).

Cuando las células madre neurales reciben
las senales adecuadas, se convierten en
neuronas y neurogliocitos. Los cientificos
estan realizando un trabajo exhaustivo que
les permita averiguar cémo controlar esta
transformacion, con la esperanza de que los
trasplantes de células madre puedan revertir
la pérdida de capacidad funcional que

acarrean las lesiones y las enfermedades

neuroldgicas degenerativas.

Las sefiales eléctricas de las neuronas
Las neuronas y los miocitos se describen
como tejidos excitables dada su capacidad
para propagar de forma rédpida senales
eléctricas en respuesta a un estimulo. Hoy en
dia se sabe que muchos otros tipos de células
generan sefales eléctricas para iniciar
procesos intracelulares (véase la secrecion de
insulina, p. 158), pero la capacidad de las
neuronas y los miocitos para enviar una seial
eléctrica constante a larga distancia es
caracteristica de la transduccion de sefiales

eléctricas en estos tejidos.

La ecuacion de Nernst predice el potencial

de membrana para un unico ion

Cabe recordar que el potencial de membrana
en reposo (V) (p. 153) de todas las células

vivas representa la distribucion de la carga
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influence the membrane potential:

1. The uneven distribution of ions across the
cell membrane. Normally, sodium (Na+t),
chloride (Cl-) and calcium (Ca2+) are more
concentrated in the extracellular fluid than in
the cytosol. Potassium (K+) is more
concentrated in the cytosol than in the

extracellular fluid.

2. Differing membrane permeability to those
ions. The resting cell membrane is much
more permeable to K+ than to Na+ or (Ca2+)
This makes K+ the major ion contributing to

the resting membrane potential.

The Nernst equation describes the membrane
potential that would result if the membrane
were permeable to only one ion [p. 153]. For
any given ion concentration gradient, this
membrane potential is called the equilibrium

potential of the ion (Eion):

where:

61 is 2.303 RT/F* AT 37 °C, zis the electrical
charge on the ion (+1 for K+), and [ion]out
and [ion]in are the ion concentrations outside

and inside the cell.

eléctrica a través de la membrana celular.
Existen dos factores que influyen sobre el

potencial de membrana:

1. La distribucion irregular de los iones a lo

largo de la  membrana plasmatica.
Normalmente, el sodio (Na"), el cloro (CI') y
el calcio (Ca*") estan mas concentrados en el
liquido extracelular que en el citosol,
mientras que el potasio (K') estd mas
concentrado en el citosol que en el liquido
extracelular.

2. La distinta permeabilidad de la membrana
a tales iones. La membrana plasmatica en
reposo es mucho mas permeable al K* que al
Na* o al Ca*, lo cual convierte al K" en el
ion que mas contribuye al potencial de

membrana en reposo.

Mediante la ecuacion de Nernst se calcula el
potencial de membrana que se obtendria en
el caso en el que la membrana fuese
permeable a un Unico ion (p. 153). En un
gradiente de concentracion i6nica
determinado, este potencial de membrana se
denomina potencial de equilibrio del ion

(Eion) :

donde:

61 es 2,303 RT/F a 37 °C,

z es la carga eléctrica del ion (+1 para el KY);
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The equilibrium potential for an ion is the
membrane potential at which the electrical
and chemical forces acting on the ion are

equal and opposite

Figuras, recuadros v féormulas:

FIG. 8.6 Peripheral neuron injury

- When an axon is cut, the setion attached to
the cell body continues to live.

- The section of the axon distal to the cut
begins to disintegrate.

- Site of injury

- Proximal axon

- Myelin

- Disintegrating distal axon

- Proximal axon swells

- Phagocytes clear away debris

- Under some circumstances, the proximal
axon may regrow through the existing sheath

of Schwann cells and reform a synapse with

te proper target.
Concept Check
4. Draw a chain of three nerons that synapse
on another in sequence. Label the

presynaptic and postsynaptic ends of each

neuron, the cell bodies, dendrites, axons, and

y;

€ (10N)exterior € (10N)inerior 1aS cONcentraciones
ionicas en el exterior y el interior de la
célula.

El potencial de equilibrio de un ion
constituye el potencial de membrana en el
cual las fuerzas eléctrica y quimica que

actian sobre ¢l son iguales y opuestas.

FIGURA 8.6 Lesion neuronal periférica

- Cuando se corta un axon, la seccion unida
al soma sobrevive.

- La seccion del axon distal al corte comienza
a desintegrarse.

- Zona de la lesion

- Ax6n proximal

- Mielina

- Ax6n distal desintegrandose

- Engrosamiento del axon proximal

- Los fagocitos limpian los residuos

. En determinadas circunstancias, el mifion
proximal puede regenerarse mediante la
vaina de células de Schwann existente y
volver a establecer sinapsis con su diana

correspondiente.

Evalie sus conocimientos
4. Dibuja una cadena de tres neuronas que

hagan sinapsis entre si en una secuencia.
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axon terminals.

Concept Check

5. What is the primary function of each of the
following: myelin, microglia, ependymal
cells?

6. Name the two glial cell types that form

myelin. How do they differ from each other?

RUNNING PROBLEM

In classic GBS, the disease affects both
sensory and somatic motor neurons. Dr.
McKhann observed that although the Beijing
children could not move their muscles, they

could feel a pin prick.

Q2: Do you think the paralysis found in the
Chinese children affected both sensory
(afferent) and somatic motor neurons? Why

or why not)

Marca los botones terminales presinapticos y
postsinpa’ticos de cada neurona, los somas,
las dendritas, los axones y los terminales

axonicos.

Revison

5. (Cuadl es la funcion principal para cada
uno de los siguientes: mielina, microglia y
ependimocitos?

6. Nombra los dos tipos de células gliales

que forman la mielina. (En qué se
diferencian?
PROBLEMA RELACIONADO

En el sindrome de Guillain-Barré clasico, la
enfermedad afecta tanto a las mononeuronas
somaticas como a las sensitivas. El Dr.
McKhann observd que, aunque los nifios de
Pekin no podian mover los musculos, sentian

el pinchazo de un alfiler.

P2: ;La paralisis detectada en los nifios de
China afecta a las motoneuronas sensitivas

(aferentes) y somaticas? ;Por qué?
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3. Comentario

3.1. Metodologia

La traduccién de los dos capitulos de la obra en cuestion se llevo a cabo siguiendo las fases
siguientes: en primer lugar, se analizaron las exigencias del cliente; a continuacion, se realizd una
lectura en profundidad de los textos proporcionados por este, que garantizd que el traductor
adquiera un conocimiento y comprension basicos previos a la traduccion del texto que se disponia a
trabajar; en tercer lugar, se elabord un glosario, que serviria de base para todos los traductores; una
vez realizado dicho glosario, se entrd en la fase traductora y se elaboré un primer borrador de
traduccion. Una vez superada esta primera fase, llegé la fase de revision, en la que tanto traductores
como redactores realizaron una relectura exhaustiva de la traduccion en busca de problemas de
traduccion que, de darse, debian ser subsanados antes de la entrega del texto meta. Por tltimo, se
entregd la traduccion al cliente. Cabe destacar que las fases descritas anteriormente coinciden en
gran medida con las fases descritas por Montalt y Gonzéalez Davies, si bien existen una serie de
fases finales que se obviaron en estas practicas.

Tras la fase preliminar a la inmersion en el proceso traductor propiamente dicho, los
profesores encargados de las practicas establecieron las pautas de trabajo. Antes de comenzar a
traducir, todos los alumnos debian superar una fase de observacion y reconocimiento del material
de trabajo; de este modo, se familiarizaron previamente con los textos, su terminologia, sus
conceptos clave, su género textual, etc. Durante esta fase de lectura, los alumnos debian realizar un
vaciado terminoldgico, que les serviria para la elaboracion posterior del glosario general. Esta
primera fase consiste pues en la preparacion previa del traductor al ejercicio traductologico, y
resulta esencial para poder enfrentarse adecuadamente a la traduccién. Como ya se ha comentado, el
vaciado terminologico dio sus frutos a la hora de elaborar un glosario terminoldgico, que fue
completado de forma colectiva por todos los alumnos de las précticas. El objetivo de esta base
terminologica era la uniformidad terminoldgica: los alumnos de todos los grupos de traduccion
debian basarse en ella para que no se diesen incoherencias a la hora de fusionar los diferentes
fragmentos para generar los dos capitulos traducidos. Cuando los alumnos se enfrentaban a
dificultades o dudas que su grupo no podia resolver, tenian la opcidon de acceder al foro de la
asignatura Practicas Profesionales, en el que podian dirigirse tanto a profesores como a otros
alumnos para que estos pudieran orientarles y, eventualmente, ofrecerles una solucién o un recurso

util para encaminar su bisqueda.
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Los profesores encargados de coordinar las practicas dividieron el trabajo en grupos. Cada grupo
contaba con tres a cinco integrantes, de los cuales uno ejercia como redactor, como ya se ha
comentado en la introduccion. Idealmente y a pesar de que cada alumno podia organizar su trabajo
individual como mas le conviniese, los profesores instaron a la totalidad de traductores a colgar
aproximadamente 250 palabras al dia a su foro personal, al que los demas companeros y la tutora
del grupo accederian periddicamente para aportar correcciones o propuestas de mejora. Una vez
entrados en el proceso traductologico, los alumnos debian pues centrarse, como se ha comentado
anteriormente, en la equivalencia que tan importante es a la hora de realizar una traduccion. Se
dieron pues una serie de factores determinantes, como la funciéon comunicativa del texto, el medio
sociocultural en el que cada uno de los textos se inscribia, etc. De este modo, los alumnos debian
adaptarse a estos aspectos del texto meta sin desvirtuar la esencia del texto origen. Como se
comento en la introduccion, también era crucial que los alumnos tuviesen siempre presentes tanto el
glosario como las pautas proporcionadas por la Editorial Médica Panamericana, que recogian, entre
otros, pautas de formato que suelen olvidarse con facilidad cuando se realizan traducciones de estas

caracteristicas, ya que se tiende a priorizar casi de manera exclusiva al género y su terminologia.

La fase de revision quedd inaugurada una vez que acabd la fase traductora, si bien los alumnos
podian empezar simultaneamente a traducir y a revisar el contenido de los foros de sus compaifieros.
Durante esta fase, los integrantes de todos los grupos debian acceder pues a las traducciones
proporcionadas por sus colegas y afiadir reflexiones, propuestas y correcciones. Simultineamente,
debian prestar atencion a las intervenciones que estos afiadian a su foro personal; la tutora del grupo
anadia también algiin comentario para completar las intervenciones de los traductores. Una vez que
se dio por finalizada la parte de revision y correccion grupales, el redactor era el encargado de
recopilar todas las versiones y de generar una version definitiva del fragmento que se le habia
atribuido a su grupo, teniendo en cuenta todo lo comentado en los foros. Debia pues encargarse
también de uniformizar el estilo para que no pudiese apreciarse que la traduccion final era un
conglomerado de varias propuestas de traduccion. Una vez superada esta primera fase de revision,
las versiones finales de cada grupo se afiadian a un foro al que tenian acceso la totalidad de los
alumnos; esta vez, las versiones de cada grupos eran analizadas y comentadas por todos ellos y
también por todos los profesores. Si se daba el caso en el que alguna de las versiones no cumplia
con los estdndares de la editorial o contaba con algin problema de formato, terminoldgico o

relacionado con la uniformidad del estilo (problema que result6 ser el mas frecuente), los grupos en
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cuestion debian trabajar sus versiones de nuevo y, en los casos en los que los problemas de
traduccién eran mas graves, se recurria a un alumno con mas experiencia o conocimientos para

ayudar al grupo a mejorar su version.

3.2. Problemas de traduccion

En este apartado se expondran detalladamente y mediante el uso de ejemplos practicos tanto
en inglés como en espanol, extraidos del texto origen y el texto meta, los principales problemas de
traduccion a los que me enfrenté a lo largo del proceso de traduccion. Este comentario servira
también para justificar las decisiones tomadas. Se incluiran pues los problemas de traduccion mas

destacables.

Para ello, se seguird la clasificacion propuesta por Hurtado Albir en su obra Traduccion y
Traductologia: Introduccion a la traductologia (2001). En ella, el autor clasifica los problemas de
la siguiente manera: en primer lugar, menciona los problemas lingiiisticos, que se subdividen en
1éxicos, morfosintacticos, estilisticos y textuales; en segundo lugar, hace referencia a los problemas
extralingiiisticos, que se refieren a las dificultades de caracter tematico, cultural y enciclopédico; en
tercer lugar, define los problemas instrumentales, relacionados con problemas de naturaleza
documental o relacionados con el uso de herramientas informaticas; por ultimo, hace referencia a
los problemas pragmaticos, que derivan de las caracteristicas del destinatario, de los actos del habla
y la intencionalidad del autor. Asi pues, se mencionaran, siguiendo esta clasificacion, los problemas
a los que me enfrenté a lo largo de la traduccion y su resolucion. Se aportaran ejemplos para cada
uno de ellos, utilizando tanto el texto meta como el texto origen. En este caso, se utilizara la version
final personal del fragmento que me correspondia traducir, en la que se han afiadido las
modificaciones y correcciones propuestas por mis compaieros de grupo y la profesora Laura

Carasusan.

3.2.1. Problemas lingiiisticos

3.2.1.1. Problemas léxicos y morfosintacticos

Los problemas Iéxicos y morfosintacticos son sin duda los mas numerosos en este texto, ya que se
trata de un texto altamente especializado. Por ello, la tarea de traduccion radicéd esencialmente en la
comprension de los términos especializados, respetando siempre la intencion del original para poder

trasladarla adecuadamente al texto meta. Es importante recordar que se trata de una traduccion
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equifuncional, por lo que ha de mantenerse el mismo género textual y el mismo nivel de

especializacion. Por ello, la dimension 1éxica y morfosintactica del texto son de vital importancia.

- Falsos amigos

En lo que se refiere a este tipo de problema de traduccidn, que constituye uno de los mas frecuentes
en la traduccion del inglés al espafiol, Aleixandre Benavent y A. Amador Iscla (2001) explican que,
en el plano léxico-semantico, la influencia del inglés puede provocar que se traduzcan términos
utilizando directamente el vocablo extranjero sin traduccidon, como en el caso de «screening.
También puede ocurrir que, en la lengua origen, que en este caso es el inglés, exista una palabra que
tenga un solo significado, pero que su traduccion al espaiiol tenga varios. Esto significa que, en este
caso, el traductor debera ejercer su criterio para decidir cudl de las diversas acepciones que propone
el castellano es mas adecuada teniendo en cuenta el significado del término en inglés. Por ultimo,
pueden producirse préstamos homofonos y falsos amigos, como en el caso del conocidisimo
término «severe» que, como suele ocurrir en el lenguaje médico cuando se hace referencia a una
enfermedad, no ha de traducirse por «severoy», sino por «grave». Realizando la buisqueda en el
Libro Rojo de Fernando Navarro, obtenemos la explicacion siguiente: «en la mayor parte de los
casos, no corresponde a ‘severo’ (que en espafol singifica ‘serio’ o ‘riguroso’ y tradicionalmente
hemos venido utilizando para calificar el cardcter de una persona, o un castigo). En los textos
médicos, el inglés severe puede utilizarse con sentidos bien distintos:

1) grave (generalmente aplicado a enfermedades, lesiones y estados o situaciones) [...]

2) intenso o fuerte (pero no necesariamente grave; generalmente aplicado a sintomas y signos) |...]

3) extenso [...]”

En mi caso, hubo un término que resultd ser bastante problematico inicialmente porque, como
ocurre con los falsos amigos, uno no se da cuenta con una lectura inicial de que se trata de uno. Asi,
en mi fragmento aparece el término inglés «infancy», que evidentemente traduje en un primer
momento por «infancia». No obstante y después de que nuestra tutora nos sefialase que se trataba de
un término traidor, inicié una buisqueda en el Libro Rojo de Cosnautas, que indica lo siguiente: no
significa infancia, sino lactancia, primera infancia o primer afio de vida (en ocasiones ampliable a

los dos primeros aios de vida).
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TO: On the other hand, there is no evidence that extra stimulation in infancy enhances intellectual
development, despite a popular movement to expose babies to art, music, and foreign languages
before they can even walk.

TM: Por otra parte, no existen pruebas que demuestren que una estimulacion adicional durante el
primer aiio de vida mejore el desarrollo intelectual, aunque se tiende a pensar que es aconsejable
que los recién nacidos tengan contacto con el arte, la musica y las lenguas extranjeras incluso

antes de que aprendan a andar.

TO: For many years, scientists thought that the primary function of glial cells was physical
support, and that glial cells had little influence on information processing.

TM: Durante muchos anos, los cientificos pensaban que la funcion principal de estas células era
el soporte fisico y que tenian poca influencia en el procesamiento de informacion.

“Primary” también resulta ser un falso amigo en la traduccion del inglés al castellano, ya que, a
primera vista, se tenderia a traducir este término por “primario”. Sin embargo, el término en inglés
no corresponde a la definicion de “primario”, sino a la definicién de “principal”. En cambio,

“principal” en inglés se utiliza con menos frecuencia para hacer referencia al adjetivo en castellano.

- Adverbios terminados en -mente
Generalmente, los adverbios en inglés se forman afnadiendo el sufijo -/y, sobre todo a los participios
y a los adjetivos. Como sefiala Amador Dominguez (2007: 121), en espafiol se ha de evitar este uso
en castellano utilizando otras categorias de palabras o frases que tengan el mismo significado, para
evitar repeticiones cacofonicas. De este modo, existen una serie de recursos que pueden utilizarse a
la hora de evitar este tipo de adverbios. El Libro Rojo de Navarro recomienda, basandose en un
criterio de frecuencia y de brevedad, el uso de «muy» o el sufijo de superlativo en -isimo o -isima,
para evitar, de este modo, el uso de adverbios acabados en -mente cuando sea posible. En mi
fragmento, por ejemplo, aparece «directly»; para evitar traducir esta palabra por «directamentey, se
ha optado por convertirlo en un sintagma y traducirlo por «de forma directa». En otro caso, aparece
«highly branched», que en el texto meta se ha traducido por «muy ramificados»; en este caso, se ha
utilizado otro tipo de estructura para evitar este uso. No obstante, en algunas ocasiones si que se ha
utilizado el sufijo en -mente, como en el caso de «clearly», que se ha traducido por «claramente». A

pesar de que su uso no sea recomendable, no significa que no deba utilizarse nunca: puede utilizarse
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en algunos casos, pero siempre con moderacidon para evitar la cacofonia de la que se ha hablado

anteriormente.

- Adjetivacién
En inglés, es muy habitual yuxtaponer dos sustantivos y atribuirle al primero la funcioén de adjetivo,
pero en espafiol esta construccidon no es posible, ya que no pueden mantenerse los dos términos
como sustantivos. La dificultad de traduccion de esta acumulacion de términos reside en la
comprension: ;jcuales son los términos que se ven afectados por este primer adjetivo? Es pues
trabajo del traductor el identificar la relacion entre los elementos del término que desee traducir.
Para ello, a menudo resulta adecuada la busqueda de dicho término en textos paralelos para
confirmar la disposicion de los adjetivos y de los sustantivos que lo conforman. A continuacion se
exponen ejemplos obtenidos de mi fragmento que ilustran el fenémeno de la adjetivacion y que

muestran posibles soluciones de traduccion.

TO: Astrocytes {astron, a star} are highly branched CNS glial cells that by some estimates make
up about half of all cells in the brain (Fig. 8.5a, b).

TM: Los astrocitos (astron, estrella) son neuroglicitos muy ramificados del SNC que, segun
algunas estimaciones, constituyen en torno a la mitad del total de células presentes en el cerebro
(fig. 8.5a, b).

En este caso, nos encontramos en el texto origen con un término con una serie de yuxtaposiciones
que en castellano no funcionaria si se tradujese de forma literal. El traductor ha de entender a qué
particula afecta cada adjetivo y ordenar de nuevo todas estas particulas en funcién del sentido, para
mantenerlo en castellano. Si no se hubiese respetado esta premisa, se hubiese obtenido un término

final totalmente incomprensible, como «altamente ramificados SNC neurogliocitosy.

TO: They are specialized immune cells that reside permanently in the CNS (Fig. 8.5a, b).

TM: En realidad, los neurogliocitos conocidos como microglia no son tejido nervioso, sino células
inmunitarias especializadas que residen de forma permanente en el SNC (fig. 8.5a, b).

Cabe destacar también que, en espafiol y a la hora de traducir términos en los que aparecen una
serie de adjetivos yuxtapuestos, suele ser necesario respetar la regla siguiente: debe invertirse el
orden de los adjetivos del inglés al castellano para mantener la prioridad, ya que en inglés se anade

el adjetivo antes del sustantivo. En este sentido y teniendo en cuenta el ejemplo, no se traducira
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«specialized immune cells» por «cé€lulas especializadas inmunitarias», sino por «células
inmunitarias especializadasy», ya que el adjetivo «inmunitarias» es prioritario con respecto a

«especializadasy.

- Uso del gerundio

Como indica Mendiluce Cabrera (2002: 74) en su escrito El gerundio médico, en espanol el
gerundio se ha de utilizar con un valor adverbial que indica la duracion de un proceso o hace
referencia a acciones o hechos anteriores al tiempo del habla. No obstante, en inglés este tiempo
verbal tiene otras muchas aplicaciones, por lo que ha de evitarse su uso excesivo en castellano a la
hora de traducir desde el inglés, especialmente si el texto es de naturaleza médica, ya que se utiliza
muy frecuentemente. De hecho, cada vez son mas los traductores que optan por calcar esta
estructura. No ha de utilizarse este tiempo verbal en casos en que este tenga valor de adjetivo,

sentido de posterioridad, consecuencia o efecto ni cuando se trate de una enumeracion de procesos.

TO: Maintaining synapses is one reason that older adults are urged to keep learning new skills
and information.

TM: El mantenimiento de las sinapsis es una de las razones por las que a los adultos mayores se
les insta a continuar aprendiendo nuevas habilidades e informacion.

En este caso, se ha optado por la supresion del gerundio y se ha traducido el verbo «mantain» por el

sustantivo «mantenimiento.

TO: Scientists are working intensely to learn how to control this transformation, in the hope that
stem cell transplants can reverse the loss of function that comes with injury and degenerative
neurological diseases.

TM: Los cientificos estan realizando un trabajo exhaustivo que les permita averiguar como
controlar esta transformacion, con la esperanza de que los trasplantes de células madre puedan
revertir la pérdida de capacidad funcional que acarrean los dafios y las enfermedades neurologicas
degenerativas.

En este caso se ha optado por mantener el gerundio, ya que la intencidén de su uso en el texto origen
es la simultaneidad con respecto al tiempo de narracion, lo cual funciona también en castellano. Los
cientificos empezaron a realizar un trabajo exhaustivo en el pasado, pero siguen llevando a cabo

este trabajo en la actualidad.

27



Trabajo final de master profesional — Silvia Gonzalez Reig

- Moz pasiva

Como indican Navarro, Hernandez y Rodriguez-Villanueva (1994: 461), existe en la actualidad un
uso abusivo de la pasiva en el lenguaje médico en castellano, provocado por la influencia del inglés;
el uso de la pasiva estd mucho mas delimitado y es mucho mas reducido en espafiol que en inglés,
en aleman o en francés, por ejemplo. Si bien su uso no es incorrecto, esta tendencia a traducir casi
todas las pasivas inglesas por pasivas espafiolas le da a la traduccién una dimension extranjera que
carga el texto y puede llegar a dificultar su comprension. Por ello, este uso ha de limitarse en la
medida de lo posible. Para ello, se pueden utilizar construcciones de tipo impersonal con se, con la
pasiva refleja, el paso del sujeto a complemento del verbo pronominal transitivo indirecto, o el

cambio de oracion de pasiva inglesa a activa en espaiiol (Llacer, 1997).

TO: Mantaining synapses is one reason that older adults are urged to keep learning new skills and
information.

TM: El mantenimiento de las sinapsis es una de las razones por las que a los adultos se les insta a
continuar aprendiendo nuevas habilidades e informacion.

En este caso se ha transformado la voz pasiva del inglés en una voz activa en castellano, si bien
existen otros ejemplos en los que era aceptable mantenerla. Al combinar voz pasiva y voz activa en

la traduccion de textos médicos al castellano, se evita que el texto quede muy recargado.

3.2.1.2. Problemas ortotipogrdficos

A pesar de no constituir un problema mayor de traduccidn, las cuestiones ortotipograficas son
también esenciales para realizar una traduccion que se adapte a los estdndares de la lengua meta y
del cliente, como es el caso del texto traducido durante las précticas, para el cual los alumnos

tuvieron que respetar rigurosamente las pautas establecidas por la Editorial Médica Panamericana.

- Uso de las mayusculas

Es bien sabido que el uso de las maytsculas varia considerablemente entre el inglés y el espafiol. En
esta segunda lengua, el uso de las mayusculas se ve reducido a la primera letra al inicio de una
oracion, a los nombres propios y a los titulos, entre otros. De este modo, inglés y espaiiol coinciden
en el uso de la mayuscula en nombres propios, algunos movimientos artisticos y hechos historicos

(con algunas pequefias diferencias, como en el caso de «Battle of Waterloo», que en castellano se
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traduce por «batalla de Trafalgar»). Se utiliza también la mayuscula en ambos idiomas para hacer
referencia a los nombres de obras artisticas. Sin embargo, en inglés se escriben con mayuscula
gentilicios y adjetivos que designen a un pais, mientras que en espafiol, no. Tampoco se afiaden en
espafiol mayusculas para escribir los nombres de las asignaturas o campos cientificos, lo cual si que
se aplica en inglés. Los dias de la semana, la primera letra de cada una de las palabras que
componen el titulo de una obra artistica y, por supuesto, el pronombre sujeto de primera persona del
singular se escriben con mayuscula, lo cual no ocurre en espafiol. En cualquier caso, existen obras
como el Diccionario de uso de las mayusculas y minusculas, de José Martinez de Sousa (2007), que
pueden ayudarnos a resolver esta clase de dudas. La Fundéu cuenta también con una serie de
entradas relacionadas con este tema, asi como el Diccionario panhispanico de dudas (2005), que
ofrece una entrada en su version electronica en el que explica de forma detallada el uso correcto de
la mayuscula en espafiol. Puede consultarse aqui. Asi, el término «Schwann cells» contara también
con una mayuscula y se traducird por «células de Schwann», ya que se trata de un apellido. No
obstante, en inglés se tiende a generalizar el uso de la mayuscula y en este texto, por ejemplo, nos

encontramos con el uso siguiente:

TO: Glial Cells Provide Support for Neurons

TM: Los neurogliocitos proporcionan apoyo a las neuronas

En el texto origen, se ha optado por anadir una mayuscula al inicio de cada palabra cuando se trata
del titulo de una seccion del capitulo. Este uso es muy comun en inglés y estd totalmente aceptado,

pero no puede trasladarse al espafiol.

- Simbolos
Siguiendo las pautas de traduccion de Silverthorn que se nos proporcionaron durante las practicas,
se tradujo de forma que los caracteres, simbolos, subindices, exponentes y valencias indicasen su
verdadera posicion y grafismo. De este modo, debia prestarse especial atencion a los subindices y
los exponentes: el peso anatomico ha de ir indicado arriba a la izquierda; la carga del ion, arriba a la
derecha y la cantidad de 4tomos que formulan una molécula, abajo, a la derecha. Por su parte, la
expresion formularia ha de respetar la grafia inglesa, es decir, ha de colocarse primero el cation. En
el texto origen, nos encontramos con que algunas de las formulas aparecian sin formato, por lo que

teniamos que ser especialmente cuidadosos a la hora de traducirlas. He aqui un ejemplo:

29


http://lema.rae.es/dpd/srv/search?id=BapzSnotjD6n0vZiTp

Trabajo final de master profesional — Silvia Gonzalez Reig

TO: 61 is 2.303 RT/F* AT 37 °C, zis the electrical charge on the ion (+1 for K+), and [ion]out and
[ion]in are the ion concentrations outside and inside the cell.
TM: 61 es 2,303 RT/F a 37 °C, Zes la carga eléctrica del ion (+1 para el K*), e (i0n)exterior € (101)interior

las concentraciones idnicas en el exterior y el interior de la célula.

3.2.1.3. Problemas estilisticos y textuales

Los textos de caracter médico no solo resultan dificiles de traducir a nivel Iéxico y terminolégico,
sino que también presentan dificultades relacionadas con la redaccion del lenguaje médico, que esta
muy convencionalizado y que a menudo presenta diferencias del inglés al castellano. A
continuacion se expondran pues los principales problemas estilisticos y textuales a los que me he

enfrentado durante la traduccion del fragmento que se me asigno.

- Longitud de las frases

El inglés y el espafiol médico se diferencian también en la longitud de las frases, ya que el
castellano tiende a formar oraciones mas largas (Vazquez, 2006). Como afirma Orellana (1987:
149), la buena traduccion «no consiste solo en reflejar las ideas del texto original, sino en
expresarlas en el idioma al cual se traduce con correccion y refinamiento, ademas de otras
preocupaciones en cuanto a gramatica, sintaxis, monotonia en la construccion de frases, longitud de
estas, armonia, cacofonia, orden, repeticion, etc. [...]». También afirma que en paginas y
fragmentos largos, el inglés se revela casi invariablemente mas econdmico que el castellano (1987:
162). De este modo, durante la traduccion de un texto médico del inglés al espafiol, se tenderd a
separar por una coma o un punto y coma dos frases que en el texto origen estan separadas por un
punto, para que la lectura no se vea demasiado interrumpida en la lengua meta y el discurso fluya

con mas facilidad. He aqui un ejemplo:

TO: Astrocytes have multiple roles. Some astrocytes are closely associated with synapses, where
they take up and release chemicals.
TM: Los astrocitos cumplen varias funciones; algunos estan estrechamente asociados con las

sinapsis, donde absorben y liberan sustancias quimicas.
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En este caso, la frase separada por un punto en la version inglesa estd directamente relacionada con
la frase siguiente, por lo que en castellano se ha optado por afiadir un punto y coma, que le permite
al lector establecer una conexién mas evidente entre estas dos frases. De este modo se genera una
frase mas larga en castellano proveniente de dos frases en inglés, de las cuales una es muy corta y

entorpeceria la lectura en la lengua meta.

- Repeticiones

Tomando, sin ir mas lejos, el ejemplo proporcionado en el apartado anterior sobre la longitud de las
oraciones, observamos que en el texto origen se repite dos veces el término «astrocytes» en dos
frases que aparecen en la misma linea. En inglés es mucho mas comun la repeticion de palabras y la
utilizacion de adjetivos que no aportan informacion esencial (Claros, 2006), pero esta ha de
reemplazarse en castellano por el empleo de la elipsis, la referencia o la sinonimia. En el ejemplo
proporcionado anteriormente, se ha elidido el término en cuestion pero aparece implicito en el
pronombre indefinido «algunosy.

No obstante, si los términos que aparecen repetidos en el texto origen estan suficientemente
alejados, pueden repetirse en la lengua meta para que no se pierda la referencia. He aqui un

ejemplo:

TO: During early development, an undifferentiated cell layer called neuroepithelium lines the
lumen of the neural tube, a structure that will later become the brain and spinal cord. As
development proceeds, some cells migrate out of the neuroepithelium and differentiate into
neurons.

TM: Durante las primeras etapas del desarrollo, una capa celular indiferenciada denominada
neuroepitelio reviste la luz del tubo neural, una estructura que, mas adelante, se convertira en el
encéfalo y la médula espinal. A medida que el desarrollo progresa, algunas células migran al

exterior del neuroepitelio y se diferencian en neuronas.

3.2.2. Problemas extralingiiisticos
3.2.2.1. Problemas instrumentales

Cabe destacar, en la categoria de los problemas extralingiiisticos, los problemas
instrumentales, es decir aquellos problemas de traduccion relacionados con el uso de

documentacion, ya sean diccionarios, glosarios, bases de datos, enciclopedias, etc. Como indica
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Hurtado Albir, (2001: 288), estos problemas vienen dados por la dificultad en la documentacion: a
diferencia de lo que ocurria en épocas anteriores a la era informatica, hoy en dia nos enfrentamos a
veces a un exceso de informacion. Cabe destacar también que, al tener cualquiera acceso a internet,
el traductor también debe saber escoger las fuentes y contrastar adecuadamente la documentacion

que se utiliza, pues a veces su contenido puede no ser del todo fiable.

En lo que se refiere a nuestra busqueda documental para la realizacion de la traduccidon, no nos
enfrentamos a problemas instrumentales mayores, ya que a lo largo del madster se nos
proporcionaron una gran cantidad de recursos fidedignos, en los que nos basamos para la busqueda
terminoldgica. En cuanto a los textos paralelos, Google Libros y Google Académico fueron el pilar
de nuestras busquedas, ya que garantizan la fiabilidad de los textos utilizados. En cualquier caso,
existen una serie de caracteristicas que pueden demostrar la fiabilidad de un texto: si aparecen el
autor, la fecha, las fuentes de consulta y una bibliografia, puede considerarse que el texto es lo
suficientemente fiable como para ser utilizado como fuente de consulta. En cualquier caso, cuando
no conseguiamos resolver un problema de traduccion siempre teniamos la opcion de consultar el

foro de dudas o contactar con el tutor de nuestro grupo, lo cual nos ayudaba a orientarnos.

Como ejemplo que ilustra un problema de traduccion relacionado con la bisqueda de respuestas
mediante el uso de herramientas como diccionarios, enciclopedias, etc., podriamos utilizar el
término «sensory input». El término en si no era especialmente complicado, pues no suponia ningin
problema de compresion conceptual. Hacia referencia a todo aquello que rodea al recién nacido y
que solicita sus cinco sentidos. No obstante, nos costd bastante encontrar una solucion de traduccion
satisfactoria para este término. En primer lugar, lo buscamos en el Libro Rojo, pero aparecian
«sensory» e «input» separados. En un primer momento y siguiendo estas dos definiciones, nos
decantamos por «aporte sensitivoy», pero buscando mas en profundidad nos dimos cuenta de que el
término en castellano no encajaba bien. Por ltimo y tras barajar varias posibilidades, me decanté
por el uso de Google Académico para cotejar el numero de resultados obtenidos para cada una de
las opciones posibles. «Aferencia sensitiva» contaba con 2.630 resultados, mientras que «aferencia
sensorial» contaba con 3.760. Al no obtener ningin resultado concluyente utilizando las
herramientas convencionales de busqueda terminologica, Google Académico nos ayudd a

decantarnos ofreciéndonos resultados obtenidos de textos paralelos sobre la misma tematica, en los
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que se puede observar cudles son los términos que se utilizan con mayor frecuencia en el lenguaje

especializado.

En este caso, puede observarse que en algunos casos y a pesar de utilizar recursos léxicos
especializados de gran fiabilidad, a veces conviene cotejar los resultados obtenidos mediante una
busqueda de textos paralelos, porque a menudo ocurre que a pesar de que exista una traduccion mas
conveniente a nivel lingliistico, los especialistas prefieran usar un término especializado que se cifie
mas al término origen. A veces, es preferible decantarse por esta opcion, siempre teniendo en cuenta
el receptor del texto. En este caso, como se trataba de un texto bastante especializado y cuyos
receptores eran tanto alumnos con un cierto nivel de especializacion asi como profesionales en la
materia, me decanté por «aferencias sensoriales» basandome en los resultados obtenidos gracias a

Google Académico.

3.2.3. Evaluacion de los recursos documentales utilizados

En este apartado se evaluaran los recursos documentales mas importantes que se emplearon
durante el proceso traductor. Cabe destacar que, a parte de ayudar al traductor a encontrar
soluciones de traduccion como equivalencias terminologicas, los recursos documentales resultan
especialmente interesantes para el traductor en formacion porque le ayudan a adquirir
conocimientos sobre la materia de la que trata el texto origen. A continuacién se comentan los que
han resultado de mayor ayuda durante el proceso de traduccion enmarcado en las Practicas

Profesionales.

- Diccionarios especializados

El Diccionario de términos médicos de la Real Academia Nacional de Medicina ha resultado ser
una de las herramientas mas Utiles en cuanto a la biisqueda terminoldgica, sobre todo durante la fase
de creacion del glosario grupal, ya que en sus entradas aparecen los términos en castellano con sus
diversas acepciones y también el término equivalente en inglés. De este modo, si el traductor
conseguia encontrar un equivalente inmediato en un recurso como el Libro Rojo, podia comparar la
definicion en inglés del término origen con la definicion en castellano del término meta para
asegurarse de que el término obtenido era realmente equivalente conceptualmente. Ademas, el DTM
también aporta informacion adicional sobre el término sobre el que se realiza la busqueda:

sindbnimos, recomendaciones ortograficas o estilisticas, la existencia de posibles calcos del inglés
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que deben evitarse, etc. No obstante, a veces resultaba un poco complicado de utilizar si se trataba

de términos compuestos, porque no permite hacer busquedas de este tipo.

Como ya se ha mencionado anteriormente, el Diccionario de dudas y dificultades de traduccion del
inglés médico, también denominado Libro Rojo, también ha sido uno de los pilares de busqueda
terminoldgica. Se trata de un recurso completisimo en el que no solo se aportan soluciones de
traduccion de términos altamente especializados del lenguaje médico, sino que, ademas, Fernando
Navarro ha afiadido explicaciones extremadamente utiles para cualquier estudiante que quiera
perfeccionar sus conocimientos en materia de traduccion médica. También aporta informacion sobre
falsos amigos, calcos, etc., y contiene también una gran cantidad de siglas, una caracteristica que
resulta especialmente interesante cuando se traducen textos de naturaleza médica desde el inglés, ya
que a menudo se utilizan siglas sin explicacion cuando se trata de un texto dirigido a especialistas,

lo cual dificulta mucho la busqueda de un equivalente en espanol.

- Diccionarios generales

Los diccionarios generales monolingiies son esenciales para cualquier traductor, pues nos permiten
verificar la ortografia de ciertas palabras y nos ayudan a mantener la idiomaticidad de la lengua
meta, evitando calcos y falsos amigos que pueden pasar desapercibidos durante el proceso traductor,
ya que a menudo, a medida que se va leyendo un texto en inglés, se va perdiendo distancia con
respecto al texto en inglés y se tiende a calcar estructuras y vocabulario. En este sentido, el
diccionario base que se ha utilizado para traducir al castellano ha sido el Diccionario de la Real

Academia Espafiola.

- Buscadores
Considero que Google Académico es un recurso que resulta de gran utilidad, ya que permite obtener
textos paralelos que pueden darnos una idea real de la situacion real de traduccion del término que
nos interesa traducir. Este buscador permite, ademas, afinar la busqueda por autores o por afio, por

ejemplo.
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4. Glosario terminologico
En este glosario aparecen el la columna de la izquierda el término en inglés, en la columna del
medio el término traducido en castellano, con la fuente correspondiente de consulta y, por Gltimo y

en la columna de la derecha, la definicion del término junto con su fuente de consulta.

TERMINO EN INGLES TERMINO EN ESPANOL DEFINICION
amyotrophic lateral sclerosis esclerosis lateral amiotrofica [Cada una de las enfermedades
(ALS) (ELA) degenerativas difusas de las
motoneuronas caracterizadas
Fuente: Diccionario de por la presencia de lesiones de
términos médicos la médula espinal, donde se
aprecia una desmielinizacién o
esclerosis de la via

corticoespinal en los cordones
laterales, y amiotrofia por
degeneracion de las
motoneuronas del asta anterior.
La variedad esporadica de causa
desconocida es la mas frecuente
y alrededor del 5 % de los casos
se heredan con caracter
autosémico tanto dominante
como recesivo. Se han descrito
ligamientos a varios locus y se
han clonado al menos cuatro
genes (SOD 1, alsina,
senataxina 'y VAPB). Hay
diversas variedades, de base
genética heterogénea,
complicadas con demencia y
parkinsonismo.  El  cuadro
clinico empieza bien por las
motoneuronas  corticales en
forma de paraparesia espastica y
paresia seudobulbar con reflejos
exaltados y signo de Babinski,
bien por las motoneuronas de
los nucleos bulbares con atrofia
de la lengua, disfagia y disfonia,
o bien por las motoneuronas
medulares con fasciculaciones,
amiotrofias, seudomiotonia y
disminucion de los reflejos
musculares. A lo largo de la
evoluciéon se asocian, sin
embargo, los sintomas y signos
de afectacion difusa de todas las
motoneuronas. En las fases
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precoces no hay trastornos
sensitivos ni del control de los
esfinteres. Tampoco se ve
deterioro cognitivo salvo que se
asocie demencia de tipo frontal.
Es una enfermedad de mal
prondstico que produce la
muerte del paciente,
generalmente por la
insuficiencia respiratoria, en un
periodo de uno a cuatro afos.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

astrocyte astrocito Célula de la neuroglia del
sistema nervioso central, que

Fuente: Diccionario de forma la barrera neuroglial

términos médicos limitante del sistema nervioso

central a través de los pies
subpiales y perivasculares, y la
trama de soporte mecanico y
micromedioambiental de las

neuronas. Existen dos
variedades: astrocito
protoplasmico 0

astroespongioglia y astrocito
fibroso o astroinoglia.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Adenosine triphosphate (ATP) trifosfato de adenosina Nucledtido formado por
(ATP) adenina, ribosa y tres grupos

Fuente: Diccionario de fosfato, que se sintetiza

términos médicos fundamentalmente en las

mitocondrias, durante la

fosforilacion oxidativa, y que es
la principal fuente de energia en
numerosos procesos biologicos,
como el transporte activo, la
sintesis de acidos nucleicos y
proteinas, y la contraccién
muscular.

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

axon axon Prolongacion citoplasmatica de
la neurona de calibre regular (1-

Fuente: Diccionario de 20 um) y longitud variable

términos médicos (hasta 100 cm), que transmite el

36



Trabajo final de master profesional — Silvia Gonzalez Reig

impulso nervioso desde el soma
hasta otras neuronas o células
efectoras. El axon se origina en
un cono de arranque del cuerpo
y termina, generalmente, en una
expansion ramificada
(telodendron) cuyos extremos
abultados reciben el nombre de
terminaciones presinapticas. El
axon esta delimitado por una
membrana (axolema) y su
citoplasma (axoplasma)
contiene de forma caracteristica
neurotibulos, neurofilamentos y
mitocondrias alargadas pero no
grumos de Nissl. Los axones
pueden estar mielinizados o no.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

blood-brain barrier

barrera hematoencefalica

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

Barrera histofisiologica que se
establece entre la sangre y el
tejido nervioso que forma el
sistema nervioso central. Esta
constituida por células
endoteliales no fenestradas,
membrana basal periendotelial y
expansiones terminales de los
astrocitos que se disponen sobre
la membrana basal. No existe
espacio pericapilar. La barrera
hematoencefalica es responsable
de la composicion constante y
Optima en el
micromedioambiente neuronal
que facilita el paso de algunas
sustancias e impide el de otras
como los pigmentos biliares o
algunos medicamentos. Existen
algunas zonas muy delimitadas
del sistema nervioso (los plexos
coroideos, el area postrema, el
infundibulo, la eminencia
media, la neurohipdfisis, la
glandula pineal, el drgano
subcomisural 'y el organo
subfornical) cuya barrera esta
formada por células
endoteliales, generalmente
fenestradas, membrana basal y
amplios espacios pericapilares.
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Fuente: Diccionario de
terminos médicos

branch ramificar Dividir(se) en ramas.

Fuente: Diccionario de Fuente: Diccionario de

términos médicos términos médicos
cell body soma Cuerpo celular, por lo general
de una neurona, a partir del cual
Fuente: Diccionario de surgen las  prolongaciones
téerminos médicos celulares, como axones y

dendritas.

Fuente: Diccionario de

téerminos médicos

cellular organelle organulo celular Unidad estructural y funcional
de la célula localizada en el

Fuente: Diccionario de citoplasma o en el nucleo, que

términos médicos desarrolla una actividad

especifica. Pueden estar

formados por membrana, como
las mitocondrias, el aparato de

Golgi, los reticulos
endoplasmicos liso y rugoso, los
lisosomas, los cuerpos

multivesiculares, etc., o bien
carecer de ella, como el
nucléolo, los ribosomas, los
centriolos, los microfilamentos,
los microtubulos, etc.

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

chemical sustancia quimica Material de composicion
definida y constante,

Fuente: Diccionario de caracterizado por las entidades

términos médicos quimicas que lo componen y por

sus propiedades fisicas también
constantes, como el punto de
fusion o de ebullicién, la
densidad, el indice de
refraccion, etc.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

central nervous system (CNS) [ sistema nervioso central (SNC) |(Sistema  nervioso  central)
Division del sistema nervioso
Fuente: Diccionario de formada por el encéfalo (situado
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terminos meédicos

en el interior de la cavidad
craneal) y la médula espinal
(situada en el interior del
conducto raquideo).

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

concentration gradient

gradiente de concentracién

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

Magnitud vectorial que expresa
el cambio diferencial de
concentracion de un
componente en una determinada
direccion y sentido, dividido por

la distancia en ese sentido.
Generalmente se aplica a
disoluciones y puede

corresponder a concentracion
expresada como cantidad de

sustancia, masa, numero o
volumen.
Fuente: Diccionario de

terminos médicos

cytosol

citosol

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Matriz ~ citoplasmatica  que
contiene un 75 % de agua, un 20
% de proteinas, un 3 % de
lipidos, un 1 % de hidratos de
carbono y un 1 % de sales, y en
cuyo seno se realizan la mayoria
de los procesos metabolicos y
actividades sintéticas de la
célula. Es la  fraccion
citoplasmatica que resulta tras la
eliminacién de las membranas,
el citoesqueleto y el resto de los
organulos después de una
centrifugacion a baja velocidad.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

degenerative

degenerativo

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

Que cursa con degeneracion.

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

distal

distal

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

Alejado del punto de origen o
insercion de una extremidad, de
un vaso sanguineo, de un vaso
linfatico o de un nervio.
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Fuente: Diccionario de
terminos médicos

electrical charge

carga eléctrica

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Propiedad eléctrica de la
materia, que constituye una
magnitud fundamental de las
particulas elementales
caracterizadora de las
interacciones electromagnéticas.
Puede ser positiva o negativa y
es multiplo entero de la carga
elemental. Las cargas del mismo
signo se repelen entre si y las de
signo opuesto se atraen. Su
unidad en el sistema
internacional es el culombio.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

ependyma

epéndimo

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Membrana formada por un
epitelio cubico cuya base esta en
contacto con la capa
subependimaria de
prolongaciones de astrocitos,
que tapiza todas las cavidades
interiores del sistema nervioso
central que contienen liquido
cefalorraquideo: ventriculos
laterales, tercer  ventriculo,
acueducto del mesencéfalo,
cuarto ventriculo y conducto
central de la médula espinal.

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

ependymal cell

ependimocito

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

Cada una de las células de la
neuroglia epitelial que forma el
epitelio ependimario que reviste
las cavidades que contienen el
liquido cefalorraquideo en el
sistema nervioso central. Son
células cuboideas o prismaticas,
con un nucleo ovoideo, un
nucléolo prominente y un
citoplasma que contiene un
aparato de Golgi desarrollado,
orgéanulos en proporcion
variable y cilios en su extremo
apical. No existe membrana
basal entre los ependimocitos y
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la region subependimaria. En
ciertas areas ventriculares, los
ependimocitos se relacionan con
neuronas subependimarias
cuyas dendritas atraviesan el
epitelio ependimario y entran en
contacto con el liquido
cefalorraquideo y con células
supraependimarias, de distinta
naturaleza, dispuestas sobre el
epitelio  ependimario.  Una
variedad de ependimocitos son
los tanicitos, que emiten una
prolongacion basal que contacta
con los capilares sanguineos.
Los ependimocitos participan en
el intercambio selectivo de
sustancias entre el liquido
cefalorraquideo y el parénquima
nervioso.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

excitable

excitable

Fuente: Diccionario
terminos médicos

de

Capaz de ser excitado.

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

extracellular fluid

liquido extracelular

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

Fraccion del liquido corporal
total situada fuera de las células
y formada principalmente por el
liquido intersticial y el plasma
sanguineo. Representa en torno
al 20 % del peso corporal total.

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

extracellular matrix

matriz extracelular

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Conjunto de moléculas fibrosas
y solubles que ocupa el espacio
intersticial existente entre las
células, aisladas o muy juntas,
que forman los tejidos,
especialmente el tejido
conjuntivo. La matriz
extracelular varia en densidad
desde una consistencia
gelatinosa hasta una
consistencia Osea segun su
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volumen, composicion y
organizacién estructural. Esta
constituida por un componente
fibroso, principalmente de fibras
colagenas y reticulares y de
fibras elasticas, y por la
sustancia fundamental amorfa,
formada  por  geles de
polisacaridos y proteinas. Las
cé¢lulas que contiene o se
relacionan con la  matriz
extracelular son las responsables
de su elaboracion y desarrollan
su actividad funcional en
interrelacion con los
componentes moleculares de la
misma.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

filament

filamento

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

Estructura  longitudinal  de
escaso  grosor, identificable
microscopicamente, que resulta
de la configuracion
tridimensional que adoptan
algunas moléculas (filamentos
de actina, de miosina,
intermedios, intrasinapticos,
etc.).

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

ganglion

ganglio nervioso

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Agrupacion  de cientos o
millares de cuerpos neuronales
situada fuera del sistema
nervioso central, en el trayecto
de los nervios periféricos.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

gap junction

unién comunicante

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

Unién caracterizada por la
existencia de un conjunto de
puentes intercelulares formados
por la asociacion de los
conexones existentes en cada
una de las membranas que se
asocian. Cada conexo6n resulta
de la asociacion de seis
subunidades proteinicas que
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delimitan un <canal en su
interior. La asociacion de los
conexones de dos células
vecinas da continuidad al canal
interno de cada uno de ellos,
estableciendo el puente de union
intercelular. La separacion de
las membranas unidas por
uniones comunicantes es de 2
nm. La unidon comunicante
permite el paso de iones y
pequeiias moléculas entre el
citoplasma de las dos células.
Las uniones comunicantes
existen entre células de los
tejidos  epitelial,  conectivo,
muscular y nervioso.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

glial cell neurogliocito Célula de la neuroglia.
Fuente: Diccionario de Fuente: Diccionario de
términos médicos términos médicos
hippocampus hipocampo Estructura arquicortical

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

principal, compleja y replegada
sobre si misma, que esta
compuesta por la circunvolucién
dentada, el asta de Amoén, y el
subiculo. Forma la cara medial
del asta temporal del ventriculo
lateral y esta situada, en la
especie humana, en la cara
medial del lobulo temporal,
ventral a la cisura coroidea.
Completan esta formacion unas
estructuras  vestigiales de
sustancia gris, indusium
griseum, 'y blanca, estrias
longitudinales lateral y medial,
que se prolongan rostralmente
sobre el cuerpo calloso hasta el
area subcallosa. Cubriendo la
superficie lateral del asta de
Amon, que forma la cara medial
del asta temporal del ventriculo
lateral, existe una capa de fibras
blancas, el alveo, que contiene
los axones procedentes de las
neuronas  piramidales del
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hipocampo y subiculo que se
unen formando la fimbria que, a
su vez, se continla con el
fornix. La formacion  del
hipocampo recibe a través de la
fimbria  fibras  aminérgicas
procedentes del tronco del
encéfalo e hipotalamo y fibras
colinérgicas de los nucleos
septales; a través de la fimbria y
el fornix precomisural proyecta
a los nucleos septales, estriado
ventral y cortezas orbitaria y
cingular anterior, y de la fimbria
y férnix poscomisural con
talamo, hipotalamo y
principalmente ntucleos
mamilares. Sus  principales
conexiones aferentes y eferentes
son las cortezas asociativas
neocorticales a través de la
corteza entorrinal. La formacion
del hipocampo y sus conexiones
tienen gran importancia en el

procesamiento de la
consolidacion de la memoria. Es
la estructura mas

tempranamente afectada en la
enfermedad de Alzheimer.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

homeostasis homeostasis Tendencia de los organismos
vivos a mantener los sistemas
Fuente: Diccionario de fisioloégicos en estado de
términos médicos equilibrio.
Fuente: Diccionario de
téerminos médicos
immune inmunitario De la inmunidad o relacionado
con ella.
Fuente: Diccionario de
terminos médicos Fuente: Diccionario de
terminos médicos
infancy primer afio de vida Early chilhood.
Fuente: Libro Rojo Fuente: Merriam-Webster
Medical Dictionary
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innervated inervado Dicho de un o6rgano o region
corporal donde estan
Fuente: Diccionario de distribuidos ramos nerviosos.
términos médicos
Fuente: Diccionario de
términos médicos
input aferencia Transmision 0 transporte

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

aferentes.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

lateral ventricle

ventriculo lateral

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Cada uno de los dos ventriculos
situados en el interior de ambos
hemisferios cerebrales, que se
comunican con el tercer
ventriculo por los agujeros
interventriculares o de Monro y
constituyen una  referencia
importante en los estudios
neurorradioldgicos. Los
ventriculos laterales constan de
una porcion central o cuerpo
que corresponde al l6bulo
parietal y unos cuernos (o astas)
frontal, occipital y temporal
situados en la profundidad de
los correspondientes 16bulos. En
la interseccion de la porcidén
central con los cuernos temporal
y occipital se encuentra un
ensanchamiento que recibe el
nombre de trigono colateral,
conocido en neurorradiologia
como atrio. Los  plexos
coroideos de los ventriculos
laterales forman unos racimos
de vasos que, desde el agujero
interventricular hasta el cuerno
temporal, penetran por la fisura
coroidea situada en la cara
medial ventricular.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

lumen

luz

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

Espacio  interior de una
estructura o de la cavidad de
una viscera hueca.

Fuente: Diccionario de
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téerminos médicos

material

sustancia

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Material de composicion
constante caracterizado por las
entidades quimicas (moléculas,
atomos, iones) que lo componen
y por las  propiedades
resultantes.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

membrane layer

capa membranosa

Fuente: Diccionario
terminos médicos

de

Estructura laminar diferenciada
dispuesta de forma aislada o en
asociacion con otras estructuras.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

microglia

microglia

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

Estirpe de células de 1la
neuroglia en forma de estrella o
arafa, caracterizadas por tener
cuerpo ovoideo y
prolongaciones finas, flexuosas
y ramificadas que, en nimero de
tres o cuatro, surgen sobre todo
de los polos celulares. El nicleo
es voluminoso y el citoplasma
contiene cuerpos densos de
naturaleza lisosomica y
organulos poco desarrollados.
Se localizan en la sustancia
blanca y preferentemente en la
sustancia gris. Son células
moviles que acttan como
células fagociticas de restos de
mielina y células muertas en el
tejido nervioso. La microglia
puede transformarse en células
en bastoncito y en cuerpos
granuloadiposos de Gliige. Las
células de la microglia tienen
origen mesodérmico, pasando
de monocito a pericito vascular
y de este a célula microglial. Por
su origen monocitico pertenecen
al sistema mononuclear
fagocitico.
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Fuente: Diccionario de
terminos médicos

muscle cell

célula muscular

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Unidad basica del tejido
muscular, de forma alargada y
longitud variable. Existen tres
tipos  fundamentales; lisa,
estriada esquelética y estriada
cairdaca.

myelin

mielina

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Material lipoproteico que forma
la vaina homoénima y se
compone en un 70 % de una
fraccion lipidica, que contiene
colesterol, fosfolipidos y
cerebrosidos, y en un 30 % de
una fracciébn proteinica, que
incluye la proteina basica de la
mielina, proteinas fosfolipidicas
y glucoproteinas. La funcion de
la mielina es aumentar la
velocidad de conducciéon a lo
largo del axon.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

myelin sheath

vaina de mielina

Fuente: Diccionario de
terminos medicos

Vaina tubular lipoproteica que
rodea los segmentos
interanulares de los axones de
las fibras nerviosas mielinicas y
esta formada, en el sistema
nervioso periférico, por la célula
de Schwann vy, en el central, por
la oligodendroglia.
Estructuralmente, esta
constituida por anillos oscuros
concéntricos denominados
lineas densas mayores, de 2,5 a
3 nm de espesor, separados
entre si por anillos claros, cuyo
espesor es de 12 a 15 nm. En el
centro de los anillos claros
existe una linea oscura mas
delgada  denominada  linea
intraperiodica.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Nernst equation

ecuacion de Nernst

Formula que relaciona, en un
estado de equilibrio, los

47




Trabajo final de master profesional — Silvia Gonzalez Reig

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

gradientes  eléctrico 'y de
concentracion de un ion a través
de una membrana permeable
que separa dos compartimentos,
como la membrana neuronal.

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

nervous system

sistema nervioso

Fuente: Diccionario de
terminos medicos

Sistema organico constituido
por el encéfalo y la médula
espinal (sistema  nervioso
central), y los nervios que
comunican estas estructuras con
organos receptores o efectores
localizados  en  estructuras
somaticas o viscerales de la
periferia  (sistema  nervioso
periférico). Tiene una estrecha
interaccion con el resto de los
aparatos y sistemas corporales.
Es un sistema integrador
fundamental para la interaccion
del individuo con el entorno y el
control homeostatico frente a
modificaciones  internas o
externas del medio. La primera
funcion del sistema nervioso es
dar unidad al ser humano, de tal
manera que es todo el individuo
el que participa en todas sus
acciones, desde las mas
sencillas hasta las
intelectualmente mas complejas
y sofisticadas.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

neural tissue

tejido nervioso

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

Tejido de origen ectodérmico
que constituye el sustrato
material del sistema nervioso.
Estd  formado por  dos
poblaciones celulares de forma
estrellada, la poblacion neuronal
y la poblacion neuroglial, que
convergen en su funcién al
servicio de la correlacion e
integracion funcional de los
distintos  componentes  del
organismo. La  poblacion
neuronal organizada en circuitos

48




Trabajo final de master profesional — Silvia Gonzalez Reig

o arcos conductores estd
especializada funcionalmente en
la recepcion de estimulos, la
transmision del impulso
nervioso y la activacion de la
respuesta efectora. La poblacion
neuroglial tiene como funcion
principal el desempefio de una
actividad trofica y metabolica al
servicio de la  poblacion
neuronal.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

neural tube

tubo neural

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

Esbozo tubular del sistema
nervioso central situado a lo
largo del eje craneocaudal en el
interior del embrion de los
vertebrados. El tubo consta de
una luz o canal neural y una
pared de neuroepitelio, cuya
lamina basal estd en posicion
periférica. En los mamiferos, la
mayor parte del tubo se forma
por la elevacion de las crestas
neurales y ectodermo no neural
a ambos lados de la placa neural
y su fusion dorsal a modo de
rafe, con el consiguiente
aislamiento del tubo
neuroepitelial asi cerrado en el
interior del embrion. El cierre
dorsal se inicia a nivel cervical
y desde alli progresa craneal y
caudalmente. En el ser humano,
los extremos atin abiertos del
tubo (neuroporos anterior y
posterior) se cierran los dias 24.°
y 26.° tras la concepcion,

respectivamente. Este
mecanismo se denomina
neurulacion primaria. En

cambio, en las zonas mas
caudales de los embriones de
mamiferos (niveles sacros bajos
y coccigeos en el ser humano),
el tubo neural se forma por
invaginacion de  cordones
celulares de la placa neural
caudal y mesodermo adyacente,
que forman un cilindro
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longitudinal macizo, el cual se
cavita luego y se fusiona con el
resto del tubo neural. Este
mecanismo, denominado
neurulacion  secundaria, se
completa en el ser humano hacia
la 8. semana tras la concepcion.
La region mas anterior del tubo
neural, mas dilatada desde el
principio, origina el encéfalo,
mientras que la porcidon caudal
origina la médula espinal y el
filum terminale. El neuroepitelio
del tubo adquiere identidad
basal/alar (ventral/dorsal) en
respuesta a gradientes de
sefiales moleculares difusibles
procedentes, respectivamente,
del mesodermo axial
(notocorda) o del rafe dorsal.
Las anomalias del cierre del
tubo neural alteran el desarrollo
nervioso, meningeo y vertebral,
y dan lugar a malformaciones
complejas como la anencefalia o
la espina bifida.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

neurodegenerative neurodegenerativo Que cursa con un deterioro
progresivo de las funciones
Fuente: Diccionario de neurologicas.
términos médicos
Fuente: Diccionario de
términos médicos
neuroepithelium neuroepitelio Epitelio seudoestratificado del
tubo neural.
Fuente: Diccionario de
términos médicos Fuente: Diccionario de
términos médicos
neuromodulator neuromodulador Sustancia liberada junto con los

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

neurotransmisores  por  las
células nerviosas que modula,
por lo general, a largo plazo, la
actividad endogena de las
células diana.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos
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neuron

neurona

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

Unidad estructural y funcional
principal del sistema nervioso,
que consta de cuerpo celular,
axon y dendritas, y cuya funcion
consiste en recibir, almacenar y
transmitir informacion. Puede
ser unipolar o multipolar (segin
su forma y tamafio), motora,
sensitiva e interneurona (segun
su funcion), y después del
desarrollo  embrionario, es
incapaz de presentar division
celular.

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

node of Ranvier

nodulo de Ranvier

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

Constriccion o estrangulamiento
anular de la fibra nerviosa
mielinica que divide a esta en
segmentos  interanulares  de
aproximadamente 1 mm.
Constituye la zona de contacto
de dos células de Schwann u
oligodendroglia  consecutivas
que forman la vaina de mielina
en las fibras  nerviosas
mielinicas periféricas y
centrales. Histolégicamente, el
nédulo de Ranvier de la fibra

mielinica periférica estd
constituido por un axén
engrosado y por las

prolongaciones de las células de
Schwann vecinas que se
interdigitan para formar un
techo nodal. Periféricamente,
existe una membrana basal
limitante. Ni el techo nodal ni la
membrana  basal  limitante
existen en los nodulos de
Ranvier de las fibras mielinicas
centrales.

Fuente: Diccionario de
téerminos meédicos

nonmyelinating

amielinico

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Aplicado a un axon: que carece
de vaina de mielina.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos
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nucleus nucleo Agrupacion de células nerviosas
en el sistema nervioso central.
Fuente: Diccionario de
téerminos médicos Fuente: Diccionario de
téerminos meédicos
oligodendrocyte oligodendrocito Célula de la oligodendroglia.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

que se localiza en la sustancia
gris (oligodendroglia
perineuronal) y preferentemente
en la  sustancia  blanca
(oligodendroglia
interfascicular), donde forma la
vaina de mielina de las fibras
nerviosas centrales. Cada
oligodendrocito puede cotribuir
a formar la vaina de mielina de
10 a 50 segmentos internodales
de fibras nerviosas.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

oxidative stress

estrés oxidativo

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Lesion  causada por los
oxidantes citotdxicos y radicales
libres del medio a un organismo
vivo como consecuencia de su
incapacidad para reparar o
eliminar de manera eficiente el
dafio.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

peripheral

periférico

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

De la periferia o relacionado
con ella.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

peripheral nervous system
(PNS)

sistema nervioso periférico
(SNP)

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Division del sistema nervioso
formada por los nervios
craneales 'y los  nervios
raquideos, que comunican el
sistema nervioso central con las
estructuras periféricas.
Comprende fibras nerviosas
sensitivas  (aferentes),  que
conducen la informacién en
sentido centripeto desde los
receptores sensoriales, y las
fibras nerviosas motoras
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(eferentes), que transmiten las
ordenes motoras hacia la
musculatura esquelética, lisa o
cardiaca, los wvasos y las
glandulas. Estos componentes
pertenecen tanto al sistema
nervioso somatico como al
sistema nervioso visceral. En
conjunto, el sistema se compone
de 12 pares de nervios craneales
que parten del encéfalo, de 31 a
33 pares de nervios raquideos
originados en la médula espinal,
sus respectivos ganglios
sensoriales, y los ganglios
simpaticos y parasimpaticos y
plexos asociados integrantes de
la porcion periférica del sistema
nervioso auténomo.

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

phagocyte

fagocito

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Célula diferenciada para ejercer
la  fagocitosis, como los
macrofagos, los microfagos o
los monocitos.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

resting potential

potencial de reposo

Fuente: Diccionario médico de
la Clinica Universidad de
Navarra

Diferencia de potencial a uno y
otro lado de la membrana de
una célula en reposo, es decir,
ya repolarizada.

Fuente: Diccionario médico de
la Clinica Universidad de
Navarra

satellite cell

célula satélite

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Célula de neuroglia periférica
que rodea a las neuronas de los
ganglios craneales, espinales y
autbnomos y se encuentra
separada de ellas por un espacio
de 15 a 20 nm de anchura; su
superficie externa esta rodeada
por una membrana basal que se
contintia con las células satélites
vecinas. Se distinguen dos
grandes tipos: perisomaticas y
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periaxdnicas.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

Scavenger (microglia)

fagocitico (referido a la
microglia)

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

De los fagocitos o relacionado
con ellos. Se trata pues del
sistema mononuclear fagocitico
del sistema nervioso central.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

Schwann cell

célula de Schwann

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Célula neuroglial que envuelve
los axones, mielinizados o no,
del sistema nervioso periférico.
Esta  revestida por una
membrana basal y presenta un
nucleo oval, organulos poco
desarrollados y expansiones mas
o menos laminares de la
membrana  plasmatica  que
rodean uno o varios axones. La
relaciéon de los axones con la
célula de Schwann define dos
tipos de fibras nerviosas:
amielinicas y mielinicas. En las
amielinicas, un haz de axones
discurre a través de igual
numero de  invaginaciones
existentes en cada una de las
células de Schwann que,
sucediéndose en cadena, siguen
la trayectoria del haz. En las
mielinicas, cada célula de
Schwann rodea un solo axon,
sucediéndose en cadena a lo
largo de este, de forma que
existe una célula de Schwann
por cada segmento entre dos
noédulos de Ranvier
consecutivos de las fibras
mielinicas. La mielinizacion se
origina en el desarrollo cuando,
tras quedar el axon en el fondo
de la invaginacion, las paredes
de esta, el mesoaxon, se
fusionan y rodean el axén en
espiral formando la vaina de
mielina.

Fuente: Diccionario de
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téerminos médicos

segment

seccion

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

Cada una de las partes en que se
divide o se considera dividido
un objeto, un conjunto de
objetos o de personas, una
entidad, una organizacion, etc.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

skeletal muscle

musculo esquelético

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

Musculo formado por células o
fibras musculares estriadas
agrupadas en haces o fasciculos
y por el conjunto de vainas
conjuntivas que las rodean. Las
vainas de tejido conjuntivo, que
reciben distintas
denominaciones, rodean
respectivamente a cada célula
muscular (endomisio), a cada
fasciculo (perimisio) y al
conjunto de todos los fasciculos
(epimisio). El musculo
esquelético se une a través de
los tendones y las aponeurosis a
las piezas esqueléticas y esta
rodeado por una fascia de tejido
conjuntivo denso que se une al
epimisio.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

somatic

somatico

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

De la musculatura esquelética o
de su inervacién, o relacionado
con ellas.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

spinal cord injury

lesion medular

Fuente: Diccionario médico de
la Clinica Universidad de
Navarra

Dafio de cualquier etiologia que
se infringe a la médula espinal.
Ver sindrome medular anterior,
sindrome  medular  central,
sindrome medular posterior.

Fuente: Diccionario médico de

la Clinica Universidad de
Navarra
stem cell célula madre Célula indiferenciada con

capacidad para autorrenovarse
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Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

de forma ilimitada o prolongada
y para dar origen a células
diferenciadas de uno o varios
linajes. El resultado final es una
division asimétrica que origina
una célula hija idéntica a Ia
célula madre y otra célula hija
que inicia un programa de
diferenciacion  celular.  Las
células madre se clasifican,
atendiendo a su potencialidad
para diferenciarse en distintos
linajes, como células
totipotentes, pluripotentes,
multipotentes y unipotentes; o
bien atendiendo a la etapa de la
vida, como células madre
embrionarias, células madre
adultas y células madre fetales,
que incluyen las del cordon
umbilical. Las células madre
son responsables del desarrollo
y  mantenimiento de las
poblaciones y tejidos
corporales, y se utilizan en
medicina regenerativa para la
terapia celular y para construir
tejidos artificiales por ingenieria
tisular.

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

stimulus estimulo Factor que actiia directamente
sobre un organismo, un tejido o
Fuente: Diccionario de un receptor y es capaz de
términos médicos producir  una  contraccion
muscular, fomentar la secrecidon
de una glandula, iniciar un
impulso en un nervio o provocar
la respuesta de un organismo.
Fuente: Diccionario de
términos médicos
swelling prominencia Zona circunscrita y elevada en
una superficie.
Fuente: Diccionario de
términos médicos Fuente: Diccionario de
términos médicos
synapse sinapsis Unioén intercelular especializada

56




Trabajo final de master profesional — Silvia Gonzalez Reig

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

para la transmision, a través de
la hendidura sinaptica, de la
informaciéon de una neurona
(elemento presinaptico) a otra o
a una célula efectora muscular o
glandular (elemento
postsinaptico). Las sinapsis se
clasifican como quimicas o
eléctricas; en las primeras, las
mas frecuentes en los seres
humanos, el mensaje neuronal
es comunicado por
neurotransmisores, y en las
segundas, por medio de canales
i6nicos de los conexones. La
mayor parte de las sinapsis en el
sistema nervioso central se
producen entre el axon y la
dendrita (sinapsis axodendritica)
o entre el axéon y el soma
neuronal (axosomatica); son
mas raras las sinapsis de axones
con axones (axoaxonica) y de

dendritas con dendritas
(dendrodendritica).
Fuente: Diccionario de

terminos médicos

synaptic transmission

transmision sinaptica

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

Transmision del impulso
nervioso a través de una
sinapsis, ya sea mediante el
paso de iones de una célula a
otra (sinapsis eléctricas) o por
liberacion de neurotransmisores
(sinapsis quimicas). La
transmision sindptica puede ser
excitadora, si aumenta la
posibilidad de producir un
potencial de accion, inhibidora,
si disminuye la posibilidad de
producir un potencial de accion,
o moduladora, si modifica el
patron o la frecuencia de la
actividad producida por las
neuronas implicadas.

Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

target cell

célula diana

Célula que es objeto de la
accion de una sustancia, sea
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Fuente: Diccionario de
terminos meédicos

endogena, como las hormonas o
los neurotransmisores, 0
exogena, como los
medicamentos y las toxinas, o
bien de un microbio u otro
agente nocivo.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos

trophic

trofico

Fuente: Diccionario de
terminos médicos

Que estimula el crecimiento, el
desarrollo o la actividad de un
tejido, de un oOrgano o de un
organismo.

Fuente: Diccionario de
téerminos médicos
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5. Textos paralelos

- Dvorkin, Mario Abel, Daniel Pedro Cardinali y Roberto Héctor Iermoli. 2010. Bases &

Taylor. Bases fisiologicas de la practica médica. 14.* edicion. Buenos Aires: Médica Panamericana.

Obra de la Editorial Médica Panamericana sobre fisiologia dirigida a estudiantes de ciencias de la

salud. En el texto se trata de vincular la fisiologia con la semiologia y la medicina interna.

Gal Iglesias, Beatriz, Meritxell Lopez Gallardo, Ana Isabel Martin Velasco y Julio Prieto
Montalvo. 2007. Bases de la fisiologia. 2.* edicion. Madrid: Tébar.

Libro de texto sobre fisiologia dirigido a estudiantes de Medicina y otras ciencias afines que aporta
un enfoque sencillo para facilitar su comprension a los universitarios al tomar contacto con la
fisiologia.

- Garcia-Porrero Pérez, Juan Antonio y Juan Mario Hurlé Gonzélez. 2014. Neuroanatomia
humana. Madrid: Médica Panamericana.

Texto sobre anatomia y neurociencias que realiza una exposicion clara de la neuroanatomia que
atna la descripcion de los datos estructurales y basicos del sistema nervioso humano con los
conocimientos funcionales mas actuales.

- Martin Cuenca, Eugenio. 2009. Fundamentos de la Fisiologia. 1. edicion. Madrid:
Thomson.

Libro de texto dirigido a estudiantes que trata la fisiologia de los mamiferos a todos los niveles. Su
tema central es la homeostasis.

- Mezquita Pla, Cristobal. 2018. Fisiologia médica: del razonamiento fisiologico al
razonamiento clinico. 2.* edicion. Madrid: Médica Panamericana.

Manual de fisiologia especializado para estudiantes universitarios, que contiene descripciones
simplificadas y una gran cantidad de diagramas. Contiene mas de 500 cuadros con conceptos y
preguntas de explicacion clinica.

- Zarranz Imirizaldu, Juan José. 2018. Neurologia. 6.* edicion. Espafia: Elsevier Espana.

Obra de referencia que estd dirigida a estudiantes universitarios y a profesionales durante sus

primeros afios de ejercicio profesional.
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6. Recursos utilizados

En este apartado se presentan y definen brevemente los recursos utilizados durante el proceso de

traduccion.

Diccionarios especializados

Merriam-Webster Medical Dictionary: diccionario especializado médico que cuenta con mas
de 60 000 entradas.

www.merriam-webster.com/medical

Diccionario de términos médicos: diccionario publicado por la Real Academia de Medicina.
Ofrece definiciones en castellano de una gran cantidad de términos médicos y también
proporciona el equivalente del término en inglés.

dtme.ranm.es/index.aspx

Diccionario médico de la Clinica Universidad de Navarra: diccionario médico monolingiie
con definiciones en espafiol elaborado por la Clinica Universidad de Navarra.

www.cun.es/diccionario-medico

Diccionario de dudas y dificultades de traduccion del inglés médico: también denominado
Libro Rojo, se trata de un diccionario critico de dudas de traduccion de términos médicos del
inglés al espafiol. Ofrece recomendaciones y propuestas de traduccion para cada término,
senala, si los hay, los falsos amigos y justifica la eleccion. Ha sido publicado por Fernando
Navarro, profesor de este master.

www.cosnautas.com/es/libro

Diccionario médico: publicado por la Academia Nacional de Medicina de Colombia. Ofrece
definiciones de términos médicos en espafiol, asi como su etimologia.

Ofrece definiciones de términos médicos en espafiol, asi como su etimologia.

dic.idiomamedico.net/Categor%C3%ADa:Diccionario

Siglas médicas en espanol: segunda edicion del Repertorio de siglas, acronimos,

abrebiaturas y simbolos utilizados en los textos médicos en espaniol, de Fernando Navarro.

www.cosnautas.com/es/siglas

Diccionarios generales
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Diccionario de la Real Academia Espariola: diccionario monolingiie de referencia de la
lengua espaiola.

dle.rae.es/?w=diccionario

Diccionario panhispanico de dudas: publicado también por la Real Academia Espafiola. Da
respuesta a las dudas mas habituales del espafiol de hoy en dia.

Oxford Dictionaries: uno de los diccionarios mas notorios de uso general para la consulta de
términos en inglés. Se centra en el lenguaje corriente y en el uso practico del idioma.

en.oxforddictionaries.com/

Recursos lingiiisticos y gramaticales

Fundacion del espariol urgente (Fundéu): promueve el uso correcto de la lengua espafola y
responde a las dudas sobre el idioma que los internautas les consultan. Desambigua el uso de
términos traidores y ofrece recomendaciones de uso.

www.fundeu.es/

Nueva gramdtica de la lengua espariola: expone la normativa de la gramatica espafiola. Se
trata de una obra elaborada por la Real Academia Espafiola y la Asociacion de Academias de
la Lengua Espafiola.

aplica.rae.es/grweb/cgi-bin/buscar.cgi

Ortografia de la lengua espariola: Recurso normativo sobre la ortografia espafiola.

aplica.rae.es/orweb/cgi-bin/buscar.cgi

Recursos terminologicos y estilisticos especializados
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Glosario grupal: realizado por los alumnos y los profesores que participaron en la
asignatura Practicas Profesionales de este Master en Traduccion Médico-Sanitaria. Se
confecciond con el objetivo de conseguir una mayor uniformidad en la traduccion de los
términos especializados que aparecen en los capitulos que tradujeron los alumnos.

Manual de estilo: proporcionado por la propia Editorial Médica Panamericana, sirvidé para
que los alumnos que realizaban las practicas respetasen una serie de premisas, exigencias y
preferencias lingiiisticas y estilisticas a la hora de realizar el encargo de traduccion. Contiene
también preferencias ortotipograficas.

Termninologia Anatomica: publicacion de la Editorial Médica Panamericana en la que se

pueden encontrar traducciones oficiales en inglés y en espafiol de términos de anatomia.


http://aplica.rae.es/orweb/cgi-bin/buscar.cgi
http://aplica.rae.es/grweb/cgi-bin/buscar.cgi
https://www.fundeu.es/
https://en.oxforddictionaries.com/
http://dle.rae.es/?w=diccionario
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Bases de datos terminologicas

IATE: base de datos terminologica de la Union Europea que incluye términos en 25 idiomas
diferentes.

iate.europa.eu/SearchByQueryl.oad.do?method=load

Medline Plus: sitio web de los Instituos Nacionales de Salud para pacientes, familiares y
amigos. Producida por la Biblioteca Nacional de Medicina de los Estados Unidos, la
biblioteca médica mdas grande del mundo. Brinda informacion sobre enfermedades,
afecciones y bienestar mediante el uso de un lenguaje asequible para cualquier lector.
También ofrece informacion fiable y actualizada de forma gratuita.

medlineplus.gov/

Buscadores
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- Google Académico: buscador desarrollado por Google que permite acceder a documentos
de naturaleza académica. Permite acceder a tesis, articulos de revistas, informes, etc.

scholar.google.es/

- Google Libros: buscador de libros tanto en formato digital como en formato en papel;
ofrece informacion fiable ya que permite acceder a obras publicadas, pero no permite
descargarlas y, a veces, no permite acceder a algunas de ellas.

books.google.es/

Revistas

Panace@: revista electronica publicada por TREMEDICA en la que se pueden encontrar

articulos sobre aspectos de la traduccion y el lenguaje médico.

www.medtrad.org/panacea.html



http://www.medtrad.org/panacea.html
https://books.google.es/
https://scholar.google.es/
https://medlineplus.gov/
http://iate.europa.eu/SearchByQueryLoad.do?method=load
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