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Resumen

El objetivo de este trabajo es examinar la situacién laboral y formativa de los
intérpretes? en los centros hospitalarios de Mallorca, facilitar datos para lineas de
trabajo futuro y crear una base de cohesién entre los intérpretes. Desde hace ya mds
de veinte afios, la inmigracion y el turismo causan una afluencia importante de
pacientes no hispanohablantes a los hospitales de la isla y las tendencias geopoliticas
recientes indican una continuidad de las migraciones, por una parte, y de Mallorca
como destino turistico popular?, por la otra. En los centros hospitalarios, la
comunicacién dificil con los usuarios con un dominio insuficiente del espafiol supone
una barrera de acceso al sistema sanitario y unos cuidados de calidad. Ademas, la falta
de comunicacion fiable significa un factor de estrés importante en el ejercicio
responsable de las funciones del personal sanitario e implica un riesgo para la salud del
paciente. Como consecuencia, la mayoria de los centros hospitalarios dispone de algin
tipo de servicio de interpretacion. Hay trabajos publicados sobre la interpretacién y
mediacidn sanitarias en los servicios publicos en Espafia y sobre la interpretacion
hospitalaria y la mediacién intercultural en otras Comunidades Auténomas, pero solo
el de Xus Ugarte (2006) menciona las Islas Baleares, aunque ni trata la isla de Mallorca

en concreto ni proporciona datos actuales.

El trabajo serd un estudio de investigacién descriptivo que facilitara abrir lineas de
trabajo futuro en esta area, como serian estudios comparativos, propuestas de
modelos y prdcticas, a la vez que impulsard medidas de formacién. Asi mismo
fomentara la creacion de una red social que uniria un colectivo que a veces, por las
caracteristicas de la infraestructura misma de los hospitales ademas de los sistemas de
sanidad publica y privada en la isla, sufre de aislamiento profesional. Se usara un
método combinado, cuantitativo y cualitativo, con enfoque prioritario cuantitativo

basado en dos encuestas.

1 En este trabajo se utiliza el masculino como género no marcado.
2 Esta afirmacion tendra que revisarse una vez pasada la crisis de COVID-19.



Abstract

The purpose of this project is to study the situation of hospital interpreters in Majorca,
to provide data for future research lines, and to create a basis for cohesion among those
interpreters. For more than twenty years, immigration and tourism have caused a
significant influx of non-Spanish speaking patients to the island’'s hospitals. Recent
geopolitical trends indicate a continuity of migration, on the one hand, and of Majorca
as a popular tourist destination?, on the other. Difficult communication with users with
a deficient command of Spanish is a barrier to access the healthcare system and quality
care in hospitals. In addition, the absence of reliable communication is a major stress
factor for the responsible practice of healthcare professionals' duties and involves a risk
to the patient's health. Therefore, most hospitals provide some kind of interpretation
service. There are publications on healthcare interpretation and mediation in public
services in Spain, on hospital interpretation and cross-cultural mediation in other
Autonomous Regions, but only one mentions the Balearic Islands, and does neither

specifically deal with Majorca nor provide current data.

This project is a descriptive research study, aimed at facilitating future research lines in
this field, such as comparative studies, proposals for standards and practices, as well
as the promotion of training initiatives. At the same time it is intended to encourage
the development of a social network to bring together a group that sometimes suffers
from professional isolation, due to the distribution and layout of the hospitals and the
public and private healthcare facilities on the island. A combined quantitative and
qualitative method will be used, with priority on the quantitative approach based on

two surveys.

3 This statement might need to be revised once the COVID-19 crisis is over.



1 Introduccidn

En el marco del trabajo fin de grado de Traduccién, Interpretacién y Lenguas Aplicadas
de la Universitat Oberta de Catalunya presento este trabajo titulado «El intérprete en
los centros hospitalarios de Mallorca: realidad laboral y perfil formativo» que se
desarrollaréa en dos ejes paralelos. En el primero, mediante una investigacion
documental, situaré la interpretacidn hospitalaria en el marco legal y definiré términos
que a menudo se confunden, como «intérprete sanitario» y «mediador cultural».
Explicaré brevemente la interpretacion en los Servicios Publicos espafioles y, en
concreto, la interpretacion sanitaria en Espafa junto con diversas opciones de
formacidn. Finalmente mostraré la situacion demografica de la poblacion en Mallorca,

asi como enumeraré los hospitales publicos y privados.

El segundo eje trata del estudio de campo, consistente en sendas encuestas entre los
responsables de los intérpretes en los hospitales y los intérpretes mismos. Analizaré
los datos obtenidos y presentaré las conclusiones respectivas. El trabajo esta enfocado
en describir la situacion sociolaboral y formativa de los intérpretes, ademas de

proporcionar una base para lineas de trabajo futuro.

1.1 Motivacion

En los afios que llevo trabajando de intérprete hospitalario en un hospital publico de
Mallorca he vivido la transicion del centro de fundacién privada a sus inicios a
fundacién publica y, finalmente, su incorporacién en la red de hospitales publicos del
IB-Salut. Cada etapa conllevaba diferentes enfoques del trabajo, desde estar mas
centrado en la interpretacion médica a priorizar tareas administrativas y de facturacién
o sociales. Hubo épocas de mayor cooperacion entre los intérpretes de diferentes
hospitales, otras de mas énfasis en la mediacidn intercultural, asi como tiempos con
poco contacto. Las funciones del personal intérprete vieron diversas redefiniciones y
siguen cambiando en la actualidad. Aunque solo conozca de primera mano la situacién
de mi centro de trabajo, me consta que los intérpretes de los demas hospitales han
sufrido menos cambios y han podido desarrollar un trabajo mas constante. También
he tenido compafieros con las mas diversas bases de formacion y conocimientos de

idiomas, lo que se ha visto reflejado en la fiabilidad de sus actuaciones.



Desde que empecé a estudiar el grado de Traduccidn, Interpretacion y Lenguas
Aplicadas en febrero del 2016, con varias asignaturas de traduccion especializada e
interpretacion, he observado con atencién y desde una perspectiva académica la
realidad cambiante de mi profesion y he buscado datos sobre la interpretaciéon
hospitalaria en los centros hospitalarios de Mallorca. A pesar de numerosos estudios y
trabajos de investigacion sobre la interpretacién y la mediacidén en los servicios
publicos espafioles, la interpretacidn sanitaria, comparativas de diferentes servicios,
enfoques y centros en otras Comunidades Auténomas, he encontrado solamente un
estudio que dedica una parte a la situacion de la traduccién e interpretacién en los

servicios publicos en las Islas Baleares (Ugarte, 2006).

En vista de que Mallorca es un importante destino vacacional y receptor de poblacion
migrante, la interpretacién hospitalaria sigue siendo una necesidad y me he planteado
como podria optimizarse la situacién sociolaboral y formativa de los intérpretes. El
primer paso es el presente trabajo que pretende reunir los datos necesarios para tener
una vision clara de la situacién y plantear lineas de trabajo futuro. Ademas, ofrecera
una base para crear mayor conciencia de colectivo entre los intérpretes hospitalarios
de Mallorca y fomentar su socializacién profesional, crucial para prevenir el

aislamiento, brindar apoyo entre compaiieros y difundir novedades y formacion.

1.2 Objetivos

Ante el escaso resultado de estudios existentes sobre la profesion de los intérpretes
hospitalarios de Mallorca se sugiere el objetivo general de explorar su situacién
sociolaboral y formativa para reflejar la informacién recopilada en el correspondiente
estudio. Al mismo tiempo se hace necesario contar con datos objetivos que muestren
el panorama actual, desvinculdndolos de mi experiencia subjetiva, y limitarme no
solamente a un aspecto, sino describir también las opiniones y puntos de vista de los
intérpretes y sus responsables tanto en los hospitales publicos como privados en
cuanto a las tendencias experimentadas y previsibles. Por lo tanto, como objetivos
especificos se definen la necesidad de determinar las diversas funciones que
desempeiia el personal intérprete en los diferentes hospitales, los distintos modelos

laborales, la variedad de perfiles de formacién presentes y la forma de trabajar,



ademas de la oferta y demanda de idiomas y el nivel requerido. Otro aspecto para
tener en cuenta es la experiencia de los intérpretes y las ventajas, carencias, requisitos

y perspectivas que perciben desde sus puntos de vista.

Entonces, después de definir los términos que admiten diferentes interpretaciones y
de describir los aspectos legales y la situacion demograéfica, el objetivo del presente
trabajo es dibujar una imagen clara de la diversidad de la figura del intérprete
hospitalario en Mallorca, fundamentada en datos objetivos, que sirva de base para

estudios consecutivos.

1.3 Metodologia

Para lograr los objetivos descritos usaré una metodologia mixta de investigacion
documental y de campo. La primera consiste en la revisidn bibliografica, busqueda y
consulta de autores y obras relevantes, articulos especificos, datos demograficos y
recursos en linea, incluyendo articulos de prensa y datos sobre asociaciones y los
hospitales de Mallorca, para analizar y relacionarlos con el tema del presente trabajo.
La segunda se centra en el trabajo de campo y recopila informacién de la realidad; para
ello he confeccionado dos cuestionarios y realizaré sendas encuestas a los
responsables de los servicios de intérpretes en los diferentes centros hospitalarios y a
los intérpretes mismos. Se dirigira un cuestionario a las gerencias de los centros
hospitalarios para recoger datos estadisticos sobre el nuimero de intérpretes,
requisitos, categoria laboral y servicio adscrito; sobre el nimero de pacientes
extranjeros en temporada alta y baja, nimero de atenciones, idiomas, etc.; asi como
sobre datos econdmicos de los ingresos y gastos que genera el servicio de intérpretes.
Otro cuestionario recoge los datos de los propios intérpretes sobre su experiencia
laboral, su formacién y/o preparacién académica, como evaltdan la oferta formativa
que hay para el colectivo (si la conocen), formacion interna y externa que realizan,
ayudas tecnoldgicas (si las conocen), propuestas para solucionar posibles carencias
formativas, etc. Los datos obtenidos sobre los detalles laborales y formativos de los
intérpretes, la oferta y demanda de idiomas y el reconocimiento de su labor seran

analizados y recogidos en tablas y graficos, asi como en un informe detallado.
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Ambas lineas de investigacion usan simultaneamente métodos cualitativos y
cuantitativos. Los cuantitativos responderan a las preguntas cuantos, con qué
frecuencia y en qué medida, entre otras, y arrojaran los datos demograficos y
numéricos de las encuestas. Serdn analizados utilizando métodos estadisticos vy
representados en tablas y graficos. Los cualitativos buscan obtener observaciones y
opiniones mediante técnicas descriptivas y organizar los datos; ayudan a comprender

el por qué, el cobmo y de qué manera de los fendmenos estudiados (Flames, 2012).
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2 Estado de la cuestion

2.1 Marco legal

La salud y el acceso tanto a la asistencia sanitaria como a la informacién relacionada
cuentan entre los derechos fundamentales de todas las personas en Espafia. Aunque
los instrumentos publicos internacionales y nacionales no mencionen explicitamente
la traduccidon e interpretacién sanitarias, de la recopilacién siguiente, en orden
cronoldgico o, en su caso, en atencion a las modificaciones respectivas, se desprende
gue ambos son imprescindibles para que las personas puedan ejercer sus derechos,

independientemente de su dominio de alguna de las lenguas del territorio espafiol.

La Declaracidn Universal de los Derechos Humanos establece en su articulo 25 que
«toda persona tiene derecho a [...] la salud y [...] la asistencia médica [...] necesarios»
y que la «maternidad y la infancia tienen derecho a cuidados y asistencia especiales».
(Declaracién Universal de los Derechos Humanos, articulo 25). El Pacto Internacional
de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, en su articulo 12.2 d), obliga a «la
creacion de condiciones que aseguren a todos asistencia médica y servicios médicos
en caso de enfermedad» (BOE num. 103, pp. 9343-9347). La Constitucion Espafola
declara en su articulo 43.1 de Proteccién de la Salud que «se reconoce el derecho a la

proteccion de la salud» (BOE nim. 311, pp. 29313-29424).

La Ley Organica 4/2000, de 11 de Enero, sobre Derechos y Libertades de los Extranjeros
en Espana y su Integracién Social, en su articulo 2 bis, apartado tercero, promueve «la
plenaintegracidn de los extranjeros en la sociedad espafiola» y en su articulo 12 consta
que «los extranjeros tienen derecho a la asistencia sanitaria en los términos previstos
en la legislacion vigente» (BOE num. 10, pp. 1139-1150). La Ley Organica 2/2009, de
11 de diciembre, de reforma de la Ley Organica 4/2000, de 11 de enero, sobre
derechos y libertades de los extranjeros en Espafia y su integracién social, amplia y
especifica los derechos de los extranjeros en Espafia; su articulo 14.3 reza que «los
extranjeros, cualquiera que sea su situacion administrativa, tienen derecho a los

servicios y prestaciones sociales basicas» (BOE nim. 299, pp. 104986-105031).

12



La Ley 41/2002, de 14 de Noviembre, Basica Reguladora de la Autonomia del Paciente
y de Derechos y Obligaciones en Materia de Informacién y Documentacién Clinica,
establece «los derechos y obligaciones [...] en materia de autonomia del paciente y de
informacién y documentacion clinica» y la informacién por parte del profesional como
un deber. El articulo 4.2 explicita que «la informacidn clinica [...] se comunicara al
paciente de forma comprensible y adecuada a sus necesidades [...], los articulos 8-10
especifican los detalles del consentimiento informado (BOE num. 274, pp. 40126-

40132).

La Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesion y calidad del Sistema Nacional de Salud,
modifica la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, que configurd «los
principios [...] del Sistema Nacional de Salud: el caracter publico y la universalidad y
gratuidad del sistema» y establecié en su articulo 1.2 y 1.3 que «son titulares del
derecho a la proteccién de la salud y a la atencidn sanitaria todos los espafioles y los
ciudadanos extranjeros que tengan establecida su residencia en el territorio nacional»
y que «los extranjeros no residentes en Espafia [...] tendrdn garantizado tal derecho»
(BOE num. 128, pp. 20567-20588). El articulo 3 de la Ley 16/2003, en su apartado
primero, afade que «son titulares del derecho a la proteccién de lasalud y ala atencidon
sanitaria todas [..] las personas extranjeras [..] durante sus desplazamientos
temporales a Espafa» y, en su apartado tres, especifica la «proteccidén de la salud y
atencién sanitaria a las personas extranjeras que encontrandose en Espafia no tengan

su residencia legal en el territorio espafiol» (BOE num. 128, pp. 20567-20588).

El Plan de Calidad para el Sistema Nacional de Salud de 2010, del Ministerio de Sanidad,
Politica Social e Igualdad, se dirige principalmente a la Atencion Primaria y trata de las
estrategias de equidad, aunque mas enfocado en la de género. En el contexto general,
en las paginas 25 y 26 menciona las nacionalidades de los usuarios y la equidad social.
El Il Plan Estratégico Ciudadania e Integracion 2011-2014 de la Direccidn General de
Integracion de los Inmigrantes, Ministerio de Trabajo e Inmigracién, en la pagina 13
hace una evaluaciéon de los impactos del | Plan Estratégico Ciudadania e Integracidn
2007-2010 y destaca «Refuerzo y adaptacion de los principales servicios publicos para

una atencion mas adecuada a las nuevas demandas de una sociedad diversa:

13



mediadores, intérpretes, formacién de sus profesionales en interculturalidad,
materiales informativos especificos, contratacién de nuevos perfiles profesionales,
etc.» entre las cuatro lineas de actuacién «beneficiosas y significativas». A nivel de las
Comunidades Autéonomas de Andalucia y Madrid hay diversos planes en el contexto de
la inmigracidén e integracion; las politicas de igualdad, salud y politicas sociales; la salud
mental y la promocion de la salud y prevencién en Atencion Primaria. En lo demas, el

Il Plan no menciona especificamente la interpretacion y mediacidn.

El Real Decreto-Ley 16/2012, de 20 de Abril, de Medidas Urgentes para Garantizar la
Sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud y Mejorar la Calidad y Seguridad de sus
Prestaciones, en el articulo 3.3 del capitulo | de la asistencia sanitaria en Espafia, regula
la asistencia sanitaria en situaciones especiales en cuanto a las modalidades en las que
los extranjeros no registrados ni autorizados como residentes en Espafia reciben

asistencia sanitaria (BOE num. 98, pp. 31278-31312).

La enumeracion de leyes y derechos no es exhaustiva; sin embargo, muestra que en
Espafia la salud de las personas, la informacién respectiva y todo lo demas relacionado
cuentan entre los derechos constitucionales y son de cumplimiento obligado,
independientemente de la nacionalidad y lengua del usuario. Considerando la
situacién legal incluso sorprende que no haya mads conciencia de la vulnerabilidad de
las personas sin un dominio suficiente del espafiol u otra lengua oficial del territorio
nacional y que las medidas para eliminar las barreras idiomaticas sean tan escasas.
Como apunta Cerddn (2014: 12), «existen multiples barreras que impiden la
integracion normalizada en el sistema sanitario publico, como [...] problemas de
comunicacion [...] y el rechazo pasivo del sistema o de los profesionales sanitarios».
Las bases legales estdn sentadas, ahora falta la regulacién explicita de emplear

intérpretes en el sistema sanitario y formar adecuadamente a los profesionales.
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2.2 Distincidn entre interpretacién y mediacion sanitaria

La Real Academia Espafiola define «interpretar®», en su segunda acepcién, como
«traducir algo de una lengua a otra, sobre todo cuando se hace oralmente»; y
«mediar®», en las acepciones segunda, tercera, cuarta y novena, como: «interceder
o rogar por alguien, actuar entre dos o mas partes para ponerlas de acuerdo [...],
participar o intervenir en algo». Como remarca el Grup MIRAS en su informe
Comunicar en la diversitat. Intérprets, traductors i mediadors als serveis publics (2013:
19) «la mediacion y la interpretacion en los servicios publicos son dos practicas que
tienen mucho en comun®», al mismo tiempo que afirma en la pagina 20 que «no hay
consenso en cuanto a la frontera entre mediacidn e interpretacién y [...] coexisten
diversos términos [...]: interpretacion social [...], mediacidon linglistica, mediacion
interlinglistica, mediacién linglistico-cultural o mediacién lingtistico-social’ [...]». En
la misma pdgina se cita a P6chhacker (2008) para sefialar que el término interpretacién
engloba la mediacion entre lenguas y culturas; asi como al informe Linguamon (2010:
47), que explica la mediacidon como «puente entre lenguas y cultura para facilitar la

comunicacion entre el profesional y el usuario®».

El equipo Salud entre Culturas, en su pagina Mediacién y Salud en linea, distingue entre
la mediacién intercultural y la interlinglistica; describe la primera como «la
contextualizacion y la comprensién de las principales caracteristicas culturales y
sociales que inciden en algunas situaciones» y la segunda, como «interpretacién en
consulta médica y traduccion de materiales informativos». El Libro Blanco de la
traduccién y la interpretacion institucional (2011: 38) describe la interpretacién como
la comunicacién verbal de una intervencion oral hecha en una lengua, en otra; en su
pagina 39 menciona la interpretacién de enlace, mas detallada en la pagina 59, de la
gue «existen muchas variantes», entre las que cuentan «los mediadores
interculturales [...] en el sector sanitario». Relata que no hay unanimidad en la
denominacion del mediador en el dmbito sanitario y que entre sus funciones esta la de

«interpretar en la consulta médica». En la pagina 57 del mismo libro leemos que «los

4 RAE: interpretar https://dle.rae.es/interpretar (18/03/2020)
5 RAE: mediar https://dle.rae.es/mediar (18/03/2020)
6 Traduccioén propia del catalan, por la autora del TFG
7 Traduccién propia del catalan, por la autora del TFG
8 Traduccidn propia del catalan, por la autora del TFG
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profesionales que realizan la interpretacidon también suelen desarrollar una labor de
mediacién intercultural» y en la pagina siguiente, que hay situaciones en las que los
mediadores «ya no median entre dos interlocutores, sino que son ellos mismos los que
proporcionan la informacién». Bigas y Dominguez (2009: 8) resuelven que el mediador
intercultural combina mediacidn social e interpretacion, ya que «interviene [...] en la

resolucién de un conflicto [...] motivado por cuestiones linglisticas y culturales».

Hay numerosas publicaciones mds que definen tanto la interpretacion como la
mediacién sanitaria sin llegar a establecer una distincion univoca. En el dmbito
sanitario las funciones diversas y variables de ambos profesionales a menudo se
solapan, coinciden en una Unica personay carecen de una definicidn clara. Parece que
hay consenso en que la labor del intérprete sanitario siempre implica cierta mediacion
cultural, asi como el mediador sanitario a menudo actla también como mediador

linguistico.

Una problematica que surgié en algunas de las conversaciones con los intérpretes
hospitalarios es la imagen errénea sobre la profesion del intérprete y traductor que
tiene mucha gente, mayormente la que carece de experiencia de haber sido asistida o
haber trabajado con estos profesionales linglisticos. La terminologia usada incluso en
la prensa y los medios contribuye a la confusidn, ya que a menudo «intérprete» y
«traductor» se usan indistintamente. No suele haber conciencia sobre las habilidades
distintas que requieren ambas profesiones, ni las competencias necesarias para
desempeiiarlas con profesionalidad. Comentandolo salié la impresion de que la
imagen publica del intérprete estuviera marcada por las experiencias con la traduccion
gue recuerdan muchas personas de su época escolar. Cuando escuchan «traducciéon»
o «interpretacién», les vienen a la mente los tipicos ejercicios de transferencia de
palabras y frases de una lengua a otra con equivalencias exactas realizadas en clase
con la ayuda de un diccionario bilingtie sencillo. Queda obvio que, basandose en esa
experiencia, perciban una traduccién automatica como una solucion valida y la de
alguna palabra o expresion realizada por una aplicacidon en un dispositivo movil y
escuchada en voz alta, como interpretacion. Desde luego, la gente no pretende
despreciar a los intérpretes profesionales, sino que estan condicionados por su

vivencia. Suelen cambiar de opinidn cuando se ven confrontados con los problemas de

16



traduccién automadtica o necesitan una interpretacién especializada. La imagen publica
de la interpretacién y traduccién cambiard cuando en educacién primaria y secundaria
se implanten las metodologias y las competencias comunicativas acordes al MECR®

(Marco Europeo Comun de Referencia para las Lenguas), aunque sera un camino largo.

A pesar de que este Ultimo punto no esté directamente relacionado con el tema del
presente trabajo, he querido mencionarlo porque los intérpretes hospitalarios a
menudo se encuentran con comentarios sobre el problema y les afecta. Requiere
estudios con un enfoque multidisciplinar desde la traduccion e interpretacion, la
ensefianza, la sociolinglistica, la psicologia del aprendizaje y otras disciplinas

relacionadas con la linglistica aplicada.

2.3 Lainterpretacién en los Servicios Publicos espafioles

La interpretacion en los servicios publicos consiste en su mayor parte en la
interpretacion de enlace que facilita a los usuarios con una barrera idiomatica el acceso
a los servicios publicos. Ademas de los intérpretes de lenguas no-espafiolas también
suman los intérpretes de la Lengua de Signos Espafiola (LSE); sin embargo, aunque
aprecio muchisimo su labor, por motivos de volumen y su mas que escasa
representacion en los centros hospitalarios de Mallorca, no los he podido tener en
cuenta en este trabajo. Merecen atencidon y, en este contexto, queda pendiente
también estudiar la presencia de medidas de accesibilidad para las personas con
alguna discapacidad auditiva o visual. Hace afios participé en un estudio para
identificar las necesidades de estas personas y la implantacion de medidas para
facilitar su autonomia en el acceso a los servicios sanitarios. Se elaboraron unos
protocolos bien razonados en cuanto a fundamentos tedricos, aunque carecen de la
dotacion de medios para su puesta en practica. Incluia la propuesta de recurrir a los
profesionales de cada centro que reunian los recursos especificos, pero que estén
trabajando en otras areas; queda inviable porque en la préctica los trabajadores no
pueden dejar un puesto descubierto para ocupar otro simultdneamente. Los
profesionales sanitarios suelen recurrir a medios como ldpiz y papel o dispositivos

moviles para los usuarios con alguna discapacidad auditiva, y se ofrecen

9 MECR https://cvc.cervantes.es/ensenanza/biblioteca_ele/marco/cvc_mer.pdf (18/04/2020)
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voluntariamente para acompanfar a los que tengan una discapacidad visual. No tengo
constancia de estudios existentes sobre las necesidades reales de estos colectivos o

propuestas y medidas implantadas.

Los servicios publicos suelen dividirse en los dmbitos juridico-policial, socio-educativo
y médico-sanitario. Cada dmbito cuenta con unas condiciones distintas, como por
ejemplo el juridico-policial con la Directiva 2010/64/UE del Parlamento Europeo y del
Consejo, de 20 de octubre de 2010%° que expresa el derecho a una interpretacion y
traduccion de calidad en los procesos penales, con escaso cumplimiento en Espafia;
ademas, los tres ambitos cuentan con la colaboracién y la actividad investigadora y
formativa de distintos grupos, asociaciones, ONG, etc. En este apartado esbozaré la
interpretacion en los servicios publicos en general, para en el siguiente, acorde al tema

de este trabajo, centrarme Unicamente en la médico-sanitaria.

Martin (2015: 18) cita a Valero (2003: 5) afirmando que «uno de los principales
problemas a los que se enfrenta la ISP (interpretacién en los servicios publicos) es la
falta de acuerdo generalizado sobre el campo de accidén de esta actividad». Ademas,
hay que tener en cuenta que a corto plazo no genera un beneficio econémico y que,
cuando se trata de garantizar los derechos de las personas, en la mayoria de los casos
tampoco aporta ingresos. La situacion en los tres ambitos esta desigual, siendo tal vez
el médico-sanitario el que si produce ventajas econdmicas si, por un lado, se posibilita
el cobro a terceros, y, por el otro, gracias a eliminar las barreras lingliisticas el usuario
optimiza el acceso al sistema sanitario y se reduce el uso innecesario de recursos
ademas de las consecuencias negativas de una adherencia inadecuada al tratamiento

prescrito.

Navaza et. al. (2009: 141-142) afirman que «a partir de la década de los noventa,
Espafia deja de ser un pais emisor de inmigrantes y se convierte en un pais receptor».
Segun las cifras del anexo infogréafico del Anuario CIDOB de la Inmigracién del 20191

(p. 322) el porcentaje actual de extranjeros en Espafia es del 10,7 %. Navaza et. al.

10 Directiva 2010/64/UE del Parlamento Europeo y del Consejo, de 20 de octubre de 2010, relativa al derecho a interpretacion y
a traduccion en los procesos penales, http://data.europa.eu/eli/dir/2010/64/0j (18/03/2020)

11 Anuario CIDOB de la Inmigracion 2019

https://www.cidob.org/es/articulos/anuario cidob de la_inmigracion/2019/anexo_infografico (18/03/2020)
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mostraban que un 75 % de la poblacién inmigrante se concentra en las Comunidades
Auténomas de Catalufia, Madrid, Comunidad Valenciana, Andalucia y Canarias,
aunqgue las Islas Baleares cuenten con la mayor proporcion de extranjeros. Cerdan
(2017: 10-11) explica que el «influjo masivo de turistas [...] y los flujos migratorios»
inciden en la tendencia creciente del nimero de usuarios extranjeros del sistema
sanitario espafiol. A pesar de las fluctuaciones que se producen en cuanto a niUmeros
de inmigrantes, «Espaiia sigue siendo, después de Alemania, el pais europeo con mas
poblacién extranjera», con procedencias tanto de paises con economias fuertes del

norte de Europa como de paises menos favorecidos de Africa.

Navaza et. al. (2009: 145) coinciden con Martin (2015: 20-21) y otros autores en que la
falta de reconocimiento de la figura del intérprete en los servicios publicos contrasta
con la creciente demanda de personal intérprete en todas las areas de los tres ambitos
del servicio publico eincluso a nivel institucional. Segun el Libro Blanco de la traduccién
y la interpretacion institucional (2011: 45-67), los ministerios de Asuntos Exteriores y
de Cooperaciéon (Oficina de Interpretacion de Lenguas), del Interior, de Defensa, de
Justicia y los Servicios sanitarios publicos cuentan con traductores e intérpretes en
plantilla, aunque debido a las diversas denominaciones, categorias profesionales y
contrataciones temporales sea dificil determinar su nimero actual. La carencia de
profesionales de la interpretacién en plantilla y su contratacién inadecuada a menudo
pretende solucionarse mediante la externalizacion del servicio, con la consecuente
falta de garantias de calidad, de confidencialidad y profesionalidad, aparte de las

desventajas econdmicas y la precariedad laboral de los intérpretes.

Navaza et. al. (2009: 145) detallan la iniciativa de «numerosos grupos académicos que
han desarrollado una actividad investigadora destacable» en cuanto al estudio de la
profesidn, publicaciones y actividades de formacién, entre los que cuentan «el Grupo
FITISPos'?, de la Universidad de Alcald, el Grupo CRIT*® (Comunicacién y Relaciones
Interculturales y Transculturales), de la Universidad Jaime | de Castellén, o el grupo

GRETI*4, de la Universidad de Granada». Martin (2015: 19-20) afiade el Grupo de

12 Grupo FITISPos http://www?2.uah.es/traduccion/grupo_fitispos.html (18/03/2020)
13 Grupo CRIT https://aulaintercultural.org/quien-es-quien-en-interculturalidad/grupo-crit/ (18/03/2020)
14 GRETI, Universidad de Granada http://wpd.ugr.es/~greti/ (18/03/2020)
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Investigaciéon MIRAS?>, del Departamento de Traduccién e Interpretacion de la
Universidad Auténoma de Barcelona, el grupo IMISATE'® (Inmigraciéon Salud
Transcultural en Euskadi) en el Pais Vasco y el Grupo Alfagueque!’ de la Universidad

de Salamanca.

Mirando la parte de los organismos nacionales, el panorama a primera vista no parece
muy alentador. Sin embargo, el gran trabajo de los grupos académicos nombrados
arriba al que se suman otras universidades espafiolas, Comunidades Auténomas vy
ayuntamientos, entidades privadas como la Obra Social La Caixa, asociaciones y ONG
gue se implican y dan respuestas en cuanto a formacién y empleo relacionado con la
interpretacion en los servicios publicos, empieza a dar sus frutos, conseguir visibilidad

y reconocimiento a la profesidn y proporcionarle la profesionalidad adecuada.

15 Grupo de Investigacion MIRAS*®, Universidad Autéonoma de Barcelona http://grupsderecerca.uab.cat/miras/es (18/03/2020)
16 IMISATE http://www.integralocal.es/index.php?accion=detalleGeneral&seccion=54&tipo=3&id=1025 (18/03/2020)
17 Grupo Alfaqueque http://campus.usal.es/~alfagueque/ (18/03/2020)
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2.4 Lainterpretacion sanitaria y las opciones formativas en Espafa

Para dar respuesta a la creciente demanda asistencial por parte de los usuarios que no
dominan las lenguas nacionales, los diferentes servicios de salud, hospitales,
asociaciones y ONG reaccionan de diversas maneras para ofrecer soluciones. Entre las
medidas para mitigar la impotencia de atender a pacientes con los que no hay
comunicacién directa cuentan algunos programas de mediacién cultural, incluyendo la
formacién de mediadores; la incorporacién de intérpretes de enlace en plantilla,
principalmente por parte de hospitales privados, y el uso de estudiantes en practicas;
diferentes proyectos de formacidén del personal sanitario, ademads del desarrollo de
material plurilinglie y aplicaciones informaticas en linea; y la implantacidon de
interpretacion remota o telefénica como alternativa a intérpretes presenciales, con la
posibilidad de ofrecer mas idiomas. A veces los propios usuarios acuden acompafados
por familiares o conocidos que ejercen de intérpretes ad hoc, es decir, no
profesionales, aunque se recomienda evitar esta practica por los problemas de

profesionalidad, confidencialidad y confianza que conlleva.

Segun Educaweb?®, actualmente hay 21 universidades espafiolas que ofrecen el grado
de traduccién e interpretacién en la modalidad presencial o a distancia; asimismo
presentan un total de 21 mdsteres relacionados con la traduccién e interpretacion, tres
de los cuales son dedicados a la mediacién e interculturalidad y dos, al tema médico-
sanitario. Como observan también Navaza et. al. (2009: 144-152), las practicas
obligatorias y optativas de los estudiantes constituyen una fuente valiosa de
intérpretes para los hospitales que colaboran en los programas respectivos. Sin
embargo, suele tratarse de estancias de corta duracién, deberian contar con la
supervisiéon adecuada y trabajar en equipo, ademas de que la posibilidad de
convertirse en una relacion laboral duradera es escasa. Aparte de los grados vy
masteres, la mayoria de las universidades tiene su propio grupo de investigacion (véase
el apartado anterior) o forma parte de grupos multidisciplinares que también imparten

actividades formativas, ademas de ofrecer servicios de traduccion e interpretacion.

18 educaweb https://www.educaweb.com/carreras-universitarias-de/grado-traduccion-interpretacion/ (18/03/2020)

21


https://www.educaweb.com/carreras-universitarias-de/grado-traduccion-interpretacion/

A nivel de las Comunidades Auténomas y ayuntamientos hay numerosas iniciativas de
formar servicios de mediacion intercultural, tanto para el ambito sanitario como
educativo. Muchas ONG y asociaciones cuentan ya con una larga experiencia en
mediacidn e interpretacion, tienen sus propios programas de formacién y ponen sus
mediadores formados a disposicion de centros de salud y hospitales, entre otros. La
Fundacién “la Caixa” (2009) propone diversas iniciativas y ayudas y, ademds, dentro de
su programa de pobreza y accién social (interculturalidad y cohesion social,
mediadores en el ambito de la salud) pone a disposicién el programa de formacién
«Mediacion intercultural en el dmbito de la salud®», un documento gratuito en linea.
Sin embargo, a menudo los mediadores profesionales estan mads preparados para la
resolucién de conflictos culturales que linglisticos pues carecen de la formacién
adecuada como intérpretes. La correcta formacion de los mediadores e intérpretes
evita conflictos bioéticos y de confidencialidad, ya que entre otros contenidos también
transmite los principios del cédigo deontoldgico de la profesion. Franco (2017: 145)
refiere unos criterios en materia de los conocimientos y las destrezas que los
intérpretes sanitarios deben tener, es decir, en las que deben recibir formacidn.
Ademas del saber lingliistico y de técnicas de interpretacién, se trata de las
competencias en todas las culturas vinculadas con las lenguas de trabajo; en los temas
médicos y de la realidad asistencial y administrativa del centro de trabajo; y requieren

unas habilidades comunicativas excelentes y una ética profesional clara.

Varios autores, entre ellos Martin (2015: 21), Grup MIRAS (2013: 25), Navaza (2009:
149-152) y Navaza (2014: 12), refieren soluciones usados con frecuencia por diferentes
centros en el caso de no disponer de intérpretes propios o para idiomas que no tienen
cubiertos. Se trata de la interpretacién remota o telefénica, proporcionada
mayormente por las empresas Dualia Teletraducciones S. L.2% con su programa de
Salud Responde?!, por Interpret Solutions??, Seprotec Multilingual Solutions® u

Ofilingua®*. Estos servicios presentan muchas ventajas como la disponibilidad de

1% Fundacién “la Caixa”
https://multimedia.caixabank.es/lacaixa/ondemand/obrasocial/pdf/inmigracion/Mediacio_intercultural es.pdf (18/03/2020)
20 Dualia Teletraducciones S. L. http://www.dualia.es (15/04/2020)

2! La accesibilidad lingiistica en el ambito sanitario (C. Martinez, 2015)
https://dialnet.unirioja.es/descarga/articulo/6156318.pdf (15/04/2020)

22 Interpret Solutions S. L. https://www.interpretsolutions.com/ (15/04/2020)

23 SeproTec Traduccion e Interpretacién S. L. https://seprotec.com/ (15/04/2020)

24 Ofilingua S. L. https://www.ofilingua.com/ (15/04/2020)
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idiomas y horarios, econdmicas, y flexibilidad, aunque la interpretacién también puede

verse afectada negativamente por problemas tecnoldgicos y la falta de contacto visual.

Otro recurso consiste en el material informativo disponible en linea y las aplicaciones
multilingles, en parte interactivas. La mas mencionada es Universal Doctor Speaker?,
una aplicacion comoda y con amplia accesibilidad, aunque limitada en el caso de
respuestas abiertas, de un interlocutor analfabeto y de problemas técnicos. También
estd el material que ofrecen Salud entre Culturas?® y otras ONG, las diversas
administraciones, centros y ayuntamientos. Segun Franco (2017: 143) hay hospitales
gue también recurren a los consulados respectivos en el caso de que no pueden

disponer de soluciones intérpretes de lenguas concretas.

25 Universal Doctor https://www.universaldoctor.com/ (15/04/2020)
26 Salud entre Culturas https://www.saludentreculturas.es/personal-ong/ (15/04/2020)
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3 Lasituacion demografica en Mallorca

La afluencia de extranjeros a Mallorca se nutre basicamente de dos grupos: del turismo
y de la inmigracién. Aunque ambos sufran ciertas fluctuaciones debido a causas
politicas y econdmicas tanto a nivel nacional como internacional, el aumento es
considerable. En cuanto al turismo, en el afio 1950 se registré la llegada de unos 20.000
turistas extranjeros a la isla, mientras que en 2019 la cifra de viajeros internacionales
ascendié a 13.600.000%’. La proporcion por nacionalidades es, aproximadamente, un
tercio de britanicos, un tercio de alemanes y un tercio de otras nacionalidades. El

turismo genera el 55 por ciento del PIB de Mallorca?®.

Desde los aios 90 la inmigracién a Espaina ha ido aumentando gracias al crecimiento
econdémico del pais. Aunque la crisis desde el afio 2008 provocd una inversion temporal
de la tendencia, sobre todo en cuanto a los inmigrantes procedentes de paises
sudamericanos y africanos, en la actualidad la inmigracion en Mallorca sigue
creciendo?. Para el presente trabajo los datos relativos a la inmigracién de ciudadanos

de paises de habla hispana son irrelevantes.

27 Diario de Mallorca (03/02/2020) https://www.diariodemallorca.es/mallorca/2020/02/03/baleares-recibio-13-millones-
turistas/1482992.html; datos basados en la estadistica Frontur 2019. (15/04/2020)

28 EMG (Esteve Bardolet, 2014) https://www.euromundoglobal.com/noticia/173885/aviacion-y-turismo/historia-breve-del-
turismo-en-baleares-1950-2012.html (15/04/2020)

29 Diario de Mallorca (25/06/2019) https://www.diariodemallorca.es/mallorca/2019/06/26/mayor-llegada-migrantes-coloca-
balears/1428671.html (15/04/2020)
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3.1 Poblacién, lenguas y paises
Segln los datos de Epdata3, actualizados el dia 8 de enero del 2020, en el segundo
semestre de 2019 la poblacién en la Comunidad Auténoma de las Islas Baleares ha sido

de 1.189.576 personas, un 1,94 % mas que el afo anterior.

Evolucion de la poblacion en Islas Baleares

Personas (Unidades)
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Figura 1: Evolucién de la poblacion en las islas Baleares entre el primer semestre 2010 y el

segundo semestre 2019; recuperado de Epdata, basado en los datos del INE (2020)

De la poblacion total de las Islas Baleares hay 12.800 personas extranjeras (primer
semestre del 2019), lo que supone un aumento del 15,24 % con respecto al mismo
periodo del afio anterior. En el grafico siguiente, extraido de la misma fuente, se

aprecia la tendencia creciente.

30 Epdata https://www.epdata.es/datos/poblacion-inmigrantes-emigrantes-otros-datos-habitantes-cada-comunidad-
autonoma/2/islas-baleares/302 (18/04/2020)
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Evolucion de la emigracion e inmigracion en Islas Baleares
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Figura 2: Evolucién de la inmigracidn en las islas Baleares entre el primer semestre 2008 y el

segundo semestre 2019; recuperado de Epdata, basado en los datos del INE

La tabla a la derecha muestra la poblacion

Principales Poblacion

extranjera residente en Espafia en 2018 nacionalidades residente (A)
) . , Rumania 671.229

por nacionalidades, segln un extracto del Marruecos 602379
;s . Rei Unid 280.669

Informe  02/2019, pégina 56, La o mdo ’
Italia 231.157

Inmigracién en Espafia, elaborado por el China 185.746
Bulgaria 123.801

Consejo Econédmico y Social3%: Alemania 137.995
Portugal 101.242

Ecuador 136.235

Francia 108.023

Colombia 176.356

Polonia 64.692

Bolivia 69.738

Ucrania 100.547

Pakistdan 52.395

Resto 1.531.522

Total 4.663.726

Tabla 1: Principales nacionalidades de la poblacién extranjera residente en Espafa
(01/07/2018). Cifras de poblacion, INE. Recuperado del Informe 02/2019, La Inmigracion en

Espana

31 Informe 02/2019 La Inmigracion en Espafia, elaborado por el Consejo Econémico y Social
http://www.ces.es/documents/10180/5209150/1nf0219.pdf (15/04/2020)
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En cuanto a la procedencia del turismo, el Govern de les llles Balears publica los datos
correspondientes en la pdagina de la CAIB (Comunidad Auténoma de las Islas

Baleares):3?

T 1.1.1 Arribades de passatgers per any i pais de procedéncia del vol a les llles Balears (2013-2018)
Llegadas de pasajeros por afio y por pais de procedencia del vuelo a las Islas Baleares (2013-2018)
Passenger arrivals in the Balearic Islands broken down by year and flight origin country (2013-2018)

PAlS PASSATGERS/ PASAJEROS/ PASSENGERS

PAIS

COUNTRY 2014 2015 2016 2017

Espanya/ Espafia/ Spain 4.145.023 4.327.614 4.756.840 5.024.209 5.445.960 5.979.807
EEE/ EEE/ EEA* 11.203.367 11.468.210 11.649.400 13.241.200 14.037.640 14.166.051
Alemanya/ Alemania/ Germany 4.489.241 4.519.432 4.425.300 4,951.890 5.076.213 5.311.823
Austria/ Austria/ Austria 230.473 242.028 243.263 253.842 239.959 319.073
Belgica/ Bélgica/ Belgium 155.027 208.091 237.615 244128 235.642 219.350
Bulgaria/ Bulgaria/ Bulgaria 7.685 7.720 6.743 6.863 7.857 7.655
Dinamarca/ Dinamarca/ Denmark 221.042 224.768 228.555 273.197 304.934 304.388
Eslovaquia/ Eslovaquia/ Slovakia 21.498 14.464 16.095 18.266 22,068 19.654
Eslevénia/ Eslovenia/ Slovenia 1.276 796 9 6 16 3
Estonia/ Estonia/ Estonia 1.245 910 891 1.042 # VALOR! 615
Finlandia/ Finlandia/ Finland 55.574 46.478 41.098 43.516 66.945 69.897
Franga/ Francia/ France 370.447 399.550 446.983 510.322 572.453 625.391
Grecia/ Grecia/ Greece 210 481 276 1.633 419 434
Hengria/ Hungria, Hungary 5.780 8.912 9.855 14.389 14.905 13.603
Ilanda/ frfanda freland 137.918 124.448 123.581 143.087 148.529 150.674
lslandia/ Islandia/ lceland 2 779 10.662 3.582 1.643 2.443
ltalia/ ftalia/ Italy 537.300 598.946 622.578 721.192 765.520 785.248
Leténia/ Letonia/ Latvia 16 2.052 1.939 2.146 2.550 3.515
Liechtenstein/ Liechtenstein/ Liechtenstein 2.307

Lituania/ Lituania/ Lithuania 15.546 13.747 13.389 14.907 20.949 15.272
Luxemburg/ Luxemburge/ Luxembourg 39.511 36.708 47.808 51.142 43.339 57.917
Malta/ Malta/ Malta 15 31 161 165 92 147
Neruega/ Meruega/ Nerway 190.195 178.558 148.668 178.595 201.200 195.318
Paisos Baixos/ Pafses Bajos/ The Netherlands 293.621 332.014 353.397 489.223 571.629 578.387
Palénia/ Palonia/ Poland 71.255 61.679 75.038 103.618 121.445 142.293
Portugal/ Portugal/ Portugal 95.467 79.800 85.406 72.602 64.312 77.196
Regne Unit/ Reino Unida/ United Kingdom 3.485.273 3512753 3.619.668 4.108.322 4.418.418 4.215.492
Republica Txeca/ Repiiblica Checa/ Czech Republic 39.208 42,221 51.164 68.609 69.729 66.491
Romania/ Rumania/ Romania 13.090 13.146 5.648 6.383 8.761 11.404
Suécia/ Suecia/ Sweden 251.039 262.770 273.219 340.272 384157 373.983
Suissa/ Suiza/ Switzerland ** 471.408 534,928 560.381 618.233 670.725 598.343
Xipre/ Chipre/ Cyprus 5 10 28 17 42
Altres/ Otros/ Others 135.938 120.912 70.905 98.234 108.521 104.606

15.484.328 15.916.736 16.477.145 18.363.643 19.592.122

(*) Espai Econdmic Europeu, Espacio Econdmico Europec/ European Economic Area
{**) Suissa no forma part de I'Espai Econdmic Europeu {EEE), perd s'inclou ates a la importancia del nombre de passatgers procedents d'aquest pals/ Suiza no forma
pasajeros procedentes de este pars/ Switzerland does nor belong to the European Economic Area (EEA), but it is included due to the high number of passangers from this country

Tabla 2: Numero de viajeros por afio y pais de procedencia que entre 2013 y 2018 llegaron a
las Islas Baleares en avion; recuperado del Anuario del Turismo de la CAIB, pagina 10; publicado

el 10 dejulio de 2019

De las figuras anteriores se desprende la tendencia creciente del turismo y de la
inmigracion y, aunque la poblacion extranjera residente muestra una heterogeneidad
en cuanto a nacionalidades distinta a la del viajero vacacional, el turismo est3

dominado por viajeros de paises angléfonos y germandfonos.

32 CAIB http://www.caib.es/sites/estadistiquesdelturisme/es/anuarios de turismo-22816/ (15/04/2020)
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3.2 Los hospitales publicos y privados de Mallorca

Entre los hospitales publicos de Mallorca cuentan el Hospital Universitario Son
Espases®?, a cuya &rea sociosanitaria pertenecen también el Hospital General, el
Hospital Psiquiatric, con 170 camas, y el Hospital Verge de la Salut. El Hospital
Universitario Son Espases es el centro de referencia de las Islas Baleares y el mas
grande de las islas, con 816 camas y 27 quiréfanos ademas de Servicio de Urgencias,
consultas externas, Hospital de Dia y una unidad de Hospitalizaciéon a Domicilio, entre
otros servicios. El segundo hospital universitario es el Hospital Son Llatzer®*, que
dispone de aproximadamente 420 camas, actividad quirurgica y Servicio de Urgencias,
entre otros; y que integra el Hospital Joan March en su drea sociosanitaria. Los
hospitales comarcales son el Hospital Manacor® y el Hospital Inca®®, con 232 camas y
8 quirdfanos, y 166 camas y 5 quirdfanos, respectivamente, entre otros servicios. El
Hospital General es de convalecencia, ademas de que mantiene cierta actividad
quirdrgica, y cuenta con 98 camas. Los hospitales Joan March, con 98 camas, y Verge
de la Salut, con 25, estan destinados a pacientes crénicos®’. Tanto los hospitales Sant
Joan de Déu en Palma de Mallorca y en Inca, asi como el de la Creu Roja Espanyola

estdn integrados también en la red publica.

Los hospitales privados Policlinica Miramar, Clinica Juaneda y Hospital de Muro
pertenecen todos al grupo Juaneda. El Hospital Palmaplanas, la Clinica Rotger vy el
Hospital Son Veri forman parte de la red Quirénsalud. El Hospital de Llevant junto con

una residencia geriatrica constituye el Complex Sanitari de Llevant.

33 Hospital Universitari Son Espases http://www.hospitalsonespases.es/index.php?lang=es&Itemid=294 (15/04/2020)

34 Hospital Universitari Son Llatzer http://www.hsll.es/ca (15/04/2020)

35 Hospital Comarcal de Manacor https://www.ibsalut.es/es/servicio-de-salud/recursos-y-centros-sanitarios/centros-
sanitarios/hospitales/hospital-de-manacor (15/04/2020)

36 Hospital Comarcal d’Inca https://www.ibsalut.es/hcin/es/17-hospital/equipamiento (15/04/2020)

37 Plan de Cronicidad de Baleares https://www.geriatricarea.com/2020/01/13/el-plan-de-cronicidad-de-baleares-reduce-a-la-
mitad-los-ingresos-hospitalarios-de-pacientes-cronicos-avanzados/ (15/04/2020)
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La distribucion geografica de los hospitales de Mallorca, segin Google MyMaps3:
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Figura 3: La isla de Mallorca con la distribucion geografica de los hospitales, edicidon propia

basada en los datos de Google Maps

La mayor concentracion de los hospitales en la capital es un indicador de la densidad

de la poblacién residente de la isla y de la gran actividad turistica en la Badia de Palma.

38 https://www.google.com/maps/d/drive?state=%7B%22ids%22%3A%5B%221 w7vV4JtEDazgg2wZhed-

RB1F sgn8JD%22%5D%2C%22action%22%3A%220pen%22%2C%22userld%22%3A%22112068959565873462085%22%7D&usp=
sharing (07/05/2020)
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En el mapa siguiente se muestran los hospitales en el area de Palma, segun

MyMaps*:
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Figura 4: La ciudad de Palma de Mallorca con la distribucién geogréfica de los hospitales

privados y publicos, edicidn propia basada en los datos de Google Maps

Doce de los dieciocho hospitales de la isla de Mallorca se encuentran en la capital. Este

mapa indica los hospitales publicos ademds del nimero y la situacién real de los

centros privados; en otros mapas a menudo aparecen diversos edificios del mismo

grupo como si fueran hospitales distintos o sumando los nombres antiguos como si

existieran aparte de los nuevos.

39

https://www.google.com/maps/d/drive?state=%7B%22ids%22%3A%5B%221SKx ZE9s7AeZw5wsSyD5ZgpUjUFg091x%22%5D%2

C%22action%22%3A%220pen%22%2C%22userld%22%3A%22112068959565873462085%22%7D&usp=sharing (07/05/2020)

30


https://www.google.com/maps/d/drive?state=%7B%22ids%22%3A%5B%221SKx_ZE9s7AeZw5wsSyD5ZgpUjUFg091x%22%5D%2C%22action%22%3A%22open%22%2C%22userId%22%3A%22112068959565873462085%22%7D&usp=sharing
https://www.google.com/maps/d/drive?state=%7B%22ids%22%3A%5B%221SKx_ZE9s7AeZw5wsSyD5ZgpUjUFg091x%22%5D%2C%22action%22%3A%22open%22%2C%22userId%22%3A%22112068959565873462085%22%7D&usp=sharing

4 Estudio de campo

4.1 Objetivo y metodologia

El objetivo de las dos encuestas mencionadas en el punto 1, la introduccion, y el punto
1.3, la metodologia, era recoger los datos necesarios para dibujar una imagen clara de
la situacion de los intérpretes hospitalarios en Mallorca. Después de perfilar ambas
encuestas, disefiarlas en la plataforma en linea gratuita Encuesta facil*® y obtener los
enlaces (véase Anexos) para poder enviarlas, realicé una lista exhaustiva de los centros

hospitalarios de Mallorca, junto con los nimeros de teléfonos correspondientes.

Debido a que el dia 23 de febrero enfermé de neumonia se retrasé el inicio de la
primera parte practica del trabajo de campo. El dia 10 de marzo pude empezar a llamar
los hospitales para averiguar si contaban con un servicio de intérpretes y quiénes eran
las personas de contacto a los que dirigir las encuestas. Consegui hablar con algunos
responsables e intérpretes y, en algunos casos, averiglié las direcciones de correo
electrénico correspondientes para el envio de los cuestionarios. Debido a un problema
respiratorio relacionado con la neumonia no pude seguir con las llamadas y en los dias

siguientes contacté con los servicios respectivos por correo electrénico.

Durante el transcurso de la semana empeord a nivel nacional el panorama relacionado
con la COVID-19 y se decretd6 el estado de alarma. Entonces los hospitales estaban
saturados con la preparacion de sus instalaciones y la llegada de los primeros pacientes
infectados, asi que no recibi respuestas a los correos mandados. Del total de las 24
encuestas que, segun Encuesta facil, constan como entregadas (15 a intérpretesy 9 a
coordinadores) y que se tenian que hacer extensivas a todo el personal intérprete, solo

recibi siete respuestas, cuatro de parte de intérpretes y tres de coordinadores de area.

En vista de que se estaba alargando el estado de alarma nacional, por una parte, y que
a mediados de marzo entré en una fase critica de la neumonia, decidi cambiar de
estrategia. En cuanto mi estado de salud me lo permitio, a partir de mediados de abril,
converti las encuestas en cuestionarios que podia realizar por teléfono, con un maximo

de preguntas cerradas. Después llamé por teléfono a los intérpretes de los hospitales

40 Encuesta F4cil S. L. https://www.encuestafacil.com/Default.aspx (18/04/2020)
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para, si su carga laboral lo permitia, conducir la recogida de datos por teléfono,
intentando llegar personalmente al maximo de intérpretes y responsables posibles. El

cuestionario preparado para tal fin consta en Anexos, a partir de la pagina 49.

Consegui contactar con los siete hospitales de los que no habia recibido respuesta
desde la primera toma de contacto en marzo. Mantuve algunas conversaciones
informales breves con algun intérprete; sin embargo, no pudieron dedicarme el tiempo
necesario para realizar la encuesta o estaban pendiente del visto bueno de sus
coordinadores para poder responderla. Por parte de los responsables de intérpretes
de tres hospitales recibi la negativa rotunda, perfectamente comprensible, de poder
atenderme mientras que no se haya normalizada la situacién de emergencia sanitaria.
En la siguiente crdnica sucinta se reflejan los contactos con los hospitales y la

informacion recibida, en su caso:

32



Hospital Universitario Son Espases Los intérpretes pertenecen a Atencién al Paciente
(HUSE) Extranjero, la persona coordinadora es la responsable de

Docencia.
871205000 Contactos por teléfono: marzo y abril 2020,
Contacto por correo electrénico: marzo 2020, recepcion
confirmada, pendiente de la gestion de las encuestas.

Hospital Son Llatzer Los intérpretes forman parte del equipo de mediaciény
87120 20 00 pertenecen a Atencién al Usuario.

Contactos por teléfono: marzo y abril 2020.

Contacto por correo electrénico: abril 2020, recepcion
confirmada, gestion parcial de las encuestas.

Hospital General 971 21 24 00 — Todas las llamadas se derivan al HUSE.
Hospital Psiquiétric 8712050 00 Contactos por teléfono: marzo y abril 2020.

Hospital Verge de la Salut 971 17 56 36 Actualmente sigue siendo.impo'si.b'le obtener cuaIgL.Jier
respuesta referente a la disponibilidad de un servicio de

intérpretes en estos tres hospitales, que dependen de la
gerencia de Son Espases. Al parecer no disponen de
intérpretes presenciales, aunque posiblemente usen un
servicio de teleinterpretacion.

Hospital Manacor Los intérpretes forman parte del equipo de Atencién a las
971 84 70 00 Personas y pertenecen al Servicio de Admision.
Contactos por correo electrénico: marzo y abril 2020,
recepcion confirmada, pendiente de la gestion de las

encuestas.
Hospital Inca Contacto por teléfono: marzo 2020.
971 88 85 00 Desde la secretaria de gerencia afirman que, a partir de

2007, los primeros aflos contaban con intérpretes propios,
en categoria de auxiliares administrativos; se trataba de 2
intérpretes que pertenecian a Atencién al Usuario y cubrian
los idiomas aleman, inglés, francés y drabe.

Actualmente disponen de interpretacion telefénica (Dualia).

Hospital Sant Joan de Deu, Palma e Inca | Contacto por teléfono con Atencion al Usuario:

971265854 marzo y abril 2020.
No disponen de intérpretes, pero cuentan con una persona

plurilingtie en administracién; en el caso de demanda
puntual: solicitudes a otros centros (sin especificar).

Hospital Joan March — Todas las llamadas se derivan al HSLL.

9712122 00 Contactos por teléfono: marzo y abril 2020.

Actualmente sigue siendo imposible obtener cualquier
respuesta referente a la disponibilidad de un servicio de
intérpretes en este hospital, que depende de la gerencia de
Son Llatzer. Al parecer no disponen de intérpretes
presenciales, aunque posiblemente usen un servicio de
teleinterpretacion.

Hospital de la Creu Roja Espanyola Contacto por teléfono: marzo 2020.
971 75 14 45 No disponen de intérpretes.

Tabla 3: Contactos con los centros hospitalarios publicos (IB-Salut) de Mallorca; elaboracion

propia
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Hospital de Llevant, Porto Cristo
97182 2400

Los intérpretes pertenecen a Atencion al Paciente y el
personal de Admisidn de Urgencias comparte sus funciones.
Contactos por teléfono: marzo y abril 2020.

Contacto por correo electrénico: marzo 2020, recepcion
confirmada, pendiente de la gestidn de las encuestas.

Clinica Juaneda
97128 02 04

Suele haber 8 intérpretes por turno (aleman 2, sueco 2,
inglés 2, idiomas del este 2), encargadas también del
papeleo con las aseguradoras; ahora realizan turnos largos
de emergencia para minimizar la exposicidn a agentes
contaminantes.

Contactos por teléfono: marzo y abril 2020,

Contacto por correo electrdnico con el coordinador
corporativo de intérpretes: marzo 2020, recepcion sin
confirmar, pendiente de la gestion de las encuestas.

Hospital Quironsalud Palmaplanas
971918000

Los intérpretes pertenecen al Departamento Internacional
con una plantilla de 6 intérpretes en invierno y 13 en verano.
Contactos por teléfono: marzo 2020.

Contacto por correo electrénico: marzo 2020, recepcion
confirmada, encuestas gestionadas.

Clinica Rotger
97144 8500

Contactos por teléfono con la persona coordinadora de
intérpretes: marzo y abril 2020.

Contacto por correo electrénico: marzo 2020, recepcion
confirmada, pendiente de la gestidn de las encuestas.

Hospital de Muro
971891900

Los intérpretes tienen una plantilla de 2 intérpretes en
inviernoy 7 en verano.

Contactos por teléfono con la persona responsable de
intérpretes: marzo 2020.

Contacto por correo electrénico: marzo 2020, recepcion
confirmada, encuestas gestionadas.

Hospital Quironsalud Son Veri
97144 30 30

Contacto por teléfono con Admisidn: marzo 2020.
No disponen de intérpretes, pero cuentan con personal «con
idiomas» en Admision y Atencidn al Paciente.

Policlinica Miramar
97176 70 00

Contactos por teléfono con la persona responsable de
intérpretes: marzo y abril 2020.

Contacto por correo electrénico: marzo 2020, recepcion sin
confirmar, gestion parcial de las encuestas.

Tabla 4: Contactos con los centros hospitalarios privados de Mallorca; elaboracién propia

Recibi las encuestas cumplimentadas por parte de cuatro personas responsables del

servicio, dos de ellas, incompletas. Un total de cinco intérpretes contestaron las

encuestas, con una respuesta incompleta. Con siete intérpretes de los demas

hospitales mantuve una conversacion telefénica, sin poder realizar la encuesta

preparada.
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4.2 Sintesis de los datos obtenidos de las encuestas

De los 18 hospitales en Mallorca hay nueve que actualmente disponen de personal
intérprete en plantilla. Abajo resumiré los datos obtenidos de las encuestas y
conversaciones informales con coordinadores e intérpretes en cuanto a la situaciéon
laboral, las areas y las lenguas de trabajo, la formacién especifica y continua, asi como
las cuestiones sociolaborales, completando los de mi propio centro de trabajo de
memoria. No trataré los hospitales publicos y privados por separado, ya que la
diversidad de las circunstancias en cada centro es independiente de esta condicion. He
eliminado las preguntas no concluyentes o las que recibieron menos de dos respuestas

y he cuantificado los valores representativos.

Referente a la situacion laboral, los intérpretes pertenecen a los servicios o
departamentos Atencidn al Paciente, Atencidon al Paciente Extranjero, Atencion al
Usuario, Atencién a las Personas, Admisién, Admisién de Urgencias, Departamento
Internacional, Facturacion, Intérpretes y Welfare; en las categorias laborales de auxiliar
administrativo, auxiliar de enfermeria, administrativo y oficial administrativo 22. En la
mayoria de los hospitales el servicio de intérpretes se establecié desde los inicios o, en
su caso, desde hace mas de veinte afios, con la tarea dual de facilitar la comunicaciéon
y la facturaciéon de los pacientes extranjeros. Los centros mas grandes tienen una
plantilla de seis a ocho intérpretes todo el afio, los demads, entre dos y cuatro en
temporada baja, reforzando el equipo en verano con uno a cuatro integrantes. Se
trabaja en jornada completa los cinco dias laborables o turnos que cubren los siete
dias, incluso las 24 horas mediante guardias localizadas. Varios hospitales contratan un
servicio de teleinterpretacion para atender en un horario ininterrumpido o los idiomas
no cubiertos por su personal. Algunos intérpretes comparten tareas de Atencion al
Paciente (o equivalentes), atendiendo también a usuarios nacionales, ademads de
realizar gestiones con consulados, compafiias aseguradoras en cuanto a facturacion y
repatriacion, turoperadores y familiares que se encuentran en el extranjero. Segun dos
de las tres encuestas recibidas de las personas responsables y cinco de las siete
intérpretes con las que tuve contacto telefénico, definirian su labor mas bien de
mediacién lingliistica que exclusivamente de interpretacién médica, ya que abarca

funciones amplias. Las graficas siguientes recogen los idiomas ofrecidos en los
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hospitales, el nimero de pacientes atendidos por jornada y las areas de mayor

actividad:
Idiomas interpretados en los 9 hospitales*
10

| l I

i - | M-
Hinglés M aleman francés italiano M sueco/noruego
Hruso W drabe B checo M polaco H finés
M bulgaro M holandés M esloveno portugués hungaro

Figura 5: Idiomas interpretados en los 9 hospitales; basada en los datos de las encuestas y

conversaciones telefénicas; elaboracién propia

*Se trata de datos incompletos, pero que representan de una forma precisa la realidad de la

mayoria de los hospitales.

En todos los hospitales hay intérpretes de inglés y aleman, correspondiente a la mayor
demanda por parte de los turistas en la isla. En seis, se ofrece interpretacion de francés;
en el mismo ndimero de centros, de ruso; italiano y sueco/ noruego se representan en
cinco; checo y polaco, en cuatro; holandés se interpreta en tres; drabe, finés y bulgaro,

en dos; y esloveno, portugués y hungaro, en uno, respectivamente.

Pacientes atendidos por jornada*

40
20
N - ml - =l
Hospital 1 Hospital 2 Hospital 3 Hospital 4 Hospital 5
M entemporada baja  Men temporada media en temporada alta

Figura 6: Pacientes atendidos por jornada segun temporada; basada en los datos de las

encuestas y conversaciones telefénicas; elaboracién propia

*Datos disponibles de cinco hospitales, representativos de la situacién en la isla.
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En cuanto al numero de pacientes atendidos segun la temporada, las tendencias
corroboradas por las cifras coinciden en los cinco hospitales de los que dispongo de
datos: en temporada baja, que corresponde, si bien con ciertas fluctuaciones, a los
meses de noviembre a febrero, se atienden entre uno y cinco o, en su caso, entre seis
y diez usuarios por dia; en temporada media, aproximadamente en los meses de marzo
a mayo ademas de octubre, se atiende a entre once y quince o, en su caso, entre
dieciséis y veinte pacientes por dia; y en temporada alta, es decir, los meses de junio a
septiembre, son mas de veinte e incluso mas de treinta personas atendidas por
intérprete. Hay que recalcar que en la mayoria de las veces la atencidén a un paciente
0 usuario extranjero consiste en numerosas intervenciones el mismo dia. Es imposible
cuantificar «atencién» en cuanto a tiempo y complejidad del trabajo: segun la
situacidn, una interpretacion puede consistir tanto en una traduccion verbal de unos
pocos minutos de duracién, como en una consulta compleja de una hora, incluyendo

la traduccidn a la vista de documentacidn clinica y llamadas telefénicas.

Demanda de interpretacién por area hospitalaria

M a diario a menudo pocas veces
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Figura 7: Demanda de interpretacién por drea hospitalaria; basada en los datos de las

encuestas y conversaciones telefénicas; elaboracién propia

El drea hospitalaria donde mas trabajan los intérpretes, es decir, a diario, es Urgencias,
seguido por Hospitalizacidn y, a menudo, Consultas externas. En Administracién, que
incluye Facturacion, se les solicita con menor frecuencia, aunque tres de siete
profesionales marcan esta drea como parte de su rutina diaria. Las areas indicadas por
«Otros» no se especificaron en las encuestas, aunque tres intérpretes afirman que

forman parte de su trabajo diario.
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Los datos sobre formacidn, tanto especifica como continua, de doce intérpretes de

distintos hospitales reflejan la heterogeneidad de la profesién:

Formacion actual de los intérpretes

4
 /

= grado en interpretacion
= otra formacion universitaria
= experiencia profesional en interpretacion
nivel de idiomas equivalente/ superior a C2 (MECR¥)
= nivel de idiomas equivalente a C1 (MECR*)

= plurilinglie

Figura 8: Formacidn actual de los intérpretes; basada en los datos de las encuestas y

conversaciones telefénicas; elaboracién propia
*MECR: Marco Europeo Comun de Referencia para las Lenguas (véase nota al pie 9).

Los requisitos para trabajar de intérprete son igual de diversas. Tres de los siete
profesionales entrevistados son plurilinglies, dos tienen un grado universitario en
interpretacion y dos, en otra formacion universitaria. Dos mas demuestran experiencia
profesional en interpretacion o un nivel de idiomas equivalente al C1 del MECR y uno,
un nivel C2 segun el MECR. Dos compaginan su vida laboral y familiar con actividades

de formacion continua.
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Formacion continua

m realiza formacion universitaria en interpretacion = prevee formacién en interpretacién
realiza formacién de idiomas prevee formacion de idiomas

= prevee formacion en mediacién = sin formacion continua

Figura 9: Formacién continua que los intérpretes realizan en la actualidad o tienen prevista;

basada en los datos de las encuestas y conversaciones telefénicas; elaboracién propia

En cuanto a la formacion continua profesional, uno de los intérpretes preguntados
realiza formacion de idiomas, y uno, universitaria; cinco prevén formacién de idiomas,
dos, de interpretacion, y uno, en mediacién; en estos momentos, cuatro profesionales

de los entrevistados ni realizan ni prevén formacion continua.

Los hospitales publicos regularmente llevan a cabo formacién para todo el personal,
Atencion al Paciente y el personal asistencial. De los hospitales privados recibi
informacién relativa a tres, de los que uno ofrece formacidn especifica para intérpretes
o Atencidon al Paciente; dos, para todo el personal; y dos incentivan la formacion
continua, aunque no ofrezcan opciones propias. Cuatro intérpretes apreciarian

formacién en terminologia especifica sanitaria.

En cuanto a herramientas tecnolégicas para intérpretes, estamos hablando de ayudas
en forma de sitios web, programas, software y aplicaciones moviles para consultar,
gestionar y compartir vocabulario en general y terminologia especializada desde
cualquier terminal mévil como serian por ejemplo un smartphone o una tableta. En las

encuestas y conversaciones telefdnicas los intérpretes afirman desconocer software
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especifico como InterpretBank*' e Interpreters’ Help?’, ambos de gran ayuda en la
gestion terminoldgica, la creacién y ediciéon de glosarios y la busqueda de terminologia;
idem de la aplicacion movil Cleopatra®, desarrollada especificamente para la toma de
notas y la automatizacién de los simbolos en la interpretacidon consecutiva. En todos
los hospitales los intérpretes tienen acceso a ordenadores y los usan para busquedas
terminoldgicas, aparte de tareas administrativas. En una encuesta se afirma que el
centro proporciona una herramienta tecnoldgica para intérpretes, pero sin especificar
cual. Dos trabajadores manifiestan usar las suyas propias y algunos hospitales
disponen de recursos en papel, como son diccionarios generales y de medicina. Cuatro
intérpretes expresan que seria deseable poder contar con herramientas especificas

como dispositivos portatiles y ayudas tecnoldgicas.

En cuanto a las cuestiones sociolaborales, en la encuesta todos los intérpretes afirman
tener buen contacto con los compaferos del mismo centro; solo dos, con sus
homoélogos de otros hospitales; y los siete profesionales con los que mantuve contacto
telefonico estarian interesados en extender sus contactos a intérpretes de otros
centros y establecer una red profesional para el intercambio de experiencias,
novedades y opciones formativas del sector. En general se sienten cémodos
trabajando en cuanto a nivel de idiomas, técnicas de interpretacién, conocimientos
médicos, etc. Sin embargo, tres apreciarian mas formacion especifica en las tres areas,

ademas de en mediacion cultural.

A la pregunta de si se sienten valorados en su trabajo, en cuatro de las cinco encuestas
contestadas responden que, por el personal sanitario, si; por la mayoria de los
pacientes o usuarios, también; y en menor medida, por parte del personal no sanitario,
es decir, administrativo y directivo. Se menciona la conveniencia de una mayor
valoraciéon econdmica. Coinciden en que agradecerian mas seguridad laboral ya que se

mueven en los mismos ambitos que el personal sanitario, pero que los hospitales han

! InterpretBank 7 http://www.interpretbank.com/ (05/05/2020)

2 Interpreters’ Help https://interpretershelp.com/ (05/05/2020)

43 Cleopatra, aplicacion movil disponible para Android e iOS, como Cleopatra Interpreting Studios.
http://hdl.handle.net/11531/23087 (05/05/2020)
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respondido correctamente a la emergencia sanitaria con medidas que incluyen su

proteccion.

4.3 Conclusiones del estudio de campo

Una parte importante de la motivacion del presente trabajo fue la de facilitar datos
para lineas de investigacién futura. Resumiendo el estudio de campo, la obtencién de
los datos sobre la situacidn laboral y formativa de los intérpretes en los centros
hospitalarios de Mallorca se complicé a causa de la emergencia sanitaria mundial en el
contexto de COVID-19, la saturacién consecuente de todos los servicios sanitarios y la
modificacion del funcionamiento de los hospitales. Estos hechos en su conjunto han
significado un contratiempo importante para conseguir datos suficientes con valor
representativo y los datos obtenidos solo muestran una imagen aproximada de la
situacion y diversidad de la figura del intérprete hospitalario en Mallorca. Permiten una
panoramica de la situacién laboral de los profesionales; no obstante, ni proporcionan
su numero exacto, tendencias ni datos econdmicos. La oferta y demanda de idiomas y
el nivel requerido necesita completarse y merece un andlisis detenido. Referente a
formacidn, actividades relacionadas y experiencia se percibe una heterogeneidad
considerable, asi como un desconocimiento de las herramientas tecnoldgicas; una
situacién merecedora de actuaciones futuras. La informacién que si transcendié ha
permitido esbozar una imagen meramente orientativa del intérprete hospitalario y sus
circunstancias. Grosso modo he descrito su situacidn sociolaboral y formativa a partir
de las respuestas recibidas mediante las encuestas y los comentarios verbales, aunque

esos Ultimos no se pueden tener como fuente de informacion objetiva.

Para redondear la atencion a la multiculturalidad en Mallorca y las Islas Baleares sirvan
diversos articulos que mencionan algunas implicaciones de la atencidn a pacientes de
diferentes lenguas y culturas en los centros sanitarios de las islas. El primero, del
COMIB (Col-legi Oficial de Metges, Illes Balears)*, versa sobre problemas éticos en la
atencién a pacientes de otras culturas. Otro articulo, del sindicato médico de

Baleares®, refleja una propuesta concerniente al aumento del gasto sanitario por

4 COMIB http://www.comib.com/foro-etica-multuculturalismo/ (18/04/2020)
45 Redaccién Médica (Esther Ortega, 14/07/2019) https://www.redaccionmedica.com/secciones/medicina/los-medicos-
proponen-una-ecotasa-a-turistas-para-financiar-su-sanidad-1173 (18/04/2020)
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causa del turismo. Dos articulos sobre los mediadores culturales?® explican el trabajo
de esos profesionales, cuya labor intensa en cuanto a mediacidn linglistica conozco de
primera mano gracias a una formacidn conjunta que realizamos en el afio 2009. El
numero actual de mediadores en Mallorca, segun la pagina del IB-Salut?’, es de seis y
cada uno atiende a dos centros diferentes en dias alternos. Combinan la labor de

mediacidn cultural con la linguistica.

Debido a la emergencia sanitaria, en estos momentos no puedo contactar ni con el
Colegio Médico ni con los sindicatos médicos y de enfermeria para averiguar si existen
algunos proyectos o iniciativas en cuanto a la interpretacion hospitalaria en Mallorca.
Queda pendiente también poder hablar con la coordinadora de los mediadores
culturales del IB-Salut para investigar si realizan algun tipo de mediacidn lingtistica en

los centros hospitalarios.

El presente trabajo, en parte, queria promover la creacidon de una base de cohesion
entre los intérpretes. Gracias al contacto personal con algunos intérpretes vy
coordinadores de area se ha establecido cierta comunicacion y todos han mostrado un
gran interés en formar parte de una red socio-profesional de intérpretes hospitalarios
de Mallorca. La idea de contar con un foro para el intercambio de experiencias,
novedades, actividades formativas, etc. y la posibilidad de encuentros sociales
periddicos ha sido bien acogida y contara con la colaboracion de representantes de

todos los hospitales.

46 Diario de Mallorca (Rosa Ferriol, 22/04/2011) https://www.diariodemallorca.es/mallorca/2011/04/23/mediador-cultural-
bata-blanca/663587.html (18/04/2020), UltimaHora (S. Carbonell, 30/12/2013)
https://www.ultimahora.es/noticias/local/2013/12/30/115180/seis-mediadores-culturales-ayudan-inmigrantes-entenderse-los-
medicos-1.html (18/04/2020)

47 CAIB/IB-Salut http://www.caib.es/sites/immigraciobalears/es/mediadoresmediadoras_ib_salut-82867/ (18/04/2020)

42


https://www.diariodemallorca.es/mallorca/2011/04/23/mediador-cultural-bata-blanca/663587.html
https://www.diariodemallorca.es/mallorca/2011/04/23/mediador-cultural-bata-blanca/663587.html
https://www.ultimahora.es/noticias/local/2013/12/30/115180/seis-mediadores-culturales-ayudan-inmigrantes-entenderse-los-medicos-1.html
https://www.ultimahora.es/noticias/local/2013/12/30/115180/seis-mediadores-culturales-ayudan-inmigrantes-entenderse-los-medicos-1.html
http://www.caib.es/sites/immigraciobalears/es/mediadoresmediadoras_ib_salut-82867/

5 Conclusiones

Haciendo una revisién critica a los objetivos de este trabajo concluyo que se ha seguido
una metodologia correcta en ambos ejes explorados, tanto relativa a la investigacidon
documental como al estudio de campo. La investigacion del primer eje se ha llevado a
cabo sin contratiempos y los datos pertinentes se han plasmado en los apartados 2 y
3. Desde los Derechos Humanos a la legislacion reciente relacionada, la informacion,
proteccion de la salud y atencién sanitaria cuentan entre los derechos de las personas,
incluidas las extranjeras con o sin residencia legal en el territorio espafol. Se trata de
derechos constitucionales de cumplimiento obligado independientemente de la
nacionalidad y lengua del usuario. Seria mas que justificado que todos los centros
hospitalarios tuvieran un nimero adecuado de intérpretes en plantilla para atender a
los usuarios de las lenguas mas frecuentes y que, adicionalmente, contasen con
recursos eficaces para atender a los hablantes de lenguas minoritarias. En la realidad,
las medidas tomadas son mas bien un timido esfuerzo por atender a la vulnerabilidad
de las personas sin un dominio suficiente del espafiol, eliminando las barreras
idiomaticas, posibilitando la labor del personal sanitario y facilitando la compensacidn
econdmica del servicio ofrecido, tanto sanitario como administrativo y de

interpretacion.

Las diversas definiciones sobre la mediacion cultural, lingliistica y la interpretacién
hospitalaria ofrecidas en articulos y estudios no permiten una diferenciacion univoca.
No obstante, aclaran las implicaciones de cada profesién e indican los solapamientos
inevitables por sus caracteristicas intrinsecas. Lo he resumido en que la labor del
intérprete sanitario siempre comporta una parte de mediacion cultural, asi como el

mediador cultural suele ejercer también de mediador lingtistico.

La interpretacion sanitaria constituye uno de los tres ejes de la interpretacién en los
servicios publicos en Espafia. Sufre de falta crénica de reconocimiento, regulacién
eficiente y dotacién de recursos, aunque el gran esfuerzo de algunos grupos
académicos, universidades, Comunidades Auténomas y ayuntamientos, entidades
privadas, asociaciones y ONG conduce hacia una mayor profesionalizacidn y visibilidad.

Ofrecen diversas opciones de formacién académica, extra-universitaria y
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complementaria. La oferta de empleo sélido es escasa y no se responde con la

demanda creciente.

Los resultados del estudio de campo, a falta de datos mdas abundantes dentro del
contexto de la crisis sanitaria mundial, esbozan una imagen aproximada de la figura
del intérprete hospitalario en Mallorca y hace falta completarlos con trabajos
consecutivos. Su modelo profesional estd orientado al turismo en cuanto a
estacionalidad y lenguas de trabajo, mientras los centros aplican condiciones laborales
heterogéneas. En este sentido se requieren estudios que indaguen mas
profundamente en la situacion laboral y las cuestiones sociolaborales; la oferta y
demanda de idiomas; la actividad del intérprete linguistico en relacién con la
mediacién cultural; la formaciéon adecuada en los campos de la lingliistica, de la
interpretacion en general y de enlace, de la mediacion cultural y de los conocimientos
médicos especificos; y opciones de formacidn continua ademds de especifica en
cuanto a terminologia, herramientas y ayudas tecnolégicas actuales. La investigacidon
iniciada por el presente trabajo permite proseguir con un amplio espectro de estudios,
propuestas de modelos y practicas, asi como valorar medidas de formacién concretas
en la isla. Queda patente que este Trabajo Fin de Grado sigue la linea de una gran
cantidad de estudios que versan sobre la interpretacion en los servicios publicos
espafioles en general y en los hospitales en concreto; y que marca solo el inicio de la

investigacion de la interpretacion hospitalaria en Mallorca.
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Anexos

a) Enlace al mapa Google Maps de la figura 3: La isla de Mallorca con la distribucion

geografica de los hospitales:

https://www.google.com/maps/d/drive?state=%7B%22ids%22%3A%5B%221 w7vV4

JtEDazgg2wZhed-

RB1F sgn8JD%22%5D%2C%22action%22%3A%220pen%22%2C%22userld%22%3A%2

2112068959565873462085%22%7D&usp=sharing

b) Enlace al mapa Google Maps de la figura 4: La ciudad de Palma de Mallorca con la

distribucién geografica de los hospitales privados y publicos:

https://www.google.com/maps/d/drive?state=%7B%22ids%22%3A%5B%221SKx ZE9

s7AeZw5wsSyD57gpUjUFg091x%22%5D%2C%22action%22%3A%220pen%22%2C%22

userld%22%3A%22112068959565873462085%22%7D&usp=sharing

c) Enlace a la encuesta para la persona responsable de intérpretes:

https://www.encuestafacil.com/RespWeb/Cuestionarios.aspx?EID=2618300

d) Enlace a la encuesta para los intérpretes:

https://www.encuestafacil.com/RespWeb/Cuestionarios.aspx?EID=2618356

e) Texto guion para las entrevistas telefdnicas a los intérpretes, adaptado a partir de

las encuestas en linea:

Introduccidn:

En el contexto de mi Trabajo Fin de Grado yo, la estudiante del grado de Traduccidn, Interpretacién y Lenguas Aplicadas de la
Universidad Oberta de Catalunya, Gisela Grosselfinger Vogel, realizo esta encuesta telefdnica entre el personal intérprete de los
centros hospitalarios de Mallorca.

El objetivo del trabajo es examinar la situacion laboral y formativa de los intérpretes hospitalarios de Mallorca, relacionarla con
diferentes experiencias en otras comunidades auténomas, facilitar datos para lineas de trabajo futuro y crear una base de
cohesidn de los intérpretes en los centros publicos y privados.

Realizar la encuesta requiere un tiempo estimado de 8-10 minutos. Como agradecimiento por la participacion en la encuesta
ofrezco facilitarle una copia del Trabajo Fin de Grado una vez que se haya publicado.

Los datos recogidos en el presente cuestionario serdn tratados de manera confidencial. Se usaran Unicamente con fines
estadisticos en el contexto del Trabajo Fin de Grado y de una manera que no trascienden los datos personales de la persona
entrevistada. Una vez extraidos los datos, el cuestionario sera destruido.
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1) Entendido y conforme: [

Datos personales y laborales del intérprete hospitalario

2) Centro hospitalario:

4) Personal: fijo [ temporal [J funcionario/estatutario [ otro [
5) Categoria laboral:

6.1) Antigiiedad en este centro: <lafio[] 1-3 afios [ 4-5 afios [ 6-10 afios [ >10 afios [

6.2) Anteriormente en otros centros (si acaso): <1 afio [ 1-3 afios [] 4-5 afos [ 6-10 afios [] >10 afios [

7) Horario de trabajo:

Jornada completa, 7 dias/semana: 3-5 h/dia [J 6-8 h/dia [ >9 h/dia [J otroll ...
Jornada completa, 5 dias/semana: 3-5 h/dia [ 6-8 h/dia [ >9 h/dia [ otroll .
Media jornada, 7 dias/semana: 3-5 h/dia [ 6-8 h/dia [ >9 h/dia [ otroll .
Media jornada, 5 dias/semana: 3-5 h/dia [ 6-8 h/dia [ >9 h/dial] otrol!
8) ¢ Contestaria a la pregunta de cuanto cobra de némina al mes?no [ S

Datos sobre la actividad intérprete y lenguas de trabajo

9.1) ¢Qué idiomas interpreta?

Por contrato: inglés | aleman ]  francés italiano ]  sueco/noruego arabe [ ruso | otro|
Opcional: inglés [ aleman [ francés [ italiano [l  sueco/noruego [ drabe [ ruso [ otro [
9.2) ¢Qué otros idiomas?

10) ¢A cudntos pacientes puede llegar a atender en una jornada laboral?

en temporada alta: 1-50] 6-10 [ 11-15 () 16-20 [J >2010] >3010]
en temporada media: 1-57] 6-10 (] 11-150J 16-20 [J >2010] >3010]
en temporada baja: 1-5[] 6-10 11-157] 16-20 1] >2010] >301[]

11) ¢En qué areas del hospital le solicitan para interpretar?

Urgencias: a diario [ a menudo [] pocas veces [ nunca [J otroll ...
Consultas externas: a diario [] a menudo [] pocas veces [ nunca [ otroll ...
Hospitalizacion: a diario [J a menudo [ pocas veces [ nunca [J otroll
Administracion/Facturacion: a diario [ amenudo [ pocas veces [ nunca [J otroll
Otros: . a diario [ a menudo [] pocas veces L] nunca [J otroll ...
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Datos sobre formacién especifica y continua

12.1) ¢Qué tipo de formacion tiene?

grado universitario en interpretacion espafiol [] extranjero, homolog. [] extranjero, sin homolog. []
master universitario en interpretacion espariol [ extranjero, homolog. '] extranjero, sin homolog. []
otra formacidn universitaria espafiola [ extranjera, homolog. [] extranjera, sin homolog. [
experiencia profesional demostrable en interpretacion si[] no [
titulacion de idiomas equivalente/superior a C2 (MECR)  si[] no [
titulacién de idiomas equivalente a C1 (MECR) si[] no [
persona plurilinglie si[] no [
otro tipo de formacion sil] no [J

12.2) Especifique «otro tipo de formacion», sea universitaria o no:

13) ¢Realiza alguin tipo de formacidn continua?

universitaria, de interpretacion:  si, actualm.[] si, habitual. [J no [ lo tengo previsto [ ] desconozco opciones [
extra-universitaria, de interpret.: si, actualm. ] si, habitual. (]  no[J lo tengo previsto [] desconozco opciones [
de idiomas: si, actualm. (] si, habitual. I no [ lo tengo previsto [ desconozco opciones [
médica/asistencial: si, actualm. [1 si, habitual. [ no [ lo tengo previsto [] desconozco opciones [
otra (relacionada): si, actualm. [ si, habitual. [  no[J lo tengo previsto [ desconozco opciones [

14) ¢Si tuviera la oportunidad, le gustaria realizar algun tipo de formacién continua?

si: de interpretacion [ de idiomas [ de mediacion [ otro [l. no ]

15) ¢El centro le ofrece formacion?

si: especifical] para personal asistencial [|  para todo el personal [ no propia, pero la incentiva [. no [

16) ¢ Tiene a su disposicion alguna herramienta tecnoldgica para intérpretes?

si: h. proporcionada por el centro [ h. propia [ desconozco las opciones [] en papel (. no [
Cuestiones sociolaborales
17) ¢ Tiene contacto y/o colabora con otros intérpretes hospitalarios?

si: del mismo centro [] de otros centros [ me gustaria [ no veo para qué [. no[J

18) ¢Se siente comodo trabajando en cuanto a:

nivel de idiomas?
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conocimientos médicos?

19) ¢Se siente valorado en su trabajo?

por el personal sanitario: _

por el usuario/paciente:

20) Si pudiera proponer algunas mejoras para optimizar las condiciones laborales de los intérpretes hospitalarios, équé sugeriria?

en su centro:

Preguntas adicionales:

¢Tenéis algun servicio de interpretacidn telefénica? ¢ Cual?
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