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1. Introduccion

La entrevista de asilo es el paso mas importante para obtener el estatus de refugiado politico
o de proteccién subsidiaria. Por lo tanto es esencial que el relato del solicitante de proteccion
internacional® sea lo mas completo posible, comprensible y sin omisiones ni contradicciones.
Esta situacion puede presentar un gran reto para él — la necesidad de contar hechos de su
biografia probablemente dolorosos en un ambiente tenso, sabiendo que la calidad del relato
es decisiva para su futuro puede ser dificil para cualquier persona. Ademas, si el solicitante
ha sido victima de violencia o su vida o la de sus familiares ha estado en peligro, puede que
sufra de las consecuencias psicolégicas de estos hechos —y éstas pueden tener una influen-
cia considerable en la entrevista de asilo hasta poner en cuestién su credibilidad.

La salud mental del entrevistado no es el Gnico factor decisivo para la entrevista — la calidad
de la misma depende altamente de la calidad de la interpretacién. El intérprete tiene un papel
clave, ya que sin él seria imposible cualquier comunicacién con el entrevistado. Esto implica
gue la persona encargada de la interpretacion en una entrevista de asilo debe cumplir ciertos
requisitos que van mas alla de los conocimientos de idiomas. Debe ser un intérprete profesio-
nal, consciente de su rol y sus obligaciones y preparado a afrontar una situacion de interpre-
tacion emocionalmente dificil.

El objetivo de este trabajo, por lo tanto, es explicar cuales pueden ser las consecuencias psi-

colégicas de la violencia (sobre todo el trastorno por el estrés postraumatico - TEPT) y como

1 En este trabajo los términos “solicitante de proteccion internacional”/"solicitante”/“entrevistado” se usaran como
sinénimos para describir a personas de cualquier género que hacen las entrevistas de asilo en la Oficina de Asilo
y Refugio (OAR) del Ministerio del Interior. El término “refugiado” se utilizara de manera mas general y para referirse
también a personas cuya solicitud de proteccion internacional haya sido resuelta (independientemente del resul-
tado) y que permanecen en Espafia. El término “entrevistador” se referira a los/las representantes de la OAR o de
la policia que llevan a cabo las entrevistas.

1



éstas influyen en la capacidad de una persona de hablar sobre estos hechos de su biografia.
De ello se van a deducir las implicaciones que tiene el TEPT para la entrevista de asilo con el

fin de establecer los requerimientos que surgen hacia los intérpretes.

2. EI TEPT como consecuencia de violencia

2.1 Prevalencia del TEPT en refugiados
Ante todo hay que sefialar que el TEPT no es el Unico trastorno que se manifiesta en solici-
tantes de proteccion internacional y refugiados. Personas que han huido de sus paises pue-
den padecer diversos problemas de salud mental, al igual que la poblacion del pais de aco-
gida. Sin embargo, el TEPT, la depresién y la ansiedad son los trastornos que mas se asocian
con la necesidad de huir de la guerra o de la violencia y de dejar todo atras.
Las organizaciones que trabajan con refugiados en Espafia afirman que una gran parte de
ellos padece diversos problemas psicolégicos tras lo sufrido en sus paises de origen o en el
viaje hacia Espafia (CEAR 2018: 111-114). Sin embargo, las publicaciones que se han revi-
sado para este trabajo, la mayoria de ellas publicada hace mas de cinco afios, no tratan la
situacion de refugiados sino la de las personas inmigrantes en general. No se ha podido en-
contrar encuestas o estudios actuales que aporten datos concretos en cuanto a la prevalencia
de ciertos trastornos en la poblacién refugiada en Espania.
Por ello, para poder estimar qué parte de solicitantes de proteccién internacional en Espafia
sufre los efectos psicolégicos de violencia y persecuciéon, hay que recurrir a datos de otros
paises. No obstante, hay que sefalar, que, aunque se hayan llevado a cabo diversos estudios
en diferentes paises europeos, los datos de éstos sélo permiten una aproximacion a la situa-
cion en Espafia, ya que estos estudios utilizan diferentes metodologias o aplican diferentes
definiciones (Naranjo Sandalio 2018).
A modo de ejemplo se puede citar una publicacion del Colegio Federal de Psicoterapeutas de
Alemania de 2018 en la que se presentan los resultados de varios meta-andlisis sobre la salud
mental de refugiados en Alemania. Ellos sitian la prevalencia de TEPT en solicitantes de
proteccion internacional en entre 16 y 24%; en general se han diagnosticado enfermedades
mentales en mas de 60% de refugiados (BPTK 2018: 3-4). Una publicacion de la Agrupacion
Alemana de Centros Psicosociales para Refugiados y Victimas de Totrura cita un estudio que
afirma que hasta 40% de refugiados tienen TEPT (BAFF 2018: 28).
Otra publicacién relevante es un meta-analisis de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
de 2016 sobre la salud mental de los inmigrantes y refugiados en Europa, en el que se anali-
zaron casi 70 publicaciones y estudios cientificos de diferentes paises europeos, publicados
entre los afios 1996 y 2016 (Priebe et. al. 2016). En este meta-andlisis también se han incluido
publicaciones que evaluan la situacion en Espafia, pero éstas se centran sobre todo en cues-

tiones de acceso al sistema sanitario y al tratamiento de problemas de salud mental y no



aportan datos en cuanto a la prevalencia de ciertas enfermedades en la poblacion refugiada
en Espana.

El meta-analisis de la OMS describe los factores de riesgo para desarrollar una enfermedad
mental e incluye observaciones acerca del acceso al tratamiento necesario, y ademas, enfoca
la prevalencia de las distintas enfermedades mentales entre solicitantes de proteccion inter-
nacional, refugiados e inmigrantes irregulares. El andlisis muestra que, en comparacion con
la poblacién de los paises de acogida, no se observa mayor prevalencia de enfermedades
como trastornos psicoticos, afectivos o relacionados con el consumo de sustancias psicotrop-
cias en la poblacion refugiada e inmigrantes irregulares. Sin embargo, en cuanto a trastornos
de ansiedad, relacionados con el estrés y somatomorfos si se observa una mayor prevalencia
entre solicitantes de proteccion internacional y refugiados — entre 9y 17% de ellos sufren del
trastorno por estrés postraumatico (TEPT) (comparados con 1-3% de la poblacion de acogida)
(Priebe et. al. 2016: 7-10).

Se puede resumir, que, aungue los resultados de los andlisis sean muy diferentes en cuanto
a la prevalencia de TEPT en refugiados, la parte de refugiados que sufre algun trastorno men-
tal relacionado con el estrés es significativamente mas alta en comparacién con la poblacion
de acogida. Ademas, hay que tener en cuenta, que una gran parte de los refugiados huyen
de violencia personal (32%), de guerras o conflictos armados (15%) (IOM 2019: 15) y ademas
han sufrido violencia y/o abusos a lo largo de su viaje a Espafia (48%) (IOM 2019: 5) — acon-
tecimientos que, segun los criterios diagndsticos, pueden ser la causa para desarrollar un
TEPT.

2.2 Sintomas principales del TEPT

El TEPT esta acogido en los manuales diagnésticos como el DSM (Manual Diagnéstico y
Estadistico de los Trastornos Mentales), publicado por la Asociacion Estadounidense de Psi-
quiatria (APA 2013), o la CIE (Clasificacion Internacional de Enfermedades), publicada por la
OMS (OPS 2016). Actualmente se aplica la 52 edicion del DSM y la 10?2 edicién de la CIE.
Dado el marco reducido de este trabajo, se dara solamente una breve descripcion de los cri-
terios diagnosticos, haciendo un resumen de criterios de ambos manuales.

En la CIE-10 el TEPT aperece bajo el codigo F43.1 y se describe como “respuesta retardada
o tardia a un suceso 0 a una situacion estresante (de corta o larga duracion) de naturaleza
excepcionalmente amenazante o catastréfica, que probablemente causaria angustia genere-
lizada a casi cualquier persona” (OPS 2016: F43.1). Eso incluye una amplia lista de sucesos
potencialmente trauméticos, por ejemplo la exposicién a una guerra o a un conflicto armado,
agresion sexual o fisica, ser secuestrado o tomado como rehén, tortura etc. — en general cual-
quier suceso que pone en grave peligro la vida o la salud de una persona. También se consi-

dera un suceso traumatico el haber sido testigo de la ocurrencia 0 amenaza de dafio grave,



muerte no natural, maltrato fisico o abuso sexual de otra persona (Bados 2015: 8). Los suce-

sos traumaticos se caracterizan por el hecho de producir un gran sentimiento de desamparo

o impotencia y suponer una ruptura en la propia existencia que lleva a la pérdida de seguridad

y confianza (ACCEM 2014: 31). Como se ha sefialado anteriormente, una gran parte de los

refugiados huye tras haber vivido o por el temor de vivir ese tipo de sucesos y, ademas, mu-

chos experimentan situaciones con esas caracteristicas a lo largo de su viaje a Europa.

¢ Qué consecuencias puede tener un suceso traumatico en la salud mental de una persona?

La CIE-10 sefiala como sintomas, entre otros:

- Episodios repetidos en que se revive el trauma a través de recuerdos intrusos (“retrospec-
tivas”), suefios o pesadillas

- Aplanamiento emocional, desapego de los demas

- Impedimento de las actividades y de las situaciones que recuerdan el trauma

- Estado de alerta excesivo, incremento de la reaccion de alarma e insomino (OPS 2016:
F43.1).

Los recuerdos intrusos pueden tener forma de una reaccion disociativa, en la que “la persona

siente o actlia como si se repitiera el suceso/s traumatico/s. [...] la expresion mas exterma es

una pérdida completa de conciencia del entorno presente” (Bados 2015: 3-4). Ademas, segln

la Guia para la Intervencién Psicoldgica con Inmigrantes y Refugiados del Colegio Oficial de

Psic6logos de Madrid, otras reacciones a un suceso traumatico incluyen:

- “Dificultades de memoria; en ocasiones, las personas pueden tener problemas para recor-
dar partes del evento traumatico

- [..] Problemas de concentracion o de atencion [...]

- Ruptura de los supuestos o creencias basicas que teniamos hasta ese momento |[...]

- Intentos cognitivos de suprimir ciertos pensamientos o recuerdos desagradables

- lrritabilidad

- Reacciones de miedo o ansiedad” (Colegio Oficial de Psic6logos de Madrid 2016: 10).

Las dificultades de memoria se pueden producir, en parte, debido a una reaccion disociativa

que ocurre durante el mismo suceso traumatico, siendo ésta una reaccion de proteccién. En

este caso, lo sucedido no queda “grabado” en la memoria de la persona; también puede que

se queden en la memoria sensaciones como el olor o los sonidos, pero que la persona sea

incapaz de describir al agresor o el lugar donde pas6 (UNHCR 2013: 62-63). Por ultimo, son

comunes las emociones como la verglienza por lo ocurrido, la culpa o la pérdida de confianza

en si mismo y en los demas (Bados 2015: 4).

En resumen, el TEPT se puede caracterizar, por un lado, por la involuntaria reproduccion de

lo vivido en pesadillas o recuerdos intrusos, que lleva a la persona afectada a intentar evitar,

ya sea de manera consciente o0 no, cualquier situacion (o incluso objetos o personas) que le

pueda recordar el suceso traumatico. Por otro lado, una consecuencia del TEPT puede ser la
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pérdida o falta de memoria, de modo que sea dificil o incluso imposible recordar lo sucedido.
Otros sintomas como insomnio, irritabilidad, estado de alerta constante o problemas de con-
centracion hacen que la persona afectada permanezca en un estado emocional excepcional-
mente tenso de manera casi permanente. Evidentemente, ese conjunto de sintomas puede

tener implicaciones significativas para la entrevista de asilo.

2.3 ElI TEPT en la entrevista de asilo

En la entrevista de asilo se requiere que el solicitante relate de manera detallada y compren-

sible los hechos que le han obligado a huir de su pais. Como se ha sefalado en el capitulo

anterior, en caso de padecer TEPT eso es justo lo que le puede resultar muy dificil o incluso
imposible, ya que:

- la pérdida parcial o total de memoria hace que sea muy dificil o imposible reconstruir los
hechos, el orden en el que sucedieron, qué o cuantas personas estaban presentes, co6mo
era el lugar etc.; puede que la persona confunda fechas y lugares y no sea capaz de
destinguir entre un suceso y otro

- la tendencia de evitar cualquier pensamiento que recuerde la situacion traumatica puede
llevar a la persona, de manera consciente o no, a contar solamente los hechos menos
dolorosos, a omitir detalles importantes o incluso a no mencionar ciertos sucesos, que, sin
embargo, pueden ser los mas relevantes para su caso

- emaociones como la verglienza, la sensacién de tener la culpa de lo ocurrido o la pérdida
de la confianza en otras personas también pueden impedir que el entrevistado relate cier-
tos hechos o algunas partes de ellos

- el aplanamiento emocional, con el fin de evitar revivir los hechos, puede tener como con-
secuencia un relato distanciado, con una aparente falta de reaccion emocional o con reac-
ciones que pueden parecer inadecuadas (p.ej. risa); puede que el solicitante hable de si
en tercera persona (UNHCR 2013: 62-63).

Por lo tanto, el relato del entrevistado en la entrevista de asilo puede ser corto, impreciso,

contradictorio o poco comprensible. Las respuestas a preguntas aclaratorias pueden ser eva-

sivas, inadecuadas, sin aparente relacion con lo dicho anteriormente. La persona puede pa-
recer distraida o desinteresada e incluso negarse a responder a ciertas preguntas. Evidente-
mente, eso puede poner en duda su credibilidad e influir negativamente en su caso. Ademas,
al verse obligado a recordar sucesos trauméaticos durante la entrevista pueden producirse
fuertes reacciones emocionales, tanto de ira o agresiébn como de ansiedad, una crisis nerviosa

o disociacion. En todo caso, es el deber de la persona que realiza la entrevista entender el

comportamiento del entrevistado y actuar de manera adecuada ante cualquier reaccién emo-

cional. Sin duda, sélo le sera posible si es adecuada y correcta la interpretacion entre ambos.



3. Lainterpretacion en la entrevista de asilo

3.1 Laimportancia de unainterpretacion profesional

Ante todo es necesario subrayar que la interpretacion en una entrevista de asilo es una tarea
exigente que requiere de un profesional con una formacién adecuada, no solamente en técni-
cas y métodos de la interpretacién, sino también en materias juridicas (p.ej. extranjeria), cul-
turales y sociales (p.ej. situaciéon en paises de origen), psicolégicas (v. capitulos anteriores)
etc. Sin embargo, dada la escasez de intérpretes profesionales de muchas de las lenguas de
los paises de origen y la carencia de formacién reglada en este contexto, en muchos casos la
tarea de interpretacion se encomienda a personas que no cuentan con una formacién espe-
cifica para ello e incluso ni siquiera dominan de manera suficiente la lengua en cuestién (Pérez
Estevan 2017: 177-179). Ademas, ni la Directiva Europea sobre procedimientos para la con-
secion de la proteccion internacional (Directiva 2013/32/UE, v. consideracion 25 y articulos
12.1b, 15.3c, 17.3), ni la espafiola Ley 12/2009, reguladora del derecho de asilo (v. articulos
16.2 y 18.1b), contienen espicificaciones en cuanto a las cualificaciones de intérpretes en las
entrevistas. Por ello, se observa con frecuencia que los intérpretes intervienen de distintas
maneras en la entrevista (siendo parciales, entablando conversaciones con los entrevistados

sin traducirlas después, expresando sus propias opiniones y comentarios etc.) (Le6n-Pinilla

et. al. 2016: 33) y no cumplen con su papel de facilitador de la comunicacion (del Pozo Trivifio

s.f.). Evidentemente, tal comportamiento no favorece una relacién de confianza entre todos

los participantes, esencial para que el solicitante pueda contar todos los hechos que le obli-
garon a huir de su pais, y puede provocar errores en la interpretacién, malentendidos y con-
clusiones erréneas que pueden tener graves consecuencias para el solicitante (p.ej. la dene-
gacion de su solicitud) y quebrar las garantias procedimentales. Por lo tanto, la asistencia de

un intérprete profesional en la entrevista de asilo se considera indispensable.

3.2 Normas basicas para una interpretacién correcta en una entrevista de asilo

La interpretacion en una entrevista de asilo es un area de la llamada interpretacién social o
interpretacion en los servicios publicos, una profesion que en Espafia aln no esté reconocida
como tal, por lo que carece de normativas, regulacion o codigos de conducta profesional (Mar-
tin 2014; del Poyo Tivifio s.f.). A la vez sucede en el contexto de relacion entre una personay
el estado, en el que se aplican leyes y hay consecuencias juridicas para el solicitante, asi que
también esta relacionada con la interpretacion judicial, una profesion que si goza de una aso-
ciacion profesional y normas éticas. A continuacién, se examinara el Cédigo Deontolégico de
la Asociacion Profesional de Traductores e Intérpretes Judiciales y Jurados (APTIJ 2010). En
relacion con la interpretacion en una entrevista de asilo se pueden destacar de él las siguien-

tes normas:



1. Fidelidad e integridad del discurso — es decir, se realizara una interpretacion leal y com-

pleta, sin alterar, omitir o ailadir nada, sin alterar el contenido o la intencionalidad del mensaje;
en caso de que el intérprete no escuche o entienda lo que el declarante haya dicho debera
pedir clarificacion (APTIJ 2010: n. 1). Esta norma mas basica y esencial puede, a la vez, ser
una de las méas dificiles de cumplir para un intérprete no profesional. Por un lado, cuando el
relato del entrevistado es confuso, contradictorio o incomprensible (como puede ser si padece
un trastorno mental como el TEPT), el intérprete puede sentir el impulso de corregirlo, inten-
tando adivinar lo que quizé quiera decir el entrevistado o complementar faltas de informacion
con suposiciones propias para que lo dicho tenga sentido. Otro grave error es modificar la
manera de hablar del entrevistado (p.ej. usando vocabulario de registro formal en vez de co-
loquial) o cambiar el discurso indirecto por uno directo, ya que esto podria alterar significati-
vamente la impresion que el entrevistador tenga del solicitante (Ledn-Pinilla et. al. 2016: 33).
Si, por ejemplo, el entrevistado declara tener poca formaciéon o habla de una manera poco
elocuente, pero el intérprete utiliza un lenguaje muy formal y frases elaboradas, esa contra-
diccién puede ser interpretada en contra del solicitante y fomentar dudas en cuanto a su cre-
dibilidad. Si el intérprete habla en primera persona aunque el solicitante habla de si en tercera
persona, que puede suceder a modo de distanciamiento y proteccion cuando se habla de
sucesos traumaticos, esto puede dificultar la valoracién de su estado mental (v. también ca-
pitulo 3.3). Es esencial que el entrevistador perciba todos los detalles ya que pueden ser indi-
cios fundamentales para la credibilidad del solicitante.

En muchos casos, el solicitante hablara de sucesos que al intérperte le pueden parecer irre-
levantes, o de tabues culturales que pueden resultarle impropios, inmorales o vergonzosos —
aun asi debe interpretarlo todo, sin omitir nada. Tampoco debe influir en la interpretacion la
opinion politica del intérprete o su valoracion de lo retalado. Si el intérprete proviene del mismo
pais que el solicitante (p.ej. si también fue refugiado), puede darse el caso especifico de que
pertenezca a un partido politico o grupo social opuesto al del entrevistado. Dadas estas cir-
cunstancias, no debera permitir que sus convicciones politicas influyan en la interpretacion
(del Pozo Tivifio s.f.) o, si le es imposible y se ve ante un conflicto de intereses, abstenerse
del caso (v. también punto 2, 3y 5).

Otro aspecto a considerar es que en una entrevista puedan producirse malentendidos debido
a las numerosas diferencias de caracter politico, econémico, administrativo, social, cultural,
religioso etc. que puede haber entre la realidad en el pais de origen y el pais de acogida.
Recordando que el papel del intérprete es facilitar la comunicacion, es el deber del entrevis-
tador cuestionar sus propios estereotipos y hacer preguntas aclaratorias para entender a
fondo la situacion del solicitante. Sin embargo y sobre todo cuando estos malentendidos se
producen por razones linguisticos (por ejemplo cuando no existe un término apropiado en la

lengua de destino), el intérprete puede intervenir para aclarar el malentendido, siempre y
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cuando se mantenga en su rol de intérprete y no pase a actuar como mediador cultural (del
Pozo Tivifio s.f.). En caso de intervenir para aclarar un malentendido, deberd comunicarselo
a ambas partes (EASO 2015: 12).

2. Imparcialidad y ausencia de conflicto de intereses — el intérprete permanecera en todo mo-

mento imparcial y neutral y sera independiente frente a toda clase de injerencias, exigencias
o0 intereses de cualquier parte implicada en el encargo (APTIJ 2010: n. 2). En muchos casos,
los intérpretes de lenguas poco comunes provienen del mismo pais/de la misma region que
el entrevistado y/o pertenecen a la misma comunidad en el pais de acogida, por lo que es
probable que se conozcan. Si el intérprete tiene algun tipo de relacion con el entrevistado (o
pertenece a un grupo politico/social opuesto; v. punto 1), no deber& ejercer como intérprete
en su entrevista, ya que, por un lado, puede haber un conflicto de intereses por parte del
intérprete, o, por otro lado, el entrevistado probablemente omitird informaciones relevantes
por considerarlas vergonzosas (EASO 2015: 12; Pérez Estevan 2017: 179; Martin 2014) (v.
también punto 3).

También hay que tener en cuenta que una entrevista de asilo es una situacién con un signifi-
cativo desquilibrio de poder, ya que el solicitante se encuentra en una posicion mas débil tanto
frente a la persona que le realiza la entrevista como al intérprete. Por ello, es frecuente que el
solicitante ve al intérpete como un posible aliado (sobre todo si el intérprete proviene del
mismo grupo minoritario) y le pide ayuda para argumentar mejor su caso. Por otro lado, no es
inusual que el entrevistador exige que el intérprete exprese su opinién sobre lo relatado por el
solicitante o valore su acento para comprobar su lugar de origen (Martin 2014). En tal caso, el
intérprete debe recordar a ambas partes cual es su papel y sus obligaciones, y, por supuesto,
no ceder ante esa clase de peticiones (v. también punto 5).

3. Confidencialidad — la informacién privilegiada o confidencial adquirida en el transcurso de

la interpretacion no sera revelada por el intérprete (secreto profesional) (APTIJ 2010: n. 3).
Este aspecto engloba un serie de cuestiones relacionadas con la confianza hacia el intérprete
y es esencial desde varios puntos de vista. Por un lado, en una entrevista de asilo se dan
informaciones muy personales. Para poder desvelar los hechos més dificiles y traumaticos,
por los que el entrevistado probablemente sienta vergiienza, es imprescindible que esté se-
guro de que lo relatado sera tratado con confidencialidad por todas las personas implicadas
en la entrevista (del Pozo Tivifio s.f.). Es especialmente importante en casos de persecusion
por motivos de género u orientacion sexual o si el solicitante ha sufrido violencia de caracter
sexual o de género — sucesos generalmente considerados como tabues en muchas socieda-
des. Por ello, el sexo del intérprete puede ser un factor fundamental para establecer un am-
biente de confianza en la entrevista; habitualmente se opta por que el intérprete tenga el
mismo sexo que el entrevistado, aunque en algunos casos (p.ej. personas LGBTI) puede que

el solicitante prefiera un intérprete del sexo opuesto.



Ademads, confiar en el intérprete puede ser especialmente dificil para personas que sufren
TEPT, ya que una consecuencia de un trauma puede ser la pérdida de confianza en los de-
mas. Asimismo, personas que han sufrido un trauma pueden tener la sensacion de no poder
contarselo a nadie, porque temen que el interlocutorio no soporte la gravedad de los hechos.
Si confian en que el intérprete es profesional, imparcial, confidencial y no juzga a las personas
ni por lo que les ha sucedido ni por que lo revelen, la probabilidad de que relaten hechos
trauméaticos o relacionados con tabues en la entrevista es mas alta.

Por otro lado, como se ha sefialado antes, puede darse el caso que el intérprete provenga del
mismo pais/region/comunidad que el entrevistado. Este hecho no necesariamente significa
que el entrevistado tendra méas confianza en el intérprete, sino, por el contrario, puede dar
lugar a dudas y sospechas, ya que el entrevistado no podra saber si el intérprete comparte
sus convicciones politicas, pertenece a un grupo opuesto o incluso tiene algun interes perso-
nal en las declaraciones del entrevistado. Y aunque se tratase de un intéprete profesional que
no permitiria que eso influyese en su trabajo, la mera sospecha puede quebrar significativa-
mente la confianza del entrevistado en él (v. también punto 1y 2).

El entrevistador debe tener en cuenta estos factores y asignar otro intérprete para la entrevista
a peticion del solicitante; sin embargo, puede que éste no llegue a expresar tal peticion debido
al ya mencionado desequilibrio de poder en la entrevista.

4. Credenciales y cualificacion — el intérprete informara veraz y completamente de sus certifi-

cados, formacion y experiencia pertinente; se abstendra de realizar trabajos para los que no
esta cualificado; s6lo actuara en aquellas combinaciones linglisticas para las que disponga
de la necesaria capacidad profesional (APTIJ 2010: n. 4). Cabe afadir que es el deber del
entrevistador asegurarse que el intérprete y el entrevistado se entiendan mutuamente (EASO
2015: 8), teniendo en cuenta que distintos dialectos de la misma lengua pueden ser una ba-
rrera significativa para una comunicacion eficaz. El desequilibrio de poder en la entrevista
también es un factor a considerar, ya que puede que el solicitante no se atreva a expresar
frente al intérprete que no lo entiende.

5. Limites de su ejercicio profesional — los intérpretes se limitaran a interpretar y no daran

asesoramiento juridico, ni expresaran opiniones personales a las personas para las que inter-
pretan ni se implicaran en otras actividades que puedan interpretarse como un serivicio dis-
tinto al de interpretar (APTIJ 2010: n. 6). Como ya se ha descrito anteriormente, por un lado
el intérprete puede verse confrontado con diversas peticiones tanto por parte del entrevistador
como del solicitante. Ademas, el propio intérprete, debido a su opinion personal, puede sentir
el impulso de alterar el relato del entrevistado, darle consejos o expresar su valoracion de lo
relatado. En cualquier caso, todas las partes deben respetar los limites del ejercicio profesio-
nal del intérprete y recordar que el intérprete no es ni abogado, ni policia, ni trabajador social,

ni psicélogo.



6. Formacion continua — los intérpretes mejoraran de manera continua sus destrezas y cono-

cimiento (APTIJ 2010: n. 7). La formacion debe abarcar tanto la mejora de técnicas de inter-
pretacibn como el aumento de conocimientos en materias juridicas, culturales y sociales del
pais de acogida y de los paises de origen. Por Ultimo, es importante que el intérprete tenga
conocimientos de psicologia para poder entender mejor el comportamiento y la manera de

hablar del solicitante y afrontar situaciones emocionalmente dificiles.

3.3 Factores atener en cuenta para garantizar una interpretacion correcta
Ademaés de las normas basicas de una interpretacion correcta descritas en el capitulo anterior,
existen varios factores relacionados con la interpretacion que deben tenerse en cuenta en una
entrevista. El primero a considerar es que, evidentemente, la comunicacion mediante intér-
prete requiere mas tiempo que una comunicacion directa, ya que en una entrevista se optaria
por la interpretacion consecutiva (Martin 2014). Por ello es importante poder contar con el
tiempo que sea necesario para una entrevista en un ambiente tranquilo, sin tener que presio-
nar al entrevistado a acabar rapidamente su relato.
Otro aspecto evidente es que son tres las partes que intervienen en una entrevista de asilo:
el solicitante, el entrevistador y el intérprete. Por ello, son tres las partes que tienen que al
menos conocer, entender y, en caso ideal, cumplir las normas descritas anteriormente, es
decir no poner al intérprete en una situacién que le impida hacer bien su trabajo. Si bien se
puede suponer que los profesionales que llevan a cabo la entrevista tienen cierta experiencia
en la comunicacién mediante intérprete, no se puede esperar que la persona entrevistada
también tenga esos conocimientos — lo que no sélo puede provocar confusion y malentendi-
dos, sino potenciar el desequilibrio de poder en la entrevista. Por ello puede ser necesario
explicar algunas cuestiones basicas de la comunicacién mediante intérprete antes de empezar
la entrevista.
Una de esas cuestiones es que la interpretacion se debera llevar a cabo en primera persona,
es decir, el intérprete, alternando, habla como si fuese él el entrevistador y el solicitante. Ellos
deben dirigirse la palabra directamente uno al otro, sin necesidad de frases como “preguntele
si...” 0 “expliquele que ...”, por lo que el intéprete tampoco usara expresiones como “el entre-
vistador quiere saber si Ud. ...” o “el solicitante dice que ...”. Para facilitar la interpretacion y
asegurar que se trasmita todo lo que se dice, es preferible hablar en segmentos cortos, con
suficientes pausas (EASO 2015: 12). Sin embargo, cuando el solicitante relata hechos trau-
méticos, puede resultar dificil interrumpirlo para la interpretacion. Por ello es imprescindible
que el intérprete domine técnicas de anotacion.
Cabe destacar que la interpretacion en primera persona puede resultar emocionalmente dificil
cuando se habla de hechos trauméticos. El intérprete (y también el entrevistador) debe velar
por su propio bienestar psicolégico en cada momento y avisar si necesita un descanso. Asi-
mismo se puede permitir que cambie de primera a tercera persona, siempre que lo indique
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previamente. Finalmente, si el solicitante sufre una reaccién emocional muy fuerte como una
crisis nerviosa o una disociacion, puede resultar dificil de interpretar. Aunque sea el deber del
entrevistador reaccionar adecuadamente ante tal situacion, es importante que el intérprete
también tenga conocimientos basicos de estos fendbmenos — tanto para poder interpretar bien

COmo por su propio bienestar emocional.

4. Conclusiones

Con el presente trabajo se ha querido mostrar que tanto el TEPT como la interpretacion son
factores fundamentales en una entrevista de asilo que, ademas, se influyen mutuamente.
Dado el marco reducido de este trabajo solo se trata de una aproximacién a ambos aspectos,
dejando fuera observaciones detalladas acerca del papel del entrevistador, el transcurso for-
mal de la entrevista, la idoneidad del lugar de la entrevista, estrés traumatico secundario etc.
Se ha explicado que tanto el TEPT como la personalidad del intérprete pueden llegar a impedir
gue el solicitante relate todo lo relevante para su peticion de proteccién internacional. Por ello
se considera imprescindible que tanto el entrevistador como el intérprete estén familiarizados
con las posibles manifestaciones del TEPT en la entrevista. Es indispensable que el intérprete
actlie de manera profesional, guiandose por las nhormas descritas y cumpliendo estrictamente
con su rol. Sélo un intérprete profesional con una formacién adecuada podra asegurar el cum-
plimiento de estos requerimientos y, de tal modo, garantizar el acceso del solicitante a un

procedimiento en igualdad de condiciones.
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