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Die Übersetzung medizinischer Texte gilt als eine der schwierigsten 

Übersetzungsarten, weil sie mit dem Leben und der Gesundheit des Menschen 

verbunden ist [1 c. 61; 2 c. 48] und vom Übersetzer nicht nur hervorragende 

Fremdsprachenkenntnisse, sondern auch Kenntnisse auf dem Fachgebiet Medizin 

erfordert. 

Jede falsche oder teilweise falsche Übersetzung im medizinischen Bereich 

bedeutet eine nicht korrekte Diagnosestellung, eine nicht korrekte Behandlung  und 

kann im Endeffekt mindestens zu Missverständnissen oder sogar zu schwerwiegenden 

Folgen für den Patienten führen. Ein Bericht der Krankenkassen in Deutschland stellt 

folgende Tatsachen fest: während eines Jahres wurden etwa 4000 Kunstfehler in 

deutschen Kliniken und Arztpraxen begangen, aber nicht immer waren Ärzte daran 

schuldig. Ein Teil dieser Fehler ist auf falsch übersetzte Krankenakten und -berichte 

zurückzuführen [3 c. 98].  

In diesem Zusammhang entsteht immer wieder eine Frage: wer hat Recht einen 

medizinischen Text zu übersetzen – ein Mediziner mit Fremdsprachenkenntnissen oder 

doch ein ausgebildeter Übersetzer? Im Allgemeinen ist der klassische Übersetzer mit 

einer linguistischen Ausbildung kein Spezialist für ein bestimmtes Fachgebiet, 

gleichzeitig ist ein Mediziner, der ausreichende Fremdsprachenkenntnisse beherrscht, 

kein Übersetzer. In dieser Situation findet man die beste Lösung in der Kombination: 

ein ausgebildeter Übersetzer mit bestimmten Kenntnissen im Bereich der Medizin.   

Die Relevanz dieser Frage betonen mehrere Studien (Massachusetts, USA, 

2012; Heidelberg, Deutschland, 2011.), deren Ziel war zu besimmen, wer bessere 

Übersetzungen erledigen kann: ein Mediziner mit Fremdsprachenkenntnissen oder ein 

professioneller Übersetzer. Man hat die Anzahl der Fehler verglichen, die von den 

beiden Gruppen der Teilnehmer begangen wurden.  Das Ergebnis der durchgeführten 

Studien war die Schlussfolgerung, dass ein professioneller Übersetzer gegenüber 

einem Mediziner mit Sprachkenntnissen eine bevorzugte Position hat [4 c. 7;  5 c. 116].  
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Die medizinische Fachsprache hat eine lange Geschichte in ihrer Entwicklung. 

Noch lange vor Christus sind erste medizinische Dokumente zu finden, dazu gehört 

unter anderen ein Werk vom griechischen Arzt Hippokrates von Kos, das vom 5. 

Jahrhundert vor Christus datiert wurde.  

In der mehr als 2000-jährigen Geschichte der Entwicklung der Medizin hat sich 

eines der komplexesten terminologischen Systeme der Welt gebildet. Es wird 

geschätzt, dass die Gesamtzahl der medizinischen Begriffe zwischen 170.000 und 

500.000 variiert, wobei mehr als 75% von denen Begriffe sind, die vom Lateinischen 

und Grichischen abstammen, was auf die historische Entstehung und Entwicklung der 

Medizin zurückzuführen ist [6 c.5; 7 c.512]. 

Womit beginnt ein Übersetzer die Arbeit an einem Fachtext? Er muss sich 

zunächst möglichst schnell und effizient mit einem neuen Themengebiet vertraut 

machen. Dabei spielen die Erarbeitung und Erfassung des fachspezifischen 

Wortschatzes eine zentrale Rolle. Ein Übersetzer steht vor der Herausforderung, 

sprachpaarbezogene Probleme möglichst schnell erkennen und lösen zu müssen. Nicht 

ohne Grund nennt man medizinische Terminologie als eines der schwierigsten 

Probleme bei der Übersetzung medizinischer Texte. 

Über welche Möglichkeiten verfügt heute ein moderner Übersetzer, um eine 

korrekte, entsprechende Übersetzung zu bekommen. Das erste vielleicht, was einfällt, 

sind Wörterbücher und verschiedene Lexikons, sie geben aber nicht immer eine 

korrekte Lösung auf die gestellte Aufgabe. Auf der Suche nach guten, zuverlässigen 

Übersetzungsstrategien und –lösungen wendet sich ein Übersetzer auch an 

medizinische Fachbücher, die als eine sehr zuverlässige Quelle auftreten. Hier entsteht 

aber ein anderes Problem, und zwar Zeitmangel, ein realer Übersetzeralltag ist immer 

gespannt und hat nicht so viel Freizeit. Als der weitere mögliche Helfer für den 

Übersetzer kann das Internet auftreten, das aber auch nicht immer hohe Qualität der 

anzubietenden Fachtexte gewährleisten kann. Es ist zu betonen, dass die meisten 

fachspezifischen Dokumente nicht öffentlich zugänglich sind. Z.B. in Deutschland ist 

die Veröffentlichung medizinischer Dokumente nicht erlaubt. 
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Es mangelt auch an umfangreichen Texten in professionell gestaltender 

Fachsprache. Sehr häufig findet man Texte in allgemeiner Sprache, die auf ein breites 

Publikum gerichtet sind. Dazu entsteht noch eine Schwierigkeit bei der Suche nach 

guten Fachtexten, das ist die Publikationssprache. Die meisten Fachtexte sind in 

Englisch geschrieben, das heutzutage als Wissenschaftssprache gilt. Es ist zu betonen, 

man publiziert in Englisch ungeachtet dessen, ob es die Muttersprache ist oder nicht, 

deshalb kann ein Übersetzer schon eine häufig qualitativ schlechtere Übersetzung aus 

einer anderen Sprache anstatt des Originaltextes finden. So, zuverlässige Quellen bei 

der Übersetzung medizinischer Texte zu finden tritt als eine der größten Hürden in 

diesem komplizierten Prozess der Translation. 

Eine wesentliche Rolle beim Erlernen der medizinischen Terminologie spielt die 

Tatsache, dass ihre Grundlage griechisch-lateinische Terminologie-Elemente bilden, 

die einen bestimmten Teil des Wortes darstellen (Präfixe, Halbpräfixe, Wurzelteile des 

Wortes u.a.), deren Bedeutung und grafische Form klar festgelegt sind. Die Anzahl 

solcher Elemente beträgt etwa 1500, 600 von denen gelten als wortbildende Elemente 

und etwa 150 Elemente von denen bilden den zentralen Teil, den sogenannten Kern 

der medizinischen klinischen Terminologie. Eben auf diesen wortbildenden Elementen 

griechisch-lateinischer Abstammung basiert der Großteil des medizinischen 

Wörterbuches [6 c.134]. 

In untenstehenden Beispielen schlagen wir vor zu betrachten, wie ein und 

dasselbe Terminologie-Element aus dem Griechischen oder Lateinischen in 

zahlreichen medizinischen Wortkombinationen vorkommen kann. In diesen Fällen 

kann die Arbeit des Übersetzers wesentlich erleichtert werden – man muss die 

Bedeutung nur eines Elementes kennen, um mehrere oder sogar viele medizinische 

Bergriffe verstehen zu können. 

Abdomen – живот, брюшная полость 

Abdominalatmung - брюшно́е дыха́ние, abdominale Angina - брюшная 

анги́на, abdominale Aorta - брюшна́я ао́рта, abdominale Grippe - кише́чный грипп, 

abdominale Hysterektomie - абдомина́льная гистерэктоми́я и др. 

Вrady – медленный 
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Bradypnoe – брадипно́э, Bradysphygmie - ре́дкий пульс, bradysystolisches 

Vorhofflimmern - брадисистоли́ческое мерца́ние предсе́рдий, bradytrophes 

Gewebe - брадитро́фная ткань, Вradylalie - брадилали́я, заме́дленная речь, 

Bradyurie –брадиури́я и др. 

Сheilos – губа 

Сheilitis - хейли́т, воспале́ние губ, Сheilitis Abrasiva Praecancerosa - 

абрази́вный предра́ковый хейли́т, Cheilitis Actinica - актини́ческий хейли́т, 

Cheilitis Angularis - ангуля́рный хейли́т и др. 

tom- tomia (греч.) том- томия 1. слой; 2. рассечение, иссечение. 

Аdenoidektomie – аденоидэктоми́я, Gastrektomie – гастрэктоми́я, 

Mastektomie – мастэктоми́я, Laparatomie – лапаротомия. 

Also, es ist zu betonen, das Verstehen und Beherrschen von diesen griechisch-

lateinischen Terminologie-Elementen ist ein Schlüssel zum Entschlüsseln und 

Verstehen zahlreicher Wortkombinationen im Bereich Medizin und ermöglicht es dem 

Übersetzer, produktiver an einer Übersetzung zu arbeiten [8].  

Als Fazit kann man folgendes ziehen, die aufgezählten Momente sind nur ein 

kleiner Teil der Schwierigkeiten, die bei medizinischen Übersetzungen auftreten 

können. Die Übersetzung medizinischer Texte ist ein riesiger, vielseitiger, 

komplizierter und gleichzeitig anziehender Bereich, der vom Übersetzer tiefe, Sprach- 

und Fachkenntnisse, viel Fleiß und den höchsten Grad von 

Verantwortungsbewusstsein fordert. 
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