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因此,根据对应性原则,即英译词义尽量与其中中文学术内

涵相对应,只单取“淫冶对应的“过度冶之意,有欠妥当,更多

应考虑中医中的解释,将“六淫冶理解为六种病邪,建议改译

为“six pathogens冶。 其次,在《中医基本名词术语中英对照国

际标准》病因病机两章中,excess 在译文中共出现了 43 次,
其中 39 次是对应术语中的“实冶,3 次对应术语中的“盛冶,1
次对应“余冶,可以看出 excess 出现的多数情况对应的是中

医中“实冶一词。 例如:实邪 :excess pathogen;实:excess;实
寒:excess cold;肺实:lung excess……[1]57鄄84因此,根据同一性

原则,将六淫译为 six excesses 容易造成读者混乱。

5摇 总结

中医翻译并不是单纯的两种语言之间的转换,事实上涉

及到了“二度翻译过程,包括语内翻译和语际翻译两个阶

段冶 [7]与中医文化与医学知识的融会贯通,因此,译者首先

应实现古汉语与现代汉语之间的转换,再实现现代汉语与英

语之间的转换,这要求译员要有扎实的古文理解能力、汉语

基础以及扎实的英文功底,还需要对中医涉及的中国古文化

背景有一定的了解与掌握,并能将这些理论与医学知识相结

合,最大程度上减少对中医名词原意的误解和遗漏。 除此之

外,应尽量统一相似语义结构的术语翻译风格,避免同一标

准中出现多种译文风格。 尽管中医英译标准化的路途困难

重重,但将中医文化发扬光大、传向世界却是每一位中医英

译专业人士与爱好者义不容辞的使命。
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摇 摇 中医走向世界的目的是为了与世界各民族的医学相结

合,达到治病救人的目的。 故此,准确地翻译中医药文献是

中医国际化的首要任务。 目前,种类繁多的中医双语词典及

两套中医名词术语英译标准化方案为中医翻译提供了便捷

的参考工具,然而,在翻译实践中分歧现象依然存在,原因值

得令人思考。 笔者通过对比两部具有代表性的中医双语词

典及两套标准化方案中几个基本中医术语的英译,探讨中医

名词术语翻译过程中意见不一致的根源,提出解决中医名词

术语英译争论的一些意见,现总结如下。

1摇 中医术语在英译过程中存在如下问题

翻译是人类交流过程中最复杂的事情之一,中医英译因

为涉及语言国情方面的知识更显复杂。 郭建中引用美国著

名翻译理论家尤金·奈达的观点,各种语言具有同等的表达

力,同时他也承认语言存在表达形式上的差异,不同语系两

种语言之间的翻译要比同一语系两种语言之间的翻译要难

得多[1] 。 汉藏语系和印欧语系之间的符号转换涉及更多的

是文化差异问题。 在对中医文献英译的过程中,中医术语英

译一直是关键性的问题。 主要原因有:(1)由于古汉语的语

义、语法体系不同于现代汉语,翻译过程中经过两次语码转

化,信息的缺失和遗漏是不可避免的;(2)译者主体性的差

异和背景不同,翻译时必然会按照个人理解来翻译,所以对

某些术语的理解往往会存在差异;(3)中医与现代医学理论
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体系不同,中医的理论体系是以阴阳、经脉等为基础,现代医

学的理论体系是以解剖学、组织细胞学等为基础。 前者是从

整体的角度阐释人体的生理和病理现象,进而确定疾病的诊

治和预防,后者则是从微观的角度创建并推动医学发展。 所

以,中医学和现代医学对于某些脏器的功能或疾病的名称涵

盖范围不同,这为翻译带来一定难度。
正因为如此,中医英译一直以来可谓“百花齐放,各家

学说冶。 有译者曾提倡借用现代医学词汇来翻译中医名词

术语,甚或建议采用拉丁词缀仿造像“acupoint冶这样的英译

词汇,其理由是强调译语应具科学性;也有译者提出采用直

译加音译的方法来忠实地反映中医术语概念和特殊性;还有

一些译者采取编译的方法,对中医核心词汇进行翻译,仅以

《内经》为例,笔者手头现有的英译版本达十余种,其中全译

本就有两个版本,节译和编译版本则更多。

2摇 两套标准化方案在实施的过程中存在译文不一致问题

根据译文特点,主要有以《中医基本名词术语中英对照

国际标准》(以下简称为《标准》)(2008 年人民卫生出版社)
为代表的规定性词典及《实用英文中医词典》(2002 年人民

卫生出版社)为代表的描写性词典。
两套方案是不同组织、不同地区中医专业人员针对各自

使用范围研究的成果,《标准》是世界中医药学会联合会中

来自 68 个国家和地区的 200 多位专家合作的成果,向其各

国会员组织(55 个国家及地区的 174 个成员组织)推荐使

用,《WHO 西太平洋地区传统医学名词术语国际标准》 (以
下简称《国际标准》)由世界卫生组织西太区办事处组织 8
个成员国的 22 位专家审议,主要应用对象为包括中国、韩
国、日本在内的西太平洋地区具有传统医学的国家。 两套标

准化方案均以常用术语为收录词汇原则,且根据专业对术语

进行分类,收词量都在 4000 左右,均坚持“对应性冶这一翻

译原则,《标准》尤其提到“同一性冶原则,翻译方法都以直译

为主,肯定了用现代医学术语翻译的必要性。 具体异同以几

个中医术语译文为例,参见表 1。
从译文接受者的角度来看,其中的“任脉冶,《标准》英译

成“conception vessel冶,是明显的误译。 “任冶是“指导冶或“委
任冶之意,任脉的功能是统摄阴脉,译作“directing vessel冶,会
更达意贴切。 就原语读者而言,“脉冶译为“vessel冶 (血管),
又是误译,应该改译为“channel 或 meridian冶较为合适。 “冲
脉冶的翻译从当初的 chongmai 到后来的 Flush Vesse l (FV),
最后才有了“Throughfare Veseel(TV)冶的英译形式。 仅就上

文列举的术语,两套方案中至少有三个的译文是不同的,所
以,中医名词术语翻译的标准化过程也是一个不断修订、更
正的过程,5 ~ 10 年修订一次会更合理。

最初,笔者与许多同行一样,在对中医一知半解时,也将

该标准化方案捧为至宝,翻译查阅时不假思索进行引用。 经

过多年对中医知识的深入接触后,特别在反复研读《内经》
后,深感中华文化博大精深,尤其是中国民族文化中的古汉

语,集哲学、美学、语义学为一体,中医术语英译几乎无法用

规定性翻译方法来表达其中丰富的内涵。 笔者认为,推向世

界的中医药和传统中医应加以区别对待。 中医走向世界,目
的是与现代医学结合,推广其毒副作用小、疗效优和独特医

学知识。 因此,侧重医理方面的文献可以按照标准化方案来

翻译。 中医经典文献的翻译,要有所保留,以彰显民族的文

化特色,如文学性较强的《黄帝内经》在翻译时就不能完全

根据《标准》进行翻译。

表 1摇 两套标准翻译中医术语异同比较

中医基本名词术语中

英对照国际标准

WHO 西太平洋地区传统

医学名词术语国际标准

阴阳 yin and yang,yin鄄yang yin and yang

气 Qi qi

神 Spirit,vitality,mental activity mind,spirit,vitality

精 Essence,semen essence

五脏 five-zang organs five viscera

六腑 six-fu organs six-bowls

天癸 Tiangui heavenly tenth

任脉 conception vessel(CV) conception vessel(CV)

冲脉 thoroughfare vessel(TV) thoroughfare vessel

摇 摇 目前中医药翻译界之所以各行其是,相关词典书的编纂

标准不统一是最重要的原因之一。 要使国内的中医药名词

术语的翻译日趋完善统一,同时又能被译文读者所接受和理

解,笔者认为出版一部内容全面、译文统一、具有高度权威性

的中医药名词术语双语词典,是最好的捷径。

3摇 中医术语双语词典在中医英译事业中发挥的作用及面临

的问题

3. 1摇 中医双语词典推动了中医英译事业的发展

一般而言,当知识体系由某一语言系统传至另一语言系

统时,双语词典可发挥多样性功能,正值传播初期传入方的

对应词汇尚待确立时,双语词典就是一套由翻译人员向本学

术领域提供的一系列可供领域范围内所有成员使用的译入

语词汇[2] 。 中医药走向世界推动了中医对外交流和翻译活

动的蓬勃发展,各种形式的翻译活动又催生了中医药术语双

(多)语词典纷纷问世。 这些中医药术语双(多)语词典的大

量出版又为翻译活动提供了得力的工具,有助于翻译活动的

进一步广泛开展[3] 。 狭义而言,双语词典等同于翻译词典,
专供翻译人员使用。 目前,中医专科词典种类繁多,相应的

各科中医双语词典也应运而生,如《汉英双解针灸大辞典》
《汉英中医药大辞典》等,不胜枚举。
3. 2摇 现行中医双语词典在使用过程中凸显出的问题

就词典的宏观结构而言,各词典收词原则基本是按照中

医学基础理论、中药方剂和临床诊治等用途收录,中医基础

理论基本名词术语主要涵盖中国古代哲学概念特点的阴阳

五行学说、中医特有的生理学的藏象学说和气血津液与精气

神、极具中医特色的经络腧穴和中医病理学的病因病机等方

面。 就词典的微观结构而言,各词典区别主要体现在收词
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量、检索方法及释义等方面,而释义原则的差异是造成术语

英译混乱的一个重要因素。
此外,中医药双语词典与一般专科双语词典的编纂又有

所不同,许多中医术语在英语中并无固定指称,因而一个术

语,有的双语中医药词典少则给出一个释义,多则二十多个

释义。 个别词典中,古代中医用语与现代用语未作区分,检
索方法各异,例如《实用汉英中医词典》(张奇文,山东科学

技术出版社,2001)按照汉字笔画检索,《简明汉英黄帝内经

词典》(李照国,人民卫生出版社,2011)采取拼音检索,《新
编汉英中医药分类词典》 (谢竹藩,外文出版社,2002)则按

照中医术语分类进行检索。 重复性编纂越来越多,耗时费

力,缺乏针对性。
现已面世的众多汉英中医药双语词典,应用对象大多都

是国内中医药专业的大学生和中医翻译工作者。 那么,对于

不通汉语的外国中医爱好者来说,通过一部实用的中医双语

词典了解中医基本概念是其中一条途径。 下面再以中医核

心词汇“精冶“气冶“神冶为例,简要分析两部中医药双语词典

对应的英译形式,参见表 2。

表 2摇 两部中医药双语词典翻译中医术语异同比较

汉英英汉中医大辞典 汉英双解中医大辞典

精
essential substance, genital essence, the
essence of life,the reproductive essence

essence of life
(释文参见原书)

气
nutrient flowing in the body, qi ( qi鄄
energy),vital energy,vital鄄qi

Qi
(释文参见原书)

神 Mentality,mind,spirit,vitality
vitality
(释文参见原书)

摇 摇 《汉英双解中医大辞典》 (原一祥,人民卫生出版社,
1997)侧重规定性,虽然对于“精、气、神冶给出了一个义项,
但是在释文中解释了该词目的内涵意义。 《汉英英汉中医

大辞典》(郑凤钦,天津大学出版社,1994)直接给出几个义

项,让读者自己选择,由此看来,某些中医术语的释义无法遵

从科学术语的“单义性冶原则,让词典使用者难以取舍。
中医双语词典是否需要释文也是个具有争议性的问题。

《实用英文中医辞典》 (2002) 与 《汉英双解中医大辞典》
(1997)以较为准确的释文,揭示了中医术语的内涵。 《中医

汉英英汉大辞典》 (1994)则只提供译文,笔者认为,词典有

无译文视词典使用者而定,释文详细的词典适用于中医初学

者,无释文词典适用于从事中医翻译的专业人员。 有学者提

出双语专科词典的释文应遵从针对性、实用性和相关性原

则。 笔者认为,对于中医双语词典而言,英汉和汉英词典最

起码要做到有一定的对应性。
中医术语词目的确定应遵从什么样的原则也是一个需

要探讨的问题,例如,“经脉者,所以行血气而营阴阳,濡筋

骨,利关节者也冶,是《简明汉英黄帝内经词典》 (2011)中的

一个词条,20 个汉字,但其所录入的最短的词目如“神冶仅一

个汉字。 所以,中医双语词典的词目的确立原则还有待于专

家学者进一步探讨,最好形成一套统一规范的体系。

4摇 结语

中医名词术语一旦标准化就会面临某些内涵意义的丧

失,因为标准化方案在强调对等的原则下只给出术语对应的

英文释义。 因此,标准化方案适合中医专业人员,如中医翻

译者,中医务工作者等。 真正让中医走向世界,为全世界普

通大众所了解运用,有必要发行一部通用汉英中医词典及与

之对照的英汉中医词典,这样,中、西方在中医交流方面才会

逐渐消除隔阂。 正如洪梅博士引用 Giovanni Maciocia 的观

点,医务人员面对的重要问题不是如何传达中医语言,而是

如何介绍中医的临床经验。 中医术语翻译的研究应该注重

术语内涵的解读,避免围绕词本身争而论不休[4] 。 此外,不
能把标准化方案作为翻译所有中医文献的标准,尤其是像

《黄帝内经》这样颇具文学色彩的典籍文献,同一个术语的

涵义差异较大,不能全部按照一个标准进行翻译。 通过对中

医术语涵义的统一规范而精确具体的译文解释,才能逐步使

国外的读者逐步了解中医的真谛,保持中医的准确性和完整

性,因此精炼、准确的释文也应成为中医双语词典不可或缺

的一部分。 一部适用于中、西方的统一规范的中医双语词典

势在必行,其翻译不应以对等为主要原则,如何在词典中准

确表达术语的内涵意义并为读者所接受理解是词典编纂要

解决的主要问题。 具体的细节问题还有待词典编纂者与中

医英译人员及中医专业人员的共同努力方能解决。 本文对

于中医双语词典的研究只是做了一个概述,不足之处在所难

免,期待专家学者能在该领域做进一步研究。
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