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·中医英译·

借鉴国外翻译经验和理念，促进国内中医英译事业发展

———从几个中医术语的英译想起的
兰凤利

目前，中医英译的现状可以说是百花齐放、百家争

鸣。!"世纪+"年代，世界卫生组织（:;<）就曾专门
组织专家、学者对针灸学方面的术语的英译进行规范

化，这在一定程度上促进了针灸学的国际交流和对外

教学，但也存在着不少明显的误译。比如，以/%51=103
对译“经脉”。实际上，用96033%&来翻译“经脉”要比

/%51=103好得多：“经脉”可以运行气血，显然是三维
的；/%51=103的本义是指地图上的子午线、经线（03
1/041305>&13%=50?3@57/26%27AA71327@26%-052627
26%B7227/7C%526%DE5@09%7@26%-0526，73%7@D%C%50&
ED%=73/0AD27D67?A7D12173

〔’〕），是二维的，而96033%&
指三维的、可以容纳某种物质的管道（DE44%D21340
265%%.=1/%3D1730&973=E1226029732013DD7/%F13=7@
DEBD2039%〔!〕），在含义上更接近中文。而251A&%%3%541G%5
〔三焦，%3%541G%5（%3%541G%C841C%%3%54>27

〔’〕）〕这一译

语至今未能得到大多数人的认同，251A&%BE53%5倒是相
当流行。

下面我们看几个常见的中医学术语的英译：

’ 五行学说
目前国内几乎都将其译成26%26%75>7@@1C%%&%.

/%32D。笔者认为，这一译法或许是受了H5%%FD>D2%/
7@26%@7E5%&%/%32D的启发而来。五行学说虽然起源
于“五材”说，但是“五行”就是“五材”吗？五版《中医基

础理论》教材是这样解释的：“五行，即是木、火、土、金、

水五种物质的运动〔#〕。”商务印书馆出版的《古汉语常

用字字典》“行”字条的第三个释义是“运动，运行”，并

在其后举“五行”为例加以说明〔*〕。此外，从内容来看，

五行学说并非孤立地论述五种物质的特性，可“进一步

引申为世界上的一切事物，都由木、火、土、金、水五种

基本物质之间的运动变化而生成的〔#〕”，“同时，还以五

行之间的生、克关系来阐释事物之间的相互关系〔#〕”。

令人汗颜的是，西方学者，比如英国的魏 杰（I14%&

:1D%/03）〔J〕、美国的$%=K8L0A296EF等却都能对“五
行”作出正确的理解，将之译成@1C%A60D%D传达给西方
读者。请看$%=K8L0A296EF的一段论述：“$6%M1C%
N60D%D05%3721303>?0>E&21/02%973D212E%32D7@/02.
2%58$61D/1D9739%A217360D&734B%%3%/B7=1%=1326%
97//73/1D2503D&02173‘M1C%-&%/%32D’03=%O%/A&1@1%D
26%A57B&%/D2602051D%@57/&77F1340226134DP613%D%
?1260:%D2%53@50/%7@5%@%5%39%8$6%P613%D%2%5/
2602?%2503D&02%0D‘M1C%N60D%D’1D!"#$%&’("1D
26%3E/B%5@1C%，03=#$%&/%03D‘?0&F’75‘/7C%’，

03=，A%560AD/7D2A%5213%32&>，121/A&1%D0A579%DD8
$6%!"#$%&，26%5%@75%，05%@1C%F13=D7@A579%DD%D；

6%39%26%M1C%N60D%D，03=37226%M1C%-&%/%32D8$6%
26%75>7@N60D%D1D0D>D2%/7@9755%DA73=%39%D03=A02.
2%53D2602DEBDE/%%C%32D03=26134D，%DA%910&&>135%&0.
2173D61A2726%15=>30/19D

〔!〕”。鉴于“五行，即是木、火、

土、金、水五种物质的运动〔#〕。”笔者建议国内采用西方

公认的译法，将“五行”译为@1C%A60D%D，将“五行学说”
译为26%26%75>7@@1C%A60D%D。

! 辨证
自从吕维柏教授建议用D>3=57/%=1@@%5%32102173

来翻译“辨证”以来，这一术语便成了国内中医翻译界

达成共识的为数不多的中医术语之一。用西方人容易

理解的D>3=57/%来翻译“证”这样一个中医独有的概
念，合适吗？试想，我们如何对P&1/092%519Q>3=57/%
（更年期综合征，中医病名为“绝经前后诸证”）“再”进

行=1@@%5%32102134D>3=57/%（辨证），然后将患者“再”辨
为肝肾阴虚D>3=57/%（证）或阴虚火旺D>3=57/%（证）？

$%=K8L0A296EF认为：M57/0/7=%53:%D2%53A%5.
DA%921C%，121D2%/A2134272503D&02%26%P613%D%?75=D0D
“=1@@%5%32102134D>3=57/%D”，BE226025%3=%5134?7E&=
=1D275226%E31RE%3%DD03=A72%3210&C0&1=12>7@26%P61.
3%D%1=%08“Q>3=57/%”1D0AE5%&>=%D951A21C%2%5/，

DE44%D21340305B12505>457EA1347@D143D03=D>/A27/D
26021D/%03134&%DD?1267E203E3=%5&>13490ED%8“Q>3.
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!"#$%”&$’(&%)*+,*)#$%*+&-.&)$&))&-.
〔/〕。他把辨证

译为!&)*&-.0&)+&-.’,**%"-)。如果联想到八纲辨证的
表、里、寒、热、虚、实、阴、阳证的话，用’,**%"-来翻译
中医的“证”显然比)1-!"#$%更妥。著名英国中医翻
译家2&.%(3&)%$,-将“辨证”译成：’,**%"-&!%-*&4&5,6
*&#-；&!%-*&41’,**%"-)

〔7〕。实际上，英美国家出版的中

医药学教材几乎都采用这一术语，如!"#$%&’#(%)*+,
-./#’*’ 0’$/1/#’〔8〕、2.’ !+"#$%(/+#*+, -./#’*’
0’$/1/#’〔9〕。

: 通因通用
反治法中的一种。“是以通治通，即用通利的药物

治疗具有实性通泄症状的病症。适用于食积腹痛，泻

下不畅，热结旁流；瘀血所致的崩漏；膀胱湿热所致的

尿频、尿急、尿痛等病症〔:〕。”目前国内对这个术语的翻

译主要是*"%,*&-.!&,""+%,;&*+5,*+,"*&5)
〔<〕（5,*+,"*&5)

"%4%")*#$%!&5&-%;+&5+5,0)%),=#;%($#>%$%-*）等，
即“以泻法或导泻药治疗泄泻”，是很明显的误译。

2&.%(3&)%$,-将这一术语译为0)&-.4(#;*#*"%,*
4(#;〔8〕，从信息密度、回译性以及“信”的角度，这一译
语都很值得采纳。

? 下法
下法，是“运用泻下、攻逐、润下的药物以通导大

便、消除积滞、荡涤实热、攻逐水饮的治法〔<〕”。国内一

般都将这一术语译为’0".,*&#-
〔<，@〕，’0".,*&>%*+%",6

’1
〔@〕。《朗文当代高级英语辞典》将’0".,*&#-释义为
“清除、清洗；净化；消除不良影响；通便〔A〕”。《英汉双

解医学词典》将’0".,*&#-释义为“-#0-，0)&-.,!"0.
*#$,B%,=#;%($#>%$%-*催泻”，将’0".,*&>%释义为
“-#0-C,!D%5*&>%，(,E,*&>%；（$%!&5&-%）;+&5+5,0)%)
%>,50,*&#-#4*+%=#;%()催泻的，催泻剂”，将’0".%释
义为“>%"=，*#&-!05%%>,50,*&#-#4,’,*&%-*F)=#;6
%()”〔AG〕。可见，’0".,*&#-或’0".,*&>%*+%",’1只具有
“通导大便”的含义。由上面的“下法”定义，我们可以

看出，不管是“下”大便、“下”积滞、“下”实热，或者是

“下”水饮，“下”的意义是“使⋯⋯下”。2&.%(3&)%$,-
认为，“‘下’，其字面上意指‘使⋯⋯降下’，但是一般使

用的英文自然对应词’0".,*&#-，其字面上的含义却是

5(%,-（清洁）。由于中医四种基本动态形式（出、入、升、
降）的观念十分重要，因此‘下’应当以符合中医原词字

面含义的译文译出〔7〕”。他将之译为’"%5&’&*,*&#-
〔7〕，意

为使突然下降，猛然投下。同样，这一术语也很值得国

内借鉴。

翻译既是语言之间的转换，更是文化之间的交流。

中医翻译与中医文化密切相关。国内中医翻译工作者

总是采用“归化”的方法，试图以西方医学或文化中固

有的概念来诠释中医学独特的术语。著名学者文树德

先生说，“过于频繁地滥用现代西医学专业术语来意译

中医书籍，已经混淆了中医学思想的独立性〔7〕”。而这

却主要是由于中国译者造成的。

中医学和西医学是根植于两种不同文化的医疗体

系。AGG多年来，国内外很多中西医学专家都努力在
中医学与西医学之间搭上桥梁，然而这绝非翻译工作

者的职责所在。国内的中医翻译工作者应虚心借鉴国

外的翻译经验和理念，在理解、把握中医术语的含义

后，采用“异化”译法，还中医以本来面目。

笔者认为，为了适应中医医学与文化交流的客观

要求，中医英译中的医学文化空缺现象的处理应本着

文化平等的态度，尽量运用“异化”译法，将医学文化空

缺术语译成“中国式英语”。著名的英国中医翻译家魏

杰（2&.%(3&)%$,-）先生说：“在西传的过程中，中医
并不能为了配合西方人的需求而有所改变。而西方意

欲学习中医的人也绝对无法经由一种‘以其本身较为

熟悉的知识系统将中医学重新过滤’的学习方式获致

成功，他们必须真正地进入中医的世界。总之，只有当

翻译者遵循中医原来被接受的传统方式去看待中医学

并将中医忠实地翻译出来才得以为西方真正想学习中

医的人士开启一条迈入中医的大道〔7〕”。
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