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!中医英译!

论名词化在中医文本英译中的运用

李"虹"董敏华"徐亚萍

""关于名词化!不同的语言流派从不同的视角进行了

研究!包括结构主义&转换生成语言学派&功能语言学派

和认知语言学派等' 在(现代语言学词典)中!名词化被

定义为 *从其他某个词类形成名词的过程或指从一个

底层小句得出一个名词短语的派生过程+

,

#

-

' 而韩礼德

则认为名词化是 *用名词来体现本来用动词体现的.过

程/或形容词体现的.特征/+

,

!

-

!认为它属于语法隐喻

的范畴' 简单地说!所谓名词化$

@/:;@,0;A,B;/@

%就是

用名词短语的形式来表达句子&动词短语&形容词短语

所要表达的内容' 由于名词短语通常表示静止的状态!

比较正式&客观!不如动词短语和形容词短语生动形象!

所以在不同文体中的应用频率是有差异的' 科技英语

要求语言简洁!结构严谨!文体正式!强调客观性!而名

词化结构正好能满足这样的需求' *名词化的使用和发

展最初很可能源于科技文体之中+

,

!

-

' 王晋军,

$

-通过

对语料的定量分析!发现名词化比例在科技英语中高达

4!

!

8C

!而英语小说中则仅占
!4

!

!C

!得出的结论是#

名词化的比例越高!语篇的正式程度也就越高' 由此可

见名词化是科技英语的重要特点之一' 关于名词化结

构的作用!各派也各有侧重' 其中功能语言学派比较全

面地研究了它在语言各个层面上的体现!如小句内部的

功能&语篇功能&语类功能&语义功能等,

5

-

'

中医英语和医学英语一样!属于科技英语的范畴'

但两者又有所不同!医学英语的源文本为英语!多数情

况下需要从英文翻译成中文0而中医英语则不同!不存

在地道的中医英语!所有现存的中医英语文本都是从

中文翻译成英文的!因而汉译英成为主要任务' 对科

技英语中名词化结构的汉译已经有大量的探讨和研

究!而对如何运用名词化结构进行中医文本的英译则

鲜有报道' 本文主要从通过举例来说明中医文本英译

时名词化的方法&作用&适用条件等'

#

"名词化结构与中医文本英译

认知语言学家兰盖克提出了名词化的三种形

式#$

#

%词汇名词化#单独的动词名词化!产生新的词

汇!用于表示某种行为或事件的总称0$

!

%动名词#将

带有其他成分$除主语外%的动词名词化0$

$

%句子

名词化#将动词以及与之相关的所有成分$包括主

语%名词化!形成事件的表达,

%

-

' 其中第 $

#

%和第

$

!

%类形式在中医术语的翻译中非常常用!而第$

$

%

类则多见于中医语篇的翻译' 由于科技英语重点在

于描述现象&状态!而名词化结构主要呈现静态特

征!故大量使用名词化结构符合其文体特征!使整个

语篇显得客观而正式!较少个人主观意识' 与之不

同的是!汉语是一种缺乏屈折形态的语言!其语法结

构表现较强的相似性!并具有*板块+特点' 意义决

定于语序!有*以动词为中心+的语法特征,

8

-

' 连淑

能认为*英语倾向于多用名词!因而叙述呈静态0汉

语倾向于多用动词!因而叙述呈动态+

,

4

-

' 中医语言

也不例外!在中医文本中也经常出现主谓结构&动宾

结构来表示症状&病机&治法等术语或者在句子中充

当主语&宾语' 因而在将中医术语或语篇翻译成英

语时经常需要把汉语中的动词结构翻译为英语中的

名词化结构!以符合英语语言和英语科技文体的要

求' 但这种转换并非单纯的词性改变!而是在整个

术语或整个句子结构&语义表达等方面都发生相应

的变化' 以下就从中医术语和语篇的英译两方面来

探讨如何应用名词化结构及其所起的作用'

#

!

#

"词组层面的名词化"在翻译中医术语时常

常需要将中文的主谓结构&动宾结构转换为英语的名

词结构!因为症状本身强调的是某种病理状态!而不是

强调动作过程' 以下以中医表示症状的短语为例说明

名词化的过程和方法' 如#吞酸
DE,00/E;@F ,?;G

0 流

涕
HI@@- @/D6

0 畏寒喜暖
,J6HD;/@ B/ ?/0G ,@G G6

$

D;H6 K/H E,H:BL

0 拒按
B6@G6H@6DD

0以上症状中!中

文都是用动宾结构来描述的!而在翻译成英语时!都采

用了名词性结构' 其中
DE,00/E;@F ,?;G

是用动名

词
M

名词的形式!把动词*吞+翻译成动名词
DE,00/

$

E;@F

!后接宾语
,?;G

0

HI@@- @/D6

属于形容词
M

名词

的形式!不仅有词性和结构的改变!而且是对整个词组

进行了视角的切换和意象的替代!*涕+这个词的英文

对应语
@,D,0 :I?ID

没有出现在译文中!而是用
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这个意象来表现!采用了韩礼德所谓的隐喻式而

不是一致式!符合英语的惯用表达法0

,J6HD;/@ B/

?/0G ,@G G6D;H6 K/H E,H:BL

以名词
M

介词短语的形

式!把动词*畏+和*喜+翻译成名词
,J6HD;/@

和
G6

$

D;H6

!然后根据两个词的惯用搭配!分别选用介词
B/

和
K/H

!后面接介词宾语
?/0G

和
E,H:BL

0

B6@G6H

$

@6DD

对原术语进行了重新整合!把原来的动宾词组直

接用一个名词表示出来!在结构和语义表达方式上与

中文有明显的区别'

上述例子均属于名词化隐喻的体现!但名词化的

方法有别!表现为结构和形式上的差异' 可见在翻译

中医术语时需根据具体语义和表达的需要!选择合适

的名词化结构' 再看下面的例子!如#$

#

%寒热往来

,0B6H@,B;/@ /K ?L;00D ,@G K6J6H

0$

!

%身热不扬
I@

$

DIHK,?6G K6J6H

0$

$

%语声低微
K,;@B

!

0/E J/;?6

0$

5

%

腹痛
,NG/:;@,0 O,;@

0 $

%

%营卫不和
G;DL,H:/@-

N6BE66@ -;@F >; ,@G E6; >;

0以上术语中文均属于主

谓结构!在译成英语时则采用了名词化方法' 其中

$

#

% %$

$

%均以中文的主语$名词%作为中心词!而把

谓语$动词%译成了修饰语$定语%!分别由现在分词&

过去分词和形容词来承担0$

5

%则将中文的主语*腹+

$名词%译成了修饰语
,NG/:;@,0

$形容词%!而把谓语

*痛+$动词%译成名词
O,;@

充当中心词0$

%

%也是把谓

语*不和+$动词%译成名词
G;DL,H:/@-

充当中心词!

而将中文的主语*营卫+ $名词%译成了介词短语
N6

$

BE66@ -;@F >; ,@G E6; >;

做后置定语' 在这些例子

的翻译中!都存在表达视角和结构的转换!而不仅是词

性的改变'

#

!

!

"语篇层面的名词化"范文芳,

7

-认为*名词

化隐喻体现参加者和过程两种语义!这种结构有事物

的特征又体现参加者意义0有动词特征又体现过程意

义+ ' 这一点在以下例子中可以得到体现'

如#例$

#

%风寒袭表!郁遏卫阳!肌表失于温煦则

恶寒'

#P *L6@ E;@G

$

?/0G ,BB,?QD BL6 6RB6H;/H

,@G DB,F@,B6D BL6 G6K6@D;J6 >;

!

BL6 K06DL- 6RB6H;

$

/H E;00 K,;0 B/ N6 E,H:6G

!

?,ID;@F ,J6HD;/@ B/

?/0G

0

#S TB,F@,B;/@ /K G6K6@D;J6 >; KH/: 6RB6H;/H

,BB,?Q;@F /K E;@G

$

?/0G E;00 ?H6,B6 K,;0IH6 /K BL6

K06DL- 6RB6H;/H B/ N6 E,H:6G

!

?,ID;@F ,J6HD;/@

B/ ?/0G1 #P

由两个小句构成!使用了主从复合句的结

构!词汇密度较小0另一方面突出了动作!结构和用词

与原语非常接近!表示当前一个动作发生后就会产生

后一个动作0

#S

则将复合句变成了一个简单句!但词

汇密度增大' 而且
#S

把中文
$

个小句中的前两个小

句*风寒袭表!郁遏卫阳+翻译成名词性短语!充当主

语成分!替代了从句$

#P

中的第
#

小句的作用!用于

说明谓语动词发生的条件' 相应动词*袭+和*郁遏+

DB,F@,B6

转换成了动名词
,BB,?Q;@F

和
DB,F@,B;/@

!

发生了词性的改变!语义功能也相应变化' 同时由于

这两个名词之间又存在因果关系!其中
,BB,?Q;@F

是

因!而
DB,F@,B;/@

为果!两者用介词
KH/:

来连接!并

作为主语部分0而第
$

小句*肌表失于温煦则恶寒+又

是前面
!

个小句的结果!故也将其翻译成一个名词性

结构' 在这个名词性结构和前面的主语之间增加了动

词
?H6,B6

来作谓语' 也就是说通过词组结构&小句层

次的变化及重新组合使得小句及语篇中的信息结构发

生相应的变化!使得语篇结构更紧凑!关联更密切!语

言更严谨&更正式!充分体现了名词化隐喻的效果' 因

而
#S

的译法不仅是词性的改变!而且从不同的视角

对原文本进行了解读和诠释' 因此名词化使非已知非

共有的信息在形式上变成已知的共有的信息!从而隐

蔽地向读者或听者传达信息,

<

-

' 正如胡壮麟所说的

那样!名词化隐喻是意义表达的变异! 不仅仅是词汇

的选择,

#"

-

' 名词化结构正是通过切换认知视角使短

语或句子的意义重心发生相应的变化!而逻辑关系则

体现得更为明确!这就顺应了科技英语的文体特点'

例$

!

%阴阳离决!精气乃绝'

!P (K -;@ ,@G -,@F G;D

$

D/?;,B6 KH/: 6,?L /BL6H

!

6DD6@B;,0 >; E;00 N6 6R

$

L,IDB6G

0

!S U;DD/?;,B;/@ /K -;@ ,@G -,@F E;00 06,G

B/ >; 6RL,IDB;/@1

原文出自(黄帝内经"素问"生气

通天论)'

!P

采用了在句式上采用了复合句!语义明

确易懂!但结构比较松散!词汇密度小!信息量不高0而

在选择体现这些小句功能的词类时!采用了
V,00;G,-

所谓的一致式!即用动词词组表达过程!用名词词组表

达参与者'

!S

则使用了
#

个小句!即简单句的形式'

把中文的两个主谓结构分别译成两个名词性结构!然

后鉴于两者之间存在因果逻辑关系!增加了*

06,G B/

+

来充当谓语!体现这种关系' 此结构比较紧凑!语言简

洁!词汇密度大!信息量高!表达准确&精炼!逻辑关联

更密切0在词类选择上!采用了名词化隐喻式!即将含

有动词的主谓词组转化为名词词组来体现过程!更能

体现科技英语的特色!符合其表达习惯'

!S

的译文对

原句进行了重新组合!在结构上明显不同于原文本!语

义也就从不同的角度得到表达' 例$

$

% 阴平阳秘!精

神乃治'

$P W@0- EL6@ -;@ ;D ?,0: ,@G -,@F ;D

D/I@G ?,@ 6DD6@?6

$

DO;H;B N6 @/H:,0

0

$S &,0:

$

@6DD /K -;@ ,@G D/I@G@6DD /K -,@F 6@DIH6D @/H

$

:,0 6DD6@?6

$

DO;H;B1

本句原文也出自(黄帝内经)'
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古汉语语言非常简洁!但却比较深奥费解' 首先在结

构上!通过分析考证!可以知道前一句是后一句的条

件0在词义上!要特别注意*平+&*秘+&*治+这些词的

理解和翻译' 在译文中!

$P

采用主从复合句来翻译!

把前句译成条件!后句译成结果!结构相对松散!但语

义清晰明了'

$S

则把原文的两个小句分别译成名词

性短语!增加了谓语动词!用一个简单句来体现这种条

件和结果的关系' 对应于原文的言简意赅!译文结构

也非常紧凑!语言精炼!符合目的语语言习惯和思维

方式'

从以上例子可以看出!在翻译中医文本时!常常需

要用名词性短语来表达某些小句!对源语篇的结构和

表达方式进行转换!并找出名词化背后的逻辑关系!以

体现中医文本的高度概括和凝练' 可以说!科技语篇

为了表达更复杂的经验和更高度的认知!已完成了从

简单的小句被*打包+$

O,?Q

% 成词组的过程! 或从两

三个小句*打包+成一个小句的过程,

##

-

!

"名词化在中医翻译中的作用

不同学派在论述名词化的作用时有不同的视角和

侧重点' 以下主要就名词化在中医翻译中的语义表达

和语篇衔接功能进行讨论'

!

!

#

"改变语义表达的视角和方式"乔姆斯基,

#!

-

曾指出!名词化使*语言文字的表层结构通过转换规

则!在结构深层产生出新的语义来+' 例$

5

%如果脾不

统血!就会导致各种出血'

X,;0IH6 /K BL6 DO066@ B/

?/@BH/0 N0//G 06,GD B/ , J,H;6B- /K N066G;@F

0 在这

个句子中!我们可以看到!

X,;0IH6 /K BL6 DO066@ B/

?/@BH/0 N0//G

中!

/K

后接的
BL6 DO066@

是这个短语

动作状态的发出者!而原文中的整个条件状语从句转

换成了一个名词性短语!充当主语' 表达的视角从假

设
!

结果变成一个陈述判断!语言结构非常简洁!语义

也很明了!逻辑关系清晰' 或者说名词化是 *一种对

语法结构和语义常规的偏离+!以期实现*突显目的+

的作用,

#$

-

' 例$

%

% 精气夺则虚'

U6OH;J,0 /K 6DD6@

$

B;,0 >; 06,GD B/ G6K;?;6@?-1

例$

#

%

Y

例$

%

%选自(中医

英语)

,

#5

-

' 兰盖克,

#%

-曾对名词化的迂回表达问题

$

Z6H;OLH,D;D

%进行了研究!指出在名词化过程中!涉

及语言的迂回表达问题时!*

/K

+是一个常用的语法标

记语!但它不仅标记语法结构!也意味着语义变化' 如

例
%

中的*

G6OH;J,0 /K 6DD6@B;,0 >;

+ 和*

BL6 ?,ID6

/K G;D6,D6

+从表面结构上看是相同的!但*

/K

+所体现

的关系却大相径庭!后者只表明参与者之间的静态关

系!而前者则提示过程!包括动作的状态和动作的对

象!没有参与者' 句子中
/K

后面接的
6DD6@B;,0 >;

是

G6OH;J,0

这个动作状态的接受者!以静态的名词形式

表示出动作的过程'

!

!

!

"衔接语篇"名词化隐喻在语篇中的功能主

要体现在语篇衔接' 这种衔接功能主要是通过建立

*主位1述位+衔接而实现!即充当前一句的述位部分

的动词名词化后可以充当下一小句的主位部分!*主

位1述位+的衔接是实现语篇衔接和连贯的重要手段

之一,

7

-

' 如# 随着生理活动的变化!血液在各组织器

官之间重新分配着!这种重新分配也与肝的功能密切

相关'

)L6 N0//G @66G6G N- G;KK6H6@B /HF,@D ,@G

B;DDI6D ?/@DB,@B0- J,H;6D E;BL BL6 ?L,@F6 /K

OL-D;/0/F;?,0 ,?B;J;B;6D1 TI?L , J,H;,B;/@ ?/@DB,@B

J,H;,B;/@ ;D ,0D/ ?0/D60- H60,B6G B/ BL6 KI@?B;/@ /K

BL6 0;J6H B/ DB/H6 N0//G

,

#8

-

1

在这个语篇中!前一小句的谓语动词$述位%

J,

$

H;6D

在后一小句中变成了名词
J,H;,B;/@

!充当主语

$主位%通常情况下!要想使前句中动词包含的内容变

成后句中的主位!在语法结构上就需要将该动词结构

转换成名词结构!即把表示动作的动词转换成表示状

态的名词!这样就把两个小句在语义上衔接起来!因为

词汇结构上的变化也会产生语义表达上的相应变化!

这也是名词化语法隐喻的效果之一'

综上所述!名词化结构是进行中医文本英译的常

用手段!它主要通过翻译视角的切换!句子结构及词性

的变化!语义表达方式的改变来体现语篇的客观&严谨

和高逻辑性' 但在使用这一手段时!不能仅仅停留在

表层结构或词汇含义的对应上!也不仅仅是单纯的词

性转化!必须从深层次剖析原文的意义!理清句与句之

间以及词组与词组之间的关系!确定哪些结构需要名

词化以及如何进行名词化' 同时要对整个句子进行重

新整合!并根据需要删减或添加某些成分' 尤其是医

古文!由于语言非常简洁!句法上也有别于现代汉语!

有时甚至给人晦涩之感!所以首先必须花足够的时间

和精力透彻理解原文的中文意义!其次再考虑如何选

择恰当的句式和词汇将其翻译成英文!使原文的精髓

得到充分的体现'

由于英语名词化隐喻是一种比较抽象且正式的书

面语言!而中医语言一般都高度抽象!概括性强!所以

在翻译成英文时适合大量使用名词化短语!使译文和

原文在语言风格上也能保持相当的一致' 但另一方

面!也要把握好名词化的度!而且要考虑潜在的读者

群!不能无限制无条件地使用!避免造成语篇信息密度

过大!晦涩难懂!甚至造成误解!这就违反了翻译的根

本原则!也达不到翻译的基本目的和应有效果'
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吉林省中西医结合学会第二届青年工作委员会换届暨学术大会在长春召开

吉林省中西医结合学会第二届青年工作委员会换届暨学术大会于
!"#$

年
#

月
!8

日在长春召

开" 来自全省市各级医院
#!"

余位青年会员出席会议" 吉林省民间组织管理局#吉林省科协#吉林省

中西医结合学会 等领导和专家出席会议并致辞"

会议由学会秘书长张晓慧教授主持" 按照大会程序$根据吉林省中西医结合学会章程及二级机

构管理办法$采取民主#透明#规范的选举方式$审议和通过了第二届青年工作委员会委员名单$选举

产生委员
8<

人$吉林大学第一医院杨弋副院长任第二届青年工作委员会主任委员"

新一届青年工作委员会经过近
4

个月的筹备" 委员中有%三多&'高学历多#高职称多#科主任(副

主任)多$ 他们都工作在临床一线$涵盖了全省各县市
$%

所中医#西医三甲#二甲医院" 由于青年专

业委员会的特殊性$分布在脑#心#肾#内分泌#消化#癫痫#血管超声#电诊#内镜等科室$都是青年学届

的精英和拔尖人才"

大会还召开了委员会第一次学术大会" 国内知名专家饶明俐教授作题为%从医生涯与感悟&#吉

林大学杨弋教授作%转化医学与发展&*长春中医药大学附属医院 姜丽红教授作%中医临证辨识&等学

术报告$分别从中医和西医的角度$结合临床工作经验作了精彩论述$与会代表认真聆听$相互交流$

气氛热烈"

这是一次青年学者的盛会$学会又为他们搭建了相互沟通的交流平台$营造了温馨和谐的学术氛

围$在今后的学术之路上蓬勃发展$创造出骄人的业绩"

(吉林省中西医结合学会供稿)


