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科学术语英译提供参考。
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  女性生殖系统的特殊解剖结构及生理构造使其
形成了特有的月经、带下、孕育胎儿、生产哺乳和生
殖生理特性。中医妇科学历经两千余年的发展,形
成了以经、带、胎、产、杂[1]为主要辨病依据的中医妇
科学疾病体系。月经病是指月经周期、经期及经量
的异常,以及伴随月经周期出现不同症状的疾病;女
性白带发生量、色、质的改变则称为带下病;妊娠病
是在妇女受孕期间发生的相关疾病,既影响孕妇健
康,也不利于胎儿正常发育;产则包含了孕妇整个生
产过程及产后可能发生的所有疾病。与上述经、带、
胎、产无关,但又与女性解剖及生理紧密相关的疾病

则统称为妇科杂病,包含了如癥瘕、盆腔炎、不孕症、
阴痒、阴疮、子宫脱垂等的疾病。由于妇科杂病范围
广,其病因病机亦较为复杂[2],术语名词的专有性较
强,且不同历史时期治疗妇科杂病的中药方剂、针灸
推拿、中医外治等的应用场景和传播范围不同,导致
一些术语的英译出现不同版本的译文,给中医妇科
学术语英译工作带来了困难与挑战。本研究归纳总
结中医妇科学杂病病名英译,并基于谓词性、体词
性、加词三种语法结构,分析对比中医妇科学杂病名
的中医文化内涵及英译名,以期为中医妇科学其他
术语名英译研究提供参考。
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1 词性结构概述

从现代汉语词语构造看,可以将其分为单纯词
和合成词两类[3]。由一个词素组成的词叫作单纯
词,如“阴、阳、寒、热、表、里”等;由两个或两个以上
的音节构成的单纯词叫作多音节单纯词,其中包括
联绵词、叠音词、拟声词、音译词[4],如双声联绵词有
“淋漓、精筋”,叠韵联绵词有“膀胱、痰涎”,非双声叠
韵联绵词有“蛤蚧、蜈蚣”,叠音词“蒸蒸、憺憺”,拟声
词“哗啦、轰隆”,音译词有“基因、克隆”等。合成词
由两个或两个以上语素构成,汉语的合成词包括重
叠式、附加式和复合式。重叠式由两个相同的词根
相叠而成,如“日日、暗暗”;附加式则是由词根和词
缀组成,有前缀和后缀之分;复合式多由两个语素构
成,根据词性结构又将其细分为谓词性复合词和体
词性复合词。
1.1 谓词性复合词

谓词是用来描述或判定客体的性质、特征或客
体之间关系的词,它主要用来单独作谓语或动语,其
功用是指出“做什么”“是什么”或“怎么样”。简单来
说,谓词性指的是具有动词性质的词语,它们可以用
来描述动作或行为,如“头项强痛、癃闭、气脱、气不
摄血”等。谓词性词语通常不作主语或宾语,而是担
任句子的谓语,表示动作或行为的发生。谓词性的
复合词又可分为:偏正结构(状+中)、动宾结构、主
谓结构、补充结构、连动结构、兼语结构、联合结构
(谓词性)[3]等。偏正结构的状中短语即修饰语是状
语,被修饰语是中心语,在句子中可充当谓语,如“神
情恍惚、情绪激动”等。动宾结构由动词与受动词支
配的部分组合而成,他们之间是支配与被支配、关涉
与被关涉的关系,如“啜热稀粥、畅情志”等。主谓结
构由主语加谓语组成,主语一般是名词,充当施事主
体,谓语一般为动词,是施事者发出的行为和动作,
一般主语在前谓语在后[5]如“气逆、气滞”等。补充
结构[6]则指代前后词素或词间有补充与被补充、说
明与被说明的关系,经常用后者来补充说明前者,如
“延长、澄清”等。兼语结构[6]是由前一动语的宾语
同时充当后一谓语的主语,即动宾短语的宾语和主
谓短语的主语套叠,形成一个有宾语兼主语双重身
份的兼语。
1.2 体词性复合词

体词是用来指称作为客体叙述对象的人或事物
的词,它主要用来单独作主语或宾语,其功用是指称
作为客体的叙述对象。简单来说,体词性指的是具
有名词性质的词语,它们可以用来表示人、物、地点、
时间等,如“正气、邪气、真寒假热、剥脱苔”等。体词
性词语可以充当句子的主语或宾语,通常跟在动词
后面,表示动作或行为所涉及的对象。体词性的复

合词又可分为:偏正结构(定+中)、同位结构、联合
结构(体词性)、方位结构、“的”字结构类型[3]。偏正
结构的定中短语即修饰语是定语,被修饰语是中心
语,在句子中可充当主语或宾语,且定语往往会从领
属、性质、数量、用途等方面描写或限制中心语,如
“气虚、血热”等。联合结构通常由两个或两个以上
的并列成分组成,各部之间有着并列、选择、递进的
关系[7],如“气虚血瘀、阳虚水泛”等。同位结构[7]多
由两部分组成,前后的词语不同,但指的是同一事
物,前后语法地位相同。方位结构[7]由方位词直接
附在名词性或动词性词语之后组成,主要表示处所、
范围或时间,具有名词性。“的”字结构由助词“的”
附着在实词或短语之后组成,指称人或事物,属于名
词性短语,能作主语、宾语。
1.3 加词

加词是用来限制、修饰、补释谓词或体词的词,
它主要用来单独作定语、状语、补语中的某种成分,
其功用是为谓词或体词所表示的内容添加区别特
征[5]。加词包括区别词和副词两类:区别词是表示
事物的属性,具有分类作用的词。因此,不少区别词
均是成对或成系列出现,如“虚”“实”;“慢性”“急性”
等。副词则是修饰、限定动词、形容词,表示程度、范
围、时间、否定、语气等意义的词,如“极、甚;常、曾
经;不、无”等。

根据上述词性结构的概述,本研究涉及的中医
妇科学杂病术语分类结果如下,具体内容见表1。

表1 中医妇科学杂病术语词性分类

谓词性(4) 体词性(13) 其他(2)
主谓结构 主谓宾结构 偏正结构(定中) 联合结构 区别词

阴脱   热入血室 不孕   全不产 癥瘕 癥

阴挺 五不女  断绪 瘕

阴吹 石瘕   肠覃

阴门瘙痒 脏躁

阴肿   阴疮

阴痛   阴菌

2 中医妇科学杂病术语英译

妇科杂病在临床中较多见、也较普遍,常见的中

医妇科学杂病有不孕症、阴挺(子宫脱垂)、癥瘕(妇科
肿瘤)、盆腔炎性疾病、阴痒、阴疮等。本研究以中医妇
科学杂病术语英译的三个版本,分别为李振吉主编、
人民卫生出版社于2008年出版的《中医基本名词术语

中英对照国际标准》[8](以下简称世中联版);世界卫生

组织于2022年发行的中医术语标准WHOinterna-
tionalstandardterminologiesontraditionalChinese
medicine[9](以下简称 WHO2022版);中医药学名词审

定委员会审定、科学出版社于2005年出版的《中医药

学名词2004》[10](以下简称中医药学名词版)为研究对
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象。由于各种原因,妇科杂病的术语英译目前尚未达 成统一[11],具体内容见表2。
表2 三个版本中医妇科学杂病术语英译对比

中医术语 世中联版 WHO2022版 中医药学名词版

不孕 sterility;infertility infertility infertility
全不产 primaryinfertility \ \
五不女 fivetypesoffemalesterility \ \
断绪 sterility \ \
阴脱 prolapseofuterus \ \
阴菌 prolapseofuterus \ \
阴挺 prolapseofuterus prolapseuterus uterineprolapse
癥瘕 abdominalmass abdominalmass abdominalmass
癥 fixedabdominalmass tangiblemass \
瘕 movableabdominalmass intangiblemass \
石瘕 stonyuterinemass stonymasses stonyuterinemass
脏躁 visceralagitation hysteria hysteria
肠覃 lowerabdominalmassinwoman ovariancysts femaleabdominalmass
阴门瘙痒 pruritusofvaginalorifice \ pruritusvulvae
阴肿 swellingofvulva \ \
阴疮 pudendalsore vulvarulceration soreofvulvae
阴痛 vaginalpain \ \
阴吹 flatusvaginalis vaginalflatulence flatusvaginalis
热入血室 heatinvadingbloodchamber heatenteringbloodchamber heatinvadingbloodchamber

  谈勇[1]在《中医妇科学》中提出:“凡不属经、带、
胎、产和前阴疾病范畴,而又与女性解剖、生理特点
有密切关系的疾病,称为妇科杂病。”因临床症状各
异,妇科杂病的病机大致可分为三类:一是外邪侵
入;二是脏腑气血阴阳失调;三是禀赋不足,且伴随
有情志、心理、环境等的改变。中医辨证论治概念也
在妇科杂病诊疗中得以沿用,不孕症宜补肾、调冲
任;癥瘕宜理气散结、破血消癥,但亦需依据患者体
质酌情判断,不宜攻伐太过;阴挺宜补气升提并随证
治之;阴痒、阴疮多为湿邪作祟,或健脾化湿,或清热
利湿;盆腔炎性疾病宜根据病情缓急,须按寒、热、
虚、实证的不同辨证用药。本研究中的术语按照不
孕症类、癥瘕类、子宫脱垂类、阴痛阴痒类、盆腔炎性
疾病类及神志病类划分,并一一辨析。
2.1 不孕症类

不孕症类包含不孕、全不产、五不女及断续4条
术语。适龄女子未避孕,性生活正常,与配偶同居1
年而未孕者,称为不孕症;且又以有无妊娠史分为原
发性不孕和继发性不孕,《备急千金要方》以“全不
产”和“断绪”称之。“五不女”则是女子存在先天性
生理缺陷而无生育能力,包含螺、纹、鼓、角、脉五种
病症。螺、纹、鼓皆是生殖道畸形的表现形式;角指
阴蒂过长;脉指无月经来潮。
2.2 癥瘕类

癥瘕类包含癥瘕、癥、瘕、石瘕及肠覃5条术语。
癥瘕是指妇女小腹内的结块,或胀、或痛、或满,并常
致月经或带下异常,甚至影响生育的疾病,类似于现
代医学的肿瘤。癥,坚硬成块,固定不移,痛有定处,
病属血分;瘕,积块不坚,推之可移,痛无定处,病属

气分。石瘕和肠覃则是癥瘕的细化分支,两者的最
大区别是月经有无按时来潮。
2.3 子宫脱垂类

子宫脱垂类包含阴吹、阴脱、阴挺及阴菌4条术
语。阴道经常有气体排出,如同放屁,并且患者无法
控制,即阴吹,多见于经产妇。产后阴吹人群较多,
现代医学认为这是在经阴道生产过程中,由于阴道
弹性纤维断裂、萎缩,使得肌肉松弛的一种神经官能
症,现今将其纳入阴道松弛的范畴。妇女子宫向下
脱垂,甚则脱出外阴,或阴道壁膨出,统称阴挺,又称
为阴脱、阴菌(子宫脱出物状如蘑菇)、子宫脱垂,并
以子宫脱垂的具体程度分为:Ⅰ度轻型、Ⅰ度重型、Ⅱ度
轻型、Ⅱ度重型和Ⅲ度[1]。
2.4 阴痛阴痒类

阴痛阴痒类包含阴门瘙痒、阴疮、阴肿及阴痛4
条术语。该系列疾病多发生于外阴,包括但不限于
阴阜、大阴唇、小阴唇等部位。阴门瘙痒又称阴痒,
瘙痒是其主症,常伴有带下的异常。阴肿和阴痛均
出自《诸病源候论》,且常伴随出现,红肿、疼痛是其
主症,多由湿热下注、血热搏结所致。阴疮多见外阴
皮肤红肿、黏膜溃烂,包含了肿和痛的常见症状,常
由寒湿、热毒侵犯所致,又称阴蚀。
2.5 盆腔炎性疾病类

盆腔炎性疾病类包含热入血室1条术语。热入
血室出自《伤寒杂病论》,血室即为女子子宫,热入血
室则是指妇女产后或施行人流术后,血室空虚并感
受外邪。外邪由表入里,与血相搏结,邪热迫血下
行,火热炽盛,故使寒热交替,阴液耗伤,日久则可出
现中医温病灼伤津液,类似于现代医学的盆腔炎性
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疾病。
2.6 神志病类

神志病类包含脏躁1条术语。脏躁是一种以精
神抑郁、烦躁不宁、悲伤欲哭等为主要表现的心神疾
病,出自《金匮要略·妇人杂病》篇。

3 妇科杂病术语英译实例分析

3.1 谓词性妇科杂病术语英译对比分析

3.1.1 主谓结构术语英译对比分析 主谓结构,
顾名思义,主语是名词,谓语一般是动词或形容词,
而这一结构的翻译难点和翻译重点均在谓语[12]上。
“阴脱、阴挺、阴吹”的中心语均是阴即女子阴部,表
明这三个术语均是围绕阴部发生的各种疾病。阴脱
及阴挺均是子宫脱垂的别称,故 WHO2022版和中
医药学名词版仅有“阴挺”这一术语的英译。三个版
本阴挺译文关键词完全一致,且均舍弃保留原文形
式的直译,而采用了子宫脱垂这一意译的方法。用

uterus“子宫”和uterine“子宫的”对“阴”这一模糊概
念做出了具体病变部位子宫的延伸,用prolapse“身
体器官的脱垂;脱出”对阴挺这一疾病的临床表现作
出了说明。对于“阴吹”,三个译本的关键词也完全
一致,但其并未完全采用阴道松弛这一意译概念,而
是将“阴”一词意译为vaginal“阴道的”,用flatus“肠
胃气;屁”直译了阴道产生气体,如同放屁的说法。
类似上述阴挺及阴吹的主谓结构词如:水流,在牛津
词典中“这个阀门调节水流”译为“Thisvalveregu-
latestheflowofwater”,水流往往指水的流动或流动
着的水,主语水,谓语动词流动,“flowofwater”的译
法简明扼要。综上所述,对于主谓结构的术语,同一
谓语动词无论是意译还是直译均应保持一致,应始
终遵循N+Ving/Ved或Ving/Ved+of+N的结构。
3.1.2 主谓宾结构术语英译对比分析 主谓宾结
构则是在主谓的基础上添加了宾语,宾语通常也是
名词性质的词,与主谓结构相似,主谓宾结构的翻译
仍在于谓语的翻译。热入血室的关键谓语动词在于
“入”,三个版本的译文中世中联版和中医药学名词
版采用了invade“入侵;侵扰”,WHO2022版则采用
了enter“进入”。显然入侵比进入的程度更猛烈,热
入血室多是因血室正气亏虚不足以抗邪而致外邪进
入,正邪交争,相互搏结,采用enter这一译法似乎更
加恰当。血室即子宫,三个版本的译文皆将其直译
为bloodchamber,而摒弃了现代医学专用术语ute-
rus“子宫”这一译法。适当保存了中医术语的民族
性[13]特征,体现了中医术语的独特性。从上述分析
看,主谓宾结构除保证谓语动词统一外,还需明晰谓
语动词的程度及具体状态,动名词是较好的选择,而
对于中医术语中的特殊名词不可一味选用现代医学
已有的术语英译代替,这对提升术语英译规范的民

族性具有积极作用,主谓宾结构的术语翻译应坚持

N+Ving+N的形式。
3.2 体词性妇科杂病术语英译对比分析

3.2.1 定中偏正结构术语英译对比分析 根据上
述分类可知,定中偏正结构的术语有13条(见表1),
在现代汉语中定语通常放在名词前或者后充当连带
成分,起到修饰、限制的作用,表示物体的种属、范
围、性质、数量等,而短语中的名词便是中心语。
WHO2022版及中医药学名词版仅有不孕的术语英
译,并未将原发、继发、生殖缺陷等造成的不孕进行
专门分类。“孕”和“产”指的是怀胎和分娩[14],不孕
这一术语三个版本的译文皆有infertility,意为“不
育;不肥沃”。世中联版将sterility“不孕;不毛”也纳
入了对不孕的翻译之中,在现代医学中sterility则更
多指向完全无生育力,放在此处欠佳。五不女多是
由于生殖道的畸形和缺陷形成的原发性不孕,属全
不产的范畴。世中联版采用了fivetypesoffemale
sterility将五不女直译出来,用sterility亦认可五不
女完全无生育力,而全不产和断绪的关键词infertil-
ity和sterility则与上述概念发生了矛盾,断绪是有
过妊娠史的继发性不孕,全不产则是原发性不孕,世
中联版对该系列术语的英译与该术语所蕴含的意义
不同,未体现出系统性[15]。笔者认为应遵循系统性
原则,保持用词形式的一致性。当术语内涵指向完
全无生育力时应使用sterility,即全不产译为sterili-
ty,断绪译为infertility。

石瘕与肠覃的主要症状均是妇女下腹部包块,
以月经有无正常来潮相区别。石瘕在三个译本中的
关键词是stony、uterine、mass,唯独 WHO2022版中
未提及uterine“子宫”即包块的发生部位,世中联版
及中医药学名词版将肠覃均直译为lowerabdominal
massinwoman或femaleabdominalmass,意在突出
女性腹部或下腹部的结块。WHO2022版沿用了现
代医学专有名词ovariancysts“卵巢囊肿”这一提法,
完全缩小了肠覃这一中医术语的内涵。尽管采用现
代医学专有名词的译法可以帮助读者理解该术语的
大致含义,但肠覃并不等同于卵巢囊肿,笔者建议采
用世 中 联 版 本 的 译 法lowerabdominalmassin
woman,突出了女性、下腹部、包块这三个关键点,精
确度更高,更适用于中医妇科学术语的翻译。

阴门瘙痒、阴痛、阴肿术语中的痒、肿、痛皆是病
症的一种临床表现形式,pruritus、swelling、pain便是
疾病的中心语,这些疾病的病症部位主要是外阴和
阴道,并细分了vaginalorifice“阴道口”;vulvae“外
阴”;vaginal“阴道”的具体部位。仅有世中联版有这
三个术语的完整英译,WHO2022版缺失,中医药学
名词版也仅有阴门瘙痒的英译,针对阴门瘙痒世中
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联版及中医药学名词版的关键词完全一致。对于阴
疮的英译,WHO2022版采用vulvarulceration“外阴
溃疡;阴部溃疡”,直译加意译地将中医术语“疮”直
接等同于现代医学的溃疡,世中联版及中医药学名
词版使用了中医“疮”这一术语的翻译sore,并用pu-
dendal及vulvae解释阴这一概念。pudendal意为
“[医]阴部的”,并有pudendalnerve“阴部神经”的说
法,vulvae意为“[解]女阴、外阴、阴户、阴门;[动]
孔”。尽管两者均有阴的概念,但vulvae在解剖结构
上有女阴这一特指,pudendal则泛指阴部,并未做男
性和女性的特殊区别,故笔者认为采用soreofvul-
vae的译法更适用于阴疮这一术语的英译。

《医宗金鉴》记载:“脏,心脏也,心静则神藏,若
为七情所伤,则心不得静,而神躁扰不宁也”,脏躁可
由此溯源,世中联版直接将其直译为visceralagita-
tion,WHO2022版及中医药学名词版均采用hysteria
“癔病[医];歇斯底里”意译该术语。尽管此种译法
使得读者的可接受度极大增加,但失去了该术语应
有的特征。世中联版的直译既遵循了定中短语结构
的要求,也保留了术语的民族性。

综上可得,定中短语偏正结构在描述某种病症
时,定语应表示病症的所在之处,中心语则表示病
症,这提示在翻译该类术语时应采用N+A或A+of
+N的形式。
3.2.2 联合结构术语英译对比分析 联合结构多
由结构相似、意义相关的两个或两个以上的并列成
分组成,且两者之间具有一定逻辑关系。癥瘕是其
中最具有代表性的术语,但三个版本对其的翻译皆
为abdominalmass“腹部包块”。癥和瘕的中医学含
义实为一对意义相反的词,癥有形,痛有定处,病在
血分;瘕无形,痛无定处,病在气分。这与中医内科
学肝脾系统疾病积聚相似,积属有形,结块固定不
移,痛有定处,病在血分,是为脏病;聚属无形,包块
聚散无常,痛无定处,病在气分,是为腑病[16]。从结
构上看,癥瘕符合联合结构的要求,其翻译应遵循中
医术语的内涵,应分别翻译癥和瘕,并在其中用and
连接,表示两者之间的并列关系。世中联版是从移
动度fixed和 movable来区分癥瘕,WHO2022版则
是从有形无形的角度tangible和intangible来区分癥
瘕。正如文武作为联合结构之一,通常有“文德和武
功”“文治与武事”的含义,而该词的英译主要两种:
音译“Wenwu”和意译“civilandmilitary”。“他是位
文武兼备的将军”译为“Hewasabothcivilandmili-
tarygeneral”,分别翻译“文”“武”,再将二者用and连
接。从词法结构看,联合结构术语仍是由两个定中
短语组合而成,这提示在翻译该类术语时应采用N
+AandN+A的格式。

4 结语

综上,中医妇科学杂病的术语英译大致分为谓
词性和体词性,其中体词性的短语占比更多,且主要
是定中偏正短语结构的术语。由此总结了不同词性
结构所对应的翻译建议:主谓结构的N+Ving/Ved
或Ving/Ved+of+N;主谓宾结构的N+Ving+N;
定中偏正结构的N+A或A+of+N;联合结构的N
+AandN+A。在词性结构翻译时,中医术语规范
化研究的七原则[17]应始终贯穿其中,这有助于为中
医妇科学术语英译研究提供新的翻译视角[18],拓展
研究思路。对于部分英译版本缺失的术语,上述翻
译建议能提供一定参考,以期能完善中医妇科学术
语英译,进一步提升中医妇科学术语翻译质量,为解
读文化差异、探寻更加合理有效的文化交流路径和
方法提供借鉴[19],提升中医妇科学术语标准化程度,
促进中医药文化国际传播。
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