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内容概要

本书运用会话分析的理论与研究方法对实录汉语医惠会话语料的会话修正进行研究。
作者杨石乔对深圳市五家医院多个门诊的医患会话进行现场录音，共收集到335个医患会话修正实例，
采用定量研究与定性研究相结合的方法，在广泛考察语料、总结归纳的基础上，对汉语医患会话中的
修正现象进行了系统的探讨与分析。

本书在谢格洛夫、杰斐逊、萨克斯会话修正基本模式与优先结构的基础上，对汉语医患会话修正的基
本模式予以描述，从医患会话修正的形式与功能两个方面对汉语医患会话修正序列中阻碍源出现的不
同根源进行了细致的分类与阐释，讨论了汉语医患会话修正的引导策略和引导位置，并对汉语医患会
话的修正策略予以分析。

本研究表明，修正是语言使用结构在社会交际中的自我完善机制。
修正不但能处理会话交际中听、说、理解方面遇到的问题，还能为说话者提供扩展句法的可能性，使
这些语言使用者在交际结束前有可能完戍多个目的。
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章节摘录

版权页：插图：2.3 汉语医患会话修正的基本模式与结构医患会话是一种重要的机构性话语
（institutionaldiscourse），与人们的生活息息相关。
苏珊·桑塔格（2003：5）在她的《疾病的隐喻》一书中认为，“疾病是生命的阴面，是一重更麻烦的
公民身份。
每个降临世间的人都拥有双重公民身份，其一属于健康王国，另一属于疾病王国”。
社会各阶层、各年龄阶段的人都可能出现在疾病王国，通过求医问诊达到治病的目的。
医患会话修正指的是医患诊病过程中当会话发生阻碍时，医生、患者或家属（不包括护士）对已有信
息进行补充、加工或替换，修正不恰当的表达或消除误解，使会话得以顺利进行，达到解决疾病和治
疗服务的最终目的。
对这类话语进行分析，可以直观地了解人们在医疗机构这一特定语境中是如何使用语言的，同时，参
与者的复杂成分为我们了解语言的实际使用情况及社会的真实面貌提供了有利因素。
汉语医患会话修正分类不宜直接照搬sJS（1977）的分类，而是必须对之加以变通。
借鉴SJS（1977）的分类，汉语医患会话修正根据修正序列的引导者和执行者的不同可分为医生自我引
导自我修正、医生引导患者修正、患者自我引导自我修正、患者引导医生修正、医生引导零修正和患
者引导零修正六种类型。
从表2-1可以看出，医生自我引导自我修正和患者自我引导自我修正都既属于SJS分类中的自我引导自
我修正，又属于他人引导他人修正；患者引导医生修正和医生引导患者修正都既属于他人引导自我修
正类型，又属于自我引导他人修正；医生引导零修正和患者引导零修正都既属于自我引导零修正，又
属于他人引导零修正。
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编辑推荐

《基于语料库的汉语医患会话修正研究》通过搜集大量自然语境下的汉语医患会话语料验证了SJS的会
话修正模式，重点分析了医患会话的修正序列、形式、功能和策略等，指出了医患会话修正的引发根
源，并归纳了医患对话这种机构性话语不同于一般会话修正的特征所在，是对会话修正理论的进一步
验证、补充和拓展。
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