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摘  要 

修辞手法作为一种艺术手法常常在文章中被写作者加以运用以吸引读者的注意力、展现人或物的生动性、

增加文章的美感。事实上，修辞不仅可以在写作中被使用，在日常的言谈交际和机构性会话中，交际双

方为了达到各自的交际目的也会使用各种修辞手段。本文通过观察门诊中医患之间对话，发现医生通常

会使用比喻、对比、双关、反问等修辞技巧向就诊患者传达医疗信息，这对患者充分理解病情、积极接

受医疗建议具有重要作用；与此同时患者在就诊时也会使用少量修辞向医生陈述病情以帮助医生快速准

确地诊断。基于这种修辞语境，可以设想在医学专业开设修辞课堂、建立医学修辞预案库，这为培养和

谐良好的就诊环境提供了可能。 
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Abstract 
As an artistic technique, rhetoric is often used by writers in articles to attract the reader’s atten-
tion, show the vividness of people or things, and increase the beauty of the article. In fact, rhetoric 
can not only be used in writing, but also in daily conversational communication and institutional 
conversation; the communicative parties will also use a variety of rhetorical means in order to 
achieve their own communicative purposes. By observing the dialogue between patients and phy-
sicians in outpatient clinics, this paper finds that doctors often use rhetorical techniques such as 
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metaphor, contrast, pun, rhetoric question, and so on to convey medical information to patients, 
which is important for patients to fully understand the condition and actively accept medical ad-
vice. Meanwhile, patients also use a small amount of rhetoric to explain their condition to their 
doctor during the visit to help them diagnose quickly and accurately. Based on this rhetorical 
context, setting up rhetorical classes in medical majors and establishing a medical rhetoric plan 
database should be considered, because they provide the possibility for cultivating a harmonious 
and good medical environment. 
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1. 引言 

伴随着中华文化的发展，修辞在我国也已有了两千多年的历史。随着时代的进步，我国学者们对于

修辞的研究不仅仅停留在丰富文章内容的书面层面，言语交际中的修辞行为同样得到了学者们的广泛关

注。医患冲突是社会的焦点问题，医患对话因此也成为语言学学界讨论的热点。所以医患会话中的修辞

行为走进了大众的视野。方春生和李静(2012)分析了医患沟通语境中暗示修辞手法的正反效应[1]；廖丹

(2017)分析了明喻、隐喻及委婉语三种修辞在医患沟通中的应用，并提出要对医学生进行沟通培训以对患

者进行人文关怀[2]；张景发(2017)则针对国外医患对话单独分析了隐喻的语码转换及交际功能[3]；张帅

(2018)则从会话分析的视角探析回声问的语用修辞功能[4]；张颖[5] (2019)及蒋玉波等人[6] (2020)则通过

冲突话语的角度分析医生使用修辞的作用。但总体来说，我国对于医患会话中有关修辞的研究相对较少。

从研究主体来看，仅有的研究都是把医生作为修辞主体而忽略了患者及其家属这一群体；从研究意义来

看只是对促进良好医患关系泛泛而谈，并没有提供可实践性的建议。基于此，本文将收集到的会话完整

地转写，将涉及修辞部分的会话序列展示出来，通过分析医生的修辞话语及患者的反映揭示修辞带来的

交际结果。陈汝东(1996)认为修辞就是人们根据具体的语言环境，有意识有目的地组织建构话语和理解话

语，以取得理想的交际效果的一种言语交际行为[7]。笔者观察后发现，医生在遇到某些对于病人来说晦

涩难懂的医学术语，或解释病情、给出医疗建议时会适当地使用一些修辞手法来辅助其医学解释，帮助

病人清楚了解病因，最大限度地减少医患间信息不对称的问题，从而降低了医患间的摩擦冲突。相应地，

患者在向医生陈述病情时也经常会使用比喻，尽可能准确地将自己的病情传达给医生，以便医生做出准

确地诊断。 

2. 语料收集 

本文出现的所有对话均来自笔者正在建设的医患会话语料库，录音来自于笔者所在城市的某家三级

甲等医院，包括颈肩疼痛科、心肺科及肺病科，涉及三名医生和 65 位病人且录音获得了医患双方的同意。

会话没有任何外在因素干涉皆是自然状态下产生的。为了体现会话的真实性，笔者将这 65 位患者与医生

的对话用基于 Jack Sidnell (2010) [8]提出的转写符号转写出来，去除不含修辞的门诊会话 20 例、患者为

失聪人员的 2 例，共筛选出含有修辞的对话 43 例。在这 43 例会话中医生对患者使用修辞共 80 次，将所
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用修辞进行分类发现医生最常用修辞(见表 1)为明喻、暗喻，其次为对比，少量涉及到反问、反讽、双关

等。根据所收集到的语料，本文将选取医生最常使用的修辞进行描述性分析，找寻医学环境下修辞活动

的意义。 
 
Table 1. Statistics of rhetorical categories and their frequency 
表 1. 修辞类别及其出现次数统计 

 修辞类别 出现次数 总占比 

 明喻 39 48.75% 

 暗喻 25 31.25% 

 对比 8 10% 

 反讽 2 2.5% 

 双关 2 2.5% 

 反问 2 2.5% 

 委婉语 1 1.25% 

 夸张 1 1.25% 

总计  80 100% 

3. 分析 

① 明喻用跟甲事物有相似之点的乙事物来描写或说明甲事物，是最普遍的比喻手法之一。最基本的

形式为含有“像”、“打个比方”、“就好比”等喻词。这种修辞在医患会话中是医生使用频率最高的。

它能够使患者及其患者家属快速准确地捕捉到医学信息，在使用过程中最容易被患者或患者家属接受。 
例 1 (就医原因：后背疼) 

01 医生：你看你骨折我给你打个比方吭((拿过骨头模型)) 

02 患者：嗯 

03 医生：这个骨头呢年轻的时候是满满的像个火柴盒一样 

04 患者：[嗯 

05 医生：[满的.是吧= 

06 患者：=嗯 

07 医生：而现在不能干什么-你一般不容-不容易把他压扁了.到你这个岁数了这个骨头呢你看.呐骨头啊.就剩这么

点儿了就剩个空壳了 

09 患者：嗯嗯 

10 医生：就是说很容易有些厉害的打个喷嚏¿或者一扭¿ 

11 患者：就骨折[了° 

12 医生：      [哎： 

以上对话发生在门诊医生与一名年龄大于 70 岁的老年女性患者之间，患者因后背疼痛来医院就诊，

医生为背疼做出的诊断为骨质疏松。在诊断结束之后等待医生写电子病历期间，患者又对“后背有点高”

提出了困惑，医生依旧将其诊断为骨质疏松并且为了患者能够更加清晰地明白背疼、背高背后的原因，

医生使用了非常典型的喻词“打个比方”，将骨头比喻成火柴盒，年轻的时候火柴盒是被填满的状态，

受到挤压不易变形；而老年人的骨头则像一个缺失火柴的空盒子，一旦受到外力作用或轻微的挤压就很
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容易变形。在医生做出如此清晰的明喻之后，作为修辞活动一方的接受者，患者很快便准确接收到了医

生所要传达信息，我们可以看到，在第 10 行医生的解释行为并没有完全结束的情况下患者已经可以自行

做出判断并得到了医生的认可。 
② 暗喻。暗喻又叫隐喻，只出现本体和喻体，不用比喻词语或用“是、变成、成为、等于”等喻词。

在上文所列数据中我们看到隐喻的使用频率是仅次于明喻的。隐喻的使用不仅可以用来向患者说明病情

严重程度和治疗依据，还可以鼓励患者积极配合治疗，顺应了患者渴望治愈疾病的心理。 
例 2 

01 医生：能保持着.保持着不变化不加重.那么这也是一个胜利.昂但是怎么讲呢把它弄出去肯定是最了心思的一

个办法了 

02 患者：°嗯° 

此段会话发生之前，医生在给患者分析病情发展程度时提供了微创手术这样一个治疗建议，但患者

并没有给予医生积极的回应，说明患者内心并不接受这种治疗方式。因此，医生又进一步解释如果不进

行医疗介入，依靠自己静养可以保持当前的状态也是一种“胜利”。“胜利”是战争隐喻的一种，将患

者自身疗养过程比喻成战争，既表达出患者自己休养过程的艰巨性，又向患者传递出此种方案的可行性，

顺应了患者希望不做手术治愈疾病的心理。 
可以看到，比喻(明喻和暗喻)的使用能够顺利推进诊疗的进程。但并不是所有的暗喻都会被患者识别。

喻词的缺失有时会使患者无法正确认知喻体所代表的本体。如例 3。 
例 3 (就医原因：胸椎骨折) 

01 医生：哎.穿过去以后水泥调的一个时间.把水泥打进去就[好了 

02 患者：                                           [水泥? 

03 医生：啧. [你看你这个人把我都吓坏了 

04 患者：   [.hh 呵呵呵 

05 医生：要不怎么办往里面打什么东西¿对不对¿水泥他就是就是-就是和水泥差不多 

06 患者：哦哦哦 

07 医生：不过是医用的 

08 患者：哦哦 

此对话发生在医生给予治疗方案阶段。为防止患者胸椎骨折继续严重的情况，医生建议使用一种性

质类似于水泥的医用药物注射到患者体内。由于信息具有明显的专业性，因此在医生的认知里对“水泥”

所代表的本体是清晰明了的。然而对于医学知识贫乏的患者来说，他认知中的水泥是一种浆体建筑材料，

并非适用于身体治疗的药物，因此在得知要在身体中注射水泥这种治疗方案时出现了理解误区，从第二

行可以看到在医生话音未落时就表达了自己的疑惑和惊讶之意。在医生对“水泥”做出了“和水泥差不

多”、“是医用的”解释之后，患者才理解了此处水泥的真正含义，最终接受了医生的治疗建议。 
③ 对比是把对立的意思或事物、或把事物的两个方面放在一起作比较，突显出所表达事物的本质和

特性。在就诊对话中，对比是医生较为常用的一种修辞策略，其目的是劝说患者听从自己的治疗建议，

增强患者的治疗信念，提高就诊效率。 
例 4 (就医原因：胸椎骨折) 

01 患者：得养多长时间¿ 

02 医生：你养得至少-你想年轻的话像我们-咱这个岁数.四到六个周还可以.那他这个老人骨质疏松.你可能就得六
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个周到八个周 

例 5 

01 医生：你还是-还是考虑手术的事儿.这个说是手术实际上就是一个穿刺 

02 患者：[哦哦] 

03 医生：[吭  ]比阑尾炎的手术都都-都小.风险都小 

04 患者：嗯： 

例 4 和例 5 出自同一个语料。该患者是一名年龄在 50 岁左右的女性，陪同者为患者的丈夫。在前面

的对话中，医生做出了胸椎骨折的诊断，并结合患者病情严重程度给出了做手术的治疗建议，但患者及

其家属始终对手术持有抵触的态度。在例 4 中，在医生给出“最好手术”这样一个建议之后，询问的却

是如果不做手术在家静养需要多久。面对患者的询问，医生先告知他们年轻人休养的时间为四到六个周，

这在时间上本就不算短，而后再提出患者这个年龄段的人需要更长的时间——六到八周才能养好身体。

经过年轻人与老年人休养时长的直接比较，利害关系就突显出来了，为之后患者接受手术建议做了初步

的思想建设。其后，在回答了患者有关病情的其他方面后，医生依旧给出了“还是考虑手术”这样的医

疗建议(例 5)，并且将手术规模与切除阑尾手术做比较，因为医生有这样一种预设：即使是缺乏医学知识

的人也知道现在的阑尾手术只是一个微创。修辞表达者试图通过这种方式强调手术风险极低的特点从而

减少患者及其家属的顾虑，使其主动接受治疗建议。 
④ 双关是在一定的语言环境中，故意让一个词或一句话获得双重意义的一种修辞手法。这种修辞不

同于上文我们所提及的比喻和对比。张颖(2019)认为双关并不适用于医生角色，双关的使用会导致误解

[5]。而笔者认为，双关的使用不会给人一种讲道理的感觉，相反，它会给紧张严肃的就诊环境带来一种

幽默轻松之感，拉近医患之间的距离，增大患者接受医生的治疗意见的可能性。 
例 6 (就医原因：椎管狭窄) 

01 患者：不是推拿跟针灸- 

02 医生：来你看看如果说你要是说这个狭窄的厉害的话.你推拿直接把你推手术台上去了 

03 患者：哦：： 

以上对话的发生的背景是一位前来复诊的患者。在前一次的就诊中医生对其实行药物治疗，但这次

复诊医生却发现患者并没有遵循医嘱，于是再次叮嘱患者要服用药物不能放任不管。患者给出了不服用

药物的理由是认为推拿和针灸也可以帮助缓解病情。对此，医生使用了意义双关否定了患者的观点。在

这里“推手术台上”的“推”有两种意义：一是推拿的意思，表示中医用手在人体上按经络、穴位，用

推、拿、提、捏、揉等手法进行治疗。此处有名词做动词之意，将句子补充完整即“你推拿直接把你推

拿到手术台上去了”。二是“推”的动词本义：手向外用力使物体移动或向前移动。在日常交流中医生

有时把“做手术”说成“推到手术台上”，此种形式的改变会给人留下一种事态更加严重的印象。医生

利用了一词多意的双关表达在纠正患者错误治疗观念同时，也幽默地强调了不遵照医嘱带来的严重后果，

减轻了患者的心理负担。 
⑤ 反问以疑问的形式表达确定的意思，其基本形式有两种：肯定式反问和否定式反问。其中否定式

反问应用范围较广。这种方式使医生传达医疗信息时语气较为平缓从而缩短了医患之间心理距离，也有

助于患者理解发病的原因、掌握病情信息。 
例 7 (就诊原因：臀部两侧疼痛) 

01 医生：你这个机器光知道用不知道保养或者你用的时候超负荷的运转.他能不出毛病吗¿.是吧¿他就这么个情况 
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02 患者：°嗯：° 

患者为一名四岁孩子的母亲，因臀部两侧疼来就诊，医生诊断为椎间盘突出。期间，患者一直认为

疼痛是月子期间长期抱孩子导致的，医生却认为与月子期间关系不大，判断这是长期腰部用力和弯腰导

致的。对于这种解释患者一直持有怀疑态度。因此医生将身体比喻为机器，反问患者机器在不保养和超

负荷运转时会不会出问题。答案显而易见。在第三行患者做出了回应并且没有再继续发表自己的意见，

这就说明患者已经从心理上接受了医生的诊断。因此，适当地运用反问可以增强医生的说服力，但笔者

认为，与文中提到的其他修辞相比，反问更能体现医生与患者悬殊的社会地位，会打击患者进一步沟通

的欲望，在实际应用中医生应当少用或不用。 
修辞活动是一种表达与接受的活动行为。任何人都可以是修辞活动的表达者，也可以是修辞活动的

接受者。在向医生描述病情时，患者掌握着话语表达的主动权，因此有些患者会使用修辞把自己的病情

尽可能准确详尽地传递给医生，期盼医生能够准确地做出医学诊断。但医生对患者使用修辞的反映不强

烈，这也从侧面反映了医生与患者权势不对等。 
例 8 

患者家属：他的脚指头-现在脚指头和针刺的那个感觉现在疼特别难受就是说 

例 9 

患者：哎对对对嗯也没有叫他好像感觉憋的看样是像个鼓的感觉了 

有的患者会无意中使用某种修辞(如例 10 中双关的使用)表达自己对病情地看法。这种表达看似以玩

笑的方式说出，但也表达了患者对自己病情的无奈之情。 
例 10 

患者：就是二十多天长这么大了¿不知道.这肺.这肺可是真肺(废)了 

4. 总结 

修辞是一种语言艺术。经过以上我们的分析可以看出，恰当地使用修辞可以使陌生抽象的医学知识

在患者脑中生活化、具体化，从而适当弥补了医患间医疗信息不对称的问题，也为缩短就诊时间、和谐

医患关系奠定了一定的基础。随着现代社会的飞速发展，修辞学出现了一些新的研究领域，如法律修辞、

广告修辞、政治修辞等。胡范铸在 2016 年提出了当代修辞学研究的五十个问题，其中一个便涉及到修辞

预案的问题：什么问题需要修辞预案？如何建立修辞预案？[9]。结合以上本文提到的，我们可以设想是

否可以发展一种医学修辞以帮助医生用最直接有效的语言向患者解释较为复杂的医学现象。一：我们可

以在医生和患者中通过访谈和问卷的形式收集日常问诊中患者难以理解的术语，向有经验的医生咨询哪

种修辞能够恰当解释该术语，不需要十分精确，最终目的是解释能够达到患者这一群体的认知水平。实

际上，现在有很多疾病的名称中已经出现了修辞现象。如葡萄胎、蛇盘疮、兔唇等。这些疾病的“别称”

即使是缺乏医学知识的群体也能够快速识别。二：我们可以根据收集到的信息在医学课堂上开设修辞课，

建立医学修辞预案库，主要将医生在未来实践中可能遇到的患者难以理解的疾病转述成熟悉的表达，这

样既有助于医学生在学习过程中理解难点术语，也对今后问诊时的熟练应用奠定了基础。 
另外，本篇文章仍有不足之处。比如会话所涉及的科室以及医生数量较少，这就导致了两个问题：

一是其他科室在问诊期间是否会使用修辞，二是修辞的使用是否是医生个人的表达习惯所致。但无论怎

样，在医患交流中会话双方为达到各自的交际目标使用修辞的行为的确存在，我们要抓住这种现象，将

修辞学与医学结合起来，优化医疗机构话语的表达效果，提高言语交际效率，促进医患间的良好沟通，
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减少甚至避免因言语不当导致的医患冲突，构建和谐的社会环境。 
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