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摘  要 

本研究基于陈秀兰(2016)构建的分析框架及自建的引发评价资源词汇表，对轻度阿尔兹海默症患者与健

康老年人话语中的隐性评价资源进行了质性分析。研究围绕旗示、激发和邀请三个维度展开，结果显示：

阿尔兹海默症患者在旗示资源(尤其是“级差系统”和“非核心词汇”)的使用上显著高于健康老年人，

而在邀请资源(尤其是“致使”次类)的使用上显著低于健康老年人。轻度阿尔兹海默症患者倾向于简单

直接的表达，以维持交际连贯性；健康老年人则更倾向于直接、明确的表达，以增强话语的说服力和影

响力。这些发现为理解两组老年人在社会互动中的差异提供了新的视角。 
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Abstract 
This study, based on the analytical framework constructed by Chen Xiulan (2016) and a self-devel-
oped vocabulary list of invoked evaluation resources, has conducted a qualitative analysis of the 
implicit evaluation resources in the discourse of individuals with mild Alzheimer’s disease and that 
of healthy elderly people. The research was carried out around three dimensions: flagged, provoked, 
and invited. The results indicate that individuals with Alzheimer’s disease significantly surpass 
healthy elderly people in the use of flagged resources, particularly in the subcategories of “grada-
tion system” and “non-core vocabulary”, while they significantly trail behind healthy elderly people 
in the use of invited resources, especially in the subcategory of “causative”. Individuals with mild 
Alzheimer’s disease tend to employ straightforward expressions to maintain communicative coher-
ence, whereas healthy elderly people prefer direct and explicit expressions to enhance the persua-
siveness and influence of their discourse. These findings offer a novel perspective for understand-
ing the differences between the two groups of elderly people in social interaction. 
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1. 研究背景 

语言，作为人类社会劳动与生产中逐步演化的复杂符号系统，承载着思想与情感的交流。由语言符

号构成的话语反映了人的意识形态、价值观念以及对周围事物的判断。语言障碍是指个体在表达性语言

(即自我观点与想法的传达)、感受性语言(即对他人言语的理解)以及应用性语言(即语言在社会交往中的

运用)方面所面临的困难。对老年人语言障碍的研究，近年来聚焦于从语篇语言学视角研究了叙事能力和

语篇构建能力，探讨了语言障碍老年人在叙述和组织话语时的特定模式[1]；从心理语言学视角关注语言

处理模型，以及语言结构与信息处理之间的相互作用[2]；从语用学视角分析了指示词的使用和主题管理

能力[3]-[5]；从功能语言学视角聚焦于人际意义构建，探讨了老年人在构建话语时如何表达个人态度和社

会关系[6] [7]，此外还较多关注衔接和连贯机制，以及这些机制如何影响话语的组织和理解[8]。所有人类

话语均蕴含着话语主体(作者或说话者)对客观世界中各类事件与事物的认知与评价，从而传递出其独特

视角下的观点及态度[9]。在语言障碍的老年人中，其话语同样蕴含着对客观世界的认知与评价。然而，

要深入理解这些个体的认知心理活动与评价机制，必须从语篇语义层面进行细致解读。 
语篇语义视角是系统功能语言学的核心思想[10]，其中评价理论(Appraisal Theory)由 Martin 于 20 世

纪 90 年代初在系统功能语言学框架下提出，Martin 和 White [11]将评价理论定义为一套分析人际意义的

框架，着重于语言如何被用来表达立场、进行价值判断、构建个人身份，以及如何通过语言与他人互动、

建立人际关系，和表达情感的强度[12]。评价资源涵盖显性评价与隐性评价两种形式。当前评价研究多聚

焦于显性评价，而对隐性评价尤其是从概念意义角度的研究相对不足[13]。隐性评价在语篇中的表现形式

亦可称为“引发”(invoked)。目前关于引发评价的结构框架主要基于 Martin 和 White (2005)以及 Monika 
Bednarek (2009)的研究，两种划分方式均聚焦于词汇本身的评价意义，从语法和修辞角度探讨评价意义的
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实现路径。此外，部分研究者尝试综合 Martin 和 White 以及 Monika Bednarek 的框架，构建自己的引发

评价分析框架，例如陈秀兰(2016)、李淑晶(2019)等学者。早期语言学领域对引发评价的研究主要关注隐

性态度与情感表达[14]。朱永生[15]首次对汉语引发评价方式展开初步探索。此后，该理论从理论引入逐

步拓展至不同语类的应用研究，涵盖新闻语篇[16] [17]、学术语篇[18] [19]以及商务经济类语篇[20]等，其

应用范围持续扩大。鉴于汉语交流中普遍存在的会话含义传递现象，对患有轻度语言障碍的老年人隐性

话语的研究具有重要价值。 
因此，本研究以陈秀兰(2016)在综合 Martin & White 和 Monika Bednarek 观点基础上创新构建的分析

框架为理论基础，从旗示(flagged)、激发(provoked)、邀请(invited)三个方面对阿尔兹海默症患者和健康老

年人话语中的隐性评价资源进行识别，旨在探讨轻度阿尔兹海默症患者与健康老年人话语中隐性评价资

源的个体化差异，以及分别构建的人际意义。 

2. 研究设计 

本研究以陈秀兰(2016)在整合 Martin & White 和 Monika Bednarek 观点基础上创新构建的分析框架为

理论基础，依据 Martin 的态度资源词汇表，针对本研究语料构建了引发评价资源词汇表，进而识别轻度

阿尔兹海默症患者与健康老年人话语中的引发评价资源。相关框架与资源表分别如图 1 和表 1 所示。 
 

 
Figure 1. Theoretical framework for eliciting evaluations (Chen Xiulan, 2016) 
图 1. 引发评价的理论框架(陈秀兰，2016) 

 
Table 1. Lexicon of evaluative resources elicited in the corpus of this study (Sichuan-Chongqing Region) 
表 1. 本研究语料(川渝地区)引发评价资源词汇表 

类型 部分词汇标志 

级差系统 好远、多久、远滴个、舒服得很、香安逸了、囊个那么多、嫩个多、好得很、不安逸…… 

非核心词汇 集中在语气词和方言尾词：噶、啊、滴个、嘛、哦、呢、妈耶、霍耶…… 

明喻 像个偷儿、像个撇火药、像个菩萨、像个猪、像个叫花子要饭的…… 

暗喻 身体是第一名、身体是本钱、胖子猫…… 

语法资源 一些句式结构主要以反问句为主：非要、未必、……得行、要不、……那不是、囊个阔能、莫…… 

致使 在语境中前后存在因果关系等话语 
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旗示(flagged)是指借助级差资源调节概念意义的强度，或将评价意义隐匿于可分级词汇以及非核心

词汇的内涵意义之中，从而间接实现评价表达，凸显主体的主观性(Martin, Hood, 2007)。概念意义均可与

级差相结合，通过量化手段来旗示作者的评价意义(陈秀兰，2016)。非核心词汇与核心词汇相对应，语义

包含法可用来区分核心词汇与非核心词汇(Carter R., 1987)。激发(provoked)指通过形象化的描述(包括明喻

或暗喻)来唤起情感或立场，隐喻性语言和非隐喻性语言是激发情感意义的两种主要方式。邀请(provoked)
通过具有反应激发性的语法形式或概念意义实现。 

本研究采集了两名 85 岁女性老年人的日常对话录音，其中一人患有轻度阿尔兹海默病。录音每周进

行一次，持续 8 周，每次约 30 分钟，共获得 16 段音频。研究者从中筛选并仅转写符合研究对象特征的

对话内容为文本形式。选取的分析材料为 12 段 30 分钟的音频，记录了患者 768 句有效句式和 14,900 字，

以及健康老年人 1075 句有效句式和 28,082 字。本研究以图 1 和表 1 为分析框架，对轻度阿尔兹海默症

患者和健康老年人话语中的引发评价资源进行识别。在此基础上，本研究采用 UAM Corpus Tools 软件，

通过手动标注的方式，对两位老年人在自然对话中的引发评价资源进行了细致的对比分析，并采用 SPSS
软件中的卡方检验和残差调整进行了统计学检验。本研究旨在考察两名老年人在引发评价资源使用方式

上的差异，并探究其背后所构建的人际意义。 

3. 轻度阿尔兹海默症患者与健康老年人话语中引发评价资源使用分布与对比 

本研究首先对轻度阿尔兹海默症患者与健康老年人在语言产出方面进行分析，对轻度阿尔兹海默症

患者与健康老年人在 6 次参与式访谈(总计 180 分钟)中产生的有效话轮数量以及语料字数进行了统计分

析。研究将有效话轮定义为参与者依次发言且能完整表达意思的顺序与结构。统计结果显示，轻度阿尔

兹海默症患者共产生 1166 次话轮，其中有效话轮为 768 次，语料总字数为 14900 字；而健康老年人共产

生 296 次话轮，有效话轮为 274 句，语料总字数为 28082 字。进一步的方差齐性检验和独立样本 T 检验

揭示，在相同时间框架内，话轮数量和有效话轮数量均存在显著性差异(p < 0.001, T = 30.960)。 
之后我们利用 UAM Corpus Tool 对语篇进行了转录和标注，两名老年人各类引发评价资源的具体使

用频次详见表 2： 
 

Table 2. Statistical table of the use of evaluative resources in the speech of patients with mild Alzheimer’s disease and healthy 
elderly people 
表 2. 轻度阿尔兹海默症患者与健康老年人话语中引发评价资源使用统计表 

引发评价资源的类别 

轻度阿尔兹海默症患者(AD) 健康老年人(NA) 

数量 
所占比例 

(%) 
标准化频率 

(频次/10,000 字) 
数量 

所占比例 
(%) 

标准化频率 
(频次/10,000 字) 

旗示(flagged) 

级差系统 103 19.21 69 182 12.99 65 

非核心词汇 174 32.46 117 321 22.91 114 

旗示小计 277 51.67 186 503 35.90 179 

激发(provoked) 

明喻 8 1.49 5 26 1.85 9 

暗喻 18 3.35 12 49 3.49 17 

激发小计 26 4.85 17 75 5.35 26 

邀请(invited) 

语法资源 161 30.03 108 451 32.19 161 

致使 72 13.43 48 372 26.55 132 

鉴赏小计 233 43.47 156 823 58.74 293 
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如表 2 所示，轻度阿尔兹海默症患者与健康老年人在日常话语中均运用了引发评价的资源。他们借

助暗示、隐喻、委婉语言、特定语境以及非言语方式等手段，间接传递对评价对象的评价信息，从而表

达自身对该对象的看法、态度及判断。轻度阿尔兹海默症患者的这段音频文本中共出现 536 次引发评价

资源；健康老年人的这段音频文本中共出现了 1401 次引发评价资源。从引发评价资源的三大子类来看，

轻度阿尔兹海默症患者使用最多的是旗示类引发评价资源(277)、其次是邀请类引发评价资源(233)和激发

类引发评价资源(26)；健康老年人话语中使用最多的依旧是邀请类引发评价资源(823)，其次为旗示类引

发评价资源资源(503)，使用最少的是激发类引发评价资源(75)。通过统计与卡方检验，发现轻度阿尔兹海

默症患者在使用引发评价资源上同样存在显著性差异(p < 0.01, value = −2.23 > |1.96|)，说明轻度阿尔兹海

默症患者使用引发评价资源显著少于健康老年人。为进一步揭示两组间在引发评价资源使用上的差异，

本研究采用了卡方检验和残差分析对引发评价资源的三大类以及各子类别进行了统计学检验。 

3.1. 话语引发评价资源运用的总体差异 

轻度阿尔兹海默症患者和健康老年人话语在态度资源三大子类的标准化频率分布如表 3 所示： 
 

Table 3. Comparative chart of the use of evaluative resources in the speech of patients with mild Alzheimer’s disease and 
healthy elderly people 
表 3. 轻度阿尔兹海默症患者和健康老年人话语在引发评价资源使用对比图 

 

老人类型 旗示 激发 邀请 

轻度阿尔兹海默症患者 186 17 156 

健康老年人 179 26 293 

    

 
如表 3 所示，从使用频次来看，轻度阿尔兹海默症患者在表达引发评价时，使用频率最高的方式为

旗示类引发评价资源，其次为邀请类和激发类引发评价资源。相比之下，在健康老年人的话语中，邀请

类引发评价资源的使用频次高于旗示类，而与轻度阿尔兹海默症患者相同的是，激发类引发评价资源的

使用频次最低。卡方检验的数据表明两名老年人话语在引发评价资源的整体使用上存在显著性差异(P < 
0.01, v = −2.23 > |1.96|)，残差调整数据表明两类引发评价资源的显著差异体现在旗示类(v = 4.6 > |1.96|)和
邀请类(v = −4.4 > |1.96|)的使用上，而激发类不存在显著差异(v = 0.3 < |1.96|)。轻度阿尔兹海默症患者的

话语中使用了较多的旗示类引发评价资源表达自身的主观情感感受。 
在语言学研究中，引发评价(invoked evaluation)中的“旗示”(flagged)是指那些能够标记或暗示评价

意义的语言形式或结构。旗示并非直接表达评价内容，而是借助语境、语用功能或与特定语言现象的关

联隐含地传达评价性信息。轻度阿尔兹海默病患者较多使用旗示类引发评价资源，这有助于深入剖析语

言使用者在交际过程中的心理与行为特征，并揭示语言的评价功能及语用机制[21]。 

(1) 哦……弟弟呀，这样嗦，弟弟他……我好像有点不太记得了。(AD)1 

(2) 安逸好咯，好得很，我能行。(AD) 

 

 

1AD，即“Alzheimer’s Disease”的缩写，指的是阿尔兹海默病，一种常见的神经退行性疾病，主要影响老年人群。在本文的语境中，

AD 特指受阿尔兹海默病影响的个体所生成的语言输出。 
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在例(1)中，轻度阿尔兹海默病患者使用“哦”“呀”“嗦”等重庆方言中的非核心词汇。这些词汇

作为语气词，表达说话者的温和态度与对听者的关注；“嗦”的口语化表达则使话语更自然、贴近生活。

它们不承担核心语义功能，而是通过方言特征发挥语用辅助作用，营造轻松亲切的交际氛围，拉近关系，

表达对弟弟的关心。在记忆模糊时，方言中的语气词可缓解尴尬，使交流自然流畅[22] [23]。此外，“我

好像有点不太记得了”中的“有点”“不太”构成温和的级差表达，既体现说话者对记忆缺失的自我认

知，又避免强烈负面评价，缓解社交压力(Brown & Levinson, 1987; Lakoff, 1972)，维持有效交际，反映患

者的语言自我调节能力。例(2)中，“安逸好了”和“好得很”等表达属于级差系统中的高评价范畴，体

现了重庆方言的特色结构。这些表达方式不仅传达了说话者对当前状态的高度满意和积极态度，还通过

方言特色增强了语言的表现力和感染力。从人际意义来看，这种高评价的表达方式有助于拉近与听者的

关系，缓解社交压力，维持有效的交际能力，反映了患者在交际中的心理动机和语用策略。 

(3) 哎呀，闺儿，要不是我说，你屋奶奶那个嘴巴子也是臭(说话不好听)，啥子嘛犟得很，也是喜欢那个啥，硬

是喜欢赌咒发誓那些。(NA)2 

在上述语料中，“嘴巴子也是臭”“啥子嘛犟得很”“硬是喜欢赌咒发誓”等表达运用了重庆方言的

非核心词汇。这些词汇不直接承载核心语义，而是借助方言特色与语用功能传递评价性信息。具体而言，

“嘴巴子”和“臭”作为非核心词汇，传达了说话者对他人言语方式的负面评价；“啥子嘛”作为非核心

词汇，起到强调作用，而“犟得很”这一典型重庆方言表达，通过后置副词“很”强化了“犟”(固执)的
负面评价，体现了级差系统的高负面评价；“硬是”作为非核心词汇，表示强烈的倾向或习惯，进一步增

强了“喜欢赌咒发誓”的负面评价。这些表达不仅反映了说话者的不满和关切，还通过方言特色和口语

化表达拉近了与听者的关系[24]，增强了文化认同感。从语用策略来看，这种表达方式有助于在表达不满

的同时，维持良好的人际关系，促进有效的交际。 
进一步分析表明，在引发评价资源的邀请类上，轻度阿尔兹海默症患者与健康老年人之间存在显著

差异。具体而言，轻度阿尔兹海默症患者在其话语中运用邀请类引发评价资源的频率低于健康老年人。 

(4) 没有一个人来接我，想得起我，我是上去不了的。(AD) 

(5) 就是嘴巴子太刮毒(说话太难听)，你看她和哪个搞得归于(好)嘛！(NA) 

例(4)通过因果关系的结构，表达了轻度阿尔兹海默症患者对他人行为的评价和对自身处境的无奈。

这种致使引发评价不仅描述了事实，还隐含了对他人帮助的需求和对被遗忘的恐惧。从人际意义来看，

这种表达方式有助于引起他人的关注和同情，从而获得必要的支持，反映了患者在交际中的心理动机和

语用策略。例(5)运用修辞性反义疑问句的语法结构，从直接与间接两个维度对“她”进行了负面评价。

这种评价方式不仅清晰地传达了说话者对“她”言语风格及人际交往方式的不满，而且借助反问形式进

一步强化了评价的力度[25]。从人际意义层面而言，此类表达有助于说话者向听者明确表达自身的不满情

绪，同时拉近说话者与听者之间的关系，增强二者之间的情感共鸣，使听者更易于接受说话者的观点，

并且起到了警示听者注意“她”行为的作用。 

3.2. 话语引发评价资源的内部运用对比：轻度阿尔兹海默症患者与健康老年人 

从引发评价资源的旗示、邀请内部使用来看，轻度阿尔兹海默症患者和健康老年人的话语存在显著

性差异。旗示类引发评价资源内部如表 4 所示： 

 

 

2NA，即“Normal Aging”的缩写，指的是随着年龄增长而出现的自然老化过程，不伴随认知功能显著下降或其他神经退行性疾病

的特征。在本文的语境中，NA 特指未受认知障碍影响的老年人群体所生成的语言输出。 
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Table 4. Comparative chart of subcategories of flagged evaluative resources in the speech of two elderly individuals 
表 4. 两名老年人话语中旗示类引发评价资源的次类对比图 

 

旗示类引发评价资源次类 AD NA 

级差系统 69 65 

非核心词汇 117 114 

   

 
如表 4 所示，轻度阿尔兹海默症患者与健康老年人在旗示类引发评价资源中的使用具有相似之处，

最多的是“非核心词汇”(AD = 117, NA = 114)，最少的是“级差系统”(AD = 69, NA = 65)。通过卡方检

验，轻度阿尔兹海默症患者的话语与健康老年人在“级差系统”和“非核心词汇”旗示类引发评价资源

使用上存在显著性差异(p < 0.01, value = 2.5 > |1.96|, value = 3.2 > |1.96|)，其中显著性差异最大的次类是

“非核心词汇”。轻度阿尔兹海默病患者频繁使用旗示类“非核心词汇”，这一现象可从认知、交际、心

理、语言习惯、文化与社会等多维度加以阐释。非核心词汇在患者语言表达中扮演关键角色，有助于减

轻认知负荷[26] [27]、保持交际连贯性、传达情感与需求[28] [29]、提供心理慰藉，以及彰显文化身份与

社会归属，既调节自身认知，又维持良好互动。这一结果与 Wong [30]和 Patel [31]的研究一致。这种语言

使用模式体现了患者在应对语言和认知障碍时的适应性策略，同时映射出其在交际中的心理与行为特点。

相比之下，健康老年人在使用旗示类资源时，较少使用“级差系统”和“非核心词汇”，更倾向于直接、

明确的语言表达，以清晰传递观点、增强说服力并展示权威性，从而构建稳定的人际关系。 
在邀请类引发评价资源的内部中，轻度阿尔兹海默症患者的话语与健康老年人存在相似的使用规律，

如表 5 所示： 
 

Table 5. Comparative chart of subcategories of invitation-based evaluative resources in the speech of two elderly individuals 
表 5. 两名老年人话语中邀请类引发评价资源的次类对比图 

 

邀请类引发评价资源次类 AD NA 

语法资源 108 161 

致使 48 132 

   

 
邀请类引发评价是指借助特定话语策略(如致使、语法结构等)促使听者或读者主动推导评价意义，从

而实现认知参与的过程。如表 5 所示，在邀请类引发评价资源的使用上，轻度阿尔兹海默症患者与健康

老年人呈现出一定的相似性。具体而言，两名老年人在该引发评价资源中均采用“语法资源”来引导听

者推导评价意义，从而实现认知参与。这种语法资源的使用不仅反映了他们在语言表达上的共性，也揭

示了他们在交际策略上的相似性。 
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在“致使”次类引发评价资源中，健康老年人的使用频率略高于轻度阿尔兹海默症患者。从整体使

用情况看，健康老年人在两个次类邀请引发评价资源的使用上均高于轻度阿尔兹海默症患者，表明其善

于运用因果关系和逻辑推理引导他人评价，实现更深层次的互动和交流。这种表达方式不仅增强了话语

的逻辑性和连贯性，还提升了他们在社会互动中的主导地位和影响力。相反，轻度阿尔兹海默症患者在

使用邀请类引发评价资源时，“致使”次类资源使用频次较低，表明其较少通过因果关系或逻辑推理引

导他人评价，更多依赖直接情感表达或简单描述传递信息。这可能源于其认知和语言组织能力的退化，

难以运用复杂因果结构构建话语。通过卡方检验，轻度阿尔兹海默症患者的话语与健康老年人在“致使”

引发评价资源存在显著差异(p < 0.01, value = −4.7 > |1.96|)，即轻度阿尔兹海默症患者话语中的“致使”引

发评价资源低于健康老年人。“语法资源”引发评价不存在显著差异(p > 0.01, value = −0.7 < |1.96|)。 

(6) 材火灶舒服，城头这些方也不方便，饭也不香，我是想回我那个老屋。(AD) 

在例(6)中，轻度阿尔兹海默症患者的话语借助因果结构，反映出他对当下生活环境的不满以及对回

归老屋的强烈渴望。这种致使引发评价不仅体现了患者对传统生活方式的怀念与认同，还通过因果链的

构建，清晰地传达了其对城市生活的不适应以及对回归老屋的热切期望。从人际意义角度而言，这种表

达方式有助于患者宣泄不满情绪，获得心理慰藉，并以较为委婉的方式促使他人理解其需求。这种表达

方式有助于患者以更直接、简单的方式表达需求和情感，快速引起他人关注和反应，从而满足其交际需

求。 
在激发类引发评价资源中，隐喻作为隐性评价的核心载体[32]，例如政治隐喻“经济战争”，通过概

念映射强制听众接受隐含的价值观[33]。在此框架下，明喻与暗喻构成激发类引发评价的两大子系统。在

激发类引发评价资源的使用上，轻度阿尔兹海默症患者的话语与健康老年人不存在显著差异(p > 0.01, 
value = −0.3 < |1.96|)。在其内部资源的使用上，“明喻”和“暗喻”引发评价资源同样不存在显著差异(p 
< 0.01, value = −0.5 > |1.96|, value = −0.1 > |1.96|)。 

虽然两位老年人的话语中均涵盖了激发类引发评价资源的两个次级类别，但在整体使用上，轻度阿

尔兹海默症患者话语中的激发类引发评价资源少于健康老年人。在内部使用中，轻度阿尔兹海默症患者

更频繁地使用直观的“明喻”，而健康老年人则偏好含蓄的“暗喻”。这种差异可能源于认知能力的不

同：轻度阿尔兹海默症患者因认知退化，更依赖于直接、形象的表达方式来弥补语言组织和抽象思维的

不足；而健康老年人则因语言和认知能力的稳定性，能够灵活运用修辞手法，实现更丰富的表达效果

(https://www.bjyygl.com/, 2023)。 

4. 结语 

本研究基于陈秀兰(2016)在整合 Martin & White 以及 Monika Bednarek 观点基础上构建的分析框架，

并结合语料内容开发的引发评价资源词汇表，对轻度阿尔兹海默症患者与健康老年人话语中的隐性评价

资源进行了识别与质性分析，探讨了这些差异对人际意义的影响。研究围绕旗示(flagged)、激发(provoked)
和邀请(invited)三个维度展开，结果显示两名老年人在旗示和邀请引发评价资源的使用上存在显著差异：

轻度阿尔兹海默症患者在旗示资源的使用上显著高于健康老年人，而在邀请资源的使用上则显著低于健

康老年人。具体而言，在旗示引发评价方面，两名老年人在“级差系统”和“非核心词汇”两个次类上均

表现出显著差异，轻度阿尔兹海默症患者在这两个次类上的使用频次均高于健康老年人；在邀请引发评

价方面，两名老年人在“致使”次类资源的使用上存在显著差异，轻度阿尔兹海默症患者使用该资源的

频次低于健康老年人。 
轻度阿尔兹海默症患者在交际中倾向于采用简单直接的表达方式，避免复杂的因果推理，从而降低

https://doi.org/10.12677/ml.2025.137755
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语言组织难度，维持交际连贯性，确保与他人有效互动。相比之下，健康老年人更倾向于使用直接、明

确的语言表达，以清晰传递观点和态度，增强话语的说服力和影响力，构建稳定且权威的人际关系，提

升在社会互动中的主导地位和可信度。这些发现为理解轻度阿尔兹海默症患者与健康老年人在社会互动

中的差异提供了新的视角。 
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