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中国医疗援非中的话语权建设问题研究中国医疗援非中的话语权建设问题研究
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［［摘要摘要］］ 目的目的 分析我国医疗援非中的话语权建设问题，为提高我国医疗援非效果、促进我国医疗援非事业的可持续发

展提供依据。方法方法 搜集我国医疗援非中话语权建设的相关材料，以话语权要素中的有自信、有感染力、有影响、有主导

权四个要素为出发点，分析我国医疗援非中话语权建设的成就与不足。结果结果 中国医疗队的话语自信心虽不断增强，但

过于谨小慎微、过于低调的现象依然存在；中国医疗队虽取得了非洲人民的信任，但语言交流的困难仍阻碍着医疗援非

工作的有效开展；中国医疗队虽赢得了非洲社会的广泛赞誉，但当前西方以及非洲部分媒体，甚至中国媒体都忽视了对

援非中国医生的关注和报道；中国国际话语权虽有了较大程度提升，但西方国家仍掌握着舆论的主导权。结论结论 中国在

医疗援非中需结合具体实际，加强话语权建设。
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Study on discourse right construction of China’s medical aid to Africa
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［［AbstractAbstract］］ ObjectiveObjective To analyze the discourse right construction of China’s medical aid to Africa，so as to provide evidenc⁃
es for improving the effect and sustainable development of China’s medical aid to Africa. MethodsMethods The documents of the dis⁃
course right that China constructed in the medical aid to Africa were selected at different periods as discourse samples. The
achievement and deficiency were analyzed from four aspects，namely confident，charismatic，influential，and dominant. ReRe⁃⁃
sultssults China’s medical team made much in the discourse right construction in their aid to Africa，but some China’s medical
team members were still too cautious and too low⁃key. China’s medical team gained the trust of the people of Africa，but the lan⁃
guage communication difficulties still hampered in China’s medical aid to Africa. Chinese medical team were widely praised by
the African society，but in the west，some African media，even China’s media still neglected to report China’s doctors. China’s
international discourse right were greatly improved，but western countries still dominated the public opinion. ConclusionConclusion Chi⁃
na should refer to the actual situation of medical aid to Africa to strengthen the construction of discourse right.
［［KeyKey wordswords］］ Medical aid to Africa ；Discourse right construction；Diplomacy

1963年，中国应邀向阿尔及利亚派出第一支医

疗队，从此开启了对非洲国家的医疗援助。中国的医

疗援非以临床诊疗为主，辅以卫生检疫、药品检验、预

防保健、设备维修等多个方面，经过53年的发展逐渐

形成了自身特色，与西方国家和国际社会对非援助相

比已具备了相当的优势。中国医疗队在非洲大陆赢

得了声誉，受到所在国政府和人民的赞誉，医疗援非

也成为中国对非洲外交的重要环节和领域。由于医

学具有普适性和无国界性特点，医疗援助可以站在人

道主义的制高点，在国际活动中游刃有余，常可获得

外交官无法达到的效果。无论是发达国家还是发展

中国家，对医疗援助都非常重视。随着全球化的发

展，针对地区性冲突和突发性自然灾害、立足于人道

主义的国际医疗援助事业成为当今国际社会共同关
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注的一项“大型工程”［1］。国际范围内的医疗交流是

大势所趋，今后必将更为频繁［2］。进入新时期，各大

国逐渐认识到非洲的重要性，对非洲的医疗援助已成

为外交角力最前沿的阵地之一，医疗援非中的话语权

建设也日益成为各援助国广泛关注的问题。

11 内容与方法内容与方法

1.1 资料搜集 搜集20世纪50年代以来，我国医疗

援非的相关档案文件以及有关医疗援非的新闻报道

等作为话语材料。

1.2 分析方法 福柯在《话语的秩序》一书中将话语

和权力结合在一起，指出“话语即权力”，人与世界的

关系是一种话语关系，话语既是解释和理解世界的一

种手段和方法，又是掌握和控制世界的一种工具和武

器［3］。从国际政治角度看，话语权可理解为一种国家

行为权，是国家在国际事务中发表立场、主张的资格，

以及国家谋求引导世界主流舆论、传播国家价值观念

等国际行为的权力。在国际上，话语权可以概括为有

底气、有思想、有自信、有感染力、有影响和有主导权

六个要素［4］。有底气是拥有话语权的实践基础，我国

已经成为世界第二大经济体，话语权建设成为中国崛

起的重大战略，这表明我们的话语权已经拥有了坚实

的基础。有思想说的是一种科学的思想体系，是拥有

中国话语权的理论基础。本文主要从有自信、有感染

力、有影响和有主导权四个方面分析我国医疗援非中

话语权建设的得与失，并重新审视既有的工作方式，

有针对性地调整工作思路。

22 结果结果

2.1 有自信 即要有坚定的话语自信，在国际交往、

交流和对话中，阐释和表达中国思想、中国话语的时

候，要充满自信心。没有话语自信，在与世界交流、交

往、交锋中挺不起腰杆，就会影响我们拥有话语权。

50多年来，中国医疗队救治了 2亿人次的非洲病人，

为当地培养了数以万计的医护人员，赢得了非洲人民

的认同，增进了和非洲人民的感情，医疗队的自信心

也因此增强。2014年埃博拉疫情在西非肆虐，北京

市派出的以北京安贞医院、北京友谊医院医生为主组

建的第23批、第24批医疗队援助几内亚，并圆满完成

国家使命，医疗队员们获得了极大的自信心和荣誉

感［5］。不过，“中国很强大，但仍不够自信”的现象在

医疗援非中也有一定的表现。有些医疗队队长来到

非洲陌生环境，面对很多困难，肩负带队重任，又没有

硬性的指标，常以稳妥、安全为第一要务，过于谨小慎

微，往往会不求有功，但求无过［6］。有些医疗队员只

知道默默无闻地奉献，过于低调。他们虽对非洲人民

的卫生和医疗保健付出了很多，但是并不为非洲大多

数民众所知晓。

2.2 有感染力 即要有“有效的话语（言说）方式”，

具体来说，是指在传播中国声音的时候，在与世界对

话的时候，要具有行之有效的表达或言说方式，不仅

能“讲”，而且要“讲”得受听。若缺乏行之有效的话语

（言说）方式，也会影响对话语权的拥有。中国医疗工

作者通过不懈的努力，在很大程度上取得了非洲人民

的信任，转变了非洲一些地区“信西不信中”的观念。

1990年代，乔世辉医生在援助尼日尔期间，亲自登门

治愈了西方医生没有治疗好的尼日尔教育部长夫人

的腹泻病，使教育部长转变了不信任中国医生的态

度，中国医疗队医生的精湛医术也在当地慢慢传

开［7］。不过，中国援非医疗工作中仍存在着语言隔阂

和交流障碍，在病情分析、诊断和制订治疗方案过程

中，有时会出现与非洲医务人员间缺少有效沟通的现

象，甚至可能出现理解偏差，以致影响医疗服务质量

以及技术水平的正常发挥［8］。近年来随着非洲医疗

环境的变化，非洲医生的业务水平也有所提高，他们

对外国医生的依赖性逐步减弱，医疗队的部分专科已

由原来的主导地位逐步转向指导和相互探讨。由于

两国医生语言交流的不足，对疑难病例诊治的讨论沟

通往往不能达到满意的效果，由此导致部分援外医疗

队无法在工作中发挥应有的医疗水准，使医疗援助的

作用受到了影响，有的甚至逐渐被边缘化。

2.3 有影响 即要有“较强的国际传播能力”，中国

话语能否为国际社会所理解并产生影响力，取决于我

们是否能广泛有效地向国际社会传播中国信息。积

极地传递中国信息，传播中国声音，有助于我们获取

话语权。半个多世纪来，中国医疗队屡屡将非洲患者

从生死线上拉回来，赢得了非洲社会的广泛赞誉。在

坦桑尼亚，通过中国医疗队多年的指导，该国医疗水

平有了很大提高。2015年在中方医疗队员主导下，

中坦两国医生同台合作完成了一次心脏不停跳手术，

这种手术在中国已经非常普遍，但在坦桑尼亚还比较

罕见［9］。2014年坦桑尼亚官方媒体《每日新闻报》多

次刊文赞扬中国医疗队，称中国医疗队为提高坦桑医

疗水平和坦桑人民的健康水平做出了很大贡献。中

国向赞比亚派遣医疗队已经有相当长的时间，并在改

善赞比亚公立医院医疗服务方面做出了重大贡献。

赞比亚卫生部长约瑟夫·卡松德在接受《国际先驱导

报》采访时高度评价了中国医疗队在支持赞比亚卫生

事业上所做的种种努力。不过，当前西方以及非洲部

分媒体聚焦于少数在非华人的不法或不当行为，并趁
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机大肆炒作，忽视了中国医疗队在非洲的辛苦工作和

无私奉献，甚至中国媒体也忽视了对在非洲默默奉

献、无私救人的中国医生的关注和报道。

2.4 有主导权 即拥有“被认同的国际话语权”。在

国际事务中，能够获得与其他话语体系平等对话的权

利及世界认同的影响力，既有发言权，又有说服力、影

响力，这是赢得话语权的最高衡量标准。随着中国改

革开放进一步深化，尤其是在加入世界贸易组织后，

西方话语大量涌入，并在各领域被广泛采用，有些甚

至成为主流话语。我国在国际舆论议题设置上缺乏

足够的能力，常常只能被动接受；在回应国际舆论对

我国政策的歪曲和对我国制度的抹黑上比较乏力，

“有理说不清”；在外交政策的实行与国际责任的承担

上，我们做得合理合法合情，却经常遭到西方的无端

指责等等。尽管近年来我国国际话语权有了较大程

度提升，但“西强我弱”的格局还没有根本改变［10⁃11］。

在医疗援非中，参与国际机构招标采购不失为一种较

为有效的间接方式，既可以提升中国医药产品标准，

又能扩大国际影响。但由于国际招投标的游戏规则

由西方国家主导制定并把持，我国企业很难获得预审

资质。加之近年来国际上有关“中国制造”假药、劣药

在非泛滥的指责甚嚣尘上，致使中国医药产品被贴上

“另类”、“次等”的标签，即使企业获得预审资质，也很

难拿到国际订单［12］。进入新时期，各大国都很关注对

非洲的医疗援助，医疗层面的竞争也更加激烈，国际

医生在同一家医院比拼技术实力、服务质量和应变能

力，最终表现为谁拥有话语权。某些国家正采取不正

当手段，千方百计排挤我国的援非医疗事业，使我们

的援助受到“中国威胁论”、“资源掠夺论”等诸多负

面舆论的干扰。

33 讨论讨论

经过半个多世纪的努力，我国的医疗援非事业取

得了巨大的成就，并获得了一定的国际影响力，但在

话语权的建设上还有一些不足之处。我们的医疗援

非人员还需加强话语自信心，以有效的言说方式取得

非洲人民的信任，争取非洲及相关媒体的支持，广泛

传播中国话语，提高中国话语权的影响力。可以从以

下几个方面开展工作。第一，要克服腼腆的心态，以

开放的心态展示医疗行为。医疗援助是运用软实力

扩大我国外交阵地的斗争，医疗队不仅是专家组，更

是工作队和战斗队。我们的援非医疗工作者需清醒

地认识到自己所拥有的精湛技术，认识到我们国家已

拥有的强大经济实力，满怀信心、积极主动地开展医

疗宣传及应对医疗之外的竞争。第二，提高语言水平

和政治素养，掌握合作的艺术，展现大国外交的风

采。我们的援非医疗工作者需自觉执行政治纪律和

政治规矩，真正做到头脑始终清醒、立场始终坚定，努

力克服语言上的障碍，以贴近实际、贴近民众，贴近生

活的话语实现无障碍的沟通。第三，重视发挥非洲各

界，尤其是非洲媒体的作用。让非洲人和非洲媒体来

宣传我们的医疗援助事业要比我们自己宣传更有

效。要有意识地利用多种传播工具加强与非洲各界

的沟通，塑造中国良好的国家形象，并邀请非洲媒体

知名记者走访我们的医疗队，增加他们的感性认识。

第四，设置国际议程，掌握话语的主动权。在医疗活

动中要善于制造和发掘宣传点，不断为宣传工作提供

原始题材和智慧点，注重医疗人文的研究，通过文化

作品宣扬中国医疗价值观，并力图用世界性的话语表

达中国式的民主、自由、人权理念模式，有效反击西方

反对舆论。
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