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Abstract
Il saggio ripercorre gli sviluppi della riflessione sulle interazioni istituzionali nel quadro 
dell’Analisi conversazionale a partire dalla pubblicazione di “La conversazione diseguale” e 
mostra la sostanziale tenuta del quadro categoriale ivi proposto.

This paper recounts how research on institutional interactions have developed within the 
framework of Conversational Analysis since the publication of “The Unequal Conversation”, 
and the durability of the categorical framework therein proposed emerges.

1. Premessa
Il volume La conversazione diseguale rappresenta la sintesi di quella che possiamo e
definire la svolta contestuale nell’Analisi della conversazione (Orletti 2004). Per 
cogliere gli sviluppi della riflessione sulle asimmetrie conversazionali è opportuno 
parlare del passato, esaminando la genesi di tale corrente di studi, del presente, ov-
vero della prospettiva attuale sul tema, dei possibili cambiamenti di paradigma e 
della introduzione di nuovi oggetti di analisi e, infine, del futuro, delle possibilità di 
sviluppo della ricerca sulla conversazione diseguale.

La lente che funge da filtro alla narrazione, è il testo “La conversazione disegua-
le”, ma spesso questa angolatura si sovrapporrà con quella degli sviluppi dell’Analisi 
della conversazione, AC d’ora in avanti, approccio con cui si identifica gran parte 
del lavoro di ricerca di chi scrive in circa 50 anni di carriera.

2. La genesi del volume
Anche se pubblicato nel 2000, La conversazione diseguale contiene saggi elabora-e
ti in momenti precedenti. In particolare, alcuni risalgono alla fine degli anni ’70, 
altri all’inizio anni ’80, altri ancora all’inizio gli anni ’90. Parlo3 del capitolo sulle 
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ci offre per occultare l’agente, ovvero il plurale maiestatis; il si impersonale, la forma passiva,ecc.. Ci 
scusiamo con la lettrice/il lettore per l’alternanza delle forme, dovuta all’intreccio fra narrazione bio-
grafica e descrizione scientifica.
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«Formulazioni» che riprende, con parziali modifiche, il saggio pubblicato con il ti-
tolo «Pratiche di glossa» in Comunicare nella vita quotidiana del 1983, e proposto 
a un convegno del 1979 dedicato alla Pragmatica linguistica4aa , del saggio sull’intera-
zione in classe, presentato al Convegno internazionale dell’IPRA del 1980 e pubbli-
cato nel 1981. Va anche aggiunto il saggio sull’intervista giornalistica, pubblicato 
nel 1996 su Polis, rivista di teoria politica.

Alla base della mia riflessione sulle asimmetrie conversazionali ci sono due sfon-
di teorici diversi: gli studi sulle interazioni istituzionali all’interno dell’Analisi della 
conversazione e il filone di ricerca europeo sul dinamismo dialogico (Linell 1998; 
Linell, Luckmann 1991; Markovà, Foppa 1991). Dei due è senza dubbio il primo 
che ha dominato nelle mie analisi.

2.1 La svolta contestuale in AC: dalla conversazione quotidiana alle interazioni 
istituzionali

In Orletti (1994: 17) affermavo: «uno degli sviluppi più interessanti dell’analisi 
della conversazione è stato determinato dallo spostamento di focus dalle proprietà 
astratte e invarianti della cosiddetta conversazione ordinaria all’esame comparato di 
sistemi diversi di scambio linguistico (...)». Richiamavo poi la controversia macro-
micro in sociologia (Knorr Cetina, Cicourel 1981) e la soluzione data al rapporto fra 
micro-struttura sociale e macro-struttura dall’AC, cioè che la struttura sociale è «so-
mething humans do» (Boden, Zimmerman 1991: 4). In un lavoro del 2013, Heritage 
(p. 3) ripercorre la svolta contestuale e sottolinea che la distinzione tra conversazione 
ordinaria e interazioni istituzionali non era il focus (e la preoccupazione principale) 
dei lavori iniziali in AC, come è possibile rilevare nelle lezioni di Sacks degli anni 
’60 e ’70, raccolte in Sacks (1992). Qui il sociologo, pur analizzando chiamate a un 
centro di prevenzione suicidi e sedute di terapia di gruppo, aveva l’obiettivo di indi-
viduare i tratti ricorrenti e invarianti della conversazione ordinaria. L’AC ha rilevato 
la rilevanza dello studio della conversazione per sé, considerandola come un dominio 
autonomo di ricerca. Fino a tutti gli anni ’70, questo ha portato a individuare i vari 
meccanismi che permettono alla conversazione di essere realizzata in maniera strut-
turata e organizzata, ovvero il sistema dei turni, le sequenze, le aperture e le chiusure 
della conversazione come evento globale, il meccanismo del repair, ecc. Dal lavoro di 
Atkinson, Drew (1979), sull’interazione in tribunale, l’attenzione si sposta su come i 
meccanismi conversazionali «act to enable the local achievement and reproduction 
of institutional and organizational patterns in society» (Boden, Zimmerman 1991). 
Successivamente, negli anni ’80, i contesti analizzati si ampliano, con le ricerche sulle 
interviste televisive (Clayman 1988; Greatbatch 1988; Heritage 1985), le chiama-
te d’emergenza (Zimmerman 1984), l’interazione in classe (McHoul 1978; Mehan 
1979), le visite mediche (Heath 1986; West 1984) e su molti altri contesti istituzio-
nali. Dobbiamo a Drew, Heritage (1992) l’esplicitazione dell’apparato concettuale 

4 Primo Convegno di Pragmatica, 26/27 maggio 1980, Istituto di Linguistica, Università la Sapienza 
Roma. Organizzato da Franca Orletti.
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necessario per poter individuare le interazioni che rientrano nella categoria di “par-
lato istituzionale”5. Secondo i due autori, le interazioni istituzionali si distinguono
dalla conversazione ordinaria per i seguenti caratteri:
– di norma i partecipanti sono orientati da obiettivi legati ai loro ruoli/identità 

istituzionali;
– esistono delle restrizioni su cosa possa essere considerato un contributo rilevante 

nell’attività in corso;
– le interazioni istituzionali sono, di norma, associate a particolari schemi inferen-

ziali e procedure specifici del contesto istituzionale.

Tale apparato, pur offrendo uno strumento per identificare le interazioni che pos-
sono essere collocate sotto la categoria di parlato istituzionale, non costituisce una 
definizione del campo, afferma Heritage (2013: 4):

In fact the boundaries between ordinary conversation on the one hand and institution-
al talk on the other are far from exact, and can be very difficult to specify (Schegloff 
1999). In part, this is because institutional talk is not confined to any particular physical
or symbolic settings such as hospitals, offices or classrooms (Drew and Heritage 1992)
and by the same token ’ordinary conversation’can readily emerge in each and every one
of these settings (Drew, Sorjonen 1997). Moreover many — indeed a large majority —
of the practices associated with ordinary conversation are also deployed in institutional
settings as well. However, though the boundaries between ordinary conversation and
institutional interactions cannot always be specified with precision, the distinction be-
tween the two is often abundantly obvious to even naive observers who do not readily 
confuse medicial consultations, courtroom examination, news interviews or mediation
hearings with ordinary conversation between peers (Atkinson 1982).

Orletti (2000) amplia l’apparato analitico per descrivere i principi di base che re-
golano le interazioni istituzionali, fondendo i risultati della ricerca empirica di im-
pronta AC con l’indagine linguistica sulle varietà settoriali e con categorie prove-
nienti dall’antropologia del linguaggio di Duranti (1994) e Goodwin (1994). Ne 
emerge un quadro categoriale che anticipa gli sviluppi successivi della Conversation 
Analysis, in particolare l’attenzione per fattori come la gestione dello spazio e la 
funzione delle posture e del movimento dei corpi, anche se non si parla esplicita-
mente di multimodalità. In sintesi, così vengono delineate le caratteristiche delle 
interazioni istituzionali da Orletti (2000: 27-39):
a. una prima caratteristica consiste “nel generale ridimensionamento della gamma 

di opzioni comunicative e comportamentali a disposizione degli interagenti. 
Mentre nella conversazione ordinaria si possono mettere in atto azioni e attività 
diverse, nelle conversazioni diseguali spesso le azioni realizzabili sono solo il fare 
domande e il dar risposte, come nell’intervista”;

b. una specializzazione degli interagenti rispetto alle opzioni comunicative, per cui 
c’è chi, ad esempio fa domande e chi, invece, risponde. Si stabilisce un’associa-
zione fra ruolo comunicativo e ruolo istituzionale;

5 Si veda anche Arminen (2005).
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c. un prevalere, nell’ambito delle macrofunzioni realizzate nelle interazioni dai 
partecipanti, di alcune funzioni rispetto alle altre e una riorganizzazione in ter-
mini gerarchici delle diverse funzioni. In particolare, se riportiamo tutta l’atti-
vità comunicativa svolta dai partecipanti a tre macrofunzioni principali, quella 
gestionale, cioè di organizzazione dell’interazione, quella di trasmissione di co-
noscenze e quella di relazione sociale, vediamo che la prima è gerarchicamente 
preordinata alla seconda e alla terza, e che quest’ultima è veramente marginale e 
realizzata negli interstizi dell’interazione istituzionale vera e propria;

d. la struttura dell’interazione è costruita in funzione dei fini istituzionali, per cui 
si hanno formati tipici di sequenze e di turni;

e. l’interazione ha una caratteristica struttura in fasi, correlata agli obiettivi istitu-
zionali; questo è particolarmente evidente e descritto nella visita medica (Have 
1987; 1989; Robinson 2003; Heritage, Maynard 2006);

f. l’organizzazione dell’interazione è nota solo a chi rappresenta l’istituzione, per 
cui si può parlare di una vera e propria agenda nascosta;

g. l’adozione di una varietà specialistica;
h. e la conseguente proiezione di una visione professionale sulla realtà descritta;
i. l’attribuzione di una funzione simbolica alla disposizione di corpi e oggetti nel-

lo spazio.

3. Conversazione e struttura sociale
Lo stabilire una relazione fra struttura dell’interazione e istituzione ha, come con-
seguenza, il riproporre l’attenzione per quello che è uno dei topoi centrali della ri-
cerca sociologica, il rapporto fra micro- e macrostrutture (Alexander et al. 1987). 
Tuttavia, come non si finirà mai di sottolineare, nella prospettiva dell’AC, «la 
struttura sociale (...) non è qualcosa che esiste ’al di fuori’ indipendentemente dalle 
attività dei membri (Boden, Zimmerman 1991) ma è l’interazione verbale il fon-
damentale meccanismo che rende possibile il farsi, il plasmarsi, il ricostituirsi e il 
riaffermarsi della struttura attraverso l’azione degli individui (Orletti 2000)6. La 
conversazione è studiata come un fatto sociale di per sé, e l’attenzione per il contesto 
sociale esterno e le identità sociali dei partecipanti è sospesa (Zimmerman 1988). 
Questa strategia analitica, definita “analytic isolation” (Sharrock and Anderson 
1987: 316) permette di raggiungere risultati estremamente importanti dal punto 
di vista del riconoscimento della struttura dell’interazione verbale, in quanto stu-
diata di per sé e non perché manifestazione degli effetti dei fattori sociali esterni 
sul comportamento dell’individuo. Da questa scelta di metodo discende la visione 
del contesto nell’AC degli anni ’80 -’90 (Orletti 1994), non molto diversa da quella 
propria della Conversation analysis della prima ora. Si rifiuta l’idea, propria delle 
indagini quantitative delle scienze sociali, ma anche della ricerca sociolinguistica 

6 La molteplicità di modi in cui gli umani “do” la struttura sociale (Hopper 1991) è ben descritta dai 
saggi in Boden, Zimmerman (1991).
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di impianto variazionistico, del contesto come «cestino contenitore» di variabili 
sociali che condizionano i comportamenti dei partecipanti per proporne una visio-
ne riflessiva e speculare, attenta solo agli aspetti intra-interazionali, per cui i turni 
e le azioni sociali realizzate plasmano i turni e le azioni successive, che a loro vol-
ta trasformano quanto è appena avvenuto (Heritage 1984). Il contesto esterno, ad 
esempio le caratterizzazioni socio-culturali dei partecipanti, non entra in gioco in 
quanto tale nella struttura dell’interazione, ma solo se i partecipanti lo rendono 
rilevante, facendolo emergere, nel corso dell’interazione (Schegloff 1991). Il filone 
ortodosso, rappresentato soprattutto dalle posizioni di Schegloff (1991; 1992) e la 
miopia microanalitica che, secondo Wilson (1986), lo contraddistingue, trovano 
una correzione e una modulazione del rapporto micro-macro in ricerche che pur 
movendo dall’AC, si pongono ai margini di questa per il peso dato ai fattori esterni, 
per l’attribuzione di una rilevanza “situata” ai fattori macro-sociali nell’interazione. 
Vanno in questa direzione il lavoro di Mehan sulle attività scolastiche per la colloca-
zione di studenti diversamente abili (1991), che introduce la distinzione fra circo-
stanze prossime e circostanze distanti che influenzano l’interazione, e le etnografie 
“situate” di Zucchermaglio (Zucchermaglio et al. 2013).

4. Il presente
Per capire cosa caratterizzi il presente della ricerca sulle asimmetrie conversazionali, 
e in particolare sulle interazioni istituzionali, è opportuno esaminare la «tenuta» 
dell’apparato analitico sviluppato da me e da altri ricercatori fra gli anni ’80 e il 2000 
e gli sviluppi attuali della ricerca. Ci si concentrerà solo su alcune categorie analiti-
che, quella di regia e quella dia formulazione.

4.1 Il concetto di regia 

Il concetto di regia è al centro della descrizione delle interazioni asimmetri-
che. Mentre nelle conversazioni fra pari «quello che uno può, possono gli altri» 
(Leonardi, Viaro 1983), nelle conversazioni diseguali ci sono restrizioni su ciò che 
i partecipanti possono fare e azioni consentite solo a chi rappresenta l’istituzione 
(Drew, Heritage 1992; Orletti 2000). Il controllo sull’interazione è esercitato in 
maniera diversa nei vari tipi di interazione asimmetrica, ma ci sono delle caratteristi-
che comuni ricorrenti in tale ruolo guida. Il regista, secondo Orletti (2000: 18-25)
– apre e chiude l’interazione, definendo i confini interni ed esterni rispetto al flu-

ire delle relazioni sociali;
– assegna i turni, attraverso le varie procedure di etero-attribuzione del diritto di 

parola;
– realizza mosse «forti» (Linell, Luckman 1991), ovvero mosse che creano una 

rilevanza condizionata per le mosse successive (domande, ordini, ecc.);
– attraverso tali mosse dà inizio a sequenze e così esercita un controllo sui temi di 

discussione;
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– quando viene meno l’accordo dei partecipanti sulla definizione dell’attività in cor-
so, si realizza cioè una insubordinazione (Leonardi, Viaro 1983), ha il potere di 
ristabilire l’ordine ridefinendo la situazione. Può utilizzare a questo scopo dei com-
menti metacomunicativi, le formulazioni, volti a ridefinire la cornice contestuale;

– ha il potere di riconoscere lo status di insubordinazione di un comportamento 
deviante rispetto al quadro legale dell’interazione. 

L’analisi di diversi contesti istituzionali, dalla classe scolastica (Orletti 1981; 2000) 
alla visita medica (Maynard 1991), mostrerà la negoziabilità e la dipendenza dal 
lavoro interazionale di tutti i partecipanti della costruzione del ruolo di regia. 
Emerge, quindi, il suo carattere di prodotto dell’attività conversazionale e non di 
effetto dell’influenza dei fattori esterni sull’interazione.

4.2 Limiti al potere di regia e atteggiamenti di resistenza nei confronti di tale potere

Già Leonardi, Viaro (1983), coniando il termine di “insubordinazione” avevano 
mostrato che è possibile che i conversatori pongano dei limiti al potere di regia. 
Orletti (1981; 2000) aveva mostrato come elusioni, e messe in discussione dell’a-
simmetria di potere avvenissero in classe e nell’intervista giornalistica. Boden, 
Zimmerman (1991), attraverso il concetto di “agency” avevano sottolineato il po-
tere dei partecipanti di sottrarsi ai vincoli imposti dalle strutture sequenziali e di 
eludere domande e richieste di azione. Il tema dell’asimmetria di potere, del suo 
carattere negoziato, delle attività dei partecipanti per ridurre e opporsi ai vincoli 
sull’azione di chi detiene il controllo sull’interazione è, tuttavia, maggiormente svi-
luppato nel filone di ricerca sulla comunicazione in contesti terapeutici attraverso il 
tema delle iniziative del paziente all’interno della visita medica. Prima di soffermar-
ci su questo è opportuno un breve excursus sull’interazione comunicativa in ambito 
terapeutico nella prospettiva della AC.

4.3 L’interazione medico-paziente

L’interazione medico-paziente, non descritta nel volume La conversazione diseguale 
come tipo di conversazione asimmetrica, ma evocata nello sfondo attraverso i ri-
ferimenti ai lavori esistenti, è stato l’ambito di ricerca più sviluppato in AC dagli 
anni 2000, preceduta dai pioneristici lavori di Frankel (1983; 1984), Heath (1982; 
1986), West (1984), seguita dai lavori sulle cure primarie (Heritage, Maynard 
2006; Maynard, Heritage 2005), e su settori specialistici dall’AIDS (Peräkylä 
1995; Silverman 1997) alla chirurgia (Koschmann et al. 2005; Mondada 2003).
Sono moltissimi i lavori che si sono succeduti negli anni, che hanno riguardato o 
branche specialistiche della medicina, o specifici momenti come la prescrizione di 
farmaci, gli antibiotici in particolare (per una rassegna recente si rinvia a Barnes 
(2019); vanno comunque ricordati i saggi di Have (1991), Maynard (1991) sull’a-
simmetria nell’interazione medico-paziente). Per l’Italia si ricordano i lavori di 
Margutti, Galatolo (2013) sulla medicina delle protesi, e del gruppo coordinato da 
Zucchermaglio per le visite oncologiche (ad es. Alby et al. 2015; Sterponi et al. 2019; 
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Fatigante et al.2021), oltre ai lavori di Orletti (2013), Fatigante (2013), Orletti 
(2022), Fatigante, Orletti 2013) per la ginecologia. Una corrente di studi è quella 
sull’interazione nativo-non nativo in ambito medico con la presenza o meno di un 
mediatore (cfr. almeno Baraldi, Gavioli 2012; Gavioli, Baraldi 2013, Pasquandrea 
2013). Il filone delle ricerche sull’interazione medico-paziente ha avuto uno svi-
luppo enorme e ha introdotto, anche, sostanziali modifiche di paradigma nell’AC 
adottando un approccio quantitativo con categorie formali di codifica proprie di un 
approccio top down. Su questo torneremo più avanti nel parlare degli sviluppi al di 
là di “La conversazione diseguale”.

4.4 Asimmetria medico-paziente

Non solo l’AC, ma tutti i filoni di ricerca che si sono occupati del rapporto medico-
paziente hanno sottolineato il potere del medico sull’interazione e spesso prospet-
tato la necessità di una medicina centrata sul paziente7 diversa dal canone rigi-
damente asimmetrico prospettato dal modello ippocratico (Orletti, Iovino 2018; 
Orletti 2021; 2022; in stampa). I lavori dell’AC in questo ambito hanno mostrato 
che l’asimmetria è il risultato di una costruzione congiunta di medico e paziente 
(Have 1991; Maynard 1991). Entrambi i partecipanti mettono in atto compor-
tamenti orientati alla “istituzionalità” del rapporto e collaborano alla costruzione 
dell’asimmetria. Il ruolo del regista non è ascritto al medico in quanto rappresen-
tante dell’istituzione, ma è il risultato delle mosse attivamente e metodicamente re-
alizzate da ambedue i partecipanti nel corso dell’interazione.

In particolare, dalle ricerche si rileva che:
– il paziente ha potere di iniziativa soprattutto in determinate fasi (ad esempio, 

Heritage, Robinson 2006 sottolineano come la fase della presentazione del pro-
blema sia spesso l’unico momento in cui il paziente può esprimere la propria 
opinione personale);

– il potere del medico si manifesta fondamentalmente nel fare domande e negare 
informazioni (Have 1991);

– le domande del medico rispondono a funzioni diverse: stabilire le azioni che 
vanno fatte e gli argomenti da trattare (agenda setting) (Boyd, Heritage 2006; 
Heritage 2010), non sono solo richieste di informazione: «Attraverso le do-
mande il medico seleziona e propone gli argomenti rilevanti per la visita in corso, 
e, soprattutto, condiziona la risposta del paziente nella forma e nel contenuto» 
(Margutti, Galatolo 2013: 20).

7 Ci si limita qui a ricordare le riflessioni di Spinsanti (2010), reperibili anche sul sito https://sandro-
spinsanti.eu; la prospettiva “dalla parte del paziente” di Paola Di Cori, ricordata e rappresentata nel 
volume a cura di Fatigante, Pontecorvo (2022); la cosiddetta medicina narrativa iniziata da Charon 
(2001; 2005). Per un dibattito sulla centralità del paziente, conseguente alla legge 219/2017 oltre a 
Orletti, Iovino (2019), Orletti (2020), cfr. Dovetto (2020), in particolare la parte V.



20 FRANCA ORLETTI

4.4.1 Le iniziative del paziente
La letteratura internazionale sulle iniziative del paziente non è così estesa se la 
compariamo con la quantità di studi in genere di impronta AC sul rapporto me-
dico-paziente e sul ruolo agentivo del medico nella strutturazione dell’interazione. 
Ricordiamo qui Have (1991), Teas Gill (1998), Stivers, Heritage (2001), Robinson 
(2001), Gill, Maynard (2006), Heritage, Robinson (2005), Stivers (2005). Di parti-
colare rilievo il numero monografico di Text curato da Beach nel 2001 dedicato alle t
autodiagnosi. Per quanto riguarda il contesto italiano, Margutti, Galatolo (2013; 
2022), analizzando un corpus di visite specialistiche presso un centro di costruzione 
e applicazione di protesi, mostrano una pratica ricorrente nei dati per cui i pazienti 
utilizzano un pattern multimodale che integra sguardo, parlato e gesto per realizzare 
iniziative che espandono il turno di risposta. La costruzione da parte del paziente di 
un’autodiagnosi e la parziale accettazione di questa da parte del medico è descritta 
in Orletti (2015). Qui vediamo come il paziente usi la fase della presentazione del 
problema per proporre un’autodiagnosi.

Es.1

1. DOTT. sì prego avanti
2. PAZ. ah buongi↑orno dottoressa, buongi↓orno 
3. DOTT. buongio::rno, si accomodi(1.0) m↑i dica:: che succe↑de?
4. PAZ. e::se:nta io da qualche gi↑orno e::: sento:: un fo↑rte:: male allo stomaco
5. DOTT. allo stomaco::...ma dove di preciso? 
6. PAZ. guardi proprio q↑ui qui guardi °qui° (.hhh) sì ((tocca con la mano il pun-

to esatto))
7. DOTT. e::non pro↑prio allo stomaco e:: beh...quindi un’epigastralgia?
8. PAZ. e::: ma sì:: ma perché probabilmente io è da:::
9. guardi cioè il fatto è che sono cad↑uto e::avevo un forte dolore
10. alla spalla
11. e ho preso (hhh) per un lungo periodo degli anti::dolorifici.
12. DOTT. ah, degli antidolorifici s↑ì 
13. PAZ. =e::: allora penso che dipenda da quello, sì credo che::(1.0)
14.  potrebbe dipendere da quello sì [e:::
15. DOTT. [sì e:::bè aspetti un attimo. (1.0) ma lei
16. sente un dolore o bruciore? mi faccia capire.
/.../

Il medico pone, a r. 3, la domanda “che succede” che ha come risposta da parte del 
paziente l’elencazione dei sintomi che lo hanno spinto dal dottore. Ma il paziente 
non si limita a questo. A r. 8, dopo aver confermato la formulazione da parte del 
medico in termini tecnici del suo disturbo, quasi fosse pienamente consapevole del 
termine “epigastralgia” va avanti fornendo dei dati che potrebbero spiegare il males-
sere. Offre, cioè, una spiegazione possibile del suo disturbo gastrico. La spiegazione 
è presentata in maniera non categorica, il suo grado di certezza epistemica mitigato 
attraverso espedienti linguistici. Questo in linea con quanto aveva mostrato Teas 
Gill (1998).
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In un contesto istituzionale e terapeutico diverso, Merlino (2017; 2020a) mette 
in luce la validità di un approccio multimodale per analizzare le iniziative di un par-
lante afasico in una seduta di terapia riabilitativa. Nel corso di un’attività strutturata 
di denominazione, il parlante sfrutta il referente introdotto dall’immagine, le risor-
se mimico-gestuali e l’ecologia del setting per introdurre un argomento e iniziare 
uno scambio conversazionale.

4.5 Formulazioni

Il saggio pubblicato nel 2000, con il titolo «Formulazioni», riprende con poche 
modifiche quello precedente in Comunicare nella vita quotidiana (1983). Una prima 
differenza è nel titolo. La versione originale utilizzava il titolo «Pratiche di glossa» 
per due ragioni: sottolineare l’interesse per le pratiche di ragionamento comune con 
cui, nell’ottica etnometodologica di Garfinkel, Sacks (1970), i membri danno ordine 
e razionalità all’agire quotidiano; evitare la confusione con l’uso del verbo to formu-
late usato in AC nel senso italiano di ’esprimere’ come in Schegloff (1972), e Notes on 
a conversational practice: Formulating places. Il concetto di formulazione utilizzato in 
ambedue le versioni del saggio rispecchia il senso lato, utilizzato da Garfinkel, Sacks 
(1970), di metacommenti sull’interazione in cui la conversazione è usata per spiega-
re, chiarire, organizzare, sintetizzare l’interazione in corso. Orletti (1983: 82; 2000: 
50) identifica con la categoria tutte quelle procedure che sono volte «in maniera 
esplicita alla razionalizzazione, alla contrattazione del significato di ciò che sta acca-
dendo nell’interazione in corso». In particolare Orletti (1983; 2000) attribuisce le 
seguenti funzioni alle pratiche di glossa: permettere ai partecipanti alla conversazio-
ne di confrontare momento per momento la loro definizione della situazione in cor-
so; riformulare quello che ha detto l’altro interlocutore; segmentare l’interazione in 
corso in fasi, indicandone l’inizio e la fine come una sorta di punteggiatura. Questa 
ultima funzione può essere svolta da posture, sguardi, orientamento e distanza dei 
corpi. Esistono, oltre alle glosse verbali, le glosse del corpo.

4.5.1 La fortuna della categoria di “formulazione”
Di tutti i sensi del termine, quello di riformulare per sintetizzare, è quello che ha più 
avuto successo nella ricerca europea, in particolar modo tedesca. Di qui la sostitu-
zione del termine formulazione con quello più chiaro di riformulazione. In parte 
la maggiore diffusione di questa accezione è ascrivibile all’influenza del saggio sul 
tema scritto da Heritage e Watson (1979) in cui le formulazioni sono concepite solo 
come sintesi di quanto detto da un altro partecipante. Troviamo questo uso ristretto 
nei lavori di Gülich e Kotschi (1996); Bührig (1996); Ciapuscio (2003); Rittgeroth 
(2007); Deppermann (2011). Questa accezione si ritrova anche nelle ricerche stret-
tamente AC, ad es. Heritage (1985); Beach, Dixon (2001); Drew (2003); Antaki et 
al. (2005); Hutchby (2005); Barnes (2007); Antaki (2008). Il valore di riformula-
zione ritorna anche in un lavoro recente di Pugliese (2021).

La relazione fra uso delle formulazioni e regia dell’interazione espressa in Orletti 
(1983; 2000) metteva in evidenza l’importante funzione delle formulazioni come 
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strumento di regia e ipotizzava una maggiore presenza di questa pratica nelle inte-
razioni asimmetriche di natura istituzionale. Drew (2003) porta dati a conferma di 
questa ipotesi, mostrando vari esempi dell’uso di formulazioni in diversi contesti 
istituzionali: nelle sedute di psicoterapia i pazienti possono formulare quanto ha 
detto l’analista per rendere maggiormente chiaro ciò che ha detto; nei programmi 
telefonici basati su telefonate del pubblico il conduttore può sottolineare, anche in 
chiave polemica, quello che ha detto la persona al telefono, ai fini di alimentare un 
conflitto fra le parti; nelle interviste giornalistiche il giornalista può usare le formu-
lazioni per spingere l’intervistato a aggiungere nuovi dettagli, ecc.. Gülich (2004) 
mostra il ruolo delle formulazione nel discorso divulgativo scientifico, utilizzata nei 
casi di asimmetria di conoscenze come ausilio nella spiegazione.

Proiettandoci più avanti nel tempo possiamo vedere, come ho già detto, che nel-
le ricerche successive ai due saggi di Heritage e Watson sul tema (1979; 1980) è 
prevalso il senso ristretto di formulazione, anche quando questa categoria viene uti-
lizzata per spiegare le pratiche che permettono la costruzione del significato nell’in-
terazione come in Deppermann (2011), in cui si analizza il ruolo di generalizzazioni 
e astrazioni delle formulazioni. Tuttavia, due lavori sviluppano il senso ampio del 
concetto di formulazione esposto in Garfinkel, Sacks (1970) e in Orletti (1983; 
2000): il saggio del 2009 di Fele che applica l’analisi di Orletti alle telefonate di 
emergenza, mostrando la rilevanza della categoria per regolare e organizzare l’inte-
razione in modo esplicito e manifesto; il lavoro di Sterponi et al. (2019) che mette 
in rilievo la funzione degli enunciati metapragmatici nella strutturazione delle at-
tività e dell’organizzazione temporale nella visita oncologica. Anche se il termine 
usato è diverso, la funzione esplicata da questa categoria è esattamente quella attri-
buita da Orletti (1983; 2000) alle formulazioni quando parlava di “punteggiatura 
dell’interazione”.

4.5.2 Glosse verbali e glosse corporee
Orletti (1983; 2000) aveva già intuito il ruolo delle risorse semiotiche nell’organiz-
zazione dell’interazione, anticipando l’attenzione che la multimodalità nella con-
versazione avrebbe avuto negli anni successivi. La possibilità che glosse del corpo 
avessero la stessa funzione di quelle verbali era messa in luce nell’analisi delle formu-
lazioni. Le posture, l’orientamento dei corpi concorrono con le parole a definire la 
situazione in corso, e permettono di arrivare a una definizione concertata di attività 
e situazioni (McDermott, Gospodinoff, Aron 1978). Orletti (2022) analizza, in 
una visita medica, l’interazione di formulazioni intese in senso classico come glosse 
verbali con glosse corporee per creare una attività di spiegazione che entrambi i par-
tecipanti, medico e paziente, concorrono a costruire. L’esempio 2 è rappresentativo 
dell’utilizzo del pattern multimodale. Il medico sta controllando i risultati dei do-
saggi ormonali quando si protende in avanti, verso la paziente, e stabilisce il contatto 
visivo guardandola negli occhi. Prima ancora di informarla sull’esito degli esami il 
medico anticipa con una “glossa introduttiva” la necessità che lei chieda chiarimenti 
quando non capisce. Qui entrambi si guardano negli occhi:
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Es.2

Dott. se non capisce me lo dica perché io cerco-lei deve usc-deve nel senso è mio
dovere farla (1.0...) aiutarla a capire non-eh::: (2.0.) dunque l’ovulazione è
il fatto che lei tutti i mesi abbia l’ovulazione quindi la cellula uovo e quindi
possa rimanere in gravidanza questo è:::eh:::(1.0.) i dosaggi ormonali quan-
do si fanno servono a capire anche quello solo che se lei lo fa in terza giornata 
è chiaro che il progesterone, che è l’ormone che dice che è tutto a posto, è
ba↑sso perché è troppo pre↑sto per...

Figura 1

Il dottore spiega qual è il suo ruolo attraverso la formulazione e costruisce, oltre che 
con la glossa verbale, attraverso le glosse corporee, sguardi e posture, l’evento come 
attività di “spiegazione”, in cui entrambi i partecipanti sono coinvolti. L’aggancio 
dello sguardo fra medico e paziente coinvolge questa che ricambia disponendosi 
all’ascolto, confermando così che si condivide la definizione della situazione.

5. Oltre la conversazione diseguale
Abbiamo esaminato, fin qui, la tenuta dell’apparato categoriale sviluppato in Orletti 
(2000) e in particolare la vitalità e i rimodellamenti che, negli anni, hanno avuto le 
categorie di “regia” e di “formulazione”. Ci occuperemo ora degli sviluppi che lo stu-
dio delle interazioni asimmetriche di natura istituzionale e più in generale, l’Analisi 
della conversazione, hanno avuto negli anni dopo il 2000, al di là di quanto già de-
scritto o prefigurato in “La conversazione diseguale”. Alcuni erano già in nuce, come 
quello della multimodalità, a cui senza utilizzare la categoria, si accennava in vari 
passi del volume, non ultimo quello appena esaminato, relativo alle formulazioni. 
Altre direzioni di ricerca si possono configurare come veri cambiamenti di para-
digma, in particolare l’introduzione di un approccio quantitativo nel trattamento 
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dei dati e l’apertura alla considerazione degli stati mentali interni all’individuo nel 
cosiddetto programma epistemico in Heritage (2012).

5.1 AC e risorse multimodali. Per un’ecologia dell’interazione

La critica di logo-centrismo rivolta all’ AC delle origini viene messa in discussio-
ne da Mondada (2019). Nell’analizzare il percorso dell’Analisi della conversazione 
verso l’approccio multimodale, l’autrice sottolinea come questo filone di indagine, 
pur avendo analizzato negli anni ’60 e ’70 solo dati audio, si sia, fin dai suoi primi 
passi, posto l’obiettivo di analizzare azioni e sequenze di azioni, non oggetti verbali, 
e come le azioni nell’interazione sociale siano realizzate attraverso l’utilizzo di risor-
se multimodali. D’altra parte, anche se con i limiti imposti dal tipo di raccolta dei 
dati utilizzato, la registrazione audio-, l’interesse per gli episodi non riconducibili al 
linguaggio verbale, come le risate e i silenzi, i fenomeni di ispirazione e espirazione e 
altri segnali vocali è confermato per la presenza nel sistema di trascrizione Jefferson 
di simboli per la notazione di tali comportamenti, oltre agli studi a questi dedicati. 
Si menzionano il lavoro di Schegloff (1982) sulla funzione interazionale dei borbot-
ti di assenso, gli ehm di conferma che costellano la conversazione, ma soprattutto 
i numerosi studi dedicati alla risata nell’arco temporale che va dal 1979 al 2010 
da Jefferson, molti anni prima dell’”embodied turn” dell’AC (Nevile 2015), fon-
dati sulla consapevolezza del valore di azione sociale di tale fenomeno. In Jefferson 
et al. (1987:152) troviamo detto “Laughter is a systematically produced, socially 
organized activity”. La peculiarità della risata è quella di non avere un contenuto 
proposizionale e di non poter essere analizzata in sotto-unità costituite da elemen-
ti linguistici (Glenn 2003). Eppure, come hanno mostrato i lavori pioneristici di 
Jefferson (1979; 1984; 1985; 2010; Jefferson et al. 1987), nonostante la sua limitata 
estensione e il suo essere un oggetto vocale senza un contenuto, la risata costituisce 
un fenomeno interazionale ordinato, prodotto per rispondere a specifici compiti 
interazionali. Va ricordato, inoltre, l’humus in cui si colloca la ricerca conversazio-
nale. L’attenzione per la corporeità nell’interazione sociale era ben radicata nel con-
testo culturale in cui nasce l’AC. Si pensi ai nomi di Bateson, Scheflen, Birdwistell, 
Kendon e all’analisi dei fini dettagli in cui la corporeità concorre alla costruzione di 
contesti di counseling nelle etnografie di Erickson, Schutz (1981), Erickson (1975) g
e di quelli scolastici in McDermott, Gospodinoff, Aron (1978). I lavori pioneristici 
di Heath (1983; 1986) e Goodwin (1981 a e b), basati su filmati, sono stati poi 
seguiti da quelli di molti altri grazie all’uso di nuove tecnologie di video registra-
zione e l’AC ha sempre più ampliato la gamma delle risorse multimodali conside-
rate, passando via via dall’esame dei movimenti co-verbali alla considerazione delle 
complesse gestalt multimodali (Mondada 2019). Accanto allo studio delle risorse t
semiotiche, nell’analisi dell’interazione sociale si è sviluppata un’attenzione verso 
gli oggetti materiali a partire dall’interesse nei confronti di situazioni in cui il non 
verbale e la manipolazione di oggetti, documenti, artefatti si legano a quanto accade 
nell’interazione sociale. Esempi di questo possono essere tratti dall’interazione nei 
supermercati (De Stefani 2015), nei musei (Heath, Lehm 2004; Orletti in prepara-
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zione), nelle sale operatorie (Mondada 2014) e nei luoghi di lavoro (Deppermann 
et al. 2010). Neville (2015) parla di svolta corporea della ricerca interazionale, che 
studia corpi in movimento, che si scambiano sguardi e parole, che manipolano o si 
orientano verso oggetti materiali e documenti di vario tipo. Nel complesso delle atti-
vità prodotte, i partecipanti realizzano anche quelle sensoriali. I soggetti guardano, 
toccano, degustano, odorano. Le analisi, di conseguenza, oltre che multimodali sono 
multisensoriali (Mondada 2019; 2020; Cekaite, Mondada 2020; Fele, Mondada 
2021). L’evoluzione verso una prospettiva multimodale allargata alla materialità e 
alla multisensorialità dell’Analisi Conversazionale nel mondo anglosassone è assai 
ben descritta nei lavori di Mondada (2019) e Nevile (2018), a cui qui rimandiamo.

Per quanto riguarda l’Italia, l’attenzione per la corporeità nell’interazione socia-
le era presente già sul finire negli anni ’60 nella formazione in campo psichiatrico e 
a fini terapeutici nella psicoterapia familiare. Ricordiamo la scuola di psicoterapia 
familiare di Selvini Palazzoli a Milano che videoregistrava le sedute e, muovendosi 
nel quadro teorico di Palo Alto, considerava il gesto parte integrante della comu-
nicazione. Tuttavia, anche se i dati di Selvini Palazzoli sono stati successivamente 
oggetto di descrizione in lavori che si muovono nella prospettiva dell’AC, questi, 
come spesso avviene, si sono soffermati soprattutto sui dati verbali (Leonardi, Viaro 
1983). Orletti, negli anni ’80, utilizzava tecniche di videoregistrazione delle lezioni 
per far riflettere le insegnanti sulla comunicazione in classe8.

Per trovare studi riconducibili al quadro dell’AC attenti a una prospettiva mul-
timodale è necessario arrivare agli anni 2000. Orletti, all’interno di un progetto 
Cofin coordinato da Clotilde Pontecorvo, studia l’interazione in classe di bambi-
ni con difficoltà utilizzando videoregistrazioni delle lezioni (Orletti 2015; Orletti, 
Fatigante 2004). Anche se un quadro teorico diverso, non si può non ricordare l’im-
portante traccia lasciata da Adam Kendon nella sua attività di ricercatore presso 
l’Università Orientale di Napoli. Ci si limita qui a menzionare le ricerche di Carla 
Cristilli, in particolare Cristilli (2014; Graziano, Kendon, Cristilli 2011), condotte 
nell’ambito del quadro di ricerca kendoniano. Venendo ad anni più recenti, il ruo-
lo delle risorse multimodali nella gestione dei turni è descritto in Orletti (2015). 
L’integrazione parola/gesto in interazioni mediche con paziente con protesi è og-
getto di numerosi studi di Galatolo e Margutti (Galatolo, Margutti 2013). Galatolo 
esamina in una prospettiva multimodale sia contesti professionali, sia attività pa-
rasportive (Galatolo, Simone 2018; Simone, Galatolo 2019). Merlino, Bazzanella 
(2017) analizzano la funzione dei gesti nelle interazioni con parlanti afasici. Il tema 
del rapporto fra gesto e musica è al centro delle riflessioni di Veronesi sulla direzione 
di orchestra (Veronesi 2014, 2017). Fele (2016; 2018) evidenzia il valore della sen-
sorialità in sedute di degustazione. Merlino (2020b; 2021) si sofferma sulle valenze 
del touch (tatto/tocco) in contesto terapeutico. I lavori qui citati forniscono una 
rappresentazione solo parziale dell’enorme quantità di studi su queste tematiche, 
ma i limiti di spazio non permettono un’analisi approfondita.

8 Attività di formazione e aggiornamento insegnanti condotta presso il Centro Iniziativa Democratica 
Insegnanti di Roma.
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6. Il paradigma quantitativo e l’utilizzo di categorie predefinite di codifica
Se a metà degli anni ’70 e per tutti gli anni ’80 la combinazione di metodi quantita-
tivi e AC era da considerare un hapax (si consideri il lavoro di West, Zimmerman, 
1975 sulla correlazione fra interruzioni nella conversazione e sesso dei partecipan-
ti) e la metodologia quantitativa era considerata antitetica alla AC, soprattutto per 
l’uso di categorie analitiche create a priori dal ricercatore, si pensi alle critiche di 
Mehan (1979) ai modelli di Flanders e Amidon, Hunter per l’interazione in clas-
se, sul finire degli anni ’80 avviene un cambiamento di rotta. Il lavoro di Heritage, 
Greatbatch (1986) sull’applauso nei discorsi politici, e poi, successivamente, le 
analisi di Heritage e colleghi, fra tutti Robinson, Stivers, dell’interazione medico-
paziente, fanno emergere la rilevanza di un approccio quantitativo Dall’analisi 
pioneristica di Heritage e Greatbatch dei discorsi politici, i contesti di applica-
zione dell’approccio quantitativo si sono estesi a conferenze stampa presidenzia-
li (Clayman, Heritage, Elliott, McDonald 2007; Heritage, Clayman 2013), chia-
mate ad assicurazioni mediche (Heritage, Boyd, Kleinman 2001), visite mediche 
(Heritage, Robinson, Elliott, Beckett, Wilkes 2007; Mangione-Smith, Elliott, 
Stivers, McDonald, Heritage 2006; Mangione-Smith, Stivers, Elliott, McDonald, 
Heritage 2003; Robinson, Heritage 2014; Stivers, Majid 2007; Stivers et al. 2003), e 
conversazione ordinaria (Rossano 2012; Rossano, Brown, & Levinson 2009; Stivers 
et al. 2009).

La giustificazione di una tale scelta e la considerazione dell’adozione di un ap-
proccio quantitativo come qualcosa di non eretico per l’AC, è nel saggio di Stivers 
(2015) sul Coding. Se il gg coding formale, generatog top down delle ricerche quantita-
tive, è da considerare antitetico per la grossolanità delle categorie analitiche e per il 
fatto di trascurare gli aspetti sequenziali della conversazione, è possibile utilizzare 
un coding che tenga conto delle finezze dell’interazione, fondato sulle analisi del-g
la AC. Come sottolineano i fautori di una AC quantitativa, l’AC già utilizza, pur 
senza adottare quantificazioni numeriche, concetti quantitativi relativi alla distribu-
zione di particolari fenomeni, come attraverso l’uso di avverbi come spesso, frequen-
temente, ecc. Stivers cita l’uso di “massively” (Sacks & Schegloff 2007 [1979]: 24), 
“quite common” (Schegloff 1980: 107), “a lot more frequent”(Sacks 1987: .57), 
“scarcely ever”(Heritage 1984a: 305) and “a small number” (Schegloff, Jefferson, 
Sacks 1977). I vantaggi dell’adozione di un approccio quantitativo sono così definiti 
da Stivers (2015):

There are two main advantages of this approach and thus accounts for this expan-
sion. First, it is possible to answer research questions that are impossible with CA
methods alone. These include questions such as whether interaction practices are
associated with attitudinal variables; sociodemographic variables such as age, gen-
der, race, language, or culture; or outcome variables such as receiving approval for a 
surgery or receiving antibiotics.
In addition to the broader array of research questions that this mixed methods ap-
proach offers, the second advantage of this approach and thus the second account
for the mixed methods expansion is that it allows conversation analysts to reach au-
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diences who would otherwise be inaccessible. In some cases these are professionals—
physicians, medical educators, journalists, or journalism instructors, etc.

Vediamo il peso, in queste parole, della volontà di individuare sempre più contesti ap-
plicati all’Analisi della Conversazione e l’influenza di committenti esterni alla ricerca.

In Italia adottano una mescolanza di AC e metodi quantitativi il gruppo di ri-
cerca coordinato da Zucchermaglio alla Sapienza di Roma, e Margutti, Galatolo 
nell’analisi dell’interazione medico-paziente.

L’adozione di un approccio quantitativo in AC suscita delle perplessità, soprat-
tutto quando viene applicato a delle categorie funzionali. Infatti, è molto diverso 
quantificare le occorrenze di specifici item linguistici in determinate posizioni se-
quenziali, come any vs some (Heritage, Robinson 2011), o oh (Heritage 2018) rispet-
to all’utilizzo di categorie funzionali come quella di domande. La categorizzazione 
di Stivers, Enfield (2010) delle domande appare semplicistica comparata con le fini 
analisi linguistiche di taglio pragmatico sviluppate negli anni nella ricerca in vari am-
biti sulla scia della visione azionale della lingua di impronta austiniana. Tali ricerche 
mostravano l’infinita gamma di espedienti formali per formulare domande.9 Si ri-
corda qui soltanto Gnisci, Quintili (2002) per l’ambito giudiziario e il più recente 
lavoro di Zuczkowski et al. (2021) fondato sul modello epistemico di Heritage.

Ma una critica più forte, derivante proprio dalla visione sequenziale della AC 
e dal ruolo della sequenza per definire l’azione realizzata, è che una mossa che può 
essere intesa come un tipo di azione in un determinato punto della successione dei 
turni può essere subito dopo ridefinita come qualcosa di completamente diverso sul 
piano funzionale in base alle reazioni che la seguono. Il contesto intrainterazionale 
definisce e ridefinisce le azioni realizzate.

7. Il programma epistemico di Heritage e la controversia con Lynch e il gruppo EoE
L’interesse di Heritage per la distribuzione delle conoscenze nell’interazione lo 
porta a sviluppare un programma di ricerca definito epistemic program dai suoi de-
trattori che esplora i cosiddetti «territori di conoscenza dell’interazione». Il socio-
logo parte dalla distinzione laboviana nel discorso fra conoscenze di tipo A e di tipo 
B e sviluppa categorie come accesso alle conoscenze, primato epistemico, gradiente 
epistemico (Heritage 2011; 2012).

Heritage caratterizza, in queste sue analisi, la conversazione come un continuo 
monitoraggio di ciò che l’altro sa. I suoi detrattori, le cui opinioni sono raccolte in 
un numero di Discourse Studies di cui sono curatori Lynch, Macbeth (2016)consi-
derano la direzione di ricerca come antitetica alla tradizione AC che aveva nega-
to la rilevanza degli stati mentali dei partecipanti e legato l’analisi all’hic et nunc 
dell’interazione. Heritage (2018) effettua un tuffo nel passato nella ricerca dell’AC 
per controbattere ai sostenitori di EoE, ricordando concetti come recipient design, 

9 Andando molto indietro nel tempo, si ricorda ancora il lavoro del Gruppo di Padova su 101 modi di 
richiedere (Benincà et al. 1977).
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membership categorization, e lo stesso lavoro di Schegloff (1972) su Formulating pla-
ces. Di fatto mostra come la tradizione AC abbia sempre, ma soprattutto alle origini, 
fatto uso delle conoscenze dei partecipanti nell’analisi.

8. Il futuro
Da quanto abbiamo visto finora, la ricerca sulle conversazioni diseguali nell’ambi-
to dell’Analisi della conversazione è estremamente viva e produttiva. Per il futuro, 
possiamo immaginare molteplici ambiti in cui questo filone di studi può fornire ul-
teriori contributi, sia in senso teorico che applicato (Antaki 2011). Ne indichiamo 
solo alcuni.

Dal punto di vista teorico e descrittivo:
– Riconciliare ulteriormente analisi linguistica e analisi sociologica per la co-

mune attenzione per le azioni che gli enunciati realizzano in vari ambiti della 
conversazione ordinaria e istituzionale, sottolineando la centralità della visione 
«azionale» dell’interazione. È in questa direzione che vanno i lavori dell’ulti-
mo Heritage, che si spingono a ricomporre la dicotomia fra teoria degli atti lin-
guistici e AC. Non va dimenticato, nell’intersezione grammatica/interazione, il 
campo di indagine della linguistica interazionale (Orletti, in stampa);

– Recuperare l’attenzione per il ruolo delle conoscenze nella strutturazione 
dell’interazione, ovvero un tuffo e un recupero delle radici etnometodologiche 
della AC, senza cadere nella visione del contesto come cestino dei rifiuti;

– Ampliare la descrizione ai sistemi di dialogo prodotti da Chatbot, per indivi-
duarne i limiti e le differenze con la conversazione naturale. Si pensi al rilievo 
mediatico attribuito alla Chat GPT e all’uso improprio del termine conversa-
zione per gli scambi uomo-computer;

– Valutare l’accessibilità comunicativa dei contesti istituzionali, intesi in senso 
lato fino a comprendere i siti del patrimonio culturale, analizzata non soltanto 
in senso rigorosamente linguistico, ma anche in termini di ecologia dell’intera-
zione grazie alla visione incarnata dell’ultima AC. Questo può favorire inter-
venti che agiscano sull’intero complesso delle risorse semiotiche (Orletti 2021; 
Orletti, Riga 2021; 2022).

Sul versante più applicato:
– la formazione di professionisti che, in ambiti istituzionali diversi, usino la conver-

sazione come strumento professionale. È pressocché impossibile limitare la gam-
ma dei profili, che vanno dall’ambito forense a quello dei media, dall’interazione 
terapeutica a quella pedagogica, fino a chi si occupa di comunicazione museale.10

10 Si rinvia al sito www.chiareparole.it per indicazioni in questa direzione.
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