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は じ め に

1893年生まれの杜聰明は 1922年に京都帝国大学で医学博士の学位を取得して以後，1937年に

始まる臺北帝大醫學部藥理學教授の初代の，そして台湾人として唯一人の教授となり，日本支配

が終わった 1945年以後には，國立臺灣大學附設醫院の院長や，醫學院の院長を務め，61歳にな

ってから新たに高雄に醫学大学を創立するなど，輝かしい経歴により，臺灣では彼を知らない人

はいないほどである。経歴だけではなく，アヘン対策，蛇毒研究，マラリア対策，そして中醫藥

研究などの専門分野の研究に尽力したことで，臺灣における近代医学の基礎を築いた学術功労者

として，今日でも彼の業績に関する学位論文が書かれ続けるほどの著名人である（1）。しかし 94

歳で亡くなるまでには，彼にも挫折の時が何度かあった。その一つは 1953年に國立臺灣大學醫

學院長を辞めさせられた時であり，もう一つは彼が設立した高雄醫科大學を 1964年に辞めた時

である。本稿では前者を例にとり，辞任するに至る経過を辿ることによって，杜聰明が研究者と

して目指したものは何かを解明する。

1．辞任の経過

（1）傅斯年と杜聰明
杜聰明が醫學院長を辞任したのは 1953年 7月 31日であるが，彼の辞任の原因となる動きは

1945年に台湾が民國の領有に入った時に始まっていた。1945年 10月 24日に大陸から，台湾省

行政長官公署の初代長官として陳儀が松山飛行場に到着した。その少し前 10月 17日には国府軍

第 70軍がアメリカの船で基隆に到着していた（2）。

1948年 12月 22日に政府教育部から國立臺灣大學校長に任命された傅斯年は，翌年 1月 20日

に着任した（3）。傅校長の臺大醫院（大学附設病院）に対する発言のうち記録に残る最初の例は，

1949年 4月 16日付である。第一次校務会議における校長の報告に拠れば，傅校長は「最近，新

聞には本學附設醫院に批判の声が見られる」と指摘し，「醫院における醫務，看護師，事務など

あらゆるものを改善する」と述べた（4）。当時の附設醫院の院長は魏火曜で，彼の記憶に拠れば，

「醫院の行政，管理は混乱しており，構内どこも汚かった」とし，更に大陸の人が台湾に渡ると

きの傲慢さ，言葉の通じなさという問題も絡み，時々喧嘩も生じたという（5）。

改善の計画を作るため，傅校長は醫學院長の杜聰明と，醫院院長の魏火曜，そして国防醫学院
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の劉瑞恒の 3人でたびたび会議を開いた。その過程で傅は杜聰明の醫學院運営方針に好感を持た

ないようになった。醫學院の伝統的な研究精神を杜が代表していると気づいたからである（6）。こ

の情報を傅に伝えたのは臺灣大學初代校長（学長）の羅宗格であった（7）。彼の臺北帝大接収後の

國立臺灣大學運営の最終目標は「中国化，脱日本化」であった。しかし実際には教員全てを台湾

人や中国人ではまかなえず，帝大時代の日本人教授が 1947/48年まで留用された。醫学院（臺大

医学部）の学制も 3年間に 3度も改訂されるなど混乱したが，その際醫學院長であった杜は，学

生代表から意見を聴取して，校長に提言した（8）。初代校長は上意下達式の大学改革を目指してい

たが，杜はそれとは逆に，学生の意見に基づく改革を望んでいたことになる。4代目校長の傅斯

年は，彼を任命した民國政府教育部の意向をどのように意識していたのか。

台湾に対する中華民國政府の政策は 1945年から 1950年の間に大きく変化したが，その変化が

臺灣大學の研究，教育制度の変革に大きく影響した。日本が降伏すると，連合国総司令部は 9月

2日に国民党軍に台湾占領を命令した。1947年 2月 27日に台湾で市民と警察の衝突（二二八事

件）が生じると，国民党政権は大陸から兵を派遣し鎮圧した。4月には行政長官公署を廃止して

台湾省政府へと改組した。陳誠が省主席となり，農地改革を行うが混乱が続いた。大陸での戦闘

では 1948年の 9月には済南を共産党軍に奪われ，49年 1月には中共軍が北京に入城して，国府

総統蒋介石は下野した。傅斯年が臺大校長に就任したのはこの時点である。12月上旬に国民党

政権は首都を台北に移し，翌 50年 3月に蒋介石が総統に復帰した。同年 6月に朝鮮戦争が始ま

ると，アメリカ合衆国政府は蒋介石政権に対する軍事，経済援助を再開した。同時にアメリカの

民間団体は臺大の研究，教育，附設醫院の医療制度にも援助と指導を行った。

1950年 6月 19日の臺大の第 105次行政会議等密集討論の結果，「國立臺灣大學醫學院附設醫

院組織章程」と，「臺大附設醫院主治醫師以下各級醫務人員服務準則」が決定された（9）。傅は附

設醫院を患者治療のための一般病院として機能すべきと見做し，醫院の医師の昇進制度に競争原

理を持ち込み，機器の更新に外部からの資金援助を導入する方針を立てた（10）。この方針は 1950

年から実施され始めた。機器購入費用の不正や機器窃盗，院内での破傷風事件（11）などを契機に，

医学生の臨床訓練が義務付けられ，昇進時のふるい落としによる人員削減が強行され，任用更新

されない医師が急増した（12）。更に校長は杜聰明醫學院長の責任を追及するべく，同年 9月に醫

学院の改革計画意見書の提出を求めた（13）。つまり傅斯年は任命権者として附設醫院の不祥事を

契機にして，臺大醫學院の人事や制度の変更を開始した。

校長に醫學院改革を求められた杜聰明醫學院長は，醫學院の現場では物品が不足している，設

備が老朽化しているので改良を希望する旨の意見書を作って，10月 2日に校長に提出した。こ

れに対して傅校長は，醫學院内での窃盗事件について回答するよう杜に求めた。杜は回答書を

11月 1日付で傅校長に提出した（14）。これに対して傅校長は政府系の新聞『中央日報』に，醫大

醫院で起こっている不正を非難する記事を，11月 16日から 17, 18, 20, 21日と連続で掲載し

た（15）。政府から任命された臺大校長としての傅には，医学研究そのものの改革を要求すること

はできず，窃盗事件を口実に管理者責任を問うことしか出来なったことを示している。しかし研

究制度そのものを変革させる意図を抑えることはなく，校長として醫學院長に命令する代わり
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に，政府系の新聞紙上で醫學院における研究と教育を直接批判した。その中では不祥事を引用し

ながら，臺大における日本統治時代の醫學教育が戦後の台湾医学の後進性をもたらしたと主張

し，従来の教育では臨床治療の訓練が欠如していた点を非難した。無給の助教では生活に不自由

なので，待遇改善して患者に手厚い医師を作らねばならないと述べた。その模範として大陸の協

和醫學院でのアメリカ式医学教育を台湾へ導入すべきことを説いた。看護師養成の教育機関をア

メリカ式教育制度に基づいて設置すべきとも提言した。この中で攻撃されているのは附設醫院の

不正や事件だけでなく，かつて醫院院長であり現在醫學院長である杜聰明の教育方針であるよう

にも読める。

そのことがはっきり読み取れるのは，先に提出された杜聰明の「意見書」に対して傅校長が杜

醫學院長に宛てた書状である（16）。傅は「完全不能同意」と書いて，杜が要求した物資の補給を

完全に拒否している。それより以前 10月 9日に出された傅校長の，行政会議中に討論された原

稿があり，その中で，傅はドイツ式医学教育規則は厳しくて医学者が去りやすく，アメリカ式は

住院医師を有給として厚遇し，しかも医学生の臨床教育を活用するので，教授が臨床診察して患

者と面接する義務は少なくて済むと述べ，この時点で杜の教育方針をドイツ式と認識していたこ

とが分かる。しかし行政会議では醫學院の研究内容に校長が介入することはなかった。当時の醫

院の院長であった魏火曜に日治時代の研究第一，臨床軽視の状態を報告させることで，間接的に

主張したのかもしれない（17）。

管理者としての校長が解決しなければならない問題もあった。退職せざるを得ない医師が相次

いでいる件について，その対策として附設醫院の医師が，院外で診断しても構わない旨の命令を

出した（18）。看護師の養成について，日本統治時代の貧弱さを克服するためとして，アメリカ式

養成制度が取り入れられた。1948年に臺大醫院は臺灣大學醫學院附設醫院附設護理訓練班がす

でに作られていたが，傅が校長となってから 1949年 6月 16日に臺大醫院は陳翆玉を護理部主任

とした。彼女は東京聖路加女子医専の出身であるが，着任後はアメリカ式病院看護士管理制度を

推進した。1950年に陳の協力の下，國立臺灣大學付設醫院附設高級護理教育課程専門學校が設

立された（19）。

傅斯年の臺大改革計画を彼の発言から再構成してみると，その方針は「中国化，脱日本化」と

いうよりも，「アメリカ化，脱日独化」であったといえる。ドイツで学位を取得した日本人医学

者を通じて，1945年までに台湾に齎されていた，医学研究を重視する教育方針は，傅斯年の改

革以後には捨てられ，病院における臨床実習と患者へのサービスを重視するという教育方針へと

変更された（20）。変更したのが大陸から来た傅斯年校長や行政院教育部の政治家であり，させら

れたのが京都帝国大学で学位を取得し，ドイツ式医学を奉じていた杜聰明醫學院長であることは

誰の目にも明らかであった。病院の制度変更を達成した傅校長が，研究教育機関である醫學院に

おける研究体制に手を伸ばす時期はすぐそこまで迫っていた。

（2）国防醫学院との合併問題
国防醫学院は大陸で 20世紀初めに設立されたが，国共内戦に伴い，1949年に台湾へ移ってき
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た。教師のレヴェルも制度もアメリカ化が進んでいた。国防醫學院側が臺大醫學院との合併の意

欲を持ち，醫學院長杜聰明に提議した。

杜聰明『回憶錄』に拠れば，1950年に国防醫学院の林可勝院長が臺大に来て，国防醫學院と

臺大醫學院との合併を提議した。杜院長は，二人の院長だけで決めることはできない，紛糾する

と研究発展を阻害する恐れがあると言って「絶対反対」を主張した（21）。この書物にはそれ以上

の経過が書かれていないが，合併は実現しなかった。鄭志敏『杜聰明與臺湾醫療史之研究』に拠

れば，杜院長が「若年医師が改編を望まないから」と述べたという後年魏火曜が述べた説を反対

の理由として紹介している（22）。他方，国防醫學院教授の葉永文氏は，李鎮源の回顧をもとに次

のように説明する。「軍医学校と一般大学との合併は不和を生むのでといって断った」と（23）。し

かし杜の本心は国防醫學院のアメリカ式の教育方針を拒否することであったと，葉氏は結論して

いる。

国防醫學院とアメリカ式医学教育との関係について，葉氏は次のように説明している。1902

年に北洋軍醫学堂として成立し，民國建国以後は陸軍軍醫学校となった。かつて北京の協和醫學

院長であった劉瑞恒が，北伐完成以後衛生所長となり，同時に軍事委員会軍醫管理設計委員会委

員長でもあった。協和醫學院はアメリカのロックフェラー基金の援助を受けて，アメリカ式医学

教育を完全にまねて中国に至らしめることを方針とした。南京遷都後，民國政府は 1929年に衛

生部並びに医政，保険，防疫，統計などの組織分掌を決め，中央衛生委員会を設立した。劉は

1934年に軍醫学校校長となり協和醫學院の制度をまねて，学校の組織と教育計画を，それまで

の日本式からアメリカ式へと改編した。すなわち授業を日本語から英語へ変え，実験室の充実，

5年生を医院に派遣して実習させ，藥科の 4年生を実験中央医院で実習させるなどの変更であ

る（24）。1949年に臺灣に移った国防醫学院はそこでもアメリカ式医学教育を採用し，病院内訓練

を必修とした。住院医師インターンになると有給になり，これにはアメリカの民間団体からの経

済的援助があった。アメリカへの医学者の留学制度もできた（25）。

葉氏によれば，傅斯年校長は国防醫学院とも関係の深い劉瑞恒に依頼して臺大附設醫院の改革

の腹案を作らせたという（26）。「國立臺灣大學覆国防醫學院公函」というタイトルの合作案を傅斯

年の名で残している（27）。それに対して国防醫學院の林可勝院長が「完全同意」の回答を与えて

いる（28）。教員や医師の人数削減，講座制の廃止，住院醫師インターン制導入などがその骨子で

ある。これらが全て国防醫学院で既に実施されている制度であることから見て，合併案は傅校長

が発したものとも考えられる。そこまでして傅がアメリカ式医学研究，教育制度を臺灣大學に導

入しようとする理由は何か。臺灣大学醫学院における研究教育をアメリカ医学界との関係で，傅

校長がいかに位置づけていたのかを解明する必要がある。政府にはアメリカ政府との軍事経済上

の密接な関係を形成維持する必要があったといえるが，それだけでは学術に関する大学運営政策

を傅校長が決定する理由としては不足である。

いずれにせよこの時点では，何らかの理由で傅の計画は実現しなかった。醫学院の教育研究の

主導権を杜が握る状態は，傅が 1950年 12月に急死する時点では，維持されていた。

杜聰明が国防醫学院との合併という政府や校長からの圧力を拒否した理由は何か。国防醫学院
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は軍の制度の一つであり，現場での行政は上意下達式で実行され，軍務以外の研究や教育は目的

とされていない。これに対して臺大醫学院では，政府が任命した校長が任命権限を行使して，1

年契約で教授を雇用しているが，教授の教育と研究は自由で，校長が指示を出すことは事実上で

きない。研究の発展や，能力の開発を考慮すれば，上からの或いは外からの拘束をしない場合の

方が，予想外の発展が期待できる。傅校長は臺大の研究水準の高さに既に気づいていたから，そ

れを損なうことは避けたかったはずである（29）。日本統治時代の経験を踏まえて，臺大の研究教

育の自由さを維持することが，合併を拒否した杜の判断基準であったと考えられる。

（3）錢思亮と杜聰明
1950年 11月に傅校長と杜聰明との間で醫學院の研究教育体制の改革について議論があった

が，未決の状態で止まっていた。杜は既に 11月 8日に，世界保健機構 WHO から外国視察の奨

学金を与えられていた。留守中の院長職の代理を葉曙に委託して，12月 12日臺北から空路でフ

ィリピンおよびホノルルを経由してアメリカに向かった。サンフランシスコから入国し，ニュー

ヨークに 3か月滞在し，臺大とコロンビア大学との提携について事前交渉をした。ワシントン

D. C. 滞在中の 12月 20日（現地時刻），葉曙からの電報で，傅斯年が 20日夜に脳溢血で急死し

たとの知らせが届いた（30）。

台湾では蒋介石総統の命令で行政院長陳誠が，ニューヨーク在住の胡適に電報を打ち，臺大校

長就任を要請した。胡適は固辞し，代わりに錢思亮を推した。彼は傅斯年校長の下で教務長を務

めていた化学者で，ヨーロッパで教育を受けた。錢思亮は 1月 2日にニューヨークに飛び，1月

18日に胡適に面会した。胡適から現地での学者の会合に参加するように誘われた。杜聰明は 1

月 15日アメリカ麻薬学会で研究発表した。21日杜聰明が錢教務長を日本レストランに招待し会

話した。2月日本経由の船で帰国した錢思亮は，3月末校長に就任した（31）。

その後杜聰明は 1951年 7月 12日に台湾に戻るまで欧米各地を視察し，帰国後はその報告書も

公表した。8月 15日には錢思亮校長から次の 1年間の醫學院長に任命された。その他各種の学

内委員にも任命されている。翌 1952年 8月 1日にも醫學院長に再任された。1953年 4月 15日

には行政院長陳誠から，第 4次臺灣省政府委員にも任命された。同年 6月 30日には錢校長から

醫學院教授に再任されている（32）。

順調に見える日常の中で思いがけないことが起こった。杜聰明が 7月 27日の臺大第 249次行

政会議で行った演説が，彼の驚きを伝えている。「7月 24日早朝，錢校長が私の居宅に来て，醫

學院長を辞職するよう求めた。私は醫學院長として答えた。院長職は國立大學の制度上の職であ

り国家の一部である。個人の所有物ではない。我が国政府の制度や機構に照らして，校長の任命

書は 1年間有効であり，それゆえ私は今辞職する必要はない。」これに対して錢校長は「その任

期は 7月 31日で終わりです。8月 1日からは，院長としての兼務を解くのです」と答えた。承

服し難かったのか，杜はなおも質問した。「醫學院内の新設専攻の計画のための委員会の委員の

中に私の名前が無い。自分は母校のために尽くしてきたし，醫學院の内部について十分な知識が

ある。外部者慮致徳を入れるのは腑に落ちない」と。また「校長が教授を管理するべきではな
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い。院長として教授会の意向を尊重してきた。醫學院長と醫院長の職は教授会の選出によるのが

理想である。大学は自治が必要で，錢校長には大学を発展させることを希望する」とも述べ

た（33）。

しかしその 3日後，7月 30日の醫学院第 26次教授会において，杜は次のような告辞を行っ

た。「第 269（ママ，249か？）次行政会議で行った発表に基づき，自分は今期を以て院長職を辞

することにした。60歳になったのでこれから 10年間楽しんで研究する。ついては二，三の希望

を述べる」といって，教授会の権威について，台湾の状況がイギリスやアメリカのそれと異なる

ことを述べた。この決意の急変はなぜ起きたのか。揚玉齢に寄れば，息子の杜祖信の言葉とし

て，「父は裏に行政院長の圧力があったと言っていた」ことが紹介されている（34）。心のうちは想

像するしかない。

欧米視察から帰国後，退任するまでの期間には，上記のように杜は政府の役職にも就いていた

ので，政府と学者との対立が退職の原因であるとも考えにくい。可能性として考えられるのは，

杜が予てから臺大に，歯学科と薬理学研究所を設立したいとの申請を何度も提出しており，その

度に却下されたのち，1952年 11月に漸く受理されたことである。杜が抗議した上記の委員外し

の件が，この新設専攻を審議する委員会であったとすれば，その中に杜聰明を入れなかったこと

は意味がある。歯学科と薬理学研究所はともに臺大にとって必要で，大学当局としても設置に異

存はないが，杜聰明がその主導権を取ることは避けたい，それには院長解任しかないという思惑

が錢校長にあったのではないかという推測ゆえにである。上記のように杜聰明はアメリカ式の薬

理学研究所を導入するのではなく，臺大独自の薬理学研究所を構想していたからである。この点

はこれまでの先行研究では注目されて来なかったので，節を改めて述べる。

2．杜聰明の醫學院長辞任の歴史的意義

（1）杜聰明辞任の原因をめぐる議論
所澤潤氏が既に詳細な実証で明らかにされたように，臺大教員人事の大幅な変更は終戦の年で

はなく，蒋介石らが大陸から台湾へ首府を写した 1949年から明確になったといってよい（35）。そ

の結果，校長傅斯年と醫學院長杜聰明との間に，病院を医学生を教育する場所とみなすか，一般

病院と同じ患者へのサービスを提供する場所とみなすかの違いや，臺大醫学院の教員人事を日本

統治時代の講座制を引き継ぐ制度とするか，講座制を解体して校長が任命する上意下達式の人事

制度にするかの違いなどで，大きな対立が生じた（36）。この違いが生じる原因は何であるのかを

めぐる議論を整理しておく。

第 1の議論は，台湾人を優先するか，外省人を受け入れるかが，杜聰明と傅斯年の間で争われ

たのか否かをめぐる議論である。所澤氏は国防醫学院との合併問題で杜聰明が拒否した理由は，

国防醫學院の教員の多くが大陸出身者であったからとみなしている。井上弘樹氏は，「杜は外省

人研究者の研究能力に対して猜疑心を抱いていた」と述べている（37）。1947年に二二八事件のあ

と日本人教師が大量に帰日した後，台湾人医学者が臺大教員に登用されたことは，所澤氏の実証
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が雄弁に物語っている。しかし杜が同時に，欧米の学者の招聘や，台湾人医学者の欧米留学にも

熱心であったことは周知の事実であり，必ずしも台湾人だけを優先したとは言えない。のちに触

れるが，彼の漢藥研究においては，大陸の先学の業績を高く評価している。別の角度から見れ

ば，台湾人だけで教員組織を満たすことは一時的にはありえても，長期的には外国人との交わり

が学問研究上必要になることは，杜にも分かっていたことなので，この議論は歴史的意義の説明

には使えないであろう。

第 2の議論は杜の研究至上主義という個性が，傅斯年に嫌われたという理由づけをめぐるもの

である。この論点については井上氏が指摘しており，「研究至上主義であり，タテのつながりが

強く，非社会的な仕組みであった」とみなされている（38）。また鄭志敏氏も魏火曜が回顧して，

「杜先生は日本統治時代に，アメリカ式よりも日本式を良しと見做すようになった。講座制は講

座人事や経費を自由にできるうえ，学生に研究させて博士学位を取得させ得る」と述べた点を根

拠に，杜の自負的個性が去職の大きな原因であるとみなす（39）。鄭氏は豈知該医師の採用をめぐ

って杜と傅とが対立し，否決された例を挙げて，杜の人事案は支持が少なかったと述べている。

この例の場合，杜が採用しようとした人物の年齢が 70歳であったことも，否決の原因と考えら

れる。研究第一主義と直接結び付く例とは言い難いように思える。日本統治時代の講座制が終戦

以後にも形を変えて残っていた状況が，1950年までには変化しており，その後は杜も講座制維

持を主張している訳ではない。鄭氏も杜が傅斯年の人事方針を結局受け入れたと述べてい

る（40）。研究重視という個性と，講座制維持という方針とは，イコールではない。

臺大附設醫院を醫学院の学生の教育の場とみなす杜に対して，医学生や卒業生をインターンと

して臨床診察を義務付け，有給にして患者へのサービス意欲を高めるべしとする傅斯年校長との

違いを説明する際にも，杜の研究第一主義の性格が対立点であったとみなす議論もある。杜が研

究を第一とみなしていたことは，自身が何度も述べているので，議論の余地はない。しかし彼が

臨床を軽視したとは言えない。実際に傅によって臺大醫院に住院醫師制度が導入されてからも，

杜がそれに逆らったという言及は見られない。杜の『回憶錄』に拠れば，医学専門部を醫学院に

合併する際，自分の理想は予科 2年，基礎医学 2年，臨床 2年，インターン 1年計 7年がよいと

も述べている（41）。既に述べたように，傅は 1945年段階の臺大醫学院の研究能力が大陸に比べて

高いことを評価している。杜が研究を重視するあまり，経営や人事を考慮せず，患者への配慮を

欠く人物として描くなら，その証拠をあげねばならないが，それは先行研究には見当たらない。

傅斯年が杜の提出した改革意見書に不平を述べた際にも，杜の研究第一主義を攻撃してはいな

い。杜の研究第一主義は歴史的文脈の中であらためて評価される必要がある。

第 3の議論は，政府の政治的思惑が杜聰明を臺大から去らせたという説明に関する議論であ

る。井上氏は言う。「1947年 1月に政府に提出した建議書では，植民地期に改善が見られたコレ

ラや天然痘等の伝染病の再流行，無免許の医療行為や偽薬氾濫等，保健衛生の『後退』や医療知

識の欠如した行政への不満を述べている」と（42）。政府の統治行為に対する杜の意見が不都合で

あるなら，政府委員を解任すればよいのであって，臺大から追放する理由にはならない。解任さ

れる前後の時期にも政治に関する各種の委員に任命されているので，政治的理由による追放は実
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証できない。杜自身が「行政長官の圧力があった」と述べているが，具体的事実は不明である。

杜を臺大から追放し，魏火曜を後任にすれば，政府に従順な臺大醫學院になるであろうという目

論見が実現するのかといえば，それも確実ではない。

臺大醫学院の制度的混乱は傅斯年が校長であった 1949～50年の間にほぼおさまり，日本式講

座制は無くなりアメリカ式学系に切り替えられた。臺大病院では 1949年 6月からアメリカ式看

護師制度を取り入れた。1950年から実施された医師制度は，日本，中国，アメリカの要素を混

合して「臺大式」制度を作った。醫学院は 7年制となり，ほかの医科大学もこれに倣った（43）。

つまり臺大醫学院は制度的には 1950年頃には，戦後の混乱を乗り越えて「臺大式」に変えられ

ており，1953年 7月の杜聰明の臺大醫學院長解任は，この制度上の変革と直接の関係があるよ

うには見えない。

鄭志敏氏は，国民党政府がアメリカ式教育を臺大醫学院と附設醫院に強制しようとした際，杜

聰明はアメリカ式が最優先的制度とは思えない，英米制度を参考にするが，ドイツ日本式に帰る

ことを希望すると固持した，これが退職の原因である，と述べている。杜を解任した後，錢思亮

校長が『中央日報』に 8月に公表した「臺大的改進與発展」に拠れば国民党政府は臺大改革案を

持ち，行政院長陳誠と教育部長程天放が委員で，案は臺大の行政会議を通った。その結果杜聰明

が委員から外された。その後ろにはアメリカの後ろ盾があった。政府はアメリカと協調して国家

経済建設計画と反攻復國的大業を目指していた，というのが鄭氏の結論である（44）。もしこれが

正しいとすると，杜のいう「陳誠の圧力」という言葉が裏付けられる。鄭氏に従えば，陳誠が杜

聰明を臺大から追放するよう指示したことを，『中央日報』の記事から読み取れるという。杜が

辞任を発表した 7月 31日を過ぎて，8月 13日付の『中央日報』1頁に，錢思亮の談話とそれに

呼応する陳誠の談話が同時に掲載された。その中で，「冥頑不霊」的杜聰明を除くことが主要目

標と述べたとされる（45）。このような錢思亮の陳誠とのやり取りと同様の関係は，傅斯年と陳誠

との間にも読み取れるという（46）。国民党政府の中枢部が直接臺大校長に圧力をかけ，その結果

臺大校長が杜聰明を追放したという構図が描けそうである。

しかし鄭氏はこの図式的説明には懐疑的である（47）。杜が辞任した時点では，臺大の改革は既

に終わっていたうえ，行政院は杜聰明を政府の各種委員に任命しており，彼を排除する論理とは

矛盾する。臺大校長にそれほどの人事権があったのかも不明であるという理由からである。むし

ろ錢思亮の杜聰明追放劇を政府として追認することが，記事の主目的であったかのようである。

実際には杜聰明は臺大から追放されたのではなかった。何故ならこの年 8月 1日から 1年間の醫

学院教授職の任命を既に受けていたし，そのことを杜自身が職員への別れの言葉の中で言及し

て，安心してほしいと述べている。更に翌 1954年 6月にも 8月 1日から 1年間の教授職を任命

されている。その後，1955年 1月 16日に自ら辞表を提出したが，2月 1日には錢思亮から週 2

時間の兼任教授に任じられている（48）。政府の圧力で追放されたという説明は，証拠不十分であ

る。
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（2）アメリカによる台湾支援と杜聰明の臺大辞任との関係
・対臺美援の経過

アメリカの軍事的協力を得るという政府の政治的目的が，日本を通じて移植されたドイツ医学

を信奉する杜聰明の臺大追放という人事案件で達成されるという説明には，政府と学問を繋ぐ中

間項が抜けている。果たしてアメリカ政府は台湾の政府に，臺大でアメリカ式医學や医療を受け

入れるように強制したのか，少なくとも要求したのか。それに対して杜聰明が反対していたの

か。また，台湾の政府が大陸侵攻の目的のために，アメリカの軍事，経済援助を求め，その目的

達成には，医学をアメリカ式に変更する政策が必要だったのか。それとも台湾の地政学上の位置

が，朝鮮戦争開始後のアメリカ政府に，対臺援助を促したのか。日独式医学にこだわることと，

それを放棄してアメリカ式医学を採用することとの違いは何か。

まずアメリカから中国への医療支援の歴史過程を概観しておく。19世紀末北京にイギリスや

アメリカの教会が共同で建てた協和醫学堂が，1917年にアメリカのロックフェラー基金會の援

助で北京協和醫学院と協和醫院に名称を変えて設立された。その後 1929年には民國教育部によ

って私立の北平協和醫学院へと変更された。一方日本による台湾支配が始まり，中国本土におけ

る軍閥割拠の時代に，北洋軍醫學校として医学の学校が設立された。辛亥革命，民國成立後，そ

れは陸軍軍医學校と名称を変えたが，南京遷都後，民国衛生部が 1934年に，かつて北京の協和

醫學院に居た劉瑞恒を軍醫學校長に任命した。この時アメリカ式医学教育が軍の醫學校に全面的

に採用されたと葉永文氏は言う（49）。

日中戦争は 1945年に終わったが，国共内戦中に民國はアメリカの政治，軍事，経済支援を仰

いでいた。医療支援もその一環で，1947年に国防醫学院に名を変えた軍醫学校ではアメリカ式

医学教育，病院内訓練が採用され，医師をアメリカへ留学させるべく資金が援助された。1949

年に国防醫学院が台湾に移ってからもアメリカからの援助（美援）が続いた。葉氏は「アメリカ

の援助目的は臺湾醫學教育をアメリカ式にするため」と述べている（50）。

この経過をアメリカ側はどう見ていたのか。アメリカによる中国への医療援助は軍によるもの

と，民間の財団を経由するものとがあった。例えば，中国医薬基金會（China Medical Board−

CMB），中華教育文化基金會（China Foundation for the Promotion of Education and Culture），美國

醫藥援華会（American Bureau for Medical Aids to China−ABMAC），美國海軍醫學第二研究所

（US Naval Medical Research Unit, No.2­NAMRU­2）などである（51）。このうち軍による NAMRU­2

は，ニューヨークのロックフェラー大学において，Thomas Rivers 大佐によって 1942年に海軍研

究所として設立され，大戦後一時組織は解散した。台湾に本部をおいたのは 1955年で，1966年

にはベトナム，ダナンに移った。デング熱やマラリアなどの熱帯病対策を立てるための組織であ

る（52）。

台湾への継続的医療支援をしたのは民間団体の ABMAC である。そのホームページの説明と，

籟慧仙，李孟智氏の論文に寄りつつ，台湾への支援経過について簡略に紹介する（53）。ABMAC

は日中戦争開始後 1937年 11月に中華民国の駐アメリカ総領事于俊吉が，華僑による医薬物資供

給目的の非政府団体として設立した。林語堂や胡適なども支援し，赤十字を通して中国へ物資を
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供給した。1941年に看護師の訓練学校を設立したので，協和醫学院の林可勝が医師や学生を派

遣し，それを通じて軍の看護学校にアメリカ式医学と医療技術を伝えた。1943年コロンビア大

学の John Scudder 博士が中国に，血液センターを開院させた。1945年終戦以後には，中国科学

院醫學研究所，中央衛生実験院，中央防疫処宛てに物資援助を続け，1949年蒋介石政権の台湾

移転とともに，劉瑞恒が ABMAC の医務長兼善後救済総署衛生委員会主任となり，ABMAC の

台湾における実行役となった。5月蒋介石政権への支援を一時停止し，東南アジアへシフトした

が，台湾への人道的支援は続いた。この状況を一変させたのは 1950年 6月の朝鮮戦争の勃発で，

再度台湾への援助を強化した。国防醫学院の慮致徳院務が申請して，ABMAC は毎年数十万ドル

を軍へ寄付した。国防醫学院はこれで経費を賄い得た。それ以外に中国醫藥基金會 CMB が援助

して臺大の教師数名がアメリカに留学した。このとき以後，ABMAC も台湾人医学者のアメリカ

留学を支援するようになる。1954年から 1960年代前半にかけて，ABMAC から毎年 4～6名の

アメリカ留学奨学金が与えられ，恩恵を受けた者には郭松根，黄演繆，陳洞霖，陳耀翰，林宗

義，葉曙，黄伯超，盧光舜，鄧述微，楊文達，徐鞨諸がいる。1951年に葛格遜会長が働きかけ，

コロンビア大学 Dr. George H. Humphrey との間で，臺大醫学院との建教（Cooperative Education）

合作計画交渉が始まった。1950年からは，台湾の小学校や師範学校に衛生制度確立のための援

助が始まり，農村復興援助も始まった。臺大に看護師養成のための附設高級護理教育課程を設置

したのもこの年からである。国防醫学院には宿舎の建設費用を援助した（54）。これらは医療物資

や資金の援助であって，学問内容の変革を直接指示する圧力ではない。アメリカへの留学者の帰

台後の研究活動が，技術移転に留まるのか，独自の研究を切り開いたのかの吟味が必要である。

臺大附設醫院へもアメリカからの支援が届き，それまで各診療科で別々に行っていた血液検査

を集中して行える，中央化検室ができた。これは 1952年に規模を拡大して実験診断室となり，

独自に助理を養成して各科へ派遣することが出来るようになった。それは 1954年には実験診断

科へと昇格し，アメリカから検査技術と教学課程の指導のため，Mrs. Marable と Dr. Graub が来

院した。1956年には保送の訓練のための臨床病理学を習得する目的で陳瑞三がアメリカへ派遣

された。その年 6月には臺大醫学院とアメリカのデューク大学医学部との合作計画が始まった。

1958年には中国医薬基金會 CMB の援助で検驗室が出来，現在の検驗醫學科の基になった（55）。

これらを見ると，臺灣大學の側からは，アメリカからの援助によって，制度面において日本統治

時代とは大きく変わるような変化がもたらされたと受け止められている。

援助した ABMAC の側からは台湾への援助をどう見ていたのか。2012年時点での副会長の

John R. Watt 氏の言葉から引用する。ABMAC が台湾に事務所を開いた 1949年に，劉瑞恒在華

代表の仲介によって，臺大醫学院の学生用宿舎が宛がわれ，医療の実情調査から始めた。1951

年以後，臺大とコロンビア大学との医学院同士の研究交流事業によって教員のアメリカ留学と，

アメリカ人教師の台湾での指導が恒常化した。臺大では機器の不足が著しいのでそれを援助し

た。附設醫院にインターン制度や看護師養成制度を導入する指導と財源援助を行った。アメリカ

政府に支援を働きかけたが実現しなかった。これらの支援は常に控えめで（modest），看護師養

成基金も僅かな貢献（small contribution）でしかない（56）。氏の文章を見る限りでは，アメリカか
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らは巨額の支援をしたとか，政府が主体となって援助したという様子はうかがえない。医療後進

国である台湾への技術援助をするために，在米華人らの慈善団体が多少の金銭的補助をした，と

受け止められている。帰台後の留学者が，研究内容を変革するよう指示を受けたという形跡は見

られない。

・杜聰明はアメリカからの支援に反対していたのか

アメリカの基金や軍が杜聰明を批判する言葉は，史料上には全く確認できない。台湾の政府や

臺大校長に働きかけた証拠もない。他方杜聰明が上に述べたアメリカからの支援を断ったとか，

阻止しようとしたという例も見当たらない。知識や技術のグローバル化は，個人の好みで止めら

れるものではない。杜の場合，1950年 12月からの欧米視察ではまずニューヨークを訪問し，コ

ロンビア大学で，建教計画（Cooperative Education）について打ち合わせている。自国の学術水

準を国際水準に合致させることと，特定の国の学術に下属させることとは区別するべきである。

杜聰明がアメリカ式医学教育を第 2義的と見做し，大戦以後にあってもドイツ医学の水準が最

高であると述べている文章がある（57）。杜は医療技術や医学知識と，医学研究や教育とを区別し，

前者についてはアメリカが進んでおり，後進的台湾は外国から進んだ技術や知識を受け入れるべ

きであるが，後者については，医師を留学させたり，外国人教師に台湾へ来てもらうだけでは目

的を達成し得ない，と見ていたふしがある。彼は研究を重視し，独創性こそが大学人の追及すべ

き目標であると，公の場で何度も述べている（58）。他人のまねをするだけでは，或いは他から知

識や技術を導入するだけでは独創性は得られず，そのような行為は大学の研究者のすることでは

ないとも述べている。アメリカは大戦後，世界の中では物量が豊かになったので，そこからの援

助を有難くいただくが，知識や技術伝達を受け入れれば台湾の学問的後進性が解決するのではな

い，先進国から学んだ知識や技術を利用して，台湾人自身の学問的努力による前進が必要である

という旨の発言を，すでに終戦以前からしている（59）。彼の発言から，杜が目指していたのは台

湾の学問的自立であるということが，読み取れるであろう。他方傅斯年や杜聰明が残した文章に

は，アメリカ政府が援助と引き換えに，台湾を学問的に従属させようと意図していたという言及

は読み取れない。援助もアメリカ政府が主体となっていたわけではない。政治と学問を直結させ

る説明は困難である。

一方杜聰明を批判した傅斯年は，西洋医学を高く評価し，それへ傾倒すべきことを主張してい

る。「我是寧死不請教中醫的，因為我覚得若不如此便對不住我所受的教育」（60）。当時西方へ留学

して帰国した行政官僚の中には，その科学性を篤信する者が多かったという論文もある（61）。学

問の在り方をめぐる議論においては，西欧医学の水準の高さを認める点では杜聰明と傅斯年とは

同じである。しかし台湾の学問の独自性を追求する杜聰明に対して，傅斯年が現状では水準の高

い国の学問に傾倒すべきであると主張する点で，違いが読み取れる。この違いは何に起因するの

か。

学の独自性を追求するという学者の心構えは，学者の個性に由来するのではなく，学そのもの

の属性である。学は知の量的集積ではなく，知を生み出す能力によって程度が決まる。何らかの

理由で学に高低差が生じると，その差を埋める動きが生じる可能性ができる。その際の動きは，
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必ず高い方の能力が生み出した知が低い方へ流れる。その結果低い方の知は高まるが，知をうみ

だす能力が高くなるわけではなく，知識量が増えても低い能力はそのままである（62）。学の高低

差を埋めるには低い方が能力を高めるしかない。独自性を目指させて研究力を伸ばす教育と，既

成知識を受け取らせるだけの教育とは対立する。独自性を主張できるまでに研究能力を高めるに

は何が必要かを考えた結果，杜は自らの京都帝大時代の研究体験と，1925年からの欧米視察の

経験に基づいて，当時世界一の研究水準を持っていたドイツ医学の研究力や方法，制度を台湾に

導入する教育を進めるという結論に達した。植民地であっても宗主国の研究方法や制度を利用す

ることで，研究力を高め得る能力が台湾人にもあるということを，自らが示した。杜が独自性を

追求したのは，外省人嫌いであったからではなく，研究第一主義に凝り固まっていたからでもな

く，アメリカが経済援助をしたからでもなく，1922年の時点で彼が台湾最初の医学博士であっ

たということが示すような，世界の中で台湾の置かれている学の低い状態が彼を駆り立てたから

と見るべきではないか。

1945年以後のアメリカは富も人口も世界の中では巨大であったから，能力の高さを達成し維

持することは可能であった。一方台湾の人口は 800万人程度で，50年間植民地状態にあったか

ら経済的には貧しかった。学者である杜はこの差を克服して，他国の学問に従属しないほどの研

究力をつけるために，どのような具体的計画を持っていたのか。

3．杜聰明のアヘン研究と「中西醫合体論」

（1）台湾の学の自立
傅斯年がヨーロッパやアメリカでの研究体験をもとに，中医は西洋医学に比べて劣ると判断

し，1945年以後台湾に政治的，軍事的に進出してきたアメリカの軍や民間基金が，援助を申し

出てきたとき，臺大校長としてその申し出を受け入れると答えたのは，ごく当然であったといえ

る。しかし杜聰明はこの考え方に反対した。この時点でアメリカから物資を受け入れ，人材を派

遣してもらい知識や技術を教えてもらうこと，そして台湾人学者をアメリカに派遣して，教育し

てもらうことを通じて，果たして将来の台湾に独自の研究力を持つ学が根付くであろうかと疑問

を持ったからである。美援に依存する大学運営方針に欠けているものは，臺大研究者自身が台湾

人研究者を育成するという学の自立性である。物資不足の状況にあっても，或いはアメリカ人教

師に教育されねばならないほど学の程度差があったとしても，その状況を将来的には克服して，

台湾の学が自立すべき可能性を確保すべきである，というのが杜聰明が傅斯年に反対した理由で

あるといえる。

彼がその可能性があると判断するには根拠が必要である。それは彼の主要著作のテーマである

「中西醫合体論」であり，日本統治時代のアヘン対策における成功の自信である。

日本軍が撤退した時点で，台湾の医学の水準は，傅斯年が軽蔑するほど低くはないという確信

が杜聰明にはあった。日本統治時代の臺北帝大において藥理学教授を務めた杜聰明は，自らの専

門分野について世界水準の研究を達成して，その成果を論文として発表するだけでなく，後進の
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指導に熱意を燃やし，初めは弟子を日本へ送り出して学位を取得させていたが，のちには臺北帝

大で学位を取得させた。1945年以後には臺大で学位を取得させた（63）。彼が会長を務める臺灣醫

學会は終戦の混乱時代にも継続して大会を開き，機関誌を発行し続けた（64）。植民地時代の台湾

においても，自らの研究が世界の中で独自の高さを持つ業績であることを証明すること，同時に

世界水準に匹敵する研究を為し得るよう後進を教育すること，この 2点について彼には以下に述

べるような実績があった。この実績の上に，現時点ではアメリカの支援を仰ぐとしても，その機

会を利用して将来臺灣大學醫學院が研究，教育において独自性を主張し得ると判断し，美援に依

存する傅斯年の大学運営方針に反対したのである。

（2）アヘンの定量・定位分析法
アヘン対策については簡略に研究史を紹介するに留める。劉明修の『台湾統治と阿片問題』が

最も包括的な研究である。劉氏の説明によれば，「杜聰明教授は，近代科学の方法で禁断症状を

克服し，阿片 者を矯正治療するための難関を技術的に突破した」（65）。アヘンタバコのモルヒネ

含有率を知るため，化学的定量・定性分析を行い，その含有率が 5％であることを突き止めた。

それは「厚生院における杜教授が開発した医療技術で，今日でもなお人類に貢献し続けているも

のは，尿中ホルモンの測定法である」（66）。「杜聰明教授の矯正事業とモルヒネ中毒の研究に対す

る貢献が，いかに大きなものであるか，次に紹介する二つの事実が雄弁に物語るであろう。1960

年 10月，アメリカ合衆国政府は，杜教授に次の顕彰状を送っている。『杜聰明博士は，…その成

果は彼の母国と世界における一里塚となった。麻薬中毒…に関するその研究と著作は彼の母国の

みならず，国際的にも永遠に生き続けるであろう』。また，1968年 12月日本政府は，…『日本

天皇は…杜聰明を勲 2等に叙し瑞宝章を贈与』して，その功績を頌揚した」（67）。

歐素瑛氏に拠れば，「彼の最大の成果は 1931年に発表した微量モルヒネの定量・定性尿液検査

であり，これによって台湾のアヘン吸引人口を日領初期の 20万人より 1945年の 56000人にまで

減少させ」た（68）。劉士泳博士は杜聰明の定量・定性分析法は，アメリカで彼が修得した技術と

知識に基づいていることを注記している。この方法は杜の個人的新発見という訳ではなく，既に

アメリカでは開発済みであったが，微量の尿で検出できるように改良した点が，杜聰明自身の貢

献であったと述べる（69）。

アヘン患者を更生させる方策への杜の貢献は言うまでもないが，微量定量分析技術は彼独自の

医学的新発見とは言い難く，既存の知識と技術を台湾の現実に合うように改良したことが，患者

数減少につながった。杜聰明自身もその点は自覚していた（70）。重要なのは，既存の知識や技術

をそのまま輸入したのではなく，杜聰明自身の能力で改良して，台湾の実情に合わせる努力をし

たという点を認識することである。単なる技術移転ではなく，台湾独自の学を育てる力量が台湾

人自身にはある，彼がそれを実証したことが示された（71）。

（3）中西医合体論
アヘン研究をしていたのとほぼ同時期に，杜聰明は漢藥の西洋医学式研究を提唱した。1925
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年 12月に臺灣總督府の在外研究員として欧米視察に約 2年半出かけ，1928年 4月に帰国した

後，同年 7月 1日，『臺灣民報』紙上に「漢醫醫院之設立計畫」を発表した（72）。これは短い記事

でしかないが，その後，啓源と名乗る匿名者が意地の悪い批判記事を書いた。これに対して杜は

詳細な反論と，先の計画の内容を詳しく説明する大論文を，1928年 9月から翌年 3月にかけて

『臺灣民報』紙上に発表した（73）。その後も折に触れて，中医や漢藥について研究中である旨発言

し，終戦後には藥理学研究所の設立を臺大に申請する。何度か却下されたのち，1953年に委員

会で審議され，その後臺大醫學院併設の藥理学教室の設置が決まったが，彼の臺大在任中には学

生は在籍しなかった（74）。

杜が構想した中醫，漢藥の西洋医学式研究について知るために，1928年論文を読んでみる。

最初の「漢醫醫院之設立計畫」において，次のように述べる。「新しい方法で漢醫學を見直す訳

である。20名の患者を収容する病院を建て，入院患者のみを診療する。西醫と漢醫が同時に診

察し，服薬の経過を正確に観察記録し，薬は主として漢藥を使い，その薬理学的及び治療学的研

究を合わせてやる予定である」と。その後，「漢醫學の研究方法に關する考察」と題した論文で

は，匿名者の批判が，台湾の偽医者やインチキ漢方医の横溢という現状を無視していると指摘

し，「漢醫藥の根本問題を解決するために，実験的乃至科学的に研究するために，研究室と附属

病院を設立するか，或いは既存のこの方面の機関と連絡を取り，専門的知識及び資料を徴すべき

である」と提言する。その理由は，漢醫學（中医）には系統的な解剖学，生理学，医化学，病理

学，細菌学，寄生虫学などの基礎学問が欠けており，臨床においても西洋医学のような精密さ的

確さに欠けるが，これを組織的に調査研究するならば，優に世界医薬として利用され得るからで

ある，という。

杜は漢醫學のうちに西洋医学に匹敵する部分を見出し，西洋医学と同基準で漢醫學を研究すれ

ば，その問題点を除去して，漢藥の実験治療学的方法を確立し，患者を治療し得るから，台湾だ

けでなく世界全ての人々の保健を増進し得るとみなしている。漢醫學を後進的とみなして切り捨

てるのではなく，西洋医学だけにすべきだと主張するのでもなく，或いは漢醫學と西洋医学とを

一元化できるとみなしていたわけでもない（75）。彼が詳しく述べているのは実験治療学という学

問分野の創設である。日本人医学者板倉武博士が『医事会報』に発表した「治療学の形式および

内容」という論文にヒントを得て，治療のうち薬物療法が占める割合が高いことに注目し，薬理

学者と臨床医とが協力すれば実験治療学を確立し得るとみなしている。杜の提言は，生と死に関

する認識が異なる中醫と西醫の二つの医学は併存し得るが，相互批判を通じて，それぞれの弱点

を克服し，互いを補い得る，その結果，世界水準の治療法が確立され得ることを意味しているよ

うに読める（76）。

1928年の提言を裏付ける漢醫学に関する論文も多数発表した。その一部は鄭氏の前掲書に列

挙されている（77）。『杜聰明言論集』第 1輯にも多数採録されている（78）。

そして西洋医学に比べて劣っていると杜が認識した台湾の漢醫学が，世界医学の中で独自性を

発揮し指導的立場に立てる可能性にも触れている。ロンドン大学の熱帯医学研究所での経験をも

とに，亜熱帯に位置する台湾では熱帯医学において知識も経験もあるので，これを科学的に研究
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すれば，主導権を発揮し得るとみなしている。その構想の具体例を，台湾に生息する毒蛇の毒に

ついての研究という分野で，自らと弟子たちの論文によって示した。彼が醫學院長を辞任した後

も，弟子たちによってその研究は高められ続けた（79）。

2年半に及ぶ欧米視察で世界の医学状況を観察した結果，杜はその中で台湾医学がどの位置を

占めるかを客観的に認識し，その上で台湾の独自性を発揮すれば，自分が目指す台湾医学の世界

的存在意義を主張し得るとみなした。当時台湾は日本統治下にあり植民地状態であったが，大日

本帝国の支配者も臺北帝大医学の世界性主張には異存がないはずであった。第 2次大戦後独立し

た台湾において，杜はより一層台湾医学の独自性を強調する医学研究と教育を目指すことにな

る。

（4）学問の在り方をめぐる二つの理念の対立
杜聰明が臺北帝国時代から主張する「樂學至上，研究第一」の標語には，研究に没頭する個人

の思いだけではない，深い意味が込められている。学問の社会的有効性に気を配る姿勢の重要性

を，杜は「樂」の漢字に込めたのではないか。制度に縛られて研究するのではなく，宗主国の御

機嫌を取るために研究しているように見せかけるのでもなく，狭い範囲の専門的な研究であって

も，結果的には台湾社会の学問的基礎を形作り，それを世界水準にまで進歩させる結果を生む研

究をするという意味を，この漢字に込めたのではないだろうか。

杜が去った後の臺大醫學院では，小児科の魏火曜が院長になり，アメリカからの援助を受けて

教育課程が変更された。一方杜が申請して 1953年に設立が決まっていた新しい藥理学教室の主

任には，杜の弟子であり，臺北帝大醫學部卒で最初の臺北帝大醫學学位を取得した李鎮源が

1955年に就任した。彼の下でそれは藥理学研究所へと発展し，心臓毒素，血液毒，神経毒を専

門にする研究体制を持つ独自の研究所へと成長した（80）。台湾の諸研究機関では医学の自立は部

分的に残ったが，大部分はアメリカ医学に範をとる研究教育体制になった。

お わ り に

1953年 7月に杜聰明が臺大醫學院長を辞任すると決意したことの歴史的意義を考えよう。井

上弘樹氏は，「杜は学知の蓄積を通じて，台湾人研究者の空間の創造を模索した」と結論してい

る（81）。本稿で述べた臺大辞任の経過から言えることは，杜が学問における台湾の自立を意識し，

台湾人研究者の独自性を通じて世界の学問発展に貢献することで，他国の学問への従属状態から

脱しようとする反植民地主義的立場をとったことだといえよう。他方傅斯年や錢思亮の台湾人の

研究についての見方は杜のそれとは異なり，台湾人として独自の学問的空間を形成するのではな

く，研究者は個人として世界の中の大国の学問体系の中に自己を位置づけて，その発展に個人的

に貢献するべきである，という考えである。杜の臺大辞任は，前者の道の敗北，後者の方針の勝

利を語る。1945年当時の台湾の学問的自立度は杜聰明が期待したよりは低く，アメリカ医学の

水準は当時の世界をリードしていたから，この結果は当然である。厳しい現実の前に杜は台北で
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は旗を降ろした。だからといって前者の可能性が消えたわけではなく，杜が始めた蛇毒研究分野

では後継者がうまれ，世界の医学の中での台湾の独自性が発揮された。漢医学を西洋医学式に研

究する機関の存在意義を主張するために，杜聰明は台北を去り，高雄に醫学院を建てて，中・西

医学を合わせた医学史についての講義を担当し著書を公刊した（82）。世界医学の中心は戦前のド

イツから，アメリカへと移った。日本経由でドイツ医学を移植された台湾医学界では，大戦後上

記の流れに沿って学問研究の帰属先の変更が生じ，アメリカ医学界への依存度は高まった。

注
⑴ 胡展榕「杜聰明の中西醫結合思惟研究」中國醫藥大學碩士論文，2012年など。杜聰明に関する研究は
汗牛充棟である。その一部が鄭志敏『杜聰明與臺灣醫療史之研究』國立中國醫學研究所，2005年に列
挙されている。

⑵ 戴國煇『台湾』岩波新書，1988年，p.70.
⑶ 張秀蓉編著『臺大醫学院 1945-1950』臺大出版中心，2013年，p.56-57.
⑷ 同書，p.58.
⑸ 魏火曜著，張秀蓉，魏女琳編『杏苑雑記』，臺大醫學人文研究群，2008年，p.6.
⑹ 張秀蓉『臺大醫学院』，p.57.
⑺ 同書，p.56. 同書に拠れば，杜聰明が校長代理時代（1948, 12, 7～1949, 1, 19）に羅宗格に宛てた手紙
を，羅は傅斯年に見せたという。それに拠れば，羅は杜に好意を持っていなかった。

⑻ 同書，pp.254-262. 巻末資料，文獻十九，「醫學院改五年制學生陳情書」
⑼ 同書，pp.59, 282-292.
⑽ 同書，pp.59-62. 臺大醫學院卒業後，附設醫院に就職しても，それまでは無給の助教であった者が，有
給の住院医師インターンとなり，患者を担当しながら医師としての訓練を受ける。毎年成績優秀者の
みが進級し，4段階目で総醫師（医師長）になれる。それ以外の者は臺大病院を辞めて，転職する。
同書，pp.272-276，文獻二十一「國立大學醫學院獨立醫學院及附設醫院組織規程及人員編制表與組織
系統表」1948年 1月 27日教育部長訓令，同年 9月 11日付で傅斯年が次期校長に内定した。臺大 案
館，行政院民国 37年 1月 6日，四防字 699號指令備案。pp.277-279. 文獻二十二「國立臺灣大學醫學
院住院医師及助理住院医師服務章程」1948年 12月 7日造冊。1949年 1月 12日発文。同書，pp.280-
281，文獻二十三「國立臺灣大學醫學院附属医院住院規則」発文日期 1947年 4月 29日，臺大 案館。
同書，pp.282-286. 文獻二十四「國醫立臺灣大學醫學院附設醫院組織章程」1950年 3月 26日第 2次校
務会議中提出，決議通過，3月 30日章則起草委員会通過。『國立臺灣大學校刊』第 36期，1950年 4
月 10日。同書，pp.287-292，文獻二十五「臺大附設醫院主事醫師以下各級医務員服務準則」1950年 6
月 22日第 105次行政会議で校長提擬，決議通過，『國立臺灣大學校刊』第 75期，1950年 7月 3日。

⑾ 同書，pp.295-298，文獻二十七，二十八。
⑿ 同書，pp.63-64.
⒀ 同書，pp.299-301，巻末資料，文獻二十九「傅斯年校長談話」（資料の出典は『國立臺灣大學校刊』第

78期，1950年 7月 24日）。同書，pp.302-306，文獻三十「臺大失竊案之初歩報告」（資料の出典は
『國立臺灣大學高刊』第 79期，1950年 7月 31日）。警察を動員して臺大内部の職員の不正を密偵させ
たとある。

⒁ 同書，pp.307-308，文獻三十一，「醫學院竊案報告」（出典は臺大醫学院秘書室 案，為戌魚醫總第
433号）

⒂ 同書，pp.309-328，文獻三十二「關於臺大醫院」。その掲載後に，別人の読後書評も掲載させた。「中
央日報」11月 29日付

⒃ 同書，pp.335-337，文獻三十三後半。臺大 案館：39戌有校秘 11688. 1950年 11月 25日。
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⒄ 同書，pp.58-59.
⒅ 同書，pp.341-343，文獻三十五，6月 5日通過。第 103次「行政会議記録」
⒆ 同書，pp.665, 344-350，文獻三十六，三十七．
⒇ 同書，pp.59-60. 1950年，第 2次校務会議における「附設醫院組織章程案」校長之聲明（3月 26日）
（『國立臺灣大學校刊』第 62期，4月 3日）に拠れば，「各級の医師の昇進は，そのサービスの質や実
績により決められる，患者に対する思いやりを第 1条件とし，著作は必要要件としない」と明記され
ている。

21 杜聰明『回憶錄』龍文出版社，1989年，p.192.
22 鄭志敏『杜聰明與臺灣醫療史之研究』國立中國醫藥研究所，2005年，p.314. 鄭麗溶記録『魏火曜先生
訪問紀錄』p.49. 魏はのちに 1252年時点での杜の話として，「杜先生が納得せずに原本不肯定」と述
べ，杜の意志の固さが，国防醫学院院長の提議を押しとどめたかのように書かれている。同じことは
他の論者にも共通する。王敏東「日本と関わる 19世紀中期以前の臺湾近代医事の変遷」『惑門』55,
2008年，p.57.

23 楊思標等編『楓城四十年』臺大景福基金会，1985年，p.56.
24 葉永文「論臺灣軍医発展的美式化」『臺灣醫學人文學刊』第 14巻，第 1, 2期，2013年。pp.54-55.
25 同論文，pp.56-59.
26 同論文，p.59. 葉曙『劉瑞恒先生與臺大醫院』劉似錦編『劉瑞恒博士與中國醫藥及衛生事業』1989年，
臺灣商務印書館，pp.127-128.

27 『臺大醫学院』pp.368-369. 文獻四十三-2 1949年 2月 24日。
28 同書，pp.369-370. 文獻四十三-3. 3月 26日。
29 傅は 1949年 9月に「臺灣大學撰修制度之商榷」という文章の中で，「臺大の教員はよく研究室，実験
室へ通う良い習慣を身につけている。大陸の三流大学は研究を全くしないのに反して，ここの教員は
研究の大事さを常に意識している」とのべ，研究水準の高さを褒めている。『臺大醫学院』p.57. 制度
改編による研究水準の低下を恐れたのか。

30 『杜聰明言論集』第 1輯，杜聰明博士奨学基金管理委員会，1959年。pp.463-466.
31 同書，pp.467-469。揚玉齢『一大醫人杜聰明』天下文化書坊，2003年，pp.233-234.
32 『杜聰明言論集』第一輯，pp.14-16.
33 同書，pp.569-570.
34 揚玉齢，前掲書，p.245.
35 所澤潤「国立台湾大学医学院の成立と組織の継承－臺北帝国大学からの連続性を探る－」『東洋文化
研究』2号，2000年，pp.243-288. 特に p.280.

36 同稿，pp.281-282.
37 井上弘樹「台湾の科学者と『光復』－杜聰明による国立台湾大学医学院の運営を事例に－」『東洋学
報』93巻，2012年，pp.107-108, 112.「その主張や行動が，台湾人と外省人との包摂と差異化の契機を
含むアンビバレントなものであった点に，杜が直面した臺湾の『光復』の現実が反映されている」。
杜の考えの根拠とされているのは，魏火曜の対談記録『魏火曜先生訪問紀錄』である。

38 井上前掲稿，pp.105, 110.
39 鄭志敏，前掲書，pp.317-318.『魏火曜先生訪問紀錄』，pp.51-52.
40 鄭，前掲書，pp.319-320.
41 杜聰明『回憶錄』龍文出版社，1989年，p.189.
42 井上前掲論文，p.110.
43 『臺大醫学院』，pp.66-67.
44 鄭志敏，前掲書，pp.314-316.「政府目標既在建設臺灣與反抗大陸」，「皆需美國方面的大力相助」。
45 同書，pp.316-317.「少數不能配合美方要求的人」，「當然不能容許其継続痕跡後臺大」，「便成了當権者
務必除之而後快的主要目標」。
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46 同書，p.316.『中央日報』1950年 11月「關於臺大醫院」の記事の中で，大学事務の教育部が直接外部
に公開談話を発表し，陳誠が応えて，「三度激請各方面負責人與専家学者詳加研討」，「使教育與国家
的需要」と述べた。

47 鄭，前掲書，p.317.
48 『杜聰明言論集』第 2輯，1962年，pp.15-17.
49 葉永文，前掲論文，pp.53-54. 協和醫学院はその後 1942年に教育機関としては停止する。
50 同論文，p.63.
51 方彦蓁「杜聰明與臺湾醫學発展之研究」，臺北市立教育大学，碩士論文，2006年，p.69。『杜聰明言論
集』第 1輯，No.351.

52 謝維銓『臺大醫院百年懐旧』國立臺灣大學付設醫院，1995年，pp.178-180.
53 籟慧蓁，李孟智「美國在華醫藥推進局（ABMAC）與臺灣公衛和醫護発展」『臺湾衛誌』Vol.32, No.6,

2013.
54 同論文，p.519.
55 李麗娜「検驗醫學科 学科紹介」國立臺灣大學醫學院。ホームページ。（2017.2.25）
56 John R. W. Watt, ‘ABMAC and National Taiwan University College of Medicine’，『臺大醫院百年懐旧』

pp.174-177.
57 杜聰明『中西醫藥史略』1959年，p.272. 方彦蓁，前掲碩士論文，p.70.
58 例えば，『杜聰明言論集』第 1輯，pp.446-447. これは 1949年の臺灣医学会大会での会長講演である。
59 『杜聰明言論集』第 1輯，pp.119-120. これは第 1次欧米視察の報告書である。1928年。
60 歐 哲生，「傅斯年一生的志業及其理想（下）」『自伝選書』第 84巻，第 2期，伝記文学出版社公司，

pp.46-47，注 24. 江秀彦「臺灣薬業発展中國家角色之分析」國立中山大学碩士論文，2016年，p.92. よ
り引用。歐 哲生編『 斯年全集』第 5巻，p.434に再録。（原タイトルは「所謂“國醫”」，原載，
1934年 3月 5日，『大公報』星期論文，後 1934年 8月 26日『独立評論』115号所収。）本文引用箇所
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61 同論文。pp.91-92.
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指摘した後，「知識の実際への応用は技術であって，科学ではない」と警告している。Baelz, E., Dol-
men und alte Konigsgraber in Korea, Zeitsschrift fur Ethnologie, 42,（5）-6, 1910, p.161. バワース『日本に
おける西洋医学の先駆者たち』慶応義塾大学出版会，1998年，p.307.

63 鄭，前掲書，pp.250-257.
64 『杜聰明言論集』第 1輯，p.446.
65 劉明修『臺灣統治と阿片問題』，山川出版社，1983年，p.189. 杜聰明はアメリカへ在外派遣中にフィ
ラデルフィアの世界麻薬教育会議で，「臺灣における阿片問題」というタイトルで講演した。この経
験から，「アヘン問題が台湾人の民族的な名誉にもかかわる問題であ」ると痛感し，帰国後直ちにア
ヘンとモルヒネに関する本格的な研究を始めた。

66 同書，p.208.
67 同書，p.211.
68 歐素瑛「臺北帝国大学と台湾学研究」『帝国と高等教育－東アジアの文脈から－』日本文化研究セン
ター，2013年。p.35.

69 劉士泳「杜聰明對臺灣藥物戒 治療的貢献」『20世紀臺灣歴史與人物』國史館，2002年，pp.9, 33.
70 杜聰明和李超然「アヘン吸引患者及慢性モルヒネ中毒患者ノ尿ニ於ケルモルヒネ定量及実際的應用」
『臺灣医学会雑誌』36巻 1號，1937年，pp.161-178.

71 鄭，前掲書，pp.114-126には杜聰明と，彼の弟子たちによって発表されたアヘン研究に関する論文，
109編（1929～1952年）が一覧表にして示されている。
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72 『杜聰明言論集』第 1輯，p.167.
73 「漢醫學ノ研究方法ニ関スル考察」『杜聰明言論集』第 1輯，pp.167-193.
74 『回憶錄』p.193.
75 雷祥麟「中国医学の研究方法論～1920年代台湾での杜聰明のケースから」『薬史学雑誌』48-1, 2013
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立すべきである。『言論集』第 1輯。pp.183-185.

77 鄭，前掲書，表 3-24, pp.214-221.
78 『杜聰明言論集』第 1輯，pp.224, 233, 239-240, 256-259, 269-270など。
79 鄭，前掲書，pp.156-162には 1933年までに発表された，主として日本人研究者による論文の一覧表
が掲載されている。その後杜聰明とその弟子たちによる論文一覧表もある。表 3-17, pp.176-182.

80 李鎮源『臺大醫学院薬理学科史』國立臺灣大学医学院藥理学研究所，2000年。pp.7, 49-50. 李瓊月
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選出された。同書，pp.320-231.

81 井上前掲論文，p.111. 氏は次のようにも述べている。「科学や技術と国家運営との関係は，近代帝国
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p.110.

82 杜聰明『中西醫學史略』高雄醫学院，1955年。『中醫藥學概論』杜聰明博士奨学基金會，1971年。

（本稿は科学研究費挑戦的萌芽研究課題番号 26580126による研究成果の一部である。）
本稿作成にあたり次の各先生のご協力を得ました。ここに記して感謝申し上げます。台湾・中央研究院

の劉士泳教授には，日台医療関係史に関するご著書を御恵与頂きました。厦門大学外文学院助理教授王海
博士には臺灣大學醫學院史料の解読でご協力を得ました。杜聰名博士奨學基金会の杜武青教授，楊淑蓉女
史には杜聰明の蔵書閲覧でご配慮を頂きました。台湾・國立空中大学の沈佳 准教授には杜聰明博士奨学
基金会との仲介をして頂きました。関西大学文学部松浦章教授と藤田高夫教授には漢文文献の読解でご教
授を頂きました。

（関西大学文学部教授）
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