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        《點石齋畫報》以“奇聞”、“果報”、“新知”與“時事”四部分析，

充分體現了西學東漸下的文化史視野。圖像研究為論文重點方向，透過畫報圖

像探討晚清中國的衛生與疾病概況。論文將清晰理出晚清時期疾病類型、產生

原因、西方醫學與婦女病諸項彼此相關而獨立的議題。畫報作者吳友如推崇西

方醫學，貶低中國傳統醫師，畫報內更多次出現以中國醫師為主的庸醫。傳統

迷信、宗教關係等是中國人的弊病，至今仍無法根除。西學東漸下的西醫與傳

統醫術、或說祝由科之間的關係、融合、衝突等皆為研究題材。婦女病中生產

下怪物與怪胎，其中被理為混血兒進行論述。再者，中國人“先醫後巫”與

“先巫後醫”的原因以及為何巫醫尚存至今將作為論文研究題材之一。晚清時

期醫療空間的轉變、民眾對西醫的畏懼與逐漸接受皆為探討素材。論文將晚清

這一巨大的病理學作為研究期限，重點理出疾病種類、原因、方案。 

 

關鍵詞：    圖像研究       西方醫學      醫療空間     公共衛生   《點石齋畫報》 
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“人生的意義不在於何以有生，而在於自己怎麼生活。你若情願把這六

尺之軀葬送在白晝做夢之上，那就是你這一生的意義。” 

胡適——《人生有何意義》 

 

        偶然之下閱讀胡適之先生書籍，深受此話所啟發。大學生涯的所學才讓我

有了如今寫下此編論文的能力，那便是我學習之意義，並非作無之用功。三年

光陰雖短卻讓我獲益良多，除應感謝相伴之友人與授新知之良師，最想感謝的

是我指導老師——方美富先生。其細心的指點與深厚的學術底蘊盡皆讓我由衷

敬佩。猶如漆黑中之燈塔，指引在汪洋中漂泊的我。先生在人生上亦是不可多

得之良師，如胡適之先生在書中所言，先生亦經常告知我不應怠懈於學問，

“一人一天二十四小時，用在哪裡看得到。一塊銅板在手，與一千萬空頭支票，

哪個好，是要‘爲己之學’或‘爲人之學’。”因為先生，如今我才能握一塊

銅板在手，為己之學。 

        友人的相互扶持、鼓勵與鞭策亦不敢忘，衷心感謝在這三年協助我的友人

與老師。 

        感恩。 
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        《點石齋畫報》為中國第一部時事風俗畫報，於 1884 年創辦及停刊於 1898

年。歷史上逢遇甲申，必有大事，《點石齋畫報》誕生的這一年，正是多事之

秋，慈禧罷免恭親王，清國與法蘭西簽訂天津專約，民間也經歷了一股新舊羼

雜的風氣。處晚清時期，當中記載了歷史的進程與民間社會習俗。正如戈公振

先（1890-1935）生所言：“所謂報學史者，乃用歷史的眼光，研究關於報紙自

身發達之經過，及其對於社會文化之影響之學問也。”（戈公振：1990：2）加

上該畫報極致的反映出清末時期社會概況，作者吳友如在其中所編繪的大量風

俗畫極度富於現實意義，因此更具研究價值，能夠從中剖析當時社會歷史概況。   

        除卻《點石齋畫報》以外，清末時期仍有其他畫報或刊物，如同為吳友如

編繪的《飛影閣畫報》以及其他畫報如《啟蒙畫報》、《時事畫報》、《申

報》、《醒世畫報》以及《北京畫報》等。取《點石齋畫報》作為主要研究書

目，首先是其為第一部時事風俗畫報，其次因為圖像的優勢在於文字的深度感

以及實物的直觀性之間。該畫報的圖文並茂除了增加“可讀性”，也透過以文

註圖的方式排除誤讀與清晰表達作者真實想法。 

        此論文主要討論清末時期《點石齋畫報》下中國的衛生概況，解析疾病產

生的原因與種類等，這之間在西學東漸下中國傳統醫術與西醫，究竟有何關係？

醫療空間上的轉變以及婦女病的問題，要如何調適？透過畫報中的圖像作為主
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要研究方向，發現清末以前雖也有傳教士進入與西方醫術的出現，但卻未被普

遍傳播與接受，不像畫報體現的被渲染上神奇色彩。 

  

 

        疾病研究狹義而言，單論其種類或解釋其症狀與解決方案等；廣義而言卻

同時牽涉引發緣由、環境或個人因素、衛生狀況等任何與疾病掛鉤之事。為刻

畫出《點石齋畫報》裡疾病上海的形象，詳細了解並融會貫通各方面資料與其

相連性實屬必不可免。余新忠先生在（1969- ）探討衛生史方面有著傑出的成就，

通過其數篇論著：〈衛生何為——中國近世的衛生研究〉、〈晚清“衛生”概

念演變探略〉、〈衛生史與環境史——以中國近世歷史為中心的思考〉以及

〈歷史情境與現實關懷——我與中國近世衛生史研究〉，得以了解衛生史概況

以及其在晚清時期的變化等，從而啟發環境衛生、即公共衛生是疾病產生的原

因之一。 

        劉士永先生的〈公共衛生：近代華人社會裡的新興西方觀念〉加強與補充

了余新忠先生的觀念，兩者相結合使論文能夠順利勾勒出晚清時期中國公共衛

生概況，以及因公共衛生不良最終產生疾病問題如瘟疫、痧症、婦女病等。西

醫衝擊之下，仍存在祝由科與“信巫不信醫”等問題，至今無法斷絕。通過林

富士先生（1960- ）的《中國中古時期的宗教與醫療》，了解為何人們選擇“信

巫不信醫”與祝由科尚存在的原因。雖西方醫學通過臨床實驗研究取得巨大成

就，但至今仍有許多案例是通過祝由科能夠解決而科學無法解釋。根據此論點，

可從畫報中觀察祝由科與宗教影子如何在推崇西醫的環境下發展，兩者之間關
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係為何。其中《中國史新論：醫療史分冊》收編許多有關學者對晚清時期中國

衛生概況與疾病的討論，增加了不同的論點提供參考 ，如李貞德〈性別、醫療

與中國中古史〉便提出了其對女性生產與疾病的看法、以及女性因身體結構與

男性不同而特有的疾病等。 

        學者米歇爾·福柯（Michel Foucault，1926-1984）其中兩部著作：《古典時

代瘋狂史》與《臨床醫學的誕生》敘述古時出現精神病的情況，人們如何應對

與治療，同時也細緻描寫有關臨床醫學發展過程，誕生的原因與其妙處。這讓

我得以聯想在西學東漸下的中國西醫如何影響中國傳統醫術，中國的醫術是否

也存在臨床醫學的體現與宗教影子下的治療是否屬心理層面上的治療，與福柯

在《古典時代瘋狂史》裡曾提及的心理治療與例子類似。 

        眾多前人研究裡，最重要者屬陳平原先生（1954- ）。其對《點石齋畫報》

的研究可謂透徹，使用的亦是圖像研究法，極盡分析畫報圖像。陳平原先生於

《圖像晚清：點石齋畫報》一書中將畫報圖像歸為 “四大主題”：“中外紀

聞”1、“官場現形”2、“格致匯編”3及“海上繁華”4。（陳平原，2014：導

論 22）據其披露，四大主題的命名是刻意採用當年的成說，其目的在於增加

“歷史感”。陳平原先生的研究為我帶來了重要性的啟發，了解畫報中的圖像

可選擇使用何種方法進行研究，更為重要者乃先生所研究亦為《點石齋畫報》。

透過研究，能初步了解晚清時期吳友如筆下的晚清上海。然此論文並不像陳平

                                                           
1
 《中外紀聞》為 1895 年由梁啟超等創辦的二日刊。 

2
 《官場現形記》為李伯元所撰寫之長篇小說，描摹晚清政治生活。 

3
 傅蘭雅（John Fryer）主編的《格致匯編》為晚清最具影響的科學雜誌。 

4
 孫玉聲所撰寫的《海上繁華夢》。 
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原先生般探討畫報所有內容，而是專題式的研究，分析當中疾病、衛生與西方

醫學。 

 

  

 

        何謂圖像？“That is, the ways in which they seem to speak for themselves by 

persuading, telling stories, or describing. ”（W. J. T. Mitchell，1986：2）這便是圖

像的本質，雖然每個人可能對一幅圖像有不同的細微見解，但卻能看懂其大致

上所想表達之意。作者更在書中闡述了圖像學是如何運用以及圖像與文字之間

的差異。此論文便透過圖像研究法（Iconography）探討《點石齋畫報》內容，

剖析圖中所蘊含之深意。以圖像作為主要研究法比起文字來得有效，文字的敘

述不免夾雜著作者的主觀感受，使得閱讀過程中多了一層隔閡；反觀圖像，因

為將事物的原貌極盡清晰呈現在讀者眼前，讓讀者能夠自行發揮想像與理解。

圖像的好處更在於能夠把歷史與事件的空間等細節刻畫出來，這是單憑文字所

無法達到，透過圖像依靠自己雙眼親自作出判斷。 

        圖像學研究又一好處在於能夠真實反映出時代之背景與生活習俗，甚至文

化等。對於圖像學的研究，西方學者更早一步進行了發展，他們的觀點與研究

分析法為本論文提供了許多專業的見解與角度作為參考。“Phenomena that 

seemingly violate the laws of nature as they are understood at a given time in history……”

（Theodore Ziolkowski，1977：27） 西方學者曾在書中如是提及，這些我們如今
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看來覺得荒誕之事，實則在歷史的某個特定時間是能被理解的。像論文裡便透

過研究《點石齋畫報》發現當時尚有巫醫存在，以及宗教與鬼神說的影子，更

甚者出現婦女產下怪胎與怪物。 

        然研究圖像亦須有方法，像《鏡子》一書中便提出四部分析世間之事：

“自然之鏡”、“學藝之鏡”、“道德之鏡”與“歷史之鏡”。（埃米爾·馬勒，

2008：45）分門別類後再進行相應主題的研究才不至於使內容雜亂，如陳平原

先生在《圖像晚清：點石齋畫報》中亦透過四大主題歸類圖像後再進行細緻探

討。此論文效仿兩者之做法，將西方醫學、婦女病、公共衛生作為主題，從中

勾勒出疾病上海與的面貌。再者便是了解構圖的原因從而進行理解敘述，羅蘭·

巴特（Roland Gérard Barthes，1915-1980）的《明室·攝影札記》給了我啟發與看

清圖像的方法。其中的二元性、告知與刺點作用極大，作者把當中的二元性分

為：延伸面（知面）與打破延伸面（刺點 punctum）。（羅蘭·巴特，1997：36）

一幅平凡無奇的圖像會因為其刺點的打破而而備受關注，正如其在書中提及

“並非我去尋找它，而是它從景象中，彷彿箭一般飛來，射中了我。”為此，

一定程度的理解構圖原則與讀圖技巧是必不可缺。 

        圖像研究的優點在其細緻性，普遍而言文字一般專注於記載重要事件等，

並不會刻意描寫當時人生活狀況與環境等。但通過圖像，此等細節將展露無遺。

生活的環境、素質、狀況等皆能反映出一個時代的進步與發展過程。誠如王汎

森先生一句深受啟發的話：“事實上所有永遠的，最開始也與一時的歷史與生

活情境不能完全分開。”（王汎森，2017：序 11）這便是圖像研究比起文字敘

述更佔優勢之處，左圖右史，能透過平凡之處觀看歷史的原貌。 
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        晚清中國（1842 年）因通商港口如黃浦江的開放，西方列強得以進入傳播

其思想知識與技術。透過分析《點石齋畫報》圖像，大致可分“奇聞”、“果

報”、“新知”與“時事”四部。其中“新知”與“時事”探討晚清時期西方

列強與西學東漸造成的影響。本章節以公共衛生狀況、其所引起的疾病、西方

醫術的傳播以及晚清時期上海的巫術與醫術間的關係作為研究方向分析。公共

衛生與西方醫學知識是為切入點觀察當時之衛生情況，從來華的西方人之觀點

可反映出通商港如《點石齋畫報》所處之上海受到的影響與改變。 

         

  

 

        門戶開放使西方列強得以敲開中國的大門，通商港口與租界成為西方人聚

集流連之地。為了讓他們能夠健康的生存下去，對當地的衛生與環境研究必不

可免。李尚仁先生把晚清時期來華的西方醫者歸為三大團體：以英、美基督教

宣教團體為主的醫療傳教士、外國部隊的軍醫以及英國籍總稅務司長所掌理的

中國海關在通商港阜設置之醫療勤務。（李尚仁，2015：528）西方醫者發現由

於衛生習慣的影響，獲得乾淨的飲水與傳染病成為西方人患病的主要原因，當

然也不排除因為氣候而導致的問題。 



7 
 

        中國至晚清以來，衛生觀念仍持“守舊”態度，特別公共衛生觀念甚至可

說尚停留在“養生”階段。根據各來華西方醫者敘述，晚清中國、或說中國人

骯髒不堪，毫無良好衛生觀可言。他們把晚清中國與通商港阜環境衛生惡劣的

原因歸類為：中國政府沒有負起維護公共衛生建設的責任、居民衛生習慣不良、

垃圾堆放污水鬱積。不潔的公共衛生觀是導致疾病蔓延主要原因，通商港阜的

西醫與傳教士也提出對當時中國人衛生習慣的看法： 

 

德貞強調，中國住家垃圾清理方式極不衛生，將垃圾任意棄置在街上的

惡劣習慣隨處可見。海關醫官麥當勞也有類似的觀察，他認為中國人把

垃圾和死掉的動物棄置街頭，任由腐敗惡臭的氣體污染周遭空氣…… 

（李尚仁，2013：83） 

        未門戶開放前的中國處“固步自封”、“夜郎自大”的思想，為此西方公

共衛生帶來了極大的衝擊。肆意便溺、棄置垃圾與骯髒的生活環境徹底暴露了

中國人的陋習。“Medical and public health organisations were still in their infancy and far 

below modern standards.”學者更指出，在共產主義未正式接領並統治中國前，其

水準之低下，而貧窮與疾病的現象隨處可見。（Chen, W，1961：153）透過

《點石齋畫報》裡圖像背景所顯示，晚清中國、或說上海地區雖然已有西方人

入駐，但仍可劃分成通商港阜與租界為中心的“城市區”；較為偏遠的“農村

區”兩個範圍。以“城市區”為主的地區可初步體現出發展中的上海面貌，西

方人為了改善居住環境而開始逐步推行的“公共衛生運動”。 
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 5  

 

年份/年代 華人數 外僑人口數 

1870 年 75000 餘人 1600 餘人 

1880 年 107000 餘人 2200 餘人 

1895 年 240000 餘人 4600 餘人 

 

 

表一數據顯示在上海租界人口逐年增加，年份期間亦為《點石齋畫報》創辦與

停刊時期。根據梁元生先生（1949- ）調查，1852 年上海城市人口已達五十四萬

餘人，至清末民初總人口更接近兩百餘萬。（梁元生，2009：243）急劇湧入與

增長的人口將促進城市發展，特別是在西人聚集的租界，能迅速傳播西方文化

如醫學等。從吳桂龍先生的外僑人口變遷中亦提出，居住於上海的外僑人口便

已達一萬五千餘人，自 1842 年鴉片戰爭後外僑人口便逐年增加，其中主要以英

國人為主。（吳桂龍，1998：71）由於上海的西方醫者以英國人居多，因此其

所產生的公共衛生運動也以英人為主，形成一種近似英式公衛思想主導下的衛

生模式。“清末上海西方公共衛生概念與實作，已然深入影響租界內與其邊緣

的華人生活習慣……租界就如同震盪中心般將近代西方公衛運動擴散到鄰近接

壤的華人社會裡。”（劉士永，2013：20）以上可看出晚清中國是因為西方列

強把衛生運動的帶入，才逐漸在衛生層面上有了發展，同時也提升了中國人的

                                                           
5 數據參考自上海官方檔案網站。 
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衛生知識與西方醫術知識的流傳普及。“英國專家們在租界公共衛生建設上，

扮演著對中國引介與實踐西方公衛運動的關鍵角色……四個主要面向：糞穢管

理公廁、公共菜場設立、牛痘疫苗接種、鼠疫調查與登錄。”（劉士永，2013：

20）西方來華的專家提出這四項建設協助改善了當時晚清的公共衛生素質，逐

漸對公共衛生及可能造成的影響有認知。 

 

  

 

        疾病產生的原因可歸類為病菌、動植物與水源等。然而，惡劣的居住環境

與個人衛生亦將成為病菌滋生與傳播的原因，為此公共衛生所產生的問題將引

起疾病。“The public health means the health question socialized, and this broadening of 

the base so as to include whole populations has arisen from the conception…… concerns his 

family, his neighbor and his city. ”（The Public Health，1908：373）此處便提及有

關公共衛生的重要性，個人的因素將影響家人、鄰居甚至是整個城市，問題不

再停留於個人健康層面上，提升至關乎社會的運作。公共衛生所引起的疾病大

致可分為熱病、疫症、牛痘與痧等。同時，也因居住的環境有異而產生區別：

以通商港阜與租界為中心的“城市區”；較為偏遠的“農村區”。從這兩個範

圍裡亦可再細分為傳統的“請醫歸來”與較現代化的“外出求醫”，此情況產

生的原因是西方人多數集中居住於租界地區，西醫形成了一種以租界為中心逐

漸向外發展的情況。雖農村區亦有醫療傳教士與西醫探訪，但卻並未能全面受

惠。 
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圖一：儺以逐疫，《點石齋畫報》大可堂版，第二冊 

        由公共衛生而引起的疾病中，最多的是瘟疫，其中包括鼠疫、豬瘟、牛瘟

等。然而，面對瘟疫的傳播中國人並不是反省自我從衛生清潔環境做起，反之

是進行祭祀活動試圖依靠虛無縹緲的神明驅逐瘟疫。圖一是其中一幅截自《點

石齋畫報》中遊行隊伍的場景，當中可看出宗教信仰的影子。遊行者舉起的牌

匾除卻有明顯的道教標準，亦有寫上“驅邪逐疫”字眼以及像民間故事般裝扮

凶狠之物以達嚇退邪物作用，這些都是人在無法解決問題時自我欺騙的手法，

宗教則成為他們安慰心靈的渠道。 
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        學者曾針對瘟疫而提出了理論： 

 

盧森堡又以“戲”（dramaturgic episode）為喻，將疫病發生時之社會反應

分成四個階段……第一階段是‘日益顯露’。由於防疫措施會導致社會

利益的衝突，因此疫病初發時，人們第一個反應是不願承認其嚴重

性……第二階段則是控管隨機性。此時，人們開始尋找對疫病的解

釋……第三階段則進到公共反應的協商，國家與社會開始動員各種力量

對抗疫病……最後則是消退與省思。 

（祝平一，2013：96） 

 

就中國當時應對瘟疫的情況而言，顯然處於第一階段。根據《點石齋畫報》圖

像記載，中國晚清面對瘟疫問題時大多都採用“迎神消厄”的方式，其中以農

村地區居多。此情況發生可歸咎為中國人對疾病的不全面了解，認為瘟疫的產

生與造成死亡是上天降下的“懲罰”。雖西方醫學知識已傳入中國，但以上海

為主要研究對象的《點石齋畫報》裡，西學知識是以租界與通商港阜為中心向

外擴散，農村地區尚未普及化了解何謂瘟疫，更不懂得應當如何有效解決與隔

離等方案。這種情況造成圖一與圖二的局面在畫報中屢見不鮮，極度推崇西方

知識的畫報作者吳友如，更是在其中一則依然是“迎神驅瘟”的圖像中進行諷

刺。圖二中“迎神驅瘟”的道教意味相較圖一來得更深，隊伍使用類似抬轎的

方式迎接神明並希望驅逐瘟疫獲得平安。道具或牌匾上使用的文字皆有此意，

如電一字在道教裡可詮釋為神霄五雷、電母或元始天尊等意思，可驅散邪惡。 
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圖二：迎神驅瘟，《點石齋畫報》大可堂版，第二冊 
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圖三：食肉宜慎，《點石齋畫報》大可堂版，第二冊 
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圖四：牛瘟盛行，《點石齋畫報》大可堂版，第二冊 

        之所以提出公共衛生導致瘟疫的產生非無稽之談，根據圖三與圖四中發生

瘟疫的場景，可以確切看出當時的生活環境與公共衛生情況，處於相當惡劣的

階段，甚至可謂毫無公共衛生觀念。圖三場景描繪屠夫與袍子豢養、宰殺、烹

煮豬隻的過程，皆在同一空間進行。此過程嚴重影響了衛生問題，豢養與宰殺

的不潔過程將影響烹調的食物從而產生疾病。晚清中國人的不注重公共與個人

衛生，亦導致環境與水源遭受污染。 
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圖五：八月過年，《點石齋畫報》大可堂版，第七冊 

圖五所記載為作者吳友如對中國人的愚昧進行的諷刺，迷信的認為只要裝作是

過年的季節了便會送走瘟疫，殊不知這是氣候使然不是單靠人為能夠扭轉改變。

這種做法與圖一大同小異，依靠“恐嚇”與“震懾”的方式企圖驅逐瘟疫；認

為喜慶與鞭炮的響聲可帶來新的氣象改變當前不利困境。鞭炮除了表示節日喜

慶，其巨大的聲響可示為驅散的“醫療功效”，正如圖一人們會裝扮凶狠之物

以圖驅散邪物。華人傳統習俗中以鞭炮或敲擊器物發出巨大聲響嚇退年獸也不

過如此。 
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        圖六：良方壽世，《點石齋畫報》大可堂版，第七冊 

圖六則為狂犬症，從圖像可看出中國人的衛生習慣與公共衛生。此圖為《點石

齋畫報》唯一一次出現“良方”，其餘有關疾病或醫療之圖皆可歸為西醫與巫

醫。雖畫報內有醫館、看病過程並且提及，但卻從未出現藥方，原因可歸為數

點。首先，吳友如極度崇尚西方醫學，刻畫出良方可反映出當時人的愚昧。其

二，畫報內因藥方出錯釀禍的例子不鮮見，可推論此處出現藥方的原因為預示

藥方的無能與落後。西學東漸下西醫的傳播使藥方失去其原有效果，人們開始

懷疑藥方的功效，雖仍有可信之藥方但更多的是“偏方”，毫無科學根據。再

者，西醫昌盛之下，比起以往到藥館“撿藥”人們更選擇相信服用西藥，對傳
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統藥方半信半疑。圖中也顯示當時仍使用著“尿壺”一物，居家環境亦相當雜

亂。但從醫學角度來看，圖像中狂犬病發者被束其手足，可證明在撇除該藥方

是否著實有效一談後，當時人的醫學知識並非全然無知。圖七顯示被瘋犬咬的

豬只懷犬胎，雖有誇大之言但證實有認真關注此問題。 

 

圖七：瘋犬可畏，《點石齋畫報》大可堂版，第三冊 
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        除卻上述所說的瘟疫之外，《點石齋畫報》裡常出現的疾病便為“痧”。

然而何謂痧？“清代痧症的誕生，實乃醫者應對明末以來連番大疫的努力。他

們將疫病總名為‘痧’，並為之提供解決之道。”（祝平一，2013：104）換言

之，“痧”之一疾病其實自古便存在，只不過直至清朝學者才將其統一命名，

並非只在清朝才有。但“痧”這種概括疫病的疾病統稱，雖和瘟疫有關卻存在

區別。“痧”是熱病的一種，其病發症狀為： 

 

剛發作時，胸悶嘔吐而腹痛；等到痧毒衝心，則心胸大痛；攻腹，則盤

腸弔痛。當痧毒進到不同的經絡時，則引起不同的疼痛：如腰背頭頂脹

痛難忍；兩目紅赤，唇乾鼻燥，腹中絞痛……甚至昏迷不醒，狂言亂語，

不省人事。 

（祝平一，2013：100） 

 

根據此病症，歷朝至今沿用的解決方法最主要的是“挑痧”或稱“刮痧”。畫

報裡有關“痧”或“挑痧”的記載不少，從圖像中不僅能觀察“痧”的產生與

治療方式，同時亦能通過治療的場景空間分析出“請醫歸來”或“外出求醫”

的現象。畫報中雖仍有“請醫歸來”的情況，但卻以“外出求醫”的現象居多，

其中囊括了農村與城市地區。“醫生”與“醫院”等詞彙開始出現，替代了以

往統稱的“大夫”一詞。正是有“醫院”的出現與西方醫學知識的大量湧入，

才開始將中國從“請醫歸來”的局面逐漸發展成“外出求醫”。 
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圖八：挑痧笑柄，《點石齋畫報》大可堂版，第三冊 
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        圖八記載的是請人歸來家中治療“痧”之一症的情景，從圖像中可以清晰

看出治療場景是病人居家。畫師金桂把此挑痧場景形容成笑柄，原因在於恥笑

諷刺庸醫。不懂醫術卻想行騙，誤把挑痧的“挑”字當成重點，使用針試圖把

痧挑出來，實屬可笑。“請醫歸來”的情況多數發生在農村地區，因為“醫院”

制度與西醫治療方式尚未完全發展至農村。 

 

圖九：誠求保赤，《點石齋畫報》大可堂版，第一冊 
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        圖九中的空間呈現為診所，專門為接種牛痘疫苗而設。雖然有醫院的設立

以及藥瓶藥物等形象，但空間卻彷彿像以往居家的環境設定，醫生的裝扮也是

偏向“中國人”並不是“白大袍”。然此類典型形象，即中西混合，穿著中國

服裝且戴上墨鏡的打扮在當時不僅有西醫，一些富貴人家子弟亦會爭相模仿。

消除了陌生感，為此人們更容易接受該大夫的存在與治療。 

 

中國晚清以前的傳統醫療系統，延續數千年，儘管在醫學知識、醫療技

術層面上不斷有所進步。但體制上沒有太大變化。西方醫院制度引進以

後，引起中國醫療制度的根本性變革，也引起醫療觀念的重大變化，包

括從醫家到醫院的醫療空間轉換，醫患關係的變化。 

（何小蓮，2006：115） 

 

從以上論述可以定義為上海醫療情況正處於這階段，從醫家開始邁入醫院的轉

變。這種空間上的轉換也正是中國醫療的進化史，不再是傳統的“請醫歸來”

這種居家醫療空間。以西方醫學來論述，這種空間的轉換除了促使中國醫學進

步，也增加了中國人的衛生觀。傳統的醫療空間因為骯髒的衛生環境使得疾病

滋生並難以痊癒。 



22 
 

 

圖十：貪歡現報，《點石齋畫報》大可堂版，第六冊  

        衛生的居住環境對疾病與健康有著直接性影響。除卻瘟疫等疾病，中國人

也因居住環境的不潔而健康問題。公共衛生運動的推行於當時之中國是有必要

推行的，如圖十及十一。圖中人因貪歡恐被發現不慎掉落菱角中而產生傷口，

甚至因為沒有妥善處理導致傷口感染潰爛最終而亡。事件起因可歸咎於衛生環

境的不潔而致，甚至也因居住環境衛生問題引起傷口感染。類似情況在當時屢

見不鮮，為此公共衛生與個人衛生觀確切是引起疾病的源頭。再詳細分析圖中

人物舉動，可發現圖十一小女孩在夫妻爭吵之際，竟貪食地上掉落之菱角。這

反映了晚清時期衛生觀的惡劣程度，從幼童至成人皆沒有衛生觀。婦女見丈夫

如此情況，竟掩鼻嫌棄，並非協助丈夫處理傷口防止感染，更沒有阻止地上撿

食的女童。 
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圖十一：貪歡現報，《點石齋畫報》大可堂版，第六冊 
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        以《點石齋畫報》圖像為研究的上海西方醫學主要受英國所影響。吳友如

甚至對“新知”的西方醫學持極度欣賞的立場，對西醫治療技術無限讚揚而斥

責中醫的傳統迷信而產生各種笑話與慘案。（陳平原，2008：77）然而，《點

石齋畫報》還是清晰的表達了“西學東漸”下的晚清，特別是在西方醫術上最

為明顯。此節將處理西方醫學所面臨的挑戰、如何應對解決與產生影響以及傳

播。 

 

頭痛醫頭，腳痛醫腳，生理解剖，取樣分析，這是西醫的方法。辯證施

治，陰陽五行，上病治下。左病治右，這是中醫的方法……西醫在中國

的遭遇很有典型意義。始而被懷疑、猜忌、排斥、繼而被試用、接受，

再而被信任、高揚，最後長驅直入，佔領了醫學主導地位…… 

（熊月之，2010：578） 

 

這是西醫面對的其中一項挑戰，治療方式的不同。陌生的空間下保留舊有的熟

悉感，折中方式便是開放空間讓他們參觀、西方醫者嘗試融入中國環境以及讓

家屬在旁陪同，消除顧慮後才能讓傳統思想的中國人暫時放下不安接受治療。

雖然《點石齋畫報》裡充斥著對西醫的褒揚，但實際上當時仍存在許多矛盾與

磨合並沒有呈現在讀者眼前，如對西醫“采生折割”的謠言。 
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圖十二：收生割命，《點石齋畫報》大可堂版，第二冊 
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圖十三：妖婦采生，《點石齋畫報》大可堂版，第六冊 
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        從圖十二及十三中，以直接了當的方法觀看中國人定義的“采生割折”，

腸子被拖拽而出與人體被捆綁欲進行“割折”。“采生”或“割生”在兩幅圖

中皆有共同點，即身懷六甲之婦。之所以選擇孕婦，從吳友如的文字中可了解

一二並看出受宗教影響的影子：一陰一陽之謂道。男為陽則女為陰，相交懷孕

之物可謂蘊涵著自然之氣乃大補。道教中這種“河車”甚至可入藥，或作為道

家修煉之藥。為此當有類似“采生割折”等謠言，一般皆會出現在嬰兒、孕婦

或產婦身上，實為受宗教感染。 

        楊念群先生認為此說法可分為官方與民間，二者截然不同：官方關注於對

國家安全；民眾關注對正常生活的疏遠。然而在《點石齋畫報》中關於此類報

導卻偏向於中國人自身，並無西醫的存在。再者便受“大清律例”的刑罰概念

影響，中國人對於此類幻想存在恐懼感，正如拿著手術刀的醫生與躺在病床上

的病人讓他們不經聯想起這一“割折”。“研究者曾對晚清的 344 起各種類型

的教案進行了統計……其中因‘采生折割’類謠言引發者有 48 起，佔總數的

23.76%”。（楊念群，2012：83）由此可見中國人對其產生的恐懼造成了對西

醫傳播的阻礙，這也是當時後中國臨床醫學的阻礙與發展的契機。 

 

在遙遠的時代，醫術是在其對象在場的時候傳授，年輕人是在病人床邊

學習醫學；病人經常被收容在醫生自己的家裡，學生跟隨著老師從早到

晚巡視病人。 

（米歇爾·福柯，2011：60） 
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與眾不同的是中國人觀念裡並沒有如此觀察疾病，甚至會認為疾病或“醫家”

等是不吉之事，應當能避則避，錯失了研究與觀察疾病的良機。晚清上海的西

方醫學為了解決此問題並消除中國人對臨床治療的恐懼，會盡量模仿或復原病

人的居住環境，抑或讓家屬等陪伴降低陌生感，讓他們減少對想像中的恐懼。 

 

圖十四：西醫治病，《點石齋畫報》大可堂版，第三冊 
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        這是《點石齋畫報》裡有關“西學東漸”西醫在上海發展最典型的圖像。

從當中呈現的空間可看出是一所醫院，設有長椅讓病人等候。全圖透過服裝的

顏色區分：醫者為黑服；病者為白服，以及捨棄過往雜亂骯髒的百子櫃，達到

一種整齊、乾淨的醫療空間，並且能讓讀者一目了然。上述所說的醫療空間與

“外出求醫”亦可從此圖進行應證，西醫在治療中國病人時確實處於開放的空

間讓眾人可目睹觀察。從圖中亦可發現晚清上海“外出求診”的人數開始增加，

處於逐漸適應的階段。 
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圖十五：西醫治疝，《點石齋畫報》大可堂版，第五冊 
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        為了消除中國病人的恐懼感，熟悉的人陪伴在身旁是必不可缺。圖十五為

西醫替中國病人治病場景，除突顯家人在旁陪同，更具有強烈的震撼力。透過

簡單線條勾畫全圖，並且居中的病人脫下褲子直接面對讀者，滿足了當時人八

卦與一睹為快的心理，更能達到渲染西方醫學神奇的效果。從吳友如文字上的

描寫，我們亦可再度證實當時的西醫是受英國影響。標題雖寫著“西醫治疝”，

但內文開頭寫的卻是“英醫”，可見在中國人的認知裡西醫便指英醫。根據統

計，適應“外出求診”階段的中國人在當時日益增加。“僅上海的仁濟、體仁、

同仁三所教會醫院，在十九世紀七十年代，每年診治病人，已多至十萬人次”。

（何小蓮，2006：291）雖然對西醫可能抱有恐懼感，但對於疾病纏身面臨死亡

而無法治愈的中國人而言，求生的本能戰勝了對西醫想像中的恐懼。 

        消除恐懼恐懼感之後，西方醫學在上海或中國快速傳播的方式主要是依靠

外科手術。通過帶有戲劇性及立竿見影的外科手術效果，可以讓中國人產生信

服感與覺得新奇。奈何由於未曾接觸過此類事物以及不完全的理解，《點石齋

畫報》裡對於西方醫術的描寫都偏向誇大的敘述。 
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圖十六：收腸入腹，《點石齋畫報》大可堂版，第四冊 
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圖十七：腹刀可吐，《點石齋畫報》大可堂版，第十冊 
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        外科手術中，最讓西醫推崇使用的是眼科手術。由於氣候以及不潔的處理

方式，導致中國人多數都患有如白內障、眼睑內翻、翼狀胬肉等眼疾。這種西

方常見的疾病到了當時的中國卻成為“不治之症”，因此能夠治愈的西醫成了

“再世華佗”般的存在，能夠神奇的讓“瞎子”復明。為此這種眼科手術能夠

讓西醫在中國迅速立足。 

 

圖十八：瞽目復明，《點石齋畫報》大可堂版，第九冊 
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圖十九：借光異類，《點石齋畫報》大可堂版，第五冊 
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        “巫術”，可謂傳統醫學的起源。西方醫學未傳入中國前為人們治療疾病

者，或用藥方丹藥、或用儀式祭祀驅除疾病。《點石齋畫報》裡道出了“西學

東漸”下的上海，仍相信傳統巫醫的人便被視為患上“疾病”。林富士先生把

此種情況歸為兩大範疇：先巫而後醫、先醫而後巫；即指這兩類人其中一種會

先選擇巫醫治療，無效後再轉向西醫；一種則與之相反。林富士先生也列出中

國人“信巫不信醫”的三大緣由：某些特殊疾病疑似由鬼神引起、雖有西醫傳

入但費用卻過於高昂、傳統觀念導致。（林富士，2015：129）為此，《點石齋

畫報》裡便呈現了既推崇西方醫術的神奇、又批判諷刺傳統巫醫的局面。 
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圖二十：治病神術，《點石齋畫報》大可堂版，第九冊 
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        圖二十記載為婦女得疾病，依西醫來看應是皮膚敏發炎引起紅腫，但到巫

醫、或稱祝由科手上卻轉變成由道術進行治療，也竟然還能治愈。類似道術的

治療法在當時仍有許多，但卻偏向於遠離租界的農村地區或未受到西醫傳播的

內陸地區如圖中的湖南。畫報雖然有描寫依靠傳統巫醫治療而成功的例子，但

也不乏失敗者。 

        圖二十中巫醫的治療法為在牆上畫一與婦女乳頭大小相同之圓圈，再越畫

越小最終刺破，疾病得以消除。看似玄幻與不可思議，但從中可窺探出其實已

有西醫的醫學知識存在。“頭痛醫頭，腳痛醫腳”，什麼部位有疾病便針對該

部位著手，然而這也可當作是想像中的治療法。通過實體的畫出圓圈並刺破，

讓婦女的心裡層面感覺確實被治愈。類似的治療法為巫醫所使用，通過治療安

慰心理層面而使疾病痊癒，但也不乏確切擁有藥方與對症下藥者。 

 

狄默布羅克不是知道有些鼠疫患者被音樂治愈的例子嗎？……如果病人

不可能以理性做到痊癒所需之事，此時必須利用激情。因此，生理、心

理療法間的差異，雖然對我們來說是立即可解之事，卻是不可能以絕對

的嚴謹，被當作古典時代中的有效區分來加以運用…… 

（米歇爾·福柯，2005：463） 

 

大體而言，有時正確的途徑未必能取得顯著的成效，反而嘗試別的方法能獲得

奇效。再者，心理上的問題也是疾病的一種，可能導致生理出現疾病，因此這

是巫醫通過心理層面上的治療而成功治療生理上疾病的原因。圖二十二所載婦
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女長期患病，多方求醫無成效而嘗試巫醫，通過戲劇性的治療方法反而治好其

病。通過此處，我們可以嘗試作出推斷，中國古時起並沒有“心理病”一說，

甚至不懂得“心理病”如抑鬱症、躁鬱症等為何，只把它籠統歸類為“心病”

或“瘋癲”。巫術的“心理”與“想像療法”可能正巧而治愈了此等病患，達

到當時無法解釋而認為神奇的事情。 

 

 

圖二十一：扮差嚇鬼，《點石齋畫報》大可堂版，第四冊 
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圖二十二：痛責妖巫，《點石齋畫報》大可堂版，第四冊 
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        然而，並不是說所有在當時的巫醫治療法皆是有效的，確切的疾病仍需對

症下藥方能痊癒，如圖二十三便是服下丹藥後才能痊癒，不能單靠心理層面上

的治療而恢復。“不幸運”的巫醫便會被世人所責罵，導致圖二十二的場景發

生。從圖中可以看出該巫醫是穿著“典型”的道袍。這看出了當時的巫醫裡也

囊括了宗教的元素，宗教給人最大的觀點除了引導向善，便是心靈上的寄託與

心理上的安慰。從上文提及的“迎神驅瘟”以及論述的巫醫“心理療法”看，

確實有跡可尋。當人們無法解決困境之時，便會尋找讓自己得到安慰的途徑，

甚至是“欺騙自我”的方法。這便是西方醫術不能全然替代並消滅巫醫，而只

能與巫醫並存或說“相輔相成”的原因。 

 

圖二十三：血去無咎，《點石齋畫報》大可堂版，第四冊 
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圖二十四：狗醫，《點石齋畫報》大可堂版，第九冊 

        西方醫學盛行，為了減輕西醫工作上的負擔，他們往往會聘請當地中國人

當助手，訓練他們醫學上的知識協助自己。這些學徒學成或略懂皮毛後，多數

會離開並自立門戶。學藝不精而自立門戶者，便成了吳友如口中的“庸醫”。

圖二十四表面上敘述狗竟會看病，但實際上卻是在諷刺“庸醫”連畜生都不如，

甚至標題亦可當雙向理解：狗會醫人、諷刺或斥罵庸醫。這種諷刺性與斥罵庸

醫的報導在《點石齋畫報》裡隨處可見，如圖二十六便是庸醫亂用針刀鬧出人

命被眾人群起而攻之的場景。 
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        圖二十五民眾因憤怒而“拆招牌”並於該庸醫醫館鬧事，大門處招牌更標

誌張某為內外科大夫。中國晚清上海傳統內服醫學於當時已遭改變，不僅限於

內服而是融合外敷等，這是西方外科手術所導致。至於中國醫生與庸醫掛等號

的原因，可追究為幾點。其一為學藝未精如張某，頻繁出錯終釀大禍而得庸醫

之名。其二，吳友如對西方醫學持推崇態度，不排除其對中國醫生存在偏見，

因此放大中國醫生失敗的例子引證為庸醫。 

        該鬧劇中建築物二樓有著兩位婦女透過窗戶觀望情景，這突出了中國自明

代起“三姑六婆”的性格形象，畫報近乎所有的圖皆出現此類八卦者。這種形

象是從明代文人筆下所產生演變而來，雖在畫報中多數圍觀者皆屬此類但並非

所有。學者衣若蘭分析出“三姑六婆”一有著女性職業的象徵並歸為三類：宗

教與信仰、醫療與生育、買賣與中介。其中關於穩婆與相關生產工作皆與本文

研究有關，穩婆佔據著婦女病中生產問題的重要地位與角色。（衣若蘭，2006：

66）若孕婦在外急產，圍觀的“三姑六婆”可能便是救命稻草。然而在畫報中

體現的主要仍為現代化詮釋的搬弄是非、巧為詞說，好事者圍觀鬧劇或事件已

滿足八卦之心。 
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圖二十五：庸醫殺人，《點石齋畫報》大可堂版，第一冊 
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 除籠統的描述疾病上海外，不乏透過《點石齋畫報》觀察到當時婦女病

佔了相當大數量。其中，關於婦女病的記載可歸類為腹病、心理病、腫瘤與生

產。此章將分為兩節敘述《點石齋畫報》裡的婦女病。首先，婦女病產生的原

因為何與生產在女性身上的緣故。另也論述西方醫者對當時婦女病的看法。 

 《點石齋畫報》裡婦女病記載最多的為生產問題。中國在晚清之前一直

視女性生產為重大事情，關乎下一代的傳承。為此畫報裡載入了相當多關於婦

女生產之事不足為奇。然而其中除了正常生產以外，亦出現產怪胎之事。通過

婦女生產的問題、涵義，進而了解產怪胎之事中諷刺的意味以及中國人想像中

的疾病與果報關係。 

 

  

 

        “婦人者，眾陰所集，常與濕居”。（孫思邈，2014：16）雖然逃脫不了

公共與個人衛生的關係，但婦女病在晚清以前的產生原因便被歸咎於“陰血”

或“月事”。不懂得如何照顧“月事”的方法，導致在衛生清潔上產生問題繼

而引發疾病。與男性不同之處在於女性的生理結構，比男性更需要照顧衛生方

面的問題。論及《點石齋畫報》裡所記載有關婦女疾病，大致可分為腹病、心

理病、腫瘤等。 
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不論是月事令婦女集合陰濕等致病之原於一身，或是生理結構影響如廁

習慣而導致婦女易受風疾，都顯示是自然的生理結構……婦女的心理特

質……都使婦女病更加棘手……不僅因胎產所造成的崩傷，也在於女性

的本質與男子不同…… 

（李貞德，2015：202） 

 

由此可見，婦女病產生的最主要原因是體質與月事。晚清時期與之前的落後衛

生觀更加劇了婦女病的情況，而當時的中國顯然並未察覺到這點。《點石齋畫

報》描寫有關婦女之疾病時，亦有載入陷入“瘋癲”之女性，雖可能會被忽略

或當作偶有之事，但實則乃值得關注之議題。為何類似疾病沒有發生在男性身

上反而以女性居多？婦女複雜的心理特質視為原因之一，可追究為當時女性所

承受的壓力比之男性更大，導致呈現“瘋癲”疾病者多為女性。“生產之事”

關乎後代，當女性無法生產傳承下一代，便會被當時社會所指，把責任與過錯

都加誅於女性身上。類似“求子之方”與“房中之術”等解決無事生產的典籍

在中國便流傳甚廣，為此可證實女性在當時壓力較男性大。 



47 
 

 

圖二十六：瘋婦投河，《點石齋畫報》大可堂版，第三冊 



48 
 

        圖二十六顯示一“瘋婦”脫衣投河自盡，然而文字描述的卻是關於其子見

母如此心中難過並請人一起救起母親。再者，岸上圍觀之人盡皆男性，面色如

嘲諷並冷漠。由圖所呈現之情景除了可看出當時並不重視婦女心理壓力造成的

“瘋癲”外，更顯示了當時女性地位的卑微。處父權社會下的晚清女性承受莫

大壓力卻無力辯解。病態的晚清中國社會難道不也是疾病的一種？晚清及其前

並非沒有詳細研究婦女病之人，但多數研究者皆將其歸類為“婦產科”，即與

生產懷孕掛上等號，圍繞生產所引發的問題討論。如圖二十七，一婦產科醫生

誤診後遭人“報復”，索性將嬰兒當成“招牌”掛起來並寫上誤診之藥方。 

 

圖二十七：名醫偶誤，《點石齋畫報》大可堂版，第四冊 
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        腹病是當時婦女病中常見疾病之一，圖二十八及二十九皆顯示關於腹病之

事。雖有誇大與諷刺成分，但足見其對婦女造成的影響與發生次數的多寡，如

圖二十八是一懷孕之婦女求醫，卻被誤診為腹病終至流產。 

 

圖二十八：巫媼可殺，《點石齋畫報》大可堂版，第四冊 
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圖二十九：示人肺腑，《點石齋畫報》大可堂版，第三冊 
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        腫瘤是婦女病中當時西醫鍾愛研究之疾病，因為在西方如此之大的腫

瘤並不常見。通過臨床醫療，能夠更了解該疾病與產生的原因。圖三十及

三十一皆展示西醫為婦女割除巨瘤之事，然兩者卻有不同之處。首先，雖

二者同樣有著巨瘤且西醫皆是女性，但呈現出來的感覺與畫面是有差別的。

圖三十中切除腫瘤時，圍觀的人群衣著打扮與西醫相同，可推斷為他們在

觀摩研究此類病症；然圖三十一中圍觀者卻明顯為親屬，毫無臨床醫學研

究的體現。 

 

圖三十：妙手割瘤，《點石齋畫報》大可堂版，第十三冊 
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圖三十一：著手成春，《點石齋畫報》大可堂版，第一冊 
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 產  

 

        婦女之疾病中，生產為最大問題。《點石齋畫報》記載女性懷孕生產之事

可大致分為幾種：產下怪胎、果報關係產下動物以及在何地生產。上海城市地

區或許有醫院與西方醫術進行臨盆工作，但在農村地區仍使用產婆。之所以說

生產可能造成疾病，是因為若生產之地不潔將導致細菌感染等問題，產後沒有

進行適當調理亦會產生後遺症。西方醫者關注婦女生產疾病問題： 

 

中國傳統產婆的不當接生方式所造成的嬰兒與產婦的傷亡，是中國人面

臨的最大生命威脅之一……概率大概在百分之五到百分之八之間……認

為她們的無知、骯髒與無能是造成產婦死亡的主要原因。詹姆生甚至認

為中國產婆使得懷孕成為一種“病理狀態”。 

（李尚仁，2015：549） 

 

中國產婆是否如詹姆生所說無從可考，但當時生產確實面臨極大危險與挑戰，

孕婦產後死亡的概率也高。中國孕婦生產臨盆自古便被視為不潔，加上若受衛

生環境所影響，更容易面對死亡問題。奈何，我認為詹姆生所言並不全實。我

認為中國產婦面臨死亡概率大的問題可大致歸於幾點：接生的產婆經驗不足、

婦女本身之體質、不衛生的環境造成感染。 
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圖三十二：沿途分娩，《點石齋畫報》大可堂版，第二冊 
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圖三十三：剖腹出兒，《點石齋畫報》大可堂版，第十二冊 

        生產既為大事，但孕婦竟可不照顧好並且沿途分娩，亦沒有現今之說的預

產期。沿途分娩，不僅沒有專業穩婆接生，亦增加風險。傳統穩婆在當時地位

十分重要，因為他們經常處理生產問題為此對女性身體結構等極為了解。有專

業的穩婆在能大層度降低生產導致死亡的風險，雖然穩婆可能如詹姆生所言，

但卻“不可不用”。（衣若蘭，2006：71）圖三十二顯示的是婦女沿途分娩，

竟還在沒有穩婆與任何協助下順產。這不單顯示了生產可能造成的風險，從眾

多圍觀者中竟無人幫忙更驗證畫報中的“三姑六婆”已逐漸偏離衣若蘭所說的
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職業形象，趨向好事與八卦者一類。撇除傳統穩婆，圖三十三顯示上海亦有西

醫替婦人生產，且用的是剖腹生產而不是常見的順產，醫生更是男性。 

        前文將婦女生產分為三類：產下怪胎、果報關係產下動物以及在何地生產。

談過孕婦在何地產生，地方的衛生不潔與產婆的不專業將造成死亡機率的變動

後，此處將對產下怪胎進行論述。首先，畫報的記載裡婦人生產不僅限於正常

嬰兒，其中產下怪物或怪胎的記載更是多不勝數。怪胎與怪物，二者有異同之

處。怪胎者，擁有嬰兒的模型，卻與正常嬰兒極大差別，或有尾、頭生有角、

皮膚顏色改變等，但形體上看還是嬰兒；怪物者，完全不擁有嬰兒的面貌，多

屬動物一類。根據福柯先生的理論，我把這種在中國人眼中屬於怪物類型的混

血兒歸為其中一種不正常的人——畸形。一般而言對患有疾病或殘缺的人我們

不稱為畸形，是因為他們尚屬於法律中人的一種，此處所談之畸形不屬於醫學

概念而是法律概念。（福柯，2010：49）然而事實上人又怎麼可能產下與動物

的混合體？混血兒這種動物與人的混合在當時中國便是這一概念，由於不受法

律以及社會所承認而淪為畸形的形象，演變成一種扭曲的病態疾病現象。 
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圖三十四：殺蛙生蛙，《點石齋畫報》大可堂版，第三冊 
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圖三十五：產蛇，《點石齋畫報》大可堂版，第十三冊 
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        圖三十四與三十五分別都記載了孕婦產下怪物，根據分析可發現產下怪物

與怪胎之談是有跡可尋。產下怪物者，主要歸為吳友如寫下的“果報”關係，

因吃下什麼或造了相同的孽便會遭到報應，孕婦產下相同的怪物。此類怪物下

場一般是被殺死，抑或驚得造孽者不敢再犯，主要功能在於警惕世人。從各圖

中產下怪物的場景，皆可見人們是出於驚恐。 

 

圖三十六：婦人生龜，《點石齋畫報》大可堂版，第八冊 
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圖三十七：刑天之流，《點石齋畫報》大可堂版，第二冊 

        與產怪物不同，產怪胎的下場雖偶有殺之，但畫報中大多數的記載卻並沒

有。根據推斷可視為孕婦產下之“怪胎”，實則為混血兒。中國人未接受西學

影響前的封閉與從未有過不同種族之人相融合和生產，混血兒之與常人有異超

出了他們的既定思維，故有“怪胎”一說。真實情況之下可能並沒有吳友如所

繪般怪異，只是其誇大而言，並有意進行嘲諷等意圖。圖三十七的怪胎“刑

天”，除怪異外其實可看出仍保持了人類嬰兒的模型。《山海經·海外西經》中

記載“刑天”為沒有頭的神，但上身卻生有眼嘴，即為畸形。 
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        推斷“怪胎”一說為混血兒並非無中生有，除卻以上論述我們可觀察到產

下怪胎並不像產下怪物般會直接殺死或遺棄。婦人會繼續撫養怪胎，甚至不忍

殺死。根據此點可追溯的緣由為那是他的親生骨肉，只是因世人無法接受而將

其視為怪胎。以中國傳統思想，若確認是怪物或妖孽，便會直接誅殺，根本不

會心善留下其性命，更妄談撫養。圖三十八與三十九，明顯指出中國男子與外

族女人產下怪胎，但其中之一卻是正常嬰兒。他們不但沒有殺他，甚至撫養與

教導他。奇在怪胎竟然還懂得禮教之談，試問若是真的怪物怎麼會。 

 

圖三十八：人魚雙生，《點石齋畫報》大可堂版，第六冊 
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圖三十九：人魚雙生（三），《點石齋畫報》大可堂版，第六冊 
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圖四十：穩婆訛詐，《點石齋畫報》大可堂版，第六冊 
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        再有一點可從圖四十中窺探，孕婦產下怪胎，穩婆竟然訛詐成功而後離去。

縱前兩點而言，如若真是怪物穩婆必會呈現恐懼模樣而場面也必然是殺死怪物。

但事實卻沒有，穩婆反而向孕婦與家屬訛詐錢財，家屬也竟然願意被訛詐。由

此可推斷，怪胎之談便是指混血兒一說。由於當時混血兒不被接受，有“傷風

敗德”之嫌，加上“家醜不可外揚”，穩婆順利訛詐家屬一說才能理清。 

        總結而言，晚清上海婦女病大致可分為腹病、腫瘤與生產。導致疾病發生

的源頭除了因女性身體結構與體質上的不同，便是衛生問題所引發。至於生產

一事，大致可推斷怪胎為混血兒；怪物為“果報”關係的一種。 
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        西學東漸確實使中國遭受巨大轉變，從《點石齋畫報》圖像得以驗證。首

先，西醫與公共衛生觀的引入使中國人陋習徹底曝露在世人底下。不注重個人

與公共衛生成為疾病滋生的主要原因，如本應照顧個人衛生的女體因忽略相關

知識造成不必要的疾病產生。          

        西醫與傳教士等初入中國即發現此衛生問題，為了生存而致力於發展公共

衛生與居住環境條件。糞穢管理公廁、公共菜場規劃、牛痘疫苗接種、鼠疫調

查與登錄乃當時英人著重的方向，這是一個需要時間緩慢漸進的過程，《點石

齋畫報》裡體現的只有牛痘疫苗接種。之所以如此是因為英人雖有意改變，奈

何執政者卻心不系此，並沒有給予任何輔助或政策。直至接近民初階段，方出

現有志之士學習與進行改變，因此盛行於清末時期的《點石齋畫報》無法體現

出這一點。 

        祝由科、或巫醫等至今仍無法被人們拋棄，其中最主要原因在於存在宗教

因素。當人們面對無法解決的困境時，便會趨向心靈上的安慰與寄託。祝由科

便是如此，浮現著濃烈的民間宗教影子，從服飾、標誌、字眼、解說、符咒等

無不指向道教或其變異。撇除巫醫之談，西醫於中國傳播影響最大的方面可體

現在：醫療空間的轉變、對外科手術的適應與推動中國醫學發展的進程。西醫

的成功除了在於自身努力融入中國人社會，八卦的圍觀群眾可說功不可沒。此

類“觀眾”於手術或治療結束後難免向其親朋好友炫耀一番，因誇大其詞，使

西方醫術渲染上神奇色彩。然而這種口耳相傳的力量不可小覷，不難發現《點
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石齋畫報》常繪有一群觀看者，“耳聽三分假，眼看未為真”。圖像的扭曲，

正正表現他們的所聽所見，新聞所顯現的世界，一方面傳真；一方面也從讀者

期待的視野，正在傳假。 

        婦女病中生產問題為最，我將其分為怪物與怪胎二者。怪物，純屬果報關

係警惕世人；怪胎，指當時不被世人所容的混血兒。這是一種當時中國人想像

中的疾病，因為世所不容而出現了荒謬的產畸形怪胎與怪物之流。 

        西醫的崛起除了順應時代發展，當中實則也印證了中醫的不足於落後之處。

當代亦有人抨擊此類現象，如章太炎先生（1868-1936）更在其〈中國妊育醫術

述略〉提及“主其年月反支之說，牽於五行；吞符借地之法，近於祝由。俗好

禨祥，流傳未絕，然小道恐泥，君子之所不為”（章太炎，2014：485），狠批

當時之祝由科迷信等治療無知之舉。陳寅恪先（1890- 1969）生家族世代通醫醫

術甚至知名於鄉村間，但自得以接觸後便始不信西醫，認為中醫有見效之藥卻

無可通之理。然每個時代的發展與改變必定需要一個過程，所以我認為可從當

中論證分析，但卻不應以今日之思想批判當時之紕漏。綜上所述，《點石齋畫

報》下的疾病歸為公共衛生關係；西方醫術則成功在當時有了良好發展。 
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