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Die Darstellung der Massen-
impfung verlangte dem Maler 
jedoch einiges mehr ab, und 
hier zeigt sich die Meister-
schaft Byōzans, denn zum ei-
nen waren auch die Ärzte mit 
ihren Assistenten unterzubrin-
gen (unter der Bühne), zum an-
dern müssen wir eine Bewe-
gung unter den Ainu erkennen: 
Wartende vor der Impfung, 
Personen, die gerade geimpft 
werden, und schließlich die 
Gruppe der bereits Geimpften. 
Hinzukommen die Waren und 
Geschenke hinter der Bühne, 

die in dem Bild aus Omsk dem kleinen Format zum Opfer gefallen sind.

Wie steht es um den dokumen-
tarischen Wert dieser Bilder? 
Und gab es überhaupt eine Mas-
senimpfung in Hakodate, an der 
Magistrat Muragaki als poli-
tisch Verantwortlicher teilnahm? 
Nein, wir sollten eher vom reprä-
sentativen als vom dokumentari-
schen Charakter sprechen, denn 
alle verfügbaren Daten sprechen 
dafür, dass es diese Szene in die-
ser Form nicht gegeben hat.47 

Es sind zwei Argumente, die 
nicht von der Hand zu weisen 
sind: 1) Es gibt keinen Beleg im 
Diensttagebuch des Magistrats 
für das Zeitfenster, in dem Kuwata und Fukase in Hakodate waren (29. Mai bis etwa 20. 
Juni). 2) Die Ainu der Umgebung von Hakodate waren bereits geimpft, als die beiden 
Ärzte aus Edo eintrafen.

Welche Eintragungen machte Magistrat Muragaki im Juni 1857? Da wird der ameri-
kanische Kommissar für Handelsangelegenheiten erwähnt, Elisha Rice, regelmäßig 

47	 Matsuki (2010), S. 431-434, mit einer detailreichen Darstellung dieser Zusammenhänge.

Hayashi/Byōzan. Ein Schreiber notiert die Zahl der Geimpften, 
eventuell noch das Geschlecht?  

Man kann eine Strichliste und zwei Spalten erkennen.

Die Ainu am oberen Bildrand warten auf die Impfung. Das  
Kind links hat bereits Ohrringe als Geschenk erhalten, man  

erkennt eine Impfwunde am Oberarm. Die Mutter am rechten 
Bildrand trägt ihr Kind mit einem typischen Stirnriemen.
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nahm Muragaki Schussübungen mit den Kanonen der Stadt ab, oder er nahm an Reit-
übungen teil. „Die Impfung der Ainu hatte Muragaki dem bakufu dringend anempfoh-
len, und die Durchführung war als historische Tatsache eine Dienstsache des bakufu. 
Und als Dienstsache hätte sie selbstverständlich im „Diensttagebuch“ erfasst werden 
müssen.“ Aber „hinsichtlich einer öffentlichen Angelegenheit wie der Impfung von 
Ainu lässt sich keinerlei Eintragung nachweisen“, fasst Matsuki zusammen.

Vor der Ankunft Kuwatas und Fukases hatte es bereits Impfungen in der Umgebung 
der Stadt Hakodate gegeben. Wir können annehmen, dass diese auf die Initiative Mu-
ragakis und seines Amtsarztes Tazawa zurückgingen. 

Bereits vor [Kuwata] Ryūsais Ankunft in Hakodate waren aus Edo Flaschen mit 
Impfstoff angekommen. Muragaki notiert im Diensttagebuch unter dem 26. März 
sieben Flaschen, unter dem 12. April eine und unter dem 16. April ebenfalls eine 
Flasche als angekommen. Diese Flaschen waren an den Amtsarzt des Magis-
trats Tazawa Shundō und Kollegen adressiert gewesen. Tazawa und Kollegen 
haben dann in der Umgebung von Hakodate sechs Handelsstationen aufgesucht 
und dort Impfungen durchgeführt (...). 

Insgesamt 336 Ainu lebten in diesen Ortschaften der Umgebung. Mit anderen Worten: 
Da in Hakodate selbst keine Ainu in bedeutender Zahl lebten und die Ainu der Umge-
bung bereits geimpft waren, macht eine Massenimpfung in diesem Zeitfenster keinen 
Sinn.

Wenn man die Feuerstelle links unten, die in allen Variationen des Bildes vorkommt, 
für bare Münze nimmt, spräche das eher für eine herbstliche Szene; das Bildprogramm 
verlangt aber nach einem Sammelplatz für die Geimpften, und da ist die Feuerstelle 
eine sehr gute Lösung. Byōzan setzt in seinen Bildern die roten Akzente geschickt ein. 
Die rote Achse sticht 
insbesondere im Bild 
„Omsk 1868“ heraus: auf 
der Bühne der Magist-
rat und seine Beamten 
auf einem roten Teppich, 
dann in der Bildmitte 
auf einem roten Kissen 
der leitende Arzt und 
schließlich die Feuerstel-
le links unten, eine rote 
Linie ziehend von dem 
politisch Verantwortli-
chen über die Mediziner 
bis zu den Geimpften. 

Hayashi/Byōzan
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Repräsentation oder Dokumentation? 
Diese Frage stellt sich auch für die ei-
gentliche Impfung. Auf allen Bildern 
haben wir zwei Ärzte, die Ritzungen 
am Oberarm vornehmen. Bei ent-
sprechender Vergrößerung lassen 
sich bei „Omsk 1868“ wie auch bei 
dem ukiyoe von Kunisada vier rote 
Stellen am Oberarm der Geimpften 
erkennen; diese Personen halten sich 
am Feuer auf oder sind unterwegs 

dorthin. Auch das Bild aus Sendai zeigt die Impfwunde, wie ich anhand der Kopie von 
1940 (Bibliothek der Hokkaidō Universität) feststellen konnte. 

Quelle: Jannetta 2007, S. 152.



01/2022

59

Was allerdings bei aller Liebe zum Detail auf keinem der Werke zu sehen ist: die Arm-
zu-Arm Methode, die man eigentlich erwarten würde, denn eigens dafür wurden Kin-
der aus Edo mitgeführt. Hamada beschreibt den langen Weg der Gruppe um Dr. Kuwa-
ta, der zu Fuß oder zu Pferde von Edo bis zur Hafenstadt Sai an der Westküste der 
Shimokita-Halbinsel bestritten wurde. 

Unterwegs impften sie an fünf Orten sieben bis acht Kleinkinder. Das mitgeführ-
te Kind wurde mit den Kuhpockenkeimen geimpft, und von dessen Eiter wurde 
etwas auf die anderen Kinder übertragen: dieses Relais-Verfahren hatte man ge-
wählt. Von den Kindern, bei denen die Impfung gut anschlug, wählte man dann 
zwei für die Überfahrt nach Ezo aus.48

Wie genau diese Impfung durchge-
führt werden musste, konnte man in 
medizinischen Handbüchern der 
Zeit studieren. Jannetta49 zeigt ein-
schlägige Illustrationen: Rechts wird 
die Lymphe entnommen, das mittle-
re Bild zeigt die Vorbereitung des 
Impfmessers, das linke Bild die ei-
gentliche Impfung. In einen feudalen 
Kontext eingebettet ist die Impfung 
des Fürstensohnes von Saga im Jahr 
1849, in einem von der Familie in 
Auftrag gegebenen Ölbild des Jahres 
1927 repräsentativ nachempfunden. 
Der Sohn eines Vasallen ist hier der 
Spender für den Sohn des Fürsten. 
Auch hier fällt die Arm-zu-Arm Me-
thode ins Auge.50

Ein Spender ist aber auf keinem un-
serer Werke zu erkennen, die beiden 
Bilder Byōzans jedoch haben zumin-
dest rechter Hand einen Assistenten 
mit einem weißen Beutel. Er reicht 
dem vor ihm arbeitenden Arzt ein 
Tuch oder einen kleinen Schwamm. 
Vielleicht wird hier die Impfwunde 
versorgt? Wie genau also diese Imp-

48 Hamada (2009), S. 92f.
49 Jannetta (2007), S. 153-155.
50 Jannetta (2007), S. 136f.

Jannetta 2007, S. 137.
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fungen vonstatten gingen, wird nicht deutlich. Auch Flaschen mit Impfstoff (Lymphe 
oder Schorf) sind nicht zu erkennen. Grundsätzlich stellt sich die Frage, woher diese 
Mengen an in der Hitze leicht verderblichen Impfstoffs für etwa 6.000 Menschen an 
den Küsten Hokkaidōs gekommen sein sollen? Die Relais-Methode (Arm-zu Arm), die 
Jenner in seinem Buch beschreibt, würde nach sechs bis acht Tagen neue Spender zur 
Verfügung stellen, die zumindest bis zur nächsten Station mitreisen. Durch die Teilung 
der Kuwata-Gruppe in Muroran nach dem 30. Juni (Kuwata, Inoue, Akiyama und Ni-
shimura) brauchte man also mindestens vier Spender für den weiteren Verlauf. 

Hatte man also Kinder und Schorf oder Lymphe in Flaschen dabei, die nach der Impf-
kampagne vom April 1857 übriggeblieben war? Walker steuert zumindest eine, wenn 
auch irritierende Information aus dem Diensttagebuch bei. 

Nach ihrer Ankunft [in Hakodate] bat einer der Ärzte (...) um die Erlaubnis, das 
Vakzin von Person zu Person übertragen zu dürfen. Das ist eine überraschende 
Bitte, wenn man bedenkt, dass die Übertragung der Lymphe zwischen mensch-
lichen Spendern die in dieser Zeit effektivste Methode der Impfung war. Es war 
extrem schwierig, die Lymphe der Kuhpocken am Leben zu erhalten.51  

Fazit: Keines der drei Bilder hat in der zentralen Frage des Impfens dokumentari-
schen Wert. Die bereits erfolgten Impfungen durch Amtsarzt Tazawa in der Umge-
bung von Hakodate (April 1857) sprechen gegen weitere Impfungen in der Stadt, die 
zudem durch das Diensttagebuch des Magistrats hätten erfasst werden müssen. Das 
Feuer schließlich in allen Varianten des Bildes spricht für eine herbstliche Szene, ist 
aber dem Bildprogramm geschuldet. Die hier gezeigte Szene hat es so nicht gegeben, 
sie hat überwiegend repräsentativen Wert und richtet sich nach den Motiven des jewei-
ligen Auftraggebers: Der Kaufmann wollte die Beziehungen zum Magistrat vertiefen 
und der Arzt brauchte eine Vorlage für den Holzschnitt, den Kunisada für ihn anferti-
gen sollte.

Koalition der Vernunft: Würdigung der Kampagne von 1857/58 und ihrer Akteure

Der geostrategische Rahmen im Norden Japans ist in der späten Edo-Zeit geprägt 
durch die Konkurrenz zu Russland, was vor allem Hokkaidō, aber auch den Süden Sa-
chalins und die Kurilen betrifft. Aus Handelspartnern in einem Quasi-Ausland wurden 
die Ainu zu einer Volksgruppe, deren Land man einnehmen und in den japanischen 
Staat integrieren wollte. Die Ainu selbst sollten in diesem Prozess an die Hand genom-
men und durch die vermeintlich überlegene japanische Kultur „zivilisiert“ werden: Ko-
lonialismus und Wohlfahrtspolitik eines sich modernisierenden Staates, die sich in der 
Meiji-Zeit und im 20. Jahrhundert nahezu unverändert fortsetzen wird. Durch einen 
aufgeklärten Konfuzianismus wollten die Beamten der Tokugawa „ein Volk retten, das 
am Rande des Aussterbens war, weil es unter schlechten hygienischen und medizini-

51	 Walker (1999), S. 146. 
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schen Verhältnissen litt und sich kaum selbst ernähren konnte. Der Begriff, der den Te-
nor dieser neuen Politik des Shōguns ab 1802 am besten beschreibt, ist buiku, übersetzt 
etwa: sich kümmern oder sorgen, Wohlwollen zeigen.“52

Die Impfkampagne von 1857 sieht Walker in diesem buiku-Kontext, und Dr. Ku-
wata wird mit seinem Traktat Ezo no Kyōkai (Die Grenzen von Ezo) zum Kronzeu-
gen. Kuwata sah in der medizinischen Versorgung durch den Staat den Ausdruck des 
„Wohlwollens“ gegenüber den „Barbaren“. Dass freilich die Japaner zu einem Gutteil 
verantwortlich waren für die Verarmung der Ainu und die Ansteckung mit Infektions-
krankheiten, sahen die Offiziellen nicht, kritisiert Walker.53

Kuwata Ryūsai und seine Kollegen als Werkzeuge des japanischen Kolonialismus? 
Wäre es denn besser gewesen, die Ainu nicht zu impfen? Dieser Diskussion geht Wal-
ker aus dem Weg. Jannetta hingegen sieht Kuwata als Vorkämpfer für eine vernünftige 
Impfpolitik, und die Impfkampagne unter seiner Leitung war dafür ein Meilenstein, 
aber auch eine Zwischenstation. Sie schreibt: 

Dies war das erste Mal, dass das bakufu eine Impfung offiziell anerkannte, aber 
die Inititiative war von einem lokalen Beamten in Ezo gekommen. (...) Die offizi-
ell sanktionierten Impfungen betrafen die Ainu auf Ezo an der nördlichen Peri-
pherie Japans, eine Bevölkerung, die nicht als japanisch angesehen wurde. Soll-
ten die Impfungen dort zu Problemen führen, wären die Auswirkungen weit von 
der Hauptstadt zu spüren gewesen. Impfungen, symbolisch oder anderweitig, 
der Tokugawa-Nachfahren oder der kaiserlichen Familie würde es nicht geben.54

Im März 1857 sorgten zwei (bzw. drei) fast zeitgleiche Ereignisse dafür, dass der 
Shōgun der dringenden Bitte aus Hokkaidō nachkam. Im Nordosten der Hauptinsel 
und auf Hokkaidō waren wieder einmal die Pocken ausgebrochen, und zwei einfluss-
reiche Gegner der westlichen Medizin waren in der Hauptstadt verstorben: die Regie-
rungsberater Motokata Taki am 8. März und Sūan Tsujimoto am 31. März. Mediziner 
zu finden, die nun sofort bereit waren, die beschwerliche Impftour im Norden durchzu-
führen, war dann das geringste Problem, denn diese saßen bereits in den Startlöchern.

Nach den Impfungen auf Hokkaidō, im Herbst 1857, übergaben Mediziner in Edo eine 
Petition, um eine Impfklinik in der Hauptstadt bauen zu können, im Frühjahr 1858 be-
gann man mit dem Bau, ab Juni 1858 war die Otamagaike-Impfklinik in Betrieb. Trotz 
offizieller Genehmigung war dies eine Privatangelegenheit, denn Bau und Betrieb wa-
ren auf ein Netzwerk privater Sponsoren angewiesen. Nach einem Brand musste sie 
neu errichtet werden, zunächst wie gehabt als privates Unternehmen, für das jedoch 
erneut Sponsoren einsprangen. Ab 1860 erhielt man auch die staatliche Unterstützung 
durch das Shogunat. Es versteht sich von selbst, dass der umtriebige Dr. Kuwata in die-

52	 撫育 . Walker (2006), S. 228f.
53	 Walker (2006), S. 230.
54	 Jannetta (2007), S. 161.
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sem Netzwerk aktiv war, wie die Liste der Sponsoren ausweist. „Die Sponsoren der 
Otamagaike Impfklinik werden als Gründungsväter der modernen Medizin in Japan 
gesehen.“ Und immerhin vier Schüler Philipp von Siebolds sind am oberen Ende der 
Liste, die nach Seniorität geordnet ist, zu finden.55

Kuwata beauftragte, wie oben ausgeführt, den Maler Hirasawa Byōzan mit der An-
fertigung einer Kopie des Bildes, dessen erste Version der Großkaufmann Sugiura 
zu Ehren des Magistrats malen ließ. Dieses Gemälde von der Impfung der Ainu auf 
Hokkaidō brauchte er, um eine Vorlage für den ukiyoe-Holzschnitzer Utagawa Kunisa-
da II in Edo zu haben. Kunisada war bekannt und populär, seine Drucke reihen sich da-
mit ein in die Drucke des Bodhisattva, der auf einer Kuh reitend den Dämon der Pocken 
vertreibt. Kuwata war ein erfahrener Kinderarzt, der auch bereit war, große Strapazen 
auf sich zu nehmen, und er war ein hervorragender Publizist.

Ohne die Initiative des Magistrats Muragaki Norimasa, der in Edo mit Nachdruck für 
die Impfkampagne geworben hatte, und seines Arztes Tazawa Shundō hätten die Me-
diziner um Kuwata nicht aktiv werden können. Muragaki und Tazawa sind offenbar un-
abhängig von Kuwata und Fukase tätig geworden und haben „Flaschen“ mit Impfstoff 
kommen lassen, die Tazawa im April 1857 in der Gegend um Hakodate verimpfen ließ. 
Wenn es sich hier um Lymphe gehandelt hat, deren Reste auf der Reise verimpft wur-
den, muss man sich aber fragen, wie effektiv die Impfungen gewesen sind.

Ob man den Großkaufmann Sugiura in diese Koalition der Vernunft aufnehmen 
will? War es reines Geschäftsinteresse, die Politik des Magistrats durch ein repräsen-
tatives Gemälde zu ehren? War er der Meinung, dass den Ainu und der Entwicklung 
Hokkaidōs insgesamt durch die Befreiung von den Pocken ein Dienst erwiesen würde?

Schließlich hat auch Matsuura Takeshirō durch sein Portrait des Ainu Tomiante seine 
Meinung zum Thema der Pockenimpfungen vorgetragen, auch wenn das Buch zu Leb-
zeiten nicht publiziert wurde. Matsuura und Tomiante gehören auch zu dieser Koalition 
der Vernunft. Und all die ekashi, die Ältesten, die sich vom Sinn der Impfungen über-
zeugen ließen.

Uwe Makino lebt seit 1990 in Japan und lehrt Deutsch als Fremdsprache  
an der Chūō-Universität (Tokyo). Publikationen u.a. zu Kriegsverbrechen  

(Nanking) und zu den Ainu (2015). 2016 war er zu Gast an der University  
of Victoria (British Columbia) und forschte zu den kanadischen Ureinwohnern.  

Neuerdings arbeitet er zur Vorgeschichte der Ainu auf Hokkaidō.

55	 Jannetta (2007), S. 164f.
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(oben) Magistrat Muragaki beaufsichtigt die Impfungen.   (unten) Geschenke: Stoffballen und Schwerter.
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(oben) Versorgung der Impfwunde.   
(unten) Warten auf die Impfung. Das Kind zeigt auf die Geschenke.
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