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序

商邱地区历史悠久，人杰地灵。自远古舜封契于商、契后裔汤

在此建商国，经春秋秦汉、南北朝，唐、宋、元、明、清诸朝代及

中华民国，至今已有四千余载历史。

展历史画卷，阅州、府、县志，浮首辛然。古志所载，虽有灾

疫之章，往往欲言不达，阅尔不详，颇难稽考。虽远古近时，曾有

不少医家名仕“匡世济人一，且有几而为民众之济呼!况又多系官

修，取舍偏见甚多，可谓卫生事业历尽沧桑。

今撰《商邱地区卫生志》，舍封建伦理道德之偏见，取之诸长

与特点，运用历史唯物主义和辩证唯物主义，真实撰述历史，总结

卫生事业的史实和经验教训，是群力众策，密切配合，言尔有行，

资料翔实，实可谓众手成志。所设篇章节目，其专述医疗卫生，乃

一创举，是谓本志饶具特色。具有鲜明的科学性和专业性，达存史

资治之目的。通展全书，将全区卫生事业之渊源、卫生行政机构设

建、医事团体兴舍，皆一一备列。上溯唐朝，下疏今世。 陈述详

实，眉目清晰，结构严谨，文体流畅。尤其突出中华人民共和国威
立后的卫生事业巨变之笔，符合历史发展规律和时代专业之特点。

所载文献诸珍贵图片、彩影，不仅为本志增添了光彩，而弃古人修
志闭窗耳闻不可比异。

《商邱地区卫生志》编辑室诸同志，工作认真，耐心细致，遇

事共商，逢难共克，齐心协力、采资求实，行程千里，足遍城乡，

深查细访，吃苦耐劳之精神实为可敬!故本志不仅以文化遗产流传

后世，而且奉以修志精神激励后入之，是为序。

聂德全

1988．3



凡 例

一、本志以马列主义、毛泽东思想为指针，以《关于建国以来

党的若干历史问题的决议》为准绳，坚持四项基本原则，运用辩证

唯物主义和历史唯物主义的观点，对历史资料采取科学分析，进行

取舍，以求达到思想性、科学性和资料性的统一。突出专业特点和

地方特色，体现时代精神。

二、本志编纂为“多篇多章”体例结构，各专项独立成篇，一

级并列。图、表、照片分插其中。开志首示以彩影选辑，展图文并

茂。

三、本志时间断限，上溯1840年，但有个别章节追溯历史较

长。着重记载了中华人民共和国成立后卫生事业的发展状况，下限

1985年岁末。 “卫生志编纂工作”一章延续至1987年底。

四、本志历史纪年、地理名称均以当时的历史习惯称谓，并在

括号内注明公元纪年与现称。中华人民共和国成立前后分限一称，

篇首出现予以全称，后简称新中国建立前、后。文中的数字，一律

采用阿拉伯字记述。志中所用数字资料，均系1985年所辖八县一市

数字，只是在个别章节涉及到的数据中，含有原辖县份数字。

五、本志人物篇，则按。生不立传”的原则，把在人民群众中

较有影响的、有一定专业技术成就的人物载入，谓知名人士传略。

简介仅限于本地区副主任医师级以上人员。主治医师级人员记以名

单。本籍在外地工作卫生界知名人士亦于表式记载。(己入志者，

以征得资料为准)

六、资料来源： l、征集部分口碑资料。

2、查阅建国前的档案资料。

3、中央，省、地区下发的卫生文件和其它文

件与卫生有关的内容。

4、历年来的简报、报告、总结、统计报表资
料摘抄。

’

5、参阅县市和地直事业单位史志。
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前 言

《商邱地区卫生志》是记述卫生事业史实的专业志书。’

商邱地处豫东平原，古称宋国，历史悠久。祖国医学，源远流

长。在漫长的历史进程中，灾害频繁，为了民族繁衍，人民与疾病

作了艰苦地斗争，创造与积累了防治疫病的方法和经验，丰富和发

展了祖国医学宝库。这些已在古籍书中或个别州府县志有所记载，

但缺少卫生专业之篇章，使后人难以稽考。

所撰《商邱地区卫生志》遵循详今略古，实事求是的原则，认

真考证本地区医疗卫生发展史和建国以来防病治病等项工作经验教

训，系统的记述了卫生事业发展始末，为今后更好地贯彻执行卫生

工作路线、方针、政策和社会主义现代化建设提供必要的卫生资料

和历史借鉴，更好地为人民服务。

全志共十三篇，四十一章，一百六十节，三十余万字．包括卫

生行政、事业机构、传染病和地方病、卫生保健、医疗事业，医学

教育与科研、药政药检、卫生经济、革命老根据的卫生工作，人

物、大事记、附录诸篇。利用文、图、传、记，表反映历史面貌，

较为详尽地记述了建国后医药卫生工作巨大变化。由于我们水平有

限，资料难免欠缺，谬误之处，敬请补充指正。

商邱地区卫生局

卫生志编辑室

1988年3月
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