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．一，Ⅸ柘城县卫生志》共分十一篇，

朝洪武年间，下迄建国后一九八四年底。

时期，前后历时616年。

古
日

三十章，九十七节。编纂时限和涉及事件上自明

历经明、清中华民国、中华人民共和国四个历史

二．本书第一篇为柘城县卫生行政、事业机构。第二篇地方病、传染病。第三篇卫生

保健。第四篇医疗事业。第五篇医学教育。第六篇药政、药检、药品。第七篇人物。第八

篇卫生经济。第九篇大事记。第十篇杂记。第十一篇附录。

兰，本书在编写中本着详今略古和“前有所稽，后有所鉴黟，尊重事实的精神。如实

地，客观地，科学地反映我县各个历史时期的卫生事业概貌，使之前后对比，洞若观火，

黑白分明，从而显示社会主义制度的优越。 一

四，本书为专业性史志，对于某些历史事件仅摄取对卫生事业有关的，如历史上的自

然灾害，多是疫病暴发流行的诱因，则按照发生先后依次记载。 j

五、全书约21万字，附图表200幅，照片94帧， 相互衬托，力达文图并茂，使之读后

有个完整概念。

六．全书各篇章因资料多寡有异，因而篇幅悬殊较大，同时又因历史时期不同，编写

中有所侧重。

柘城县卫生局卫生志编辑室

一九八五年八月二十五日

·．1'． ． 雳
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概 述

部，商丘地区西南部，地处东径115。6 t一115。32 7，北纬34。

西毗太康，南连鹿邑，北接宁陵，西北与睢县接垠。 地处平原，

交通方便，盛产五谷和各种经济作物。南北宽二十七公里，东西长

积一千零四十八平方公里。耕地面积一百一十万零三千六百亩。辖一

百七十七个自然村。一九八四年底，总人口六十九万二千四百九十

万七千九百人，女三十四万四千五百九十人。绝大多数为汉族，亦

有回族、壮族，满族、黎族，土族，藏族。

我县历史悠久，早在五千年前的原始社会末期，就有朱襄氏部落在此定居。两千多年

前，秦朝在此设“柘县’’，以为治地。

建国前，我县人民群众饱受帝国主义，封建主义，官僚主义的统治和剥削。．土地瘠

薄，灾荒连年，疫病不断，历代王朝根本不问民族疾苦，广大劳动人民生灵涂炭，过着饥

寒交迫的生活。劳动人民为了人类文明和民族繁衍，在进行物质生产的同时，与疾病展开

了艰苦卓绝的斗争，创造和积累了许多防病治病的办法与经验，丰富和发展了祖国医学宝

库。但是，在中华人民共和国成立前的漫长年代里，我县经济文化落后，医药卫生事业发

展缓慢，广大劳动人民缺医少药。据资料统计，自清道光年间到清光绪年间(1840m1908

年)，我县先后仅有十六家个体开业的中药铺(店)’，中医(药)人员共60人。民国年间

(1912--1949年)我县医药业有所发展，有中药铺(店)103家， 西医药于民国年间

(1924年)开始传入我县。“慈爱医院"是第一家私人开设的西医院。民国二十年(1931年)

我县首次建立县平民医院一所。仅能治疗小病轻伤，加之药价昂贵，贫病交加者乃非敢津。

遇有疫病暴发流行，群众东奔西跑，求神拜佛，或被巫医神汉所贻误。(如“县志一“县

府卷宗’’记载，同治七年，淫雨伤禾，绝收、斗米斗金，疫病大行，人畜多死。光绪十二

年，疫病暴发，喉症大行F中华民国十三年，疫病流行，霍乱遍及全县，人死甚多，棺木

无人抬埋。)

一九四九年新中国建立后，在中国共产党和人民政府正确领导下，人民的生活水平逐

步提高，为发展人民卫生事业，制定了一系列方针、政策。根据壕面向工农兵，予防为

主，团结中西医，卫生工作与群众运动相结合"的方针，我县经过三十多年的艰苦奋斗。

医药卫生事业获得了巨大发展。到一九八四年底共有县级卫生医疗机构七个，乡(镇)卫

生医药机构二十三个，医药卫生技术人员由建国前的223人发展到2275儿 增长近十一

倍。病床由建国前的10张，发展到902张，增加近98倍。 拥有五百元以上的大型医疗仪器

297件。建立乡村医疗点644个，培养乡村医生1164人，平均每千人口有医药卫生技术人员

三点二八名。全县已有12个医疗机构开展了外科手术，除开展了胸腹手术外，还进行了心



脏二尖瓣分离术，开颅减压清创等脑外手术。一九八三年建立了矫形外科和皮肤科。由于

经常的普及卫生科学教育，开展爱国卫生运动，积极防治地方病，传染病，连年开展予防

接种等防治措施，增强了人民体质。长期危害人民身体健康的地方性甲状腺肿，氟中毒己

先后得到控制。一九五三年消灭了鼠疫、天花。一九五八年后逐步控制了斑疹伤寒，回归

热、黑热病，炭疽病，狂犬病。一九七六年后控制了白喉，麻风、华技睾吸虫病、猩红

热、脊髓灰质炎、麻疹，疟疾，丝虫病、流脑、乙脑和各种肠道寄生虫病。发病率也逐年

明显降低。妇幼保健，计划生育技术指导工作也取得了显著成绩。子宫脱垂，尿漏，闭

经等几种常见病经过反复防治，己获得痊愈和有效控制。普及新法接生和开展孕妇围产期

保健，使新生儿破伤风、产褥热等几近绝迹。在节育手术方面，我县曾创“万例手术无事

故修的优异成绩。

建国后兰十多年来，我县医药卫生人员在党的培养教育下，树立了全心全意为人民服

务的思想。经常送医送药上门，参加田间，工地巡回医疗。开展予防接种，普查疾病，改

良水井等为人民防病治病。基本上做到了无病予防、有病早治，就近医疗。

现在我县己形成县、乡，村三级医疗保健网。并不断完善提高，创造了轻病不出村，

重病不出乡，危重病不出县的优越就诊条件。为全县人民医疗保健和四化建设事业提供了

有力保障。三十多年来，在党的正确领导下，我县医药卫生战线取得的巨大成就举目可

见。我们要发扬成绩、克服缺点和不足，以改革的精神，不断开拓前进，开创我县卫生工

作的新局面。
‘

附：一。柘城县行政区划

l、 明 朝时期

洪武十年(1377年)’，置永宁、招贤，安定三乡。各乡按地理位置管辖一定区域。

正统四年(公元1439年>，增置治平，居仁、由义三乡，共六乡。 、

正德二年(公元1507年)，又增置安宁、聚流、怀土三乡，共九乡。并在县城附近十

里以内划为八所，即，东上，东下、南里、北里，左里，右里，睢上，睢下。

2， 清 朝时期

清朝时期基本上沿袭明制九乡未变，至咸丰年间，封建统治者为便于镇压太平军起

义，又把全县划为六牌甲，此制延续到清未。

3， 中华民国时期

中华民国初年(北洋军阀统治时期，全县划为五区三十七牌。即。中区辖八牌，东北

区辖七牌，西北区辖七牌，西南区辖七牌，东南区辖八牌。

南京国民党统治时期，全县划为四区，八镇、九十六乡。

中华民国二十五年(1936年)，全县划为一，二、三区，四十一联保。

试读结束，需要全本PDF请购买 www.ertongbook.com



日伪时期仍沿用国民党统治时期的区划，但略有改变，全县增划为四区九十六联保。

中华民国三十五年(1946年)一月，废区制，全县划为十二个乡、镇。即s李集乡、

牛城乡、崔庄乡，伯岗乡，尚寨乡，大梁乡、起台乡，城关镇，慈圣镇、胡襄镇，远襄

镇，大仵镇。

一， 4， 建国后行政区划
’。

一九四六年内战烽火漫延至柘城，我县成为游击区域。一九四七年柘城县城先后两次

解放，遂建立县委、县政府。+一九四八年，全县解放后划为六个区，不久又划为七个区。
。

即。城关，起台、陈集，胡襄，远襄，慈圣，官庄。

一九四九年七月二日，将全县七个区改为六个区，六十九个乡。即t城关区辖十三个

乡，慈圣区辖十一个乡，起台区辖十三个乡，胡襄区辖八个乡，远襄区辖十三个乡，官庄

区辖十一个乡。

一九五O年戈|j为七个区，辖七十八个乡(街)。。

一九五一年全县划为十个区，即：城关，陈集，起台，胡襄，远襄，慈圣，官庄、林

张、大仵，王楼寨。

一九五四年九月，商丘专署决定把鹿邑县所辖的安平，李原二区划归柘城。此后全县

行政区划略作改变，将原一区改为城关镇，林张改为一区，主楼寨改为八区，李原改为-{

区，安平改为十一区，共十一个区，一个城关镇。 、

一九五六年，取消区制，建立十六个中心乡。即。张桥，陈集、起台、老王集、胡

襄、马楼，远襄，慈圣，小吴集、官庄，沙河集，伯岗、牛城，大仵，李原，安平。

一九五八年，全县改为十三个人民公社。即。城关、陈集、起台，胡襄、远襄、慈

圣、官庄，伯岗、牛城、大仵、张桥、李原，安平。

_．九六一年又把十三个人民公社改为七个区一个镇，即。林张、起台，胡襄，远襄、

慈圣，官庄、安平、城关镇’七个区共辖三十五个人民公社。

．．_九六二年，全县又划分九个区，一个镇，区辖一百一十个人民公社。

一九六四年取消区，划为十三个人民公社，即：牛城，大仵、陈集、张桥、城关、起

台，胡襄，远襄，慈圣、伯岗、官庄，李原，安平。

一九七七年，将十三个人民公社划分为二十三个人民公社，即：牛城，大仵，陈集，

张桥、城郊，起台，胡襄，远襄，慈圣、伯岗、岗王、李原，安平、皇集，申桥，尚寨，

小吴、铁关，梁庄、洪思、老王集、马集，城关。

一九八一年将原城关公社改为城关镇。．

一九八二年将城郊公社改为邵元公社，陈集公社改为陈青集公社，其余不变。

。．一九八四年实行政社分管，全县二十二个人民公社一个镇改为二十二个乡一个城关

镇。

：4·



附二：柘城县入口变化概况
’

1， 中华人民共和国建立前

建国前，我县受战争，自然灾害、疾病等影响．人口自然增长率比较低。据历史资科
‘

记载，中华民国二十一年(公元1932年)，全县人1=1243．529人。 民国二十二年(公元

1933年)全县人i：3233819入，下降9710人。至民国三十五年，全县入口为252676人，十

五年内只增长9174人。

附l(1932年一1946年)全县人口数

『中华民国二十一年(1932) 243529人

|中华民国二十二年(1933) 233819人

中华民国二十三年(1934) 254341人

中华民国二十四年(1935) 252676人

中华民国二+五年(1936) 252676人

中华民国十九年(1940) 249450人

中华民国三十五年(1946) 252676人

2、 中华人民共和国建立后

建国后，我县人口变化的总趋势是上升的，但也有波动。一九四O年至一九五。年有

一次猛增，由一九四九年的325920人增至413205入．年净增87285人。 一九五八年至一九

六O年有一次下降，由一九五八年的465853人下降至一九六O年的430367人。以后则逐步

上升。时至一九八四年，我县总人口为696302人。三十五年净增283097入，年平均净增

8088人．平均每年递增1．95％。

据一九／k--年入口普查，柘城县为681376人，其中l、男342947人， 女338429人。

共有汉、回、壮，满，黎、土，藏七个民族，汉族占总人的98．76％。

文化程度。从601018人(不包括六岁以下)来看，一九／k--年有大学毕业生600人，

大学肄业和在校的73人， 高中程度的27732人，初中程度的109 129人， 小学程度的

180177人，不识字或识字很少的283．307人。

年龄状况l六岁以下学龄前儿童为93164人，占总入口的13．67％。七岁至十七岁教

育组207907人，占总入1：3的30．51％。十八岁至五十五岁劳动力资源组303697人， 占总

人口的44·57％。十六至四十九岁的育龄妇女组150429人，占总人口的22．07％。 百岁以

上的老人7人，其中男4人，女3人。现有总人口的平均年龄为二十岁．

·5·



附l

1、一九四九年至一九八四年柘城县入口变化统计表

2、一九四九年至一九八四年柘城县人口变化示意图

3、一九五O年至一九八四年柘城县人口出生、死亡，自然增长示意图

一九四九年至一九八四年柘城县人口变化统计表

纯 年
性 别 出 生 死 亡 自然增长

链

来 平
总 均
人 人

度 男 女 人数 ‰ 人数 ‰ 人数 ‰数 口

1949 325920 160992 165358

1950 413205 202502 210703 14250 34．48 7737 18．72 6513 15．76

1951 419850 416527．5 205806 214004 13684 32．85 7039 16．90 6645 15．95

1952 426349 423099．5 202810 223539 13284 31．70 6785 16．04 6499 15．36

1953 433957 430162 209897 224078 1380l 32．08 6175 14．35 7626 17．73

1954 440985 437480 218927 222058 13434 30．70 6424 14．68 7010 16．02

1955 448657 44482l 222919 225738 13546 30．45 5874 13．20 7672 17．25

1956 456934 452795．5 227965 228969 13500 29．8l 5223 11．53 8277 18．25

1957 461283 459108．5 231622 229661 14707 32．03 4288 9．34 10419 22．69

1958 465853 463568 228160 237693 14338 30．93 7152 15．73 7186 15．50

1959 442477 454165 217557 224920 11163 24．58 18013 39．66 --6850 —15．08

1960 430367 436422 203152 227215 4372 10．02 16482 37．77 -12110 ·27．75

196l 443389 436878 212582 230807 4925 11．27 5172 11．84 —247 —0．57

1962 458003 450696 223292 234711 10,152 23．19 2578 5．72 7874 17．47

1963 462744 4648735 226033 236711 21704 46．69 3206 6．90 18498 39．79

1964 468314 465029 229603 2387ll 14281 30．71 3704 7．97 10577 22．74

1965 472523 465418．5 233326 239197 17946 38．56 3584 7．70 14362 30．86

1966 488250 480381．5 241911 246339 19591 40．78 3318 6．91 16273 33．87

1967 503215 495727．5 247296 255919 18031 36．37 3066 6．18 14965 30．19

1968 518160 510687．5 250074 268086 18127 35．49 3182 6．23 14945 29．26

1969 5￡9795 528977．5 269075 270720 24599 46．50 2964 5．60 21635 40．90

1970 554114 546954．5 271120 282994 17495 31．98 3176 5．80 14319 26．18

1971 566848 561590 280034 286814 17944 31．95 4430 7．89 13541 24．06

1972 583815 576440．5 289837 293978 20853 36．18 3817 6．62 17041 29．56

1973 601140 592477．5 298701 302439 20114 33．95 4007 6．76 16107 27．19

1974 612964 607052 308260 304704 17619 26．02 4665 7．68 12945 21．34

1975 623041 618002．5 310110 312941 14228 23．02 3978 6．43 10250 16．59

1976 629534 626302．5 313955 315579 10632 16．97 4831 7．71 5801 9．26

1977 637005 633284．5 318254 318751 10773 17．01 3959 6．25 68 4 10．76

1978 645692 64143l 323149 322543 12191 19．00 3543 5．52 8648 13．48

1579 657458 651657．5 329538 327920 12701 19．49 3582 5．50 9119 13．99

1980 667498 661731 334803 332695 9347 14．12 2995 4．52 6352 9．6

1981 678277 672140．5 341502 336775 12039 17．91 3383 5．03 8656 12．88

1982 681376 683005 342947 338429 10532 15．42 3335 4．88 7197 —10．53

1983 692499 690116 347900 344599 8056 11．67 3484 5．05 4572 6．62

1984 696302 694400 3522翟一 344080 6541 9．41 3478 5．00 3013 ．4 L
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三，柘城县人口健康指标(1982年)

l，与世界、全国、全省比较表

项 目 单位 世界 中 国 河南 柘城

人口总数 亿 4．3T 9．83 0．73 0．00688

出生率 ‰ 28 2．1l 20．64 15．42

死亡率 ‰ 11 6．60 6．0l 4．88

自然增长率 ‰ 17 14．55 14．50 lO．53

平均寿命 岁 67．88 69．7 74．80

医生数 每万人 9 8．5 9．3 lO．08

病床数 每万人 88 20．3 15．7 12．85

婴儿死亡率 ‰ 22．2 34．37 13．00

2、柘城县一九八=年人口年龄比例构成图

k贸势#妒人 纠9．；j：肟叫和灿3占纵1 ．
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