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通许县医药卫生事业，在历代《县志》中未设独立篇章，仅在

“民政”栏中，有数言记载，足见当时卫生事业之地位。

建国以后，我县人民在中国共产党领导下，经历了3 3年之努

力，卫生事业在“面向工农兵，预防为主，团结中西医，卫生工作

与群众运动相结合”的四大方针指引下，不断得到发展。尽管在
l 9 6 6年至1 9 7 6年中，卫生工作经历了一个曲折的过程，但卫生

事业在人民群众、医务工作者的共同努力下逐渐向前发展。而今，

全县三级卫生网业已形成；县、社两级医院在人员、设备、医疗技

术等方面逐步充实，提高；农村缺医少药的面貌得到一定程度的改

善。随着党的十一届三中全会以来农村经济的迅速发展，我县卫生
事业也进入了新的发展时期，医药卫生全面振兴的光辉前景已展现

在我们面前。
《通许县卫生志》记载了公元l 8 7 7年至l 9 8 2年我县医

药卫生事业的发展万吏和现状。给了解．研究我县医药卫生事业的
发展规律，提供了真实．可靠的史料，对建设现代化的卫生事业，

提供了借鉴。以期起到“存史资治、继往开来”的作用，

县《卫生志》的编纂，蒙全县各级医药卫生人员的积极协助，

以及县内外、省内外各界人士的支持与鼓动，得以顺利完成。在此
谨致以热情的谢意。

因编纂人员水平有限，加之有些资料残缺不全，遗漏、不足之
处在所难免，望参阅者不吝指正，予以增补，使之全善。
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一、本志编纂，收集了建国前后百余每的医药卫生资料。资料
来源于：

1．全县l 3个医院．1 2个集体卫生所、县卫生防疫站、县

妇幼保健所，县卫生学校，县药品检验所i县爱国卫生运动委员
会、县计划生育办公室、’县公费医疗办公室、各级卫生机构(志)史

文字材料摘录，以及在我县境内的开封地区所属工厂．部队等单位·
2、采访有关人员口述记录。

3、查阅摘抄建国前后的档案材料，包括省、地、 县档案馆
(室)所藏有关资料。 ， ：

． 4、参考旧《县志》及H碑文一资料。
，’5、特约、1特邀撰稿。“

o’。一 二、本志在编纂过程中，曾多次分段、分章印发给知情人及单
一位，召开座谈会，7予以订正、‘增删、修补、使之全善，符合史实。

r，三，‘本志以现代语体文记述，力求简明扼要，详今略古，必要
时引用历史文献原文。

：

四、本志书体例遵循河南省卫生厅《卫生志》编纂委员会下达

的篇目要求，其中某些章节略有变动。为了认真总结历史经验、教
训，尽可能保证史料完整，力求全面真实。 ‘，

’五．本志共分十篇，三十八章，分别介绍了我县概况、入口、

灾情、地方病、传染病、卫生保健、医疗事业、医学教育与科研、
药政药检与药品、人物、卫生经济和卫生工作大事记：。1- ．

六、全志部分章节内容追溯到金、元、明、清各代。下限均定

于公元l 9 8 2年岁末。各篇、章、节因事实有繁有简，而内容多
寡和资料详略也就不一。在编纂过程中，尽可能使志书文表并举，

图文并茂。
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通许县地处予东平原，位于省会郑州东南，东经l l 4·27度，

北纬34‘28度。北邻开封、东邻杞县、南与太康、扶沟接壤、西邻
尉氏。密(县)至杞(县)、开(封)至周(口)公路，纵贯东、西、
南、北，交通方便j

全县总面积7 6 7平方公里。东西宽62．4华里，南北长69．6华
里。全县l 2个公社，一个居民委员会和县直各机关、厂矿、农
(林)场等单位。有6 1 o个自然村、2 8 7个大队、2 O 8 7个
生产队，总人口为4 3 7，6 7 9人。

气溪温和，四季分明。年平均气温在l 4。c左右，平均相对湿
度为7 O％。年平均降雨量在6 5 o公厘左右，多集中于7——8
月份，实属典型的大陆性气候。

境内主要河流有涡河、百邸沟、小青河、惠嘉渠、枣林沟、孙
城河，旱能浇，涝能排。

主要农作物有小麦、玉米、大豆、红薯等。经济作物有棉花，
花生、芝麻、．油菜籽、西瓜、泡桐等。

建国前，广大民众因受帝、官、封之几重压迫，终年辛苦不得
温饱，文化知识缺乏，少医无药。

民国十六年(公元1927年)前，通许县无一公立卫生机构，私
人开业者为数亦不多。全县87％以上的民众迫于生计，医药卫生则
不敢奢求。民国十六年至二十七年(公元1 92 7年一l 938年)，始有

一所由国民党通许县长阎受典创办的平民医院，但随着抗日战争暴
发，医院也消声匿迹了。

1 948年6月22日，通许县解放。在中国共产党的领导下，于1 9

5 1年8月1 6日，建立了。通许县人民卫生院”。从此，我县卫生工作
循着“面向工农兵，预防为主，团结中西医，卫生工作与群众运动

相结合”的四大方针蓬勃发展。卫生医疗机构由1951午的一所卫生
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大型X光机、心电图、超声波、生化、病理、检验等设备。

随着社会主义建设事业的发展，我县各级医疗卫生机构的设备，

技术水平等方面将会日趋完善、提高。

附一：行政区划

据史书记载：距今一千多年，春秋时。通许为古许国东偏地。
时值汉期，通许为陈留郡所辖，界于陈留雍邱(今杞县)和尉氏三
县界。

北宋太祖建隆初年置通许镇。宋真宗成平五年(公元1002年)一
改通许镇为咸平县。

到了金世宗大定二十九年(公元1 1 89年)，因与成平府同名而
改成平县为通许县。

元、明、清各代，通许县属开封府所辖。民国时期属河南省通
许县。

月

暑

建国前的行政区划

一、杞通．中心办事处：

抗日战争时期，随着抗日民主力量的发展壮大，1942年6月，在

中国共产党的领导下，建立了杞、通中心办事处(相当于县组织机．

构)。下设四个分会(相当于区)。第一分会为陈集一带(今杞县

西南边区)；第二分会为高阳以西的王固地区(。杞县西部地区)；
第三分会在朱砂一带(今通许东北)；第四分会在开封、陈留、通．

许县边缘的万隆岗、高庙(今开封南部地区)一带。
7二、达生县抗日民主政府：

1944年夏，随着我地方抗日人民武装对敌斗争的胜利和革命形

势发展的需要，撤消了’原杞、通中心办事处，在陈寨(今朱砂公社 ．砷

陈寨大队)建立了’达生县抗日民族政府，原所辖分会改为区。
l 945年抗战胜利后，在行政区划上做了调整，将原来的4个区，

分为8个区。第一区(陈集)、第二区(高阳)、第三区(朱砂)、 叁

第四区(高庙)、第五区(邸阁)、第六区(孙营)、第七区(城’

耳岗)、第八区(水波)。



三、通许县： ．

1948年县城解放后，根据形势的需要，达生县抗日民主政府由

陈寨迁入通许县城(今通许老城东街)，正式改为通许县。在行政

区划上，将原辖8个区分为：城关、水波、邸阁、朱砂、城耳岗、
弥集、竖岗、西所楼、张氏、练城、玉皇庙11个区。

·。

。

建国后的行政区划

一、1949午一1955年}

中华人民共和国建立后，通许县先后属陈留、郑州专区所管辖．’

1949年，通许县人民政府奉上级指示，将张市划归尉氏县，水

波划归开封县，又将原剩9个区合并为：城耳岗．四所楼、竖岗、

邱阁，玉皇庙、朱砂六个区，7 1个乡。
二．1 9 5 5年至l 9 5 8年区划：- I

． 1 9 5 5年1 o月，随着农业合作化高潮的出现，建立了9个中

，心乡，3 5．个小乡。即：六营(辖4个小乡)、玉皇庙(辖4个小

乡)、斗厢(辖3个小乡)、朱砂(辖5个小乡)、后刘庄(辖4
．个小乡)、百里池(辖4个小乡)+、练城(辖3个小乡)、，邸阁(辖

4个小乡)、四所楼(辖4个小乡)中心乡。
l 9 5 6年，把原来的9个中心乡、3 5个小乡调整合并为通

许镇和城耳岗、百里池、竖岗、邸阁、巴陵岗、玉皇庙、欧阳岗、
四所楼、七步、长智、练城、朱砂、厉庄、斗厢、孙营、小城、焦

堂18个乡。‘
三、1 958年至1962年3月行政区划：
1 958年8月，通许划归尉氏县管辖。将原18个乡改称为：通许

镇、朱砂、竖岗、玉皇庙、·四所楼、邸阁、百里池七个人民公社。

1959年，将百里池人民公社划入竖岗人民公社。
四，1 962年3月一1 975年

1962年3月通、尉分县后，通许人民政府根据合县前的行政区
划，将竖岗公社划出了孙营等12个大队建立了孙营公社，由城关镇

划出了21个大队建立了城郊人民公社。

此时，通许县共分7个公社一个镇即：城郊人民公社(辖38个大
’
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队)、孙营人民公社(辖12个大队)、竖岗人民公社(辖50个大队)、

邸阁人民公社(辖38个大队)、玉皇庙人民公社(辖48个大队)、
四所楼人民公社(辖51个大队)、朱砂人民公社(辖46个犬队)、

城关镇(辖空。个大队和东、西、南、北四关四街的居民)，计2 8 5．

个大队，2187个生产队。

1963年，县政府决定成立城关人民公社，由城郊分出六个大队

归城关公社领导。1971年城关镇取消，划归城关公社领导。

五、l975年一1 982年
1975年，随着行政体制的改革，我县人民政府决定：取消城郊

公社，将原来的7个公社分为12个公社。由玉皇庙公社划出13个大

队、四所楼公社划出8个大队、在练城村组建了练城公社；由四所楼

划出1 2个大队、朱砂公社划出6个大队、城关公社划出2个大队，
在长智村组建了长智公社；由邸阁公社划出1 3个大队、竖岗划出2

个大队、在大岗李村南组建了大岗李公社；由原城郊公社划出14个一

大队、朱砂公社划出6个大队，．在杨庄村东组建了冯庄公社；由原．

城郊公社划出8个大队、邸阁公社划出4个大队，在厉庄村组建了

厉庄公社。
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