
探寻青岛第一家医院的建设轨迹
□李 明

1898 年是胶州湾东岸历
史上第一次有正式疾病记录的
一年。

一份由管理当局撰写的备
忘录《胶澳发展备忘录》显示，
由于气候宜人，直到雨季来临
之前，这里的卫生状况尚属良
好。进入雨季后，除了屡见不
鲜的风湿性关节炎，肠炎开始
在欧籍移民和华人中陆续出
现，紧接着又发现了一系列痢
疾乃至疟疾病例。四个德国军
人在抵达胶州湾不到十个月的
时间里，相继被疾病击垮。

■1905年完成建造后的督署医院规模宏大。

■1901年建成的督署医院办公楼。

■督署医院内1901年开始种植的樱花树。

“刻不容缓”的现实

1898年伊始，当通晓汉语的德国民政官单维廉冒着寒
风在海边丈量土地的时候，他和这些贫瘠坡地的主人，都不
确切知道未来青岛的城市轮廓。三个月前，胶州湾事件发
生，德国武装占领胶澳，直至1898年3月大清国与德意志帝
国签订租借条约，青岛租借地浮出水面。这一年秋季，伴随
着城市规划框架的浮现，第一份租借地年度报告宣告，这里
将成为德国商团在东亚开拓市场的重要基地。

但憧憬商业远景并不是19世纪末青岛最紧迫的需求。
《胶澳发展备忘录》记述：由于肠炎、痢疾、疟疾和风湿性关
节炎等一系列病例的发生，作为临时措施，当局在海边搭建
了九个毡房作为医疗病房，同时开放给平民使用。但在一
些不良天气下，这些简易设施有诸多不便，因此该报告强烈
意识到在青岛“新建野战医院刻不容缓”的现实，希望新建
医院能够赶在1899年雨季到来前竣工启用。

这期间，鉴于气候、温度、湿度、光照、水资源、废水处理
对健康影响的普遍性认识，结合欧洲诸多城市已有的经验，
对地方性传染病的防御，被排在了胶州湾租借地重中之重
的位置。开发之初，就本地优质饮用水不足带来的保健状
况的不尽人意，政府方面似乎并不掩饰，倾向于认为“这是
每个殖民地在初建阶段经常出现的现象之一”，希望随着住
房与水源地建设等难题的解决，可以逐步获得改善，并达到
不太低于同期德国本土城市的卫生水平。而这一切的核心
环节，是一个符合要求的大型医院的投入使用。

与19世纪西医传入东方的主要途径不同，青岛新城最
早设置的医院，没有传教士的身影。由管治主体叠加的专
业性运转，从一开始就奠定了某种欲罢不能的方向意味，这
决定了由此延伸的生长轨迹，起承转合与悲欢离合，都契合
了青岛城市史的演变逻辑。

花园式建筑群落

当民政官单维廉为土地收购忙前忙后的时候，海边临
时医疗木板房的仓促设置，以及种种不良的医疗状况带来
的焦虑，促使胶州湾现代化医疗机构的建造势在必行。坐
落在俾斯麦大街坡地上的总督府野战医院，与东南方向
1898年竣工的要塞工程局，因此成为青岛新城最早开建的
公共设施之一。

依照在柏林完成的青岛新城规划方案，永久性的城市医
院驻地离开前海三个街区，在一片坡度很大的山丘南面，面
朝大海，视野宽阔。从布局上看，这一区域已接近拟定的欧
洲人居住区边缘，与规划中的总督府、总督官邸、教堂、学校、
监狱、银行、海关、法院及行政公寓，构成了相互关联的官方建
筑群落。民用建筑则包括了天主教住宅、亲王饭店、希姆森公
寓和两家西餐咖啡馆。考虑到未来市民就诊的功能扩展，医
院设计得大于实际需要。限于大坡度的落差地形，青岛的医
院没有效仿之前广受推崇的巴黎拉里博瓦西埃尔医院的阁式
布局，而采用了更为松散的平面分布，在高地下面依次排列，
错落有致又彼此关照。大部分病房采用了对称样式，各个建
筑体之间保持了足够宽的距离，中间预留大量绿化用地，这使
得医院的庭院后来看上去像个花园。除了带有塔楼的院部
办公楼，依次建设的医院房屋，普遍采用外廊，以连接和沟通
各个部分以及所有南向房间。整个建筑群全部以红瓦覆顶，
粗石收脚，局部并以粗石作为装饰，形成统一风格。

进入到1899年，由汉堡阿尔托纳区F·H·施密特公司担
负施工的一所病房、两座医院附属建筑及药房和两处护理
人员住房，已可供迁入使用。

空气、水和城市

1899年夏天到来的时候，开发中的青岛新城生活环境
依旧十分恶劣。当年5月在经历了一场疾病的袭击之后，德
国传教士福柏向同善会报告说，他在大鲍岛的居住条件非
常糟糕，“我设法布置所租的房间，并租下阁楼，以便在睡觉
时得到比较新鲜的空气。”四个月后，正进行胶州湾区域植
物调查的福柏在青岛病逝，终年60岁。这是1897年冬天德
国占领这里之后，最早将生命终止在青岛的德国人。

到1899年年底，按病房分建制建造的青岛野战医院大
部分已完工并投入使用，这一年，“医院打了三口井，暂时解
决了供水问题。借助压力泵可将水量最充沛的一口水井中
的水泵入高位水塔，供给最低处坡地上的房屋用水。在自
来水工程完工后，便可将目前正在使用的管网与自来水系
统连接。当电厂的输电电缆拉过医院所在地时，可望为建
筑物和大街入口使用电力照明。”

与此同时，为满足包括医院在内的青岛城区对合格饮
用水的迫切需求，远程供水计划被提上议事日程。在经过
了周密的调查并取得了令人满意的结果之后，在医院后面
高地建造贮水设施的工程于1899年开始实施。这是一个复
杂的采集、输送与存储系统，从海泊河河床底部取出的水，
通过全长4.2公里的压力管输送，最终进入医院后面高地上

的贮水池中。这个大部嵌入山岩的大型贮水池箱体以混凝
土制成，于1899年底已着手开凿。由此，医院北面的高地开
始被称为“水山”，直至1905年，青岛观象台迁往水山顶上，
水山的名称遂被“观象山”取代。

旧的棚屋医院1899年底被废除，全部医疗活动转入到
俾斯麦街（今江苏路）新的医院建筑中。当年冬季到来之
前，设置30张病床的四号病房已可迁入。所有病房中最大
的三号病房则即将施工。这里设置了眼科、耳科和精神病
等专科病房，另外还有X光透视室和一间礼拜室。三号病
房和二号病房一样，都配备了低压蒸汽暖气。

到1900年，青岛新城包括野战医院在内的电话用户已有
40个，电话线总长达到了75公里，电话局平均每天接转的通
话为231次。警察局设置了卫生警察，主要职责是监管居民
卫生状况及隔离传染病人，同时采取严厉措施防止土壤污
染，检查庭院地面的干净程度，监督垃圾清运和粪便运送。

4000个空酒瓶

1900年7月7日，中德双语《青岛官报》创刊，第一期上
刊登的最重要文件，即是德国胶澳总督叶世克颁布的拟定
德属之境分为内外两界详细章程。其中涉及公共卫生健康
的诸如报明传染病症、设立厕所、饲养牲畜、院落清洁、垃圾
清除、房屋通风等，都是其中的关键词。

在青岛租借地的法律手续陆续完备之后，总督府野战
医院于1900年改为胶澳督署医院，将职能缓慢向新城市的
社会服务方向转变。但之后的很长时间，一些官方记录中
依然保持了海军野战医院及卫戍医院的称谓。1900年8月
21日，总督叶世克颁布《关于禁止在督署医院周边打猎的规
定》，明确“禁止在督署医院周边，尤其禁止在包括信号山周
边的面对督署医院方向的山坡打猎。”

进入20世纪的第一年，督署医院的营建规模继续扩大，
包括细菌实验室在内的设施开始筹建。1900年8月25日，

《青岛官报》发布了一份劳务外包通告，称“为本地督署医院
建造细菌实验室的工作，将根据工程总局办公室张贴供查
看的条件和图纸发包。”投标截止日期为9月5日。

伴随着建设工程招投标的紧锣密鼓，医院日常所需亦
进入采购阶段。1900年连续数月，督署医院为冰窖采购了
250立方米的冰，出售了4000个空葡萄酒瓶和啤酒瓶以及
30千克的旧铁皮，并更新了多栋建筑的屋顶涂层。一个还
在建设中的医院，一下子能有如此数量的空酒瓶出售，可见
住院病人日常起居的舒适。与此同时，包括德国海军炮队
特遣队高级弹药师丁斯特在内的几名非专业人员，陆续被
分配到医院管理处，担任行政工作。

1901年春天，督署医院管理大楼建筑发包，同年秋天发
包第三病房中央暖气和通风设备安装合同。到1902年的秋
天，装好暖气的医院第三病房已接近完工。到这时，医院设
置的床位已增加到208个。由病员护理妇女协会派出的四
名护士也以忙碌的工作受到普遍欢迎。这期间医院还修建
了一个花园，从汇泉植物试验场移植过来了一些樱花树。

“最健康”的港口城市

1901年1月27日，因感染伤寒，德国总督叶世克在督署
医院去世。这使得他成为第一个也是唯一一个在青岛去世
的德国总督。而六个月前，他刚刚以皇家总督的名义签署
了《应行报明传染病症章程》。1月30日，叶世克在青岛安
葬，德国皇帝威廉二世从奥斯本发电哀悼。山东巡抚袁世
凯也从济南府专电代理总督罗尔曼，表示“叶世克总督是一
位和蔼可亲的人，有很高的把握正确走向的天赋”。

叶世克去世前，督署医院因患痢疾死亡的病人，已有一
个海军炮兵和一个水手长。根据《青岛官报》的记录，两人
病逝的时间分别在1900年8月17日和21日。

1900年初，为防止南方疫情蔓延到青岛，当局在4月和
5月连续颁布了针对广州港、马尼拉港、海口港、澳门港和台
湾岛的隔离命令。之后为从根本上解决问题，青岛的德国医
生于1902年开始在山东内地进行一些旅行调查，将搜集到的
相关疾病的出现、传播、产生原因及传染载体方面的材料汇
编文集。当局认为，这个做法不仅有助于科学目的，也有助
于租借地公共卫生的实用目的。几年之后，青岛新城通过制
订并实施内容详细的预防措施和卫生条例，强化了预警、监
管和隔离机制，一跃成为当时中国最健康的港口城市。

青岛新城作为一场现代化运动的引擎，到1904年已凸
显出整装待发的态势。是年6月1日，由德国银行联合体投
资的山东铁路全线及张博支线同时通车。之前三个月，政
府耗费500万马克建设的青岛大港第一码头业已建成，远洋
航运通道完成基础性构建，面向世界的大门豁然开朗。作
为一个野心勃勃的商业城市，青岛的经济辐射力，就此直抵
山东腹地和华北，并作为不可或缺的中转站，连通日本、东
南亚、欧洲和美洲。

铁路、港口、洋行、华商以及日复一日的生老病死，这些
相互咬合的关键词，正彼此叠加成一个新兴城市的常态化
运转风景。

青岛新城之中，占地6.62万平方米、总建筑面积7282平
方米的督署医院建设工程，在1904年全部完工，至1906年
共投资198万马克。这是一笔很大的开销，以青岛租借地
政府同期的财政收入比较，1903—1904年度的数据仅仅是
50 万马克多一点；1904—1905 年度刚刚超过 100 万马克；
1905—1906年度增长到137万马克，依然不够一家医院的投
资数额。在同一时期，除了青岛港和造船所，包括发电厂、
屠宰场、总督官署、总督官邸和总督府学校在内的政府开发
项目，投资规模无一超过督署医院。就一般意义而言，由高
投入推动的高标准医疗机构的建立，以其观念与设施毋庸
置疑的现代化与领先性，对青岛新城的功能完善与长远发
展，起到了显而易见的积极作用。

督署医院数年的建造过程，与青岛新城功能不一的各
项建设，基本是同步推进的。在卫生与健康保障优先的思
路引导下，先期进行的医院招投标方式与适应性经验，给后
来的营造项目提供了可供借鉴的样本。

在督署医院竣工的同一时间，市政当局完成了一条雨
水排泄主干管道的敷设，这条排水管道上下环绕医院，连通
观海山、信号山山谷的支线管道，沿着俾斯麦大街一路向
南，在道路尽头排入大海。

1904年贝麦与克里格编纂的《青岛及周边导游手册》，
强调了这家医院对青岛各阶层平民的接收是“本来的计
划”。其记录的三级收费标准为：一级水平每天16马克，二
级每天10.5马克，三级每天5马克。另据青岛民政长核定的
收费标准，凡由督署医院护士出诊助产及后续探访，确定收
费12元。对于贫困者，经申请批准后可部分或全部减免。

1904 年末，鉴于大量出现在青岛的狂犬病和许多传
染病例，当局在督署医院和细菌学检验站建立了一个防
治狂犬病的血清研究所。同年度的报告认为，即使这里
设施保持最低限度，也能够满足这个城市和内地的最起
码需求。

缺失的医院日常叙事

青岛督署医院的医生，全部来自德国。除了1899年受
美国北长老会派遣来青岛的古医生和一些德国传教士，早
期在督署医院工作过的医生，多已不可考证。沃尔夫冈·乌
维·埃卡特的研究报告《德国医生在中国（1897至1914）：医
学——德意志第二帝国时期的文化使命》，也未能勾勒出完

整图像。零星的记录里面，包括1900年从格拉号医疗船上调
来的海军高级助理军医贡特，1901年晋升为海军少校军医的
佩伦鲍姆博士，1902年短暂逗留的少校军医威尔姆，1902年
之后来到青岛的海军上校军医科尼希，主治医师波德斯塔，
医长卜来夫，制药师布贺慈，以及曾为建筑商希姆森的女儿
治病的迪佩尔医生。这个挂一漏万的名单，显然不足以支撑
关于这家医院日常运转的哪怕是片段性的叙事。

1902年科尼希就职青岛督署医院院长，旁边迪特里希
路（今沂水路）的一栋政府别墅成为其住所。他与妻子和孩
子，都居住在这里。科尼希抵达青岛的第二年，被柏林海军
部晋升为少将军医总监。在科尼希参与工作的五年时间
里，督署医院陆续完成了全面建设，一直到他离职，督署医
院并不以承担对本地中国人的医疗服务为主要任务。那些
数量很大的病人，被疏散到两家教会医院接受治疗。在其
中一家天主教医院里，德国第三海军营参谋部医生马科林
博士每天开诊三小时。

1905年至1906年的相关报告，记录了青岛督署医院进
行的阑尾手术。提及不下42例动过手术的人，都获得了康
复。报告撰写者确认，医院的工作是可以信赖和令人满意
的。在1908年10月至1909年10月的时间范围内，督署医
院化学检验站的工作遍及了应用化学的各个领域，例如195
次的水化验确定了其中124份是可以饮用的，而另外71份
水样本因为水质过硬或者含盐过多以及蒸发后结晶物过
多，被提醒不宜用于锅灶。就71份本地产牛奶进行的检验，
医院对其中掺水过多的9份样本提出了谴责。与此同时，由
于当局开展了戒除鸦片活动，一批戒烟剂被送往督署医院
检验。结果表明，由商贩制造的多数药丸都含有大量吗啡
和鸦片，更像是在推动鸦片消费，作用非常值得怀疑。

不经意间，青岛新城已蔚为大观。1908 年夏天，天津
《大公报》披露了德国海军部就青岛情状向下议院的报告内
容：青岛经“竭力经营，已变为绝大市廛，居民约有三万余
人，内分欧人居留区、维多利亚海湾各别墅，大包潭华人住
区，以及工商业各场所。余如马路运道、自来水、电灯、教
堂、病院、学堂、邮局、市场、屠畜所等，莫不均已次第举办。”

开启医学循环之门

1909年中德政府合作建立的青岛特别高等专门学堂开
办，章程规定“医科限四年毕业，试习一年，以本埠之病院为
实施之所。”督署医院随之与其建立起了学术联系渠道，提
供临床教学的必要便利。就在地性而言，督署医院与青岛
高等学堂医科教学的本土互动，从系统意义上开启了现代
医学的循环之门。

到1922年时，青岛高等学堂的高级部已包括两个工程
系、两个法律社会系、两个农林系和一个医学系，总共74名
学生。其中有16名学生学习医学。除中文专业外，青岛高
等学堂的教学语言使用德语，法律系有英语课，唯有医学系
使用拉丁语授课。只可惜1911年夏季开学的医学系学生，
到1913年夏季学期末才开始预科临床实习，而此时距离青
岛围困战的爆发，仅剩一年多时间。胶州湾东岸坚硬的土
地刚刚被开垦出一片医学绿洲，播种并遥望收获，暂停键的
敲击声就响了。

1910年12月华北暴发瘟疫，并在接下来的几个月发生
了可怕的蔓延，数千人被夺去生命。值得庆幸的是，由于青
岛方面及时采取了预防措施，使之成功摆脱瘟疫，避免了难
以估量的损失。1912年4月19日出版的《德文新报》，肯定
了在面对恐惧的时刻，青岛采取广泛措施，成功地“完全免
于瘟疫”。这期间，督署医院所发挥的作用不言而喻。

自1912年开始，大量晚清政治家陆续流亡到德国租借
地，使得青岛新城的人口结构、知识构成、资本占比、生活习
惯，以及潜在的政治影响力，相继发生变化。根据1913年的
人口统计，青岛租借地有中国人55312名，外国人2411名，
其中欧洲人为2069名。由于法律限制和医疗习惯的影响，
绝大部分中国人并未有机会接受西医治疗服务。这个缺
失，其后很长时间才获得扭转。

进入常态运营之后，“规模颇大，设备齐全”的评价，是
外界对青岛督署医院的共同认识。1913 年日本记者田原
天南的调查显示，该医院到 1910 年代早期“内外科、花柳
病科、耳鼻科、精神病科、妇科、小儿科、肺病科等无不具
备。还设有隔离病房、妇女分隔室。本来只限于海、陆军
人就医，但也为一般民众诊治。然而听说仍因是以海军为
中心，对其他人冷淡，市内评价不佳。住院费连药费合计
一等7元，二等5元5角，三等2元5角。”田原特别提及，医
院现在的职员大都是海军军医兼任的。田原天南出身日
本医学世家，这使得其对青岛医疗服务的观察角度，更为
专业，也更细致。

1914年8月第一次世界大战爆发，觊觎青岛已久的日
本联合英国组成攻击部队，对驻扎胶州湾东岸租借地的德
军宣战，青岛顷刻陷入包围之中，俾斯麦街上的野战医院随
即进入战时状态。11月德国投降，青岛新城和督署医院全
部被日军占领，青岛历史上第一家现代医疗机构的命运，就
此发生转折。

■20世纪初建设的海泊河水源地。

■1910年代的督署医院（图中道路左侧）与后方山顶的观象台。
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