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编修社会主义新方志，是国家进入历史新时期的盛世之举。

苍溪县，山水秀丽，地灵人杰，中医事业历史悠久。近百年来医疗事业历经沧桑。

建国以来，变化巨大，今昔对比，感慨不已。《苍溪县卫生志》，记载着苍溪地区医疗

卫生事业的发展与演变，兴衰与起伏，历史与现状，对于鉴古明今，兴利除弊，承先启

后，继往开来，振兴和繁荣苍溪的卫生事业，开创卫生工作新局面，具有深远的意义。

1984年10月，县卫生局决定编修《苍溪县卫生志》，随即抽调人员，组建班子，广征博

采，开铸新篇。

在编修《苍溪县卫生志》的过程中，坚持辩证唯物主义和历史唯物主义的观点，坚

持四项基本原则，坚持为社会主义物质文明和精神文明建设服务，坚持为卫生事业所用

的指导思想，据史撰写。在编纂方法上以《新编地方志工作暂行规定》为规范，按横排

纵述，事以类从，以时为经，以事为纬，详今略古，纵横结合的原则，突出特色，实事

求是，寓褒贬于记述之中，力求做到思想性、资料性、科学性的统一，以达“资治、教

育，存史"的目的。

1984年10月以来，县卫生志办公室的同志，接受重托，学理论，取经验，查档案，

访口碑，存真求实，紧张工作，备尝艰辛，十易其稿，志书始成。全书约18万字，史料

翔实，文字通俗，图文并茂，可读性强，填补了苍溪县卫生事业历来无专志的空白。

初次修志，经验不足，虽经努力，但错误和疏漏难免，恳望读者不吝赐教。

苍溪县卫生志编纂领导小组

1988年4月
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．凡 例

1、本志以马列主义、毛泽东思想为指导，坚持党的四项基本原则，以《关于建国

以来党的若干历史问题的决议》为准绳，实事求是，详今略古，古为今用，力求做到思

想性、科学性、资料性相统一。

2、本志的年代断限，上限至辛亥革命(公元1911年)，下限至1985年(个别章，

节中有较特殊的问题，可突破上、下时限)。

3、本志取材，以文书档案资料为主，兼采部分报刊、口碑资料，鉴别核实，言必

有据。．

4、本志采用记，述、志、传、图、表、录七种体裁，以志体为主，按“事以类

从刀章为一类，分章、节、目三个层次，横排竖写。

5、大事记采用编年体与记事本末体相结合，以编年体为主的方法，提纲挈领，前

后贯通，以展现苍溪县卫生事业发展的脉络。

6，本志严守“生不立传"的原则。凡立传人物必须是对县内医疗卫生事业的发展

起过重要作用，有较大贡献和影响的人，生人入志，以事系人。
4 7、本志用语体文记述(引文例外)，文风严谨，文字准确，简练、朴实、通俗，

行文规范。
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概 述

苍溪县位于四川盆地北部，系盆周山区县，是川陕革命根据地的一部分。全县幅员

面积2346．46平方公里，耕地面积582847亩。1985年末全县辖9区、68乡，1镇，720个

村，4683个村民(居民)小组，733655人。

民国时期，苍溪县交通闭塞，经济、文化落后，人民贫困，当政者不关心人民疾苦}

卫生事业发展极为缓慢。中医中药虽历史悠久，皆属个体经营，政府未予重视。县境中

药资源丰富，尤以川芎、沙参、淮山、桔梗、栀子、菊花等占优势，并销售省内外，但

没有合理开发利用。光绪14年(1888年)，西药第一次传入苍溪。

1933年至1935年间，中国工农红军第四方面军在苍溪建立了各级苏维埃政权，曾在

文昌宫、龙山、岳东，白庙(白驿)、烟烽楼(云丰)、元坝等地建立过红军医院或工

农药房(铺)，为红军和穷苦百姓治病，查禁鸦片，开展卫生宣传等活动，为我县医疗

卫生史谱写了光辉的篇章。

西医诊所开设，始于民国25年(1936年)，县城内相继有“尔安医疗社"、“涂山

医院黟、“志成诊所"等三家私人诊所。民国34年(1945年)，苍溪县才成立县卫生院，

由于经费，技术、设备限制，只能治疗一般疾病。因此，民间疾病主要依靠中医中药。

中医中药，到民国38年(1949年)，县城尚有保和堂、增德堂、贺寿氏药房、半济

堂等，加上乡村场镇的共有102家中药铺，有半农半医者600余名。在半封建半殖民地的

1日中国，中医中药倍受歧视，长期受到压抑，发展迟缓。瘟疫不时流行，几无宁岁。民

国13年、14年(1924至1925年)，霍乱大流行，因无力预防，死亡者众。民国23年

(1934年)天花、霍乱再次大流行，是年5月5日《国民公报》称；“苍(溪)阆(中)

时疫流行”。建国前，民众医药卫生失却保障，处于贫病交加的境地。

建国后，党和人民政府设置了专门卫生行政机构，卫生事业经费纳入国家财政预算，

卫生事业机构和人员列入国家编制，在中共苍溪县委员会和县人民政府的直接领导下，

认真贯彻“预防为主"方针，大力开展群众性的爱国卫生运动，有力地保障了人民身体

健康，促进了生产建设的发展。

随着爱国卫生运动和群众性卫生工作的深入开展，一系列卫生防疫和妇幼卫生措施

的普遍实施，从1953年起，县内鼠疫，天花，霍乱被消灭，疟疾已基本控制，传染病的

发病率显著下降。由于医疗事业的发展，卫生条件的改善，生活水平的提高，苍溪县人

口平均寿命已由建国前的人均35岁增加到1982年的64．90岁。接近全国68．2岁的水平。在

1984年、1985年南充地区1}3县(市)开展爱国卫生运动竞赛中，苍溪县两次荣获南充地

区爱国卫生工作第二名，1985年陵江镇又获省人民政府爱国卫生工作奖励。县、乡、村

三级医疗、防疫、保健网在全县已经形成，1985年新法接生率已达94．1％，婴儿死亡率



2

试读结束，需要全本PDF请购买 www.ertongbook.com


