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方志乃吾国之珍贵文化遗产。论其源流：可上溯秦汉。魏晋以降，名目日增，内容渐繁， j

然多系私家著述。。至于隋唐，方始由官方编修。宋代开始，修志体倒自善，举凡方舆，沿革，

山川，古迹、职官、物产、风俗，人物，方枝、’艺文，详异等，无不备述。清代修志达到鼎

． 盎·民国以来)修志之事渐疏。二十世纪六十午代．各地虽有重修之举，。但固“文化革命一

， 而中断。’此俱往矣a． ～，。 一·’、· 7‘。
-P’t

●

，

。新都为蜀国古邑，地灵人杰，素有优良文化传统。今((新都县卫生志》之编纂，’实发古 ．

人遗风，且较古志有诸异之处。古志因系官修，内容取含，多存统治者之偏见，‘封建道德伦

理观念甚浓，本志运用历史唯物主义和辨证唯物主爻观，真实撰述历史，真有鲜明的科学性．

此一异也。古之修志，编者甚微，虽设采辑人员，但因地旷人稀，交通不便及人事久选等因， ．

寻访甚艰，搜集资料极为有限，故所载往往欲言不选，约而不详，使后人颇难稽考，今((新
，r

都县卫生志羚，上有党导，下有群行，各有关单位广泛发动，群策群力，故资料来源丰而详

实，足载青史。此二异也。叉古之修志，除综合性的地方志外，虽有风土，异物，地理、寺

观、人物等专目，但尚无专述医药卫生之志书，今《新都县卫生志》之撰，乃一创举。此三 ：．

异也。以此三者规之，是谓本志饶具特色而非古志可此也。。 ．。

通览((新都县卫生志》，凡上下两篇二十一章六十八节，上自两汉，下迄近世，该县医药源
“

流，卫生行政机构、社会医药团体组织：医林人物，医家著述，民间卫生习俗、医学教育，

各期医药卫生发展状况等，皆一一备列，眉目清楚，并且突出了1949年中华人民共和国成立后

医药卫生的巨变，符合历史的发展规律。志中收载若干原始资料和图片，不仅为本志增添了色
：

彩，并且为后世保存了珍贵资料。本志编修诸君。治学严谨，工作甚勤，深查细访，足迹遍邑，

精神令人欣佩。故本志不仅以文化遗产留传后世，而以修志精神激励后人也。是为序。

，一一一———一

渝人 陈先赋

一九八．二年仲夏于成都中医学院医史教研组



赠《新都县，。‘卫生志》序

志者，以言记其事而永志不忘也，卫生志者，则志其医家济世活人，著书立说，有益于

天下后世之事也。故卫生志之大略也不越三端：一日“贯通百事’’。即所记述之医学史料，

皆确切有据，言不泛论，事不虚构。二日“表征蛊表’’。即医史亦必以时间之转移，事物之

盛衰，作为叙述纲领。三日“殷鉴兴虚，，·即将古往今来医家之成败，笔之史册．以为后学

之借鉴。故一部卫生志，即医家及其医事活动、旁及方药也。其内容或称颂其医德，皑为后

人之楷模I或崇尚其学术，以为后世之效法I或表彰其力学成行，以励后生学业之精进也。

吾乡在四川新都，乡里故人将应上命，新修县之卫生志。余观四川新都，乃天府之国苑
‘

囿也，地处川西平原，土地肥沃，人民殷富。论其邑则南有桂湖景色之秀丽，北有宝光禅林

之清幽，论其地则百药灌丛，寒卉冬馥，异类众夥，于何不育’论其人则上古有郭玉，中古

有升庵，近代有杨西山先生，皆于医学卓有成就，享盛名于天下后世，岂诸予之英杰’乃天

钟灵于斯土欤? !

、

余爱家乡之美，更爱乡之先代医家之德才识学。赏以乡郡后辈，．餐风浴德于先贤，能不

溯洄秋水，想见伊人耶l欣然应乡里人之请，聊弁数言，以为卫生志之序．盖以表先贤之景

行，弘医门之雅训，用以勉励后进。管仲曰1．“不知来者视诸往”，此之谓也。．

、、、一．

·2·
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壬戍年夏邑人邹学熹笔于成都中医学阮
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l “巍峨宝光塔，沁香桂湖园"的新都扎地处中天府之国矽成都平原腹心地带，位于四
川省温江地区东北部，距成都市区十八公里，为省城北郊重镇。面积四百八十二平方公里，

． 一九八一年总人口四十八万五千零二十七人。辖两个镇，二十三个公社。县人民政府设城关

镇，具有两千一百多年的悠久历史，是由新繁，新都两县合并而成。一九六O年二月十五日，．

新都县合并于新繁县I一九六二年九月十七日，新都，新繁分县，一九六五年六月一日，新

繁县合并于新都县。
’

、

我县医疗卫生事业源远流长，历史悠久，人才众多。名医辈出。在历史的长河中，不断

前进，不断发展，卓著医者世不乏人，一代胜似一代，不胜牧举。 ． 二．。．

民国年问，实验县三级卫生制度的建立，是农村医疗保健网的萌芽，民间医生、中药店

铺逐步发展，中华民国红十字会新都分会，县医师公会，北平国医砥柱社新都分社，：中央国

医馆新都、新繁支馆，县卫生促进会和卫生委员会等民间卫生团体组织先后建立，带徒式、

学校式的教育和民众性卫生宣传等医学继承活动日益开展，随着西医的传入，西医、西药逐

步应用于临床，进行了局部的、有限的一些防病治病等医事活动。但是，在封建，半封建社

会制度的束缚下，加上历史条件的限制，人民医疗卫生事业发展缓慢，有时甚至处于停顿。

、 医疗机构极不健全，设备十分简陋，技术力量非常薄弱。中医长期受到压抑，西医寥寥无几，

人员分散，诊金、药费昂贵，人民群众吃不起药、医不起病，加之缺乏科学卫生知识，封建 ’

鬼神、迷信乘机作崇，每遇疫病流行，只得求神拜佛，广大人民处于缺医少药的严重困境。 ’

中华人民共和国成立后，中国共产党和人民政府对人民群众的疾苦极为关怀，制定了卫

生工作的路线、方针和政策，采取了一系列发展医疗卫生事业的措施。在中共新都县委、县

人民政府的直接领导下，在中国人民解放军驻县陆军医院，四川省革命残废军人医院、四川

省温江地区中草药研究所等有关单位的大力支持、协助下，我县医疗卫生工作蓬勃发展，取

‘得了辉煌成就。 ．’

l 一九五O年一月，县人民政府成立后，就着手建立健全各级医疗卫生机构和医药卫生群
’

， 团组织，．统一各类中西医药人员，逐步扩充技术队伍，增加医疗设备，大力开展卫生宣传、

医疗保照、卫生防疫、妇幼卫生、常见地方病和多发病的防治等工作，科学卫生知识得到普

及，城乡卫生面貌大有改观，人民健康得到保障。 “文化大革命"十年内乱，给党，国家和

各族人民带来严重灾难，我县卫生事业的发展受到严重影响。粉碎林彪，江青反革命集团的

伟大胜利，使我们的国家进入新的历史发展时期，特别是一九七八年十二月召开的中国共产

党十一届三中全会，是具有深远意义的伟大历史性转折，重新确立了马克思主义的思想路线，

政治路线和组织路线。我县卫生系统经过全面地拨乱反正，各项工作重新走向正轨，坚持实

事求是，一切从实际出发，坚决把医疗卫生-r-IfI-转移到为社会主义经济建设服务的重心上来，

切实加强了党对卫生工作的领导，加强了思想政治工作，认真落实了党的知I识分子政策，提

概．I
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高了广大医务人员的政治，经济地位。随着工作和生活条件的不断改善，进一步调动了他们

的积极性，广大医务人员心情舒畅，思想解放，开动脑筋，学业务，钻技术蔚然成风，并取

得卓著成果。
‘

一

’’

县卫生行政和各级医疗卫生机构更加健全。截至一九八一年，全县共有医疗卫生机构三

十二个，其中全民所有制的县，区级医疗卫生机构七个，集体所有制医疗机构二十五个。一

九八一年与一九五O年相比，人员由一九五O年的八十六人发展到一千零二十人，病床由二

十二张增加到五百四十三张，医疗设备日渐精良，技术力量更加雄厚，医疗质量显著提高；

医学教育、医学科研，药政管理逐步加强，中医、西医，中西医结合三支队伍不断壮大’卫

生防疫和传染病、。地方病防治等工作取得更大进展；卫生宣传，。妇幼保睡和计是Ⅱ生育手术大

量开展，农村医疗站得到巩固，发展，初具规模的农村三级医疗卫生网基本形成，为增进人

民身体健康，做出了新的贡献。。i，‘{ 一．：。“l。∥ ’一，

抚今追昔，展望未来，我县医疗卫生事业方兴未艾，前程似锦，必将在社会主义现代化

建设的征途中，向着宏伟的目标奋进，
一

_、1．．一二 ．一·，

：V

●1 L●●1
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开创更加光辉灿烂的事业。
j 、． ，．i’+
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篇

第÷章：新都县卫生行政医疗。：^
机构的演变及其活动’一

‘

r
，’

新都县在民国十五年(1926年)以前，没有专职的卫生行政机构。辛亥革命前后的户房、

养济院、巡警署及市政公所，照法令虽然有关于卫生的规定，实际上只管施医施药和组织清

道夫的清洁扫除而已。

， ’第一节新都县医院

“新都县人民医院"是由前清末年的“县养济院施医所’’演变而来，由知事陈育生会同

县中名士苟洪恩、陈利川‘，魏秉虔、钟及春、范扬安，黄湘帆、李树藩等人，创建于民国十

六年(1927年)。医院设有董事会，苟洪恩任会长。 ·

首任院长由国民革命军第二混成旅军医处长欧阳元兼任，医学博士黄岛晴任内科主任．

民国十九年，新都县县长冯洁堂遵照国民政府内务部各地《救济院规则))的指令，将县．

，医院复名“施医所"，隶属县救济院系统，由叶藏初任主任、左立梁任付主任，职掌全县医

药卫生事务。民国二十一年(1932年)秋，又称“新都县人民医院’’，肖浩然任院长。该院月

支400余元，但薪额用去二分之一以上，除去杂支，事业费仅占四分之一，无法解决医疗设施。

县医院旧址在桂湖公园前，将原“广汉驿”房舍改造而成。鉴于四方来诊者日益增多，

⋯1⋯但病床仅20张，且院址破旧狭窄，设备简陋，当时，县参议会虽有就上陛街占“五显庙∥改

建成医院的动议，终因经费拮据未成。

民国二十三年(1934年)八月，新任县长柯仲生接受地方绅士的建议，在四川省中华贫

民教育促进会的资助下，将县城南街，韦驮堂，，破庙一区，大加修葺，作为“新都县人民医
， 院"院址。同年十月修葺完竣，次年二月一日迁入新址。

该院设有内、外、妇产、花柳、眼耳鼻喉等科室，计有男女普通病房五间，手术室、妇

产病房各一间，传染病室和特别病房各-'-IE，并设有戒烟病房。当时，西药价格昂贵，注 。

射盘尼西林每五万单位要花大米六十余斤，用石膏包扎下肢要花大洋十元左右，一般民众难 ．

以就医。内科门诊每日平均仅十余人次。住院部名义上设有各类病室，但难得住上一个贫苦

病人，多为负伤军官和身患梅毒，自浊的达官巨贾所霸占。外科仅作一般外伤扩创等手术，

·lO·
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尤以枪伤，疥疮最多。妇产科如遇外阴撕伤，很少缝合，对产后流血过多的，除用一般止血

针药外，令其产妇大量饮用盐开水，以代替补液。治疗操作除一股皮下、肌肉、静脉注射外，

偶作皮下输液，多以保留灌肠补液为主。职员薪俸差距悬殊，院长和医务主任一般每月近两

石米(一石折合320市斤，下同)，医师一石多米，其他人员三、五斗不等。当时社会吃缺额

成风，主要掌权者大都拿双薪，护士和役工人员的地位皆处于最低层，他们的人身自由毫无

保障，随时都有被解雇的可能，甚至遭受官僚土豪劣绅的践踏和侮辱。， 。·

j 民国二十三年(1934年)七月至二十四年(1935年)五月，共诊治各种病人14，082人次，

其中门诊13，796人次，住院295人次，出诊91人次，日平均门诊量为38．8人次，住院平均每天

还不足1人次。 ，． 一

民国二十六年(1937年)四月至民国二十七年(1938年)十--'H，县人民医院改为“新 ：

都实验县卫生院万。

民国二十七年(1938年)十一月，北平医科大学毕业生用智均担任县卫生院院长。周于

民国二十八年(1939年)春病故后，由华西协合大学医学院毕业的同窗好友张代明续任其职a

张任县卫生院院长期间，医院缩减编制，经费困难。面临院中设备与日清废，医疗活动无力

开展之势，张氏于民国二十九年(1940年)秋，。辞去新都县卫生院院长职务。后来，为了另

谋生路，张代明得到学友的资助，于当年秋末，在新都县城西街租得铺面三间，悬挂“眼耳

鼻喉科医学博士张代明，，招牌，办起了一私立医馆。不久，张氏医馆门前挂的“医学博士’’ ，

招牌被人打得粉碎，丢进厕所。后来，他只好逼迁成都另谋生路。’。． 一

7据民国新都县卫生院最后一任院长黄德彰回顾：张代明辞职，由医学博士，县卫生学校

教务主任吴毓才代理卫生院院长一段时间后，民国三十年(1941年)夏至三十六年(1947年) 一一

五月，前后继任新都县卫生院院长职务的是湘雅医科大学毕业的张曦明和华西协合大学医学

院毕业的冉崇壁。他们虽然竭力振兴医业，但卫生院依然是“门前冷落车马稀’’o
一

张曦明和冉崇壁离县后，为复兴我县国民医药卫生，于民国三十六年(1947年)五月，由华西

大学医科毕业的黄德彰从成都县回新都担任县卫生院院长至民国三十八年(1949年)十二月o

黄德彰任职期间，于民国三十七年(1948年)冬，将县卫生院略加更新：病床扩大到40

张，医务人员增至15人，新购一台显微镜和其他一些有关药械。当年，一全院门诊27，649人，

住院149．A．，免费医疗24人，春秋两季种痘2，006人，霍乱、伤寒预防注射16，732)＼I，开展孕

妇产前产后体检980人，学校儿童健康检查50，156人。同时，沿袭实验县的三级卫生制度，将

每个公立卫生所增编为四人，继续培训卫生稽查和学校卫生骨干。 一一
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7第一章 总 则。
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第一条 本院依照内政部颁发救济院规则第三条之规定，由施医所扩大组织而成定名为

新都县人民医院。 ’‘
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