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青川，县卫生志
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青川县卫生志编纂领导小组编
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． ．青川县志编纂委员会
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，‘ 副主任委员·文治章 秦光泉 龚 廉 陶家齐 马自笃

： 委 、 员·杨通保 王树和 任开春唐成鑫 革)l免虎

黄明智 程连州 周 泉 郑中立孙枝耀
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一 敬靖康 牟应元 杜国家 米文诗

，．． 顾 问·冯元鼎 郑中和 ．· ，．

． 县志办公室主任-陶家齐
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副主任t杜国家 ．

总 编。文治章
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、t副总编·孙枝耀 ．．、

·7 自一九八三年以来，因机构改革，领导人员更迭，曾任过县志
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鳊纂委员会主任委员的有。冯元鼎，何启书，廖义安，＼副主任委页
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的有。李实，张自浩，陈洪浩j孙禹伯，郑中和，’张鹏程·
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《青川县卫生志》编纂领导小组

．暨编辑人员
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编纂领导小组‘ ．’ ．’·

、 ’

组．-．长。雍泽清
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副组长。刘长江
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成 员1．李生贵 光耀
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编辑人员 ．
： 一

。

主 编。光 耀

编 辑。刘繁江 陈元忠 ‘
。审 稿：孙技耀

‘‘
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图片摄影。罗文进赵凌勋
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校。对：张天兰
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审定单位：中共青川县委宣传部
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序

查阅史料，凡记叙历代更替兴衰，人文风土而名之以志者，其类浩繁，而为卫生专

志者，尚属稀有也。
”

，

‘青川地处川北边缘，系川、陕，甘三省交汇之地。山川秀丽，物产丰富，药材资源

得天独厚。卫生事业追本溯源亦不无建树，借有史无志，拾遗乏人l‘青川县卫生志>

之编就，列开冀望。承先启盾，鉴古励今，开拓创新，乃志书编纂之用心矣· 。·

t‘青川县卫生志'从民国19年(1930年)起笔，遵历史沿革，据年记事，怀存真之

心，述建国前卫生之概况，挥求实之笔，书新中国卫生事业之成就。为献身于卫生事业

之人士树立丰碑，使其名垂医苑，永励后人。‘

本志以辩证唯物主义，历史唯物主义为准则j时经事纬，秉笔直书，寓爱憎褒贬于

记述之中。脉络清晰，内容丰富，首尾呼应，上下衔接，可谓熔资料性，知识性，科学

。牲于一炉。
⋯

’． 修

编纂任务，光荣艰巨。赖编志诸君有志于斯，不燥不馁，诸方探索，百计寻觅。为

访真求实．跋涉千里，为寻源导流，指破万卷。夜以继日历尽艰辛，终于完成十余万言

之志书。为我县今后卫生事业发展，起到了存史，资治、借鉴等作尉·
’。
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故欣然命笔以为序。 ·．
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凡 例
_

，

一，本志上限从1948年起，并略述以前的历史，下限到1985年底止。

二，本志按时经事纬，横排竖写。共分17章77节；15万余字组成，图、

归属于有关章节之后·

三，通过记载历史，彰明事物的因果关系，

化、存史，提供了历史的借鉴和现状论证依据。

表、照片．

反映卫生发展的时代规律，为资治，教

四，体裁。采用记，志，传，图、表、录，以志为主体。用语体文记述，力求文风
严谨，有关医学名词术语，药物名称．按国家出版专著为准，必要时加以注释。

五、人物立传。严守“生不立传"原财，凡立传人物，都是对本县医药卫生事业有
一定贡献和影响的巳故名医。 ·：一 t： ．-．

六，资料来源。以文书档案资料为主’辅以采访口碑资料约42万余字，经考证后选

’用，主要章节随文注明出处，·表内统计数据，均采用有关部门的表报数字为依据。

一，《譬譬●J
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概 述

青川县，位于四川盆地边缘，是川、陕、甘三省结合部，东北接秦陇宁强，文县、靠

近广元市，西连平武县，南邻江油县。幅员面积2946平方公里。辖7区36个乡(镇)。

人口202478人。境内群山峥蝾，河谷纵横，景色壮观。黄金资源丰富，是川北金三角的

腹心地带。盛产植物j动物、矿物、药材，故前人有“土产惟宜药，王租只贡金"的记

载。

昔日青川，交通闭塞．人民贫困，医药卫生落后，在历史长河里，以民间医药继承

歧黄医术，为广大人民群众防病治病，代不乏人。迄至解放前夕，全县散在中医药人员

280余人，中药铺(店)78家，西药店4家。民国38年4月，始建立青川县卫生院有西医

人员5人·
。

新中国成立后，在中共青川县委，县人民政府领导百，我们认真贯彻党的卫生工作

“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移的方针．1950年

组建县卫生院。1951年，组织个体中医药人员，成立了青川县卫生工作者协会。1952年，

在卫协会基础上，成立区、乡中医联合诊所，依靠这支力量开展群众性的防治疾病工

作。1953年1月，县政府设置卫生科后，加强基层医疗卫生组织建设，先后建立区卫生

所6个。1956年至1959年，又成立了县卫生防疫组、县妇幼保健站及康复(麻风)村等机

构。至此，全县基本形成了上下贯通，防治结合的三级医疗网。

兰十六年来，在全县范围内开展了大规模的爱国卫生运动：移风易俗，使各种疾病

洳病率有了大幅度的下降．古典型霍乱、鼠疫，天花，性病等传染病，于50年代末陆续

被消灭。麻风病，发病率由1957年的3．390，到1985年下降到0．2590，消灭麻风病，指日

可待。随着计划免疫工作普遍的开展，脊髓灰质炎、麻疹，百日咳、流行性乙型脑炎等

传染病，发病率逐年地大幅度下降。

为保护妇女健康，降低婴儿死亡率，我们在妇幼工作中，实行防治结合。对妇女病
‘

的普查普治，做到早期发现早期治疗，尤其是对农村妇女子宫脱垂和尿瘘患者，实行免

一 费治疗．从而控制了“两病糟的发病率。多年来，在全县各地推广了新法接生，普及优

生，优育，基本消灭了产褥热和新生儿破伤风．到1985年，农村新法接生率达87r％，新

生儿死亡率下降到0．4％，为保障儿童健康和智力的正常发育，对小儿急性传染病实行计

划免疫，严重危害儿童生命健康的各种传染病基本得到控制，为提高人口素质等做出了

一定成绩。
。。

’

由于卫生事业不断地发展，在人才匮乏的情况下，在不同历史时期，采取多渠道的

培训，造就了大批人材。，为开展临床新项目，填补了专业的空白。从1981年起，建立

了县卫生进修校，为基层培训初级卫生技术人员和乡村医生近300多人，基本达到中专水

平。为农村医疗卫生事业的建设，提高医疗质量奠定良好基础。

我县卫生事业的发展，并不是一帆风顺的，曾经历了一些曲折道路。1957年，反右
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斗争扩大化，挫伤了部分知识分子的积极性， 。大跃进一时期，由于“左一的影响，机

构时拆时并，人员几上几下，形成不稳定状态I尤其搿文化大革命黟十年动乱，全县卫

生事业遭受了严重的摧残和破坏，这些教训是非常深刻的。 、
。

1978年党的十一届兰中全会以届，拨乱反正，卫生事业建设进入了新的历史时期。

根据调整，改革、整顿，提高的八字方针．对各级卫生机构进行了整顿，改革，加强了 ．

基层和薄弱环节的建设，实施经济管理，试行各种形式的管理责任制，使经济效益和社 ．

会效益有了明显提高。尽管这些改革还是初步的，但是为办好我县卫生事业积累了经验。 ，’

三十六年来，我县卫生事业建设取得了巨大的成就。截至1985年底，全县巳有医疗 ，

卫生机构42个(县直属机构6个，区卫生院7：个，乡卫生院29个)【，专业卫生技术人员

501人，病床292张。驻县厂矿职工医院及卫生所3个，卫生技术人员1,51人，．病床150

张，县属厂矿，学校医务室12个，卫生技术人员15人。共有卫生技术人员667人，病床

442张。此外，还有乡村医生75人，卫生员和接生员170人．个体开业医生14人。全县总

计有各级各类卫生技术人员926人。约218人有卫生人员1人，453人有病床l张。实现了

村村有医有药。使全县人民最必须医疗，预防保健事业有了可靠的保障。但是，从四化

建设和．人民的需要来说，还有很大的差距。我们要在坚持四项基本原则的前提下，沿着

改革大潮开拓前进I为实现医药卫生现代化，作出更大的贡献。 ．
x
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