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我叫王壹璐，是陕西省榆林市靖边县东坑镇卫

生院的一名全科医生。作为国家第一批农村订单定

向医学生，从延安大学的课堂到三甲医院的规培病

房，再到如今东坑镇的诊室，十六年光阴，让我

从一名青涩学子成长为乡邻信赖的医者。在基层的

十六年，我脚下的路越走越踏实，守护基层健康的

初心越来越坚定，做好父老乡亲“健康守门人”的

力量也越来越强大。

系，性命相托”的誓言，我在心里刻下一个承诺：“国

家花力气培养我，就是要让我回到最需要医生的基

层，踏踏实实为乡亲们看病。”

五年的本科学习期间，我专注学习内外妇儿等

医学专业课程，认真掌握每个知识点，力求打下扎

实的理论基础。随后三年全科规培，在三甲医院的

急诊室、病房连轴转，跟着老师抢救过心梗病人、

参与过难产急救、处理过复杂外伤，也系统学习了

慢病管理、健康宣教这些基层必备的看家本领——

这些在大城市练就的全科功夫，后来都成了我在基

层啃硬骨头的底气。

2018 年，我如期回到靖边县东坑镇卫生院。眼

前的场景，和规培时窗明几净的大医院截然不同。

相对简陋的医疗条件并不是主要问题，最棘手的是

乡亲们的就医观念。第一次独立坐诊时，我就发现

不少高血压患者总爱“自作主张”：血压刚降下来

就停药，觉得“病好了”，等到头晕眼花再吃药，

结果血压像坐过山车，并发症风险陡增。

看着这些本可控制的病情不断反复，我暗下决

心要改变这种状况。我从最基础的健康宣教抓起，

拿着血压计和用药清单，用咱老乡听得懂的话讲道

理：“高血压就像家里的水管，长期压力大容易爆，

药就是帮着减压的，停了压力又上来了。”我还特

意收集了村里几个因擅自停药引发中风的真实案例，

配上简单易懂的图文手册，一次次在诊室诊疗时、

1  从校园到基层，带着本领回家乡

2010 年，我考入延安大学医学院，成为国家首

批农村订单定向医学生。入学那天，望着“健康所
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在下乡巡诊时反复讲，就想让乡亲们明白：血压正

常不是病好了，是药起作用了，擅自停药可能要人命。

仅仅改变观念还不够，我又牵头制定了常见病、

慢性病的标准化诊疗流程，给高血压、糖尿病患者

建立了专门的健康档案，规定了随访时间、检查项

目和用药调整标准，让每一步治疗都有章可循。同时，

我带着团队细化家庭医生服务流程，完善辖区居民

健康档案动态更新机制，通过村医入户、重点人群

线上管理等方式，及时更新，避免信息滞后。给老人、

慢性病患者、孕产妇都量身定制了健康管理方案。

慢慢地，乡亲们看到了身边活生生的事例，越来越

信任我们乡镇卫生院的医生，主动复诊、按时吃药

的人越来越多，对医院的信任度也逐步建立起来。

2  脚踩泥土，把诊室“搬”到群众身边

不敢想。”

这样的事多了，我索性和同事们定了“定期下

乡义诊”的规矩：背着心电图机、血压计、血糖仪

走村串户，给行动不便的老人换药，给糖尿病患者

宣讲饮食注意事项。慢慢地，村民们都知道东坑镇

卫生院有个年轻医生，肯吃苦、医术好。我也逐渐

摸透了村民们的健康状况，谁家有慢性病患者，谁

家老人需要定期随访，心里都有一本账。村里老人

总念叨：“王医生来了，我们心里就踏实了。”

记得有次下乡，走到半路遇到一位村民，捂着

肚子直喊疼。我停下车一问，原来是胆结石犯了。

我立刻联系了我院救护车过来，同时安抚村民情绪，

指导他采取缓解疼痛的体位。等救护车一到，我们

迅速把他送到县医院进一步诊治，避免了病情恶化。

像这样的事情，数不胜数。我用自己的实际行

动，践行着“守护基层健康”的初心，把诊室“搬”

到群众身边，让村民们在家门口就能享受到优质的

医疗服务。

3  带着大家一起干，让基层医疗“强”起来

东坑镇大，村民住得散，不少老人、病人出门

看病难。我记得有年夏天的傍晚，值班时突然接到

电话，说毛团村有位老人突发胸痛，我揣着急救包

就往外冲。赶到时老人脸色发白，大汗淋漓，胸痛

明显。我赶紧测血压、做心电图，初步判断是急性

心梗，一边用药一边联系县医院胸痛中心转诊。后

来老人家属特意来感谢：“多亏你来得快，不然真

这些年在基层摸爬滚打，我越来越深刻地体会

到：基层医疗要变强，不能靠一个人往前冲，得让
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大家都攥紧拳头。我总想着要把自己在规培时学到

的真本事变成全院同事的共同技能，这样才能真正

撑起乡亲们的健康防线。

于是，我先在卫生院建起“技能练兵场”，利

用医院仅有的模拟人、急救箱等设备，每天下午挤

出一小时，把大家喊到一起练实操，从静脉穿刺到

心肺复苏，一个个动作抠细节，一遍遍模拟突发场景。

有时候谁手法不到位，我就握着他的手示范。遇到

争议点，就翻开规培时的笔记一起琢磨，直到每个

人都练得熟门熟路。

紧接着，我又搭起了“备考加油站”。院里不

少同事总为考执业医师资格证犯愁，我就把自己当

年整理的考点笔记翻出来，结合基层常见病案例重

新梳理，下班后把诊室当教室开起了“夜校”。我

不爱讲枯燥的理论，总把“什么是房颤”“如何判

断细菌性肺炎”这些考点，拆成接诊过的病例，边

聊病情边讲知识点。那年考试，卫生院 8 名备考的

同事全部过关。

我知道，证书只是敲门砖，真正能看好病才是

硬道理。于是我参照三甲医院的规培带教模式，把

自己总结的诊疗规范、医患沟通技巧写成笔记，组

织业务学习。碰上疑难病例，就带着大家围坐在一起，

从询问病史的技巧讲到鉴别诊断的思路，让同事们

一点点建立起全科诊疗思维。

如今看着同事们越来越敢接手复杂病例，看着

乡亲们在家门口就能看好病，不用再折腾去县城、

去大城市，我心里比啥都踏实。当年离开延安大学时，

老师拍着我的肩膀说：“基层缺好医生，但好医生

也得在基层的土壤里才能长结实。”这些年下来，

我总算琢磨透了这句话的分量，这片土地托举着我，

我能做的就是守好这方水土，当好乡亲们最贴心的

“健康守门人”。

在返回靖边县东坑镇卫生院工作的 8 年里，我

始终坚守医者初心，认真做好初级卫生保健工作。

面对工作中的重重困难与挑战，从未有过丝毫退缩。

凭借着对这份工作的热爱与执着，以医院为家，在

平凡的岗位上日复一日地做着平凡的事情。多年来，

始终把救死扶伤、服务百姓作为永恒的追求，把辖

区百姓的健康放在第一位。

全科医生的工作是一份责任、一份坚守、一份

对乡土和乡亲们深深的眷恋。我深知自己所承担的

责任之重，也心甘情愿为此付出心血，所以无论遇

到什么困难，我从未轻言放弃。今后我会和我的同

事们继续深耕全科诊疗，补短板、强能力，精进慢

病管理、急诊处置等专业技能，更加用心倾听百姓

需求，把精细化、个性化服务落到实处，同时主动

学习前沿诊疗知识，以更专业的素养守护辖区居民

健康，做群众身边靠谱的健康守门人，为建设健康

乡村贡献自己的力量，绘就动人的新时代青春画卷！


