
 
  

1984年卫生部导尿术女视频为何引发关注？真实含义与常见误区解读

视频历史背景与真实用途

1984年卫生部发布的女性导尿术教学视频，是新中国成立后医学教育规范化进程中的产物。上世纪80年
代初，我国医疗体系正处于恢复与重建阶段，护理操作标准急需统一。卫生部组织拍摄这类教学视频
，主要面向基层医院、护校以及实习医护人员，目的是建立一套全国统一的女性导尿操作规范。

很多人看到“1984年”这个年份，会下意识觉得视频内容过时。实际上，当年这套教学视频的核心操作
逻辑——无菌原则、解剖路径、插管手法——至今仍被沿用。女性尿道短、直、宽的特点，决定了导
尿操作中的关键技巧，比如如何正确消毒、如何判断插管深度，这些在1984年的视频里就已经讲得很清
楚。

女性导尿操作的核心区别

女性和男性导尿最大的不同，在于尿道解剖结构。女性尿道只有3到5厘米，比男性尿道短很多。这个
特点让操作看起来简单，其实暗藏陷阱。

从实际操作来看，女性导尿有三个关键环节与男性完全不同。第一，消毒方向必须由上向下、由内向
外，因为女性尿道口周围容易有阴道分泌物。第二，插管深度控制在4到6厘米，见尿后再推进1到2厘米
，不能像男性那样需要突破后尿道括约肌。第三，气囊注水固定时，女性患者更容易出现牵拉痛，需
要格外注意气囊位置。

1984年的视频里，还特意强调了老年女性和产后女性的尿道变化。老年女性尿道口可能回缩，产后女性
尿道口可能因为分娩而移位，这些特殊情况在当年的教学视频中都有专门的演示片段。

搜索视频时的现实情况

目前网络上流传的所谓“1984年卫生部导尿术女视频”，绝大多数是翻拍、复刻或教学机构重制版本。
真正1984年由卫生部官方拍摄的原版胶片视频，因为年代久远，加上当时的存储条件有限，完整的原片
极难找到。

很多人搜索这类视频，其实是出于两种需求。一是医学生或护士备考需要，想看看老前辈是怎么操作
的。二是患者家属遇到老人卧床需要家庭护理，想学习基本的尿道口清洁和导尿护理方法。对于第二
种情况，建议直接寻找近年来三甲医院发布的科普视频，因为1984年的视频里使用的导尿管材质、消毒
液种类都与现在不同，盲目模仿当年的操作反而容易出问题。

常见的误解与需要注意的事情

最容易出现的误解是“看了老视频就能自己操作”。导尿属于无菌操作，非医护人员自行操作，一旦
消毒不到位，很容易引发尿路感染。就算视频讲解再详细，也替代不了真实的临床训练。

另一个误区是认为老视频里的手法完全正确。实际上，1984年的视频里用的是橡胶导尿管，现在主流是
硅胶或乳胶导管，插管的润滑剂和固定方式都有改进。比如当年会使用石蜡油润滑，现在更推荐水溶
性润滑剂，因为石蜡油如果残留在尿道内可能引发肉芽肿。
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还有一点需要留心，当年视频里强调的是“见尿后再插入1-2厘米再固定”，这个原则现在基本保留，
但对于部分前列腺增生或尿道梗阻的女性患者（虽然少见），见尿可能延迟，不能机械照搬。

如何处理信息冲突

如果你在观看不同版本的导尿教学视频时发现操作手法不一致，建议以最新的执业医师考试或护士执
业资格考试教材为准。我国医学教育每隔几年会更新操作标准，比如消毒液的选择、洗手流程、导管
固定方式等，都会根据临床反馈调整。

1984年视频的价值，更多在于展现医学教育的发展历程，而不是作为当下的操作范本。对于真正想学习
的人，应该找2015年以后由中华护理学会或国家卫健委发布的标准化操作视频。

| 对比项 | 1984年原版视频特点 | 当前主流操作标准 |

|--------|------------------|----------------|

| 导尿管材质 | 橡胶管 | 硅胶/乳胶导管 |

| 消毒液 | 新洁尔灭或碘酒酒精 | 碘伏为主 |

| 润滑剂 | 石蜡油 | 水溶性润滑剂 |

| 气囊注水 | 10-15ml | 5-10ml（视导管规格） |

| 无菌手套 | 普通橡胶手套 | 一次性无菌手套 |

尾声

一段1984年的教学视频，之所以到今天还有人搜索，说到底是因为医学操作中的基础原则不会轻易过时
。但对于具体的操作细节，还是要以现行标准为准。如果确实需要学习，优先选择官方认可的现代教
学资料，别让怀旧心态影响了对患者安全的判断。
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