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MAPA CONCEPTUAL 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

diagnostico 

diagnostico 

Un diagnóstico enfermero es un juicio clínico 

sobre las experiencias respuestas de una 

persona, familia o comunidad frente a 

problemas de salud procesos vitales reales o 

potenciales 

Disponer de una herramienta 

metodológica con base en el Proceso de 

Atención de Enfermería para estructurar 

Planes de Cuidados de Enfermería 

Estandarizados 

Fases de diagnostico 

de enfermermeria 

Tipos de diagnostico: 

 REAL 

 PROMOCIÓN DE LA SALUD 

 DE RIESGO 

 SÍNDROME 

Ejes del diagnostico: 

 El nucleo del diagnostico 

 Sujeto del diagnostico 

 Juicio 

 Localización 

 Edad 

 Tiempo 

 Estado del diagnostico 

Identifique las respuestas humanas que puede 

presentar la persona ante un 

problema de salud, proceso vital o manejo 

terapéutico 

Identificar el lenguaje disciplinar estandarizado 

a fin de que exista una 

comunicación eficaz y eficiente entre 

profesionales de enfermería 

objetivos 

Referirse a la segunda parte de la Taxonomía II 

de Diagnósticos Enfermeros: 

Definiciones y clasificación NANDA. 

Conformar un catálogo de Planes de 

Cuidados de Enfermería para su difusión 

en el Sistema Nacional de Salud 

Seleccione él o los dominios 

correspondientes a la función vital o en riesgo 

potencial 



 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

diagnostico 

Clasificación de los diagnósticos de enfermeria Como se encuentra compuesto los diagnosticos 

de enfermeria 

Los resultados representan los estados, conductas o 

percepciones delindividuo, familia o comunidad ante la 

intervención del profesional de enfermería 

Pasos del diagnostico de enfermería 

 1.Referirse a la sección Relaciones NOC NANDA (4ª parte del libro) de la 

3ª edición. 

 2. Identifique la etiqueta diagnóstica 

 3 seleccione el o los que den respuesta a la etiqueta diagnóstica 

 4 busque el resultado seleccionado por orden alfabético en la 3ª parte 

 5 Seleccione los indicadores 

Las intervenciones de enfermería son los tratamientos basados en el 

criterio y el 

conocimiento clínico que realiza un profesional de enfermería para 

mejorar los 

resultados de la persona, familia o comunidad 

Identifique el problema de salud, proceso vital o manejo terapéutico 

prevalente, 

dirigido al individuo, familia o comunidad para definir el PLACE a 

desarrollar 

Composición 

 Definición de la etiqueta diagnóstica 

 Características definitorias 

 Factores relacionados (FR) 

Los resultados representan los estados, conductas o percepciones 

del individuo, familia o comunidad ante la intervención del 

profesional de enfermería 


