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CONCEPTO

CLASIFICACIÓN 
SEGÚN NANDA

Es la segunda etapa del proceso de enfermería, el terminó diagnostico de enfermería 
fue introducido en 1953 por Vela Fry, donde firma que una vez  identificadas las 
necesidades del paciente se pasa a formular un diagnostico de enfermería otros autores 
definen al diagnostico de enfermería como una función independiente.

CARACTERÍSTICAS DE 
CADA DIAGNOSTICO 

OBJETIVO
Proporciona a las enfermer@s la oportunidad de identificar las alteraciones en la 
salud de los individuos de una forma sistemática y concisa, a la vez que describe la 
situación particular del individuo como ser singular.

Según NANDA se clasifican de 4 formas: Diagnostico de enfermería de promoción a la salud, 
Diagnostico de enfermería de riesgo, Diagnostico de enfermería real y Diagnostico de 
síndrome.

Enfermería de riesgo

Promoción a la salud

Enfermería real

Diagnostico de síndrome

Comportamiento motivado por el deseo de aumentar el bienestar y 
actualizar el potencial humano en relación con la salud 

Vulnerabilidad, especial como resultado de estar expuesto a factores que 
incrementen la posibilidad de lesión o perdida. 

Describe problemas reales de salud del paciente y siempre esta 
validado por signos y síntomas.

Describe situaciones concretas y complejas, siempre esta 
compuesto por un grupo de varios diagnósticos que se tratan 
conjuntamente.
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