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Definition 

Eine Pflegediagnose ist eine klinische Beurteilung der Reaktion eines 
Individuums, einer Familie oder einer Gemeinde/Gemeinschaft auf aktuelle 
und potenzielle Gesundheitsprobleme/Lebensprozesse. Pflegediagnosen 

bilden die Grundlage zur Auswahl von Pflegeinterventionen, um Ergebnisse 
zu erreichen, für die Pflegende verantwortlich sind. 

 
(NANDA-International, 2005) 
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Definition 

Pflegeleistungen sollen gemessen werden, um zu sagen „was die Pflege tut“; 
Pflegediagnosen sollen verwendet werden, um zu sagen 

„warum sie dies tut.“ 
 

(Wolfram Fischer, 2002) 
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Historie 

- 1953 Virginia Frey 
 
- 1955 Lydia Hall: Pflegeprozess 
 
- 1973 Klassifikation von Pflegediagnosen durch die ANA (American Nursing 

Association) 
 
- 1982 Gründung der NANDA (North American Nursing Diagnosis Association) 
 
- 1993 ENDA (European Nursing Diagnosis Association) 
 
- heute: NANDA International, zur Zeit > 172 Pflegediagnosen  
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Unterschiede medizinische/Pflege-
Diagnosen 

Medizinische Diagnose Pflegediagnose 

Bezeichnet Krankheiten oder 
Organstörungen 

Beschreibt Reaktionen auf aktuelle 
oder potenzielle 
Gesundheitsstörungen 

Beinhaltet meist keinen Bezug zu 
Familie oder Umwelt 

Berücksichtigt Beziehung zu Familie 
oder sozialer Gemeinschaft 

Bleibt gleich, bis Krankheit oder 
Organstörung geheilt ist 

Kann sich fortlaufend ändern 

Erstellung juristische Zuständigkeit 
des Arztes 

Erstellung juristische Zuständigkeit 
Pflegekraft 
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Unterschiede medizinische/Pflege-
Diagnosen 

Medizinische Diagnose 
 

Pflegediagnose 

Mundbodenkarzinom - beeinträchtigte Mundschleimhaut 
 
- Schmerzen 
 
- Körperbildstörung 
 
- Schluckstörung 
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Aufgaben von Pflegediagnosen 

- Beschreiben aktuelle und potenzielle Gesundheitsprobleme, welche 
Pflegende kraft Ausbildung und Erfahrung zu behandeln fähig und befugt 
sind 

 
- Sind eine präzisierte Zusammenfassung über den Gesundheitszustand des 

Patienten 
 
- Liefern die Grundlage für die Wahl von Pflegemaßnahmen, um Ergebnisse 

zu erzielen, die im Verantwortungsbereich der Pflege liegen 
 
- Ergänzen ICD-10 und DRG durch individuelle Beschreibung der 

tatsächlichen Patientensituation  
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Struktur von Pflegediagnosen 

Aufteilung in verschiedene Gesundheitsverhaltensmuster (Beispiele): 
 
- Ernährung/Stoffwechsel (z.B. geschädigte Mundschleimhaut) 
 
- Ausscheidung (z.B. Diarrhoe) 
 
- Aktivität/Bewegung (z.B. Fatigue)  
 
- Schlaf/Ruhe (z.B. Schlafstörung) 
 
- Kognition/Perzeption (z.B. Schmerz) 
 
- Selbstwahrnehmung (z.B. Körperbildstörung) 
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Struktur von Pflegediagnosen 

5 Gruppen von Pflegediagnosen (lt. NANDA): 
 
 
 - aktuelle Pflegediagnosen 
 
 - Risiko-Pflegediagnosen 
 
 - Verdachts-Pflegediagnosen 
 
 - Syndrom-Pflegediagnosen 
 
 - Gesundheits-/Wellness-Pflegediagnosen 
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Struktur von Pflegediagnosen 
 
Aktuelle Pflegediagnosen: 
 
PÄS oder PES-Struktur: 
 
 
 
Problem = Pflegediagnosetitel, anschließende Definition 
 
Risiko-Pflegediagnosen: 
 
 
 
 

 
 
 

Problem  →  Ätiologie/Einflussfaktoren  →  Symptome 

Diagnosetitel →  Risikofaktoren 
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Struktur von Pflegediagnosen 

Diarrhoe: (Passage von dünnem, ungeformem Stuhl) 
Einflussfaktoren:  
a) situationsbedingt/behandlungsbedingt: Nebenwirkung von Medikamenten, 

Missbrauch von Laxanzien, Strahlung, Sondennahrung... 
b) physiologisch: Infektionen, Reizung, Malabsorption, Parasiten 
c) psychologisch: hoher Stresslevel, Angst 
Symptome:  
a) Hauptkennzeichen: mindestens 3x/d dünnflüssiger Stuhl 
b) Nebenkennzeichen: hyperaktive Darmgeräusche, Stuhldrang, 

Abdominalschmerz, Verkrampfung 
Pflegeergebnis: Regelmäßige Bildung und Entleerung von Stuhl 
Risikogruppen: Personen unter Strahlentherapie, unter Medikamenten 

(Chemo), mit infektiösen Prozessen, mit Malabsorption... 
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Struktur von Pflegediagnosen 

Infektionsgefahr: (Erhöhtes Risiko des Eindringens von pathogenen 
Organismen) 

Risikofaktoren: Gewebszerstörung, Hautschädigung, Immunsuppression, 
unzureichende primäre oder sekundäre Abwehrmechanismen, 
Mangelernährung, Veränderung der normalen Flora, unzureichende 
Kenntnisse, sich vor pathogenen Keimen zu schützen, invasive Eingriffe, 
pharmazeutische Wirkstoffe... 

Pflegeergebnis: Abwesenheit von Infektionen und deren Begleitsymptomen 
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Umsetzung in der 
Universitätsmedizin Mainz 

- Hospitation von Mitarbeitern in Klinik für Tumorbiologie in Freiburg 
 
- Ankauf Diagnosenkatalog angepasster Pflegediagnosen (Hämatologie) 
 
- Schulung aller Mitarbeiter durch die Innerbetriebliche Fortbildung 
 
- Bildung einer Projektgruppe zur Anpassung/Weiterentwicklung in der 

Universitätsmedizin 
 
- Beginn 2002/2003 
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Umsetzung in der 
Universitätsmedizin Mainz 
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Ziele & Ausblick 

- Professionalisierung der Pflegenden 

 
- Sicherung der Pflegequalität 
 
- Dokumentationsqualität durch einheitliche Fachsprache 
 
- Bedürfnisorientierte, individualisierte Pflege 
 
- Individualisierung und Standardisierung 
 
- Transparenz des Behandlungsaufwands 
 
- Sicherung poststationärer Versorgung  
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...geschafft! 

  
 
 

  
 
 


