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RESUMEN

Introduccién: Las madres con hijos menores de cinco afios deben tener conocimientos sobre la
enfermedad diarreica aguda, a fin de prevenir complicaciones, deshidratacion y disminuir el riesgo de
muerte.

Objetivo: Determinar el nivel de conocimientos sobre la enfermedad diarreica aguda en madres con
hijos menores de cinco afos.
Métodos: Se realizé un estudio descriptivo, de corte transversal, en el Hospital Pediatrico de Camagiliey,
desde octubre hasta diciembre de 2024. De 112 madres que ingresaron con sus descendientes en las
salas Gastro y Maceo -con diagndstico de enfermedad diarreica aguda-, se seleccioné una muestra
intencional de 98 madres. Se estudiaron la edad, el nivel educacional, las dimensiones conocimientos
generales, prevencion, tratamiento y manejo, y consecuencias de la enfermedad diarreica aguda.
Resultados: El 57,2 % de las madres tenian entre 18 y 37 anos y sdlo el 62,2 % de ellas habian alcanzado
el nivel primario o secundario. En la dimensién conocimientos generales, el 48,0 % de las madres obtuvo
un puntaje alto, mientras en la correspondiente a prevencion, predominé el medio (52,0 %). En cuanto
a la dimension referida al tratamiento y manejo, se encontré nivel bajo en el 41,8 % y en la dimensién
consecuencias, el 45,9 % resultd bajo. En el resultado global del instrumento, 41 madres (41,8 %)
obtuvieron un nivel medio.
Conclusiones: Las madres con hijos menores de cinco afios presentan un nivel variable de conocimientos
acerca de la enfermedad diarreica aguda, lo cual puede influir en la prevencion y tratamiento de esta
condicion. Es fundamental implementar programas educativos para mejorar su comprensiéon y fomentar
practicas mas saludables en el cuidado infantil.

Palabras clave: Conocimiento; disenteria; madres; menores.

ABSTRACT

Introduction: The mothers with children under five years of age should have knowledge about acute
diarrheal disease to prevent complications, dehydration, and reduce the risk of death.
Objective: Determine the level of knowledge about acute diarrheal disease in mothers with children
under five years of age.
Methods: A descriptive, cross-sectional study was carried out at the Pediatric Hospital of Camaguey,
from October to December 2024. Of 112 mothers who were admitted with their children to Gastro and
Maceo wards, with a diagnosis of acute diarrheal disease, a sample was selected intentional of 98. Age,
educational level, dimension of general knowledge, prevention, treatment and management, and
consequences of acute diarrheal disease were studied.
Results: The 57.2 % of the mothers were between 18 and 37 years old and only 62.2 % reached primary
or secondary level. In the general knowledge dimension, 48.0 % of the mothers obtained a high score,
in the one corresponding to prevention, the medium predominated (52.0 %), the one related to
treatment and management showed a low level in 41.8 % and in the consequences dimension, 45.9 %
were low. In the overall result of the instrument, 41 (41.8 %) mothers obtained a medium level.
Conclusions: Mothers with children under five years of age have a variable level of knowledge about
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acute diarrheal disease, which may influence the prevention and treatment of this condition. It is
essential to implement educational programs to improve their understanding and encourage healthier
practices in child care.

Keywords: Knowledge; dysentery; mothers; minors.

Recibido: 27/04/2025.

Aprobado: 31/05/2025.

INTRODUCCION

El bienestar infantil aparece como un aspecto primordial en el dmbito de la salud publica, pues el
desarrollo fisico, emocional e intelectual comienza en estas etapas iniciales de la existencia. En este
sentido, debe orientarse la prevencion de enfermedades como las diarreas agudas -sobre todo en
pacientes menores de cinco anos-, debido a que pueden causar deshidratacion, diversas complicaciones
e incluso la muerte.+?)

De acuerdo a la Organizacién Mundial de la Salud (OMS),® cada afio, la enfermedad diarreica aguda
(EDA) es responsables de alrededor de 525 mil muertes en pacientes pediatricos menores de cinco anos.
Durante el afio 2024, alrededor del 7 % de la poblacion infantil de este grupo de edades, presentd al
menos un episodio de EDA a lo largo del afio, en la region de las Américas. Por su parte, Cuba difundid
cifras que alcanzan los 22 mil casos en estas edades, lo cual representa un ligero aumento, con respecto
al afio anterior.34

Esta situacion también pone en evidencia -a juicio de los autores- la débil capacidad de madres y padres
acompafiantes para reconocer, valorar y definir la gravedad de estas enfermedades, las cuales
demandan prevencion, manejo y conservacion del bienestar infantil. La bdsqueda de atencién médica
oportuna reduce la morbilidad y mortalidad por dicha causa.

La enfermedad diarreica aguda se define como la evacuacion anormal y rapida de heces liquidas o fluidas
gue resuelven en menos de tres semanas. Las causas principales pueden ser virales, bacterianas,
parasitarias o alimentarias. Si no se presta la atencion adecuada puede llevar a complicaciones mas
severas. Por ello, las madres deben tener suficientes conocimientos para prevenir, reconocer y tomar
las primeras medidas ante esta afeccién.*®

La educacién sanitaria desempena un papel primordial en la prevencion de las enfermedades diarreicas
agudas. Las madres con conocimientos sobre alimentacidn, vacunacion y atencién médica son las que
con menor frecuencia experimentan estas situaciones en sus descendientes. En algunos estudios se han
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demostrado déficits amplios en la comprension de estas enfermedades, en los diferentes grupos
socioecondmicos y educativos. El tipo de resultados difiere entre los segmentos de la poblacién y esto
provoca una notable desigualdad cognitiva.®”)

Ademads, el contexto socioeconémico de los hogares influye en el volumen de informacion sobre las
enfermedades diarreicas agudas. Por ejemplo, una madre de un barrio pobre, por lo general no tiene
acceso a la informacion sanitaria necesaria. Todo ello puede traducirse en estrategias ineficientes y en
una mayor vulnerabilidad para los nifios expuestos a esta enfermedad. El bajo nivel de conocimiento es
un punto importante para indagar cémo la situacion econdmica y social familiar marca la manera en que
las madres conciben la aparicion repentina de problemas gastrointestinales en infantes pequefios.(%8

En términos generales, conocer el nivel de informacion de madres y padres, acerca de las enfermedades
diarreicas agudas, puede contribuir a la disminucién en la incidencia de este problema de salud. Ellas son
el factor principal en la proteccion y el bienestar de sus hijos, de manera que su informacidn resulta de
vital importancia para disminuir la mortalidad por esta causa. Saber y perfeccionar el nivel de
conocimiento sobre las enfermedades diarreicas agudas, aporta beneficios para el bienestar de cada
pequeno(a) y para la salud de la comunidad.

En relacion con lo antes referido se decide llevar a efecto la presente investigacién. El objetivo consiste
en determinar el nivel de conocimientos sobre enfermedad diarreica aguda en madres con hijos menores
de cinco afnos.

METODOS

Se realizéd un estudio observacional descriptivo, de corte transversal, en el Hospital Pediatrico de
Camagliey, desde octubre hasta diciembre de 2024. Se selecciondé de manera intencional una muestra
de 98 madres, de un universo de 112 familiares que ingresaron para acompafiar a sus infantes en las
salas Gastro y Maceo, con diagnoéstico de enfermedad diarreica aguda.

Se tomaron en consideracién los siguientes criterios de inclusién:

e Madre que expresd su disponibilidad para participar en el estudio previo consentimiento
informado.

e Madre que en el momento de aplicar el cuestionario el estado de salud del nifio no se lo permitio.
Como criterios de exclusidn, se decidid dejar fuera de la investigacién, aquella:
e Madre con antecedentes de salud mental, imposibilitada para responder el cuestionario.

e Madre con muy bajo nivel educacional, que no logre comprender las preguntas formuladas.
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e Madre que en el momento de aplicar el cuestionario, el estado de salud del infante no se lo
permitid.

Se estudiaron las siguientes variables:
e Edad (afios): <18, 18-27, 28-37,38-47 y > 47.
¢ Nivel educacional: primario-secundario y preuniversitario-universitario.
¢ Numero de item: Del 1 al 24, segln corresponda en el instrumento evaluativo (anexo).

¢ Conocimientos generales, prevencion, tratamiento y manejo y consecuencias de las
enfermedades diarreicas agudas: (En relacidn con cada una de las categorias, en totalmente en
desacuerdo, en desacuerdo, ni en acuerdo ni en desacuerdo, de acuerdo y totalmente de
acuerdo).

El instrumento evaluativo cumplié con los requisitos fundamentales de confiabilidad y validez. Se trata
de una escala tipo Likert, orientada a determinar el nivel de conocimientos sobre EDA en madres con
hijos menores de cinco afios. Se discutiéo en un Comité de Expertos, luego se procedio a calcular Alfa de
Cronbach (0,89) y por ultimo se aplicé en un grupo piloto. Cada dimensidn estuvo constituida por 6 items,
para un total de 24 items, con las cinco categorias antes mencionadas.

Con respecto a la puntuacién, cada item alcanzo un valor de entre 1y 5 puntos. En los items en direccion
positiva el puntaje mas alto lo aceptd la categoria totalmente de acuerdo, mientras en los de direccion
negativa la puntuacién mayor la admitid la categoria totalmente en desacuerdo. La calificacion general
se realizé a través de un baremo, que admitié un valor minimo de 6 puntos para cada dimensién y 26
puntos para el instrumento en general. El valor maximo fue de 30 puntos para cada dimensién y 130
puntos para el instrumento en general. Cada dimensidon comprendié las evaluaciones en los niveles de
bien (6-13 puntos), medio (14-21 puntos) y alto (22-30 puntos). El puntaje del instrumento de manera
general, para el nivel bajo comprendid entre 26-60 puntos, para el medio entre 61-95 puntos y para el
alto entre 96-130 puntos. Las madres que se ubicaron en el nivel bajo recibieron varias charlas
educativas. En este sentido se pretende implementar estrategias educativas en la Atencion Secundaria
de Salud.

El procesamiento de datos se realizd mediante el paquete estadistico para las Ciencias Sociales (SPSS,
por sus siglas en inglés), versién 25,0 y se aplicé estadistica descriptiva. Los resultados se expresaron en
numero de casos y porcentajes. Al mismo tiempo, se presentaron en forma de textos y tablas.

La investigacion fue presentada y aprobada en el Consejo Cientifico y el Comité de Etica del Hospital
Pediatrico de Camagliey. Se tuvo en cuenta la confidencialidad de la informacién mediante la
codificacion de las variables, accesible solo para los investigadores y se siguieron los principios
contenidos en la Declaracién de Helsinki.®
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RESULTADOS

La totalidad de las madres se presentan en la tabla 1, pudiéndose observar el 57,2 % tenian entre 18 y
37 anos, seguido por las menores de 18 afios (27,6 %). En cuanto al nivel educacional, el 62,2 % solo
alcanzaron el primario o secundario. En general, la media para la edad fue de 29,7 afios, con una
deviacién estdndar de 1,16.

Tabla 1. Madres segtn la edad vy el nivel educacional

Mivel educacional

Total Medidas

Edad (afios) Primario- Preuniversitario-

secundario universitario

n % n % n % Media DE
< 18 24 24.5 3 3,1 27 27.6 17,8 0,63
18 - 27 17 17.3 11 11,3 28 28.6 23,7 0,56
28 - 37 14 14,3 14 14,3 28 28,6 32,3 0,51
38 - 47 5 5,1 8 8,1 13 13,2 41,4 0,67
= 47 1 1,0 1 1,0 2 2,0 48,5 0,20
Total 61 62,2 37 37.8 98 100,0 | 29,7 1,16

En relacion con la dimension conocimientos generales, y cada una de sus categorias (tabla 2), existid
predominio de las madres que se mostraron totalmente de acuerdo con lo planteado en el item 2 (los
antibidticos son efectivos para tratar todas las formas de diarrea). El mayor porcentaje de madres que
estuvieron de acuerdo, se pudo constatar en los items 4 (la diarrea puede ser un sintoma de
enfermedades mds graves) y 5 (el lavado de manos frecuente ayuda a prevenir la enfermedad diarreica).

En la evaluacion general de la dimension, solo el 48,0 % de las madres obtuvo un puntaje alto. EI 52,0 %
restante comprendio el nivel bajo y medio.
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Tabla 2. Madres segun el item vy la categoria de la dimension conocimientos generales

Categoria
. Mi en
(nllif'i:rn] Tota:an;ente . En acuerdo ni De Totalmente
desacuerdo esacuerdo en acuerdo de acuerdo
desacuerdo
Yo n %o n %o n %o n %o
1 15 15,3 15 15,3 11 11,2 | 14 14,3 43 43,9
2 1 1,0 3 3.1 1 1,0 8 8,2 85 8e,7
3 4 4,1 ] 3.1 1 1,0 15 15,3 73 74,5
4 12 12,2 18 18,4 9 g2 |23 | 23,5 36 36,7
5 26 26,5 19 19,4 12 12,2 23 23,5 18 18,4
5} g 8.2 a 9,2 21 21,4 | 11 11,3 49 50,0
Resultados de la dimensién conocimientos generales
Bajo Puntuacion entre 6 v 13 puntos 25 25,5
Medio Puntuacion entre 14 y 21 puntos 26 26,5
Alto Puntuacidn entre 22 y 30 puntos 47 48,0

En la tabla 3, relativo a la dimension prevencidn, la mayor cantidad de madres estuvo totalmente de
acuerdo en el item 8 (alimentos contaminados pueden provocar infecciones diarreicas), con el 69,3 %.
El 30,7 % se mostro de acuerdo con lo enunciado en el item 10 (la educacion sobre habitos de higiene es
suficiente para prevenir la diarrea). En el item 11, el 20,4 % estuvo totalmente en desacuerdo (evitar el
contacto con personas enfermas puede prevenir la diarrea).

El resultado general de la dimensidn resulté medio con el 52,0 %. El 28,6 % correspondié al nivel alto y
el 19,4 % restante al nivel bajo.
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Tabla 3. Madres segan el item y la categoria de la dimensién prevencién

Categoria
{tem Totalmente En Mi en Iacuerdo Totalmente
{numero) en ni en De acuerdo
desacuerdo de acuerdo
desacuerdo desacuerdo
n % n % mn %o n %% n %
11 11,2 10 10,2 13 13,3 28 28,6 36 36,7
3 3,1 3 3,1 8 8,2 16 16,3 68 69,3
9 8 8,2 7 7,1 9 9,2 21 | 21,4 | 53 54,1
10 7 71 6 6,1 11 11,2 30 30,7 44 44,9
11 20 20,4 17 | 17,3 15 15,3 21 | 21,4 | 25 25,6
12 11 11,2 Q Q,2 11 11,2 16 16,3 51 52,1

Resultados de la dimensién prevencion

Bajo Puntuacion entre 6 y 13 puntos 19 19,4
Medio Puntuacion entre 14 y 21 puntos 51 52,0
Alto Puntuacién entre 22 y 30 puntos 28 28,6

La dimensién tratamiento y manejo se representa en la tabla 4, de manera que en los items 13 (en caso
de diarrea, es recomendable ofrecer sales de rehidratacion oral) y 18 (no es seguro usar remedios
caseros para tratar la diarrea en nifios), el 70,4 % de las madres se mostré totalmente de acuerdo. Por
su parte, en el item 17 (la alimentaciéon debe mantenerse normal durante un episodio de diarrea), con
el 31,6 %, donde se obtuvo la cifra mayor de madres de acuerdo con el planteamiento.

La dimension obtuvo la mayor cantidad de resultados con clasificacién de bajo (41,8 %). El 38,8 % fue
calificado de medio y el 19,4 % restante, de alto.
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Tabla 4. Madres sequn el item y la categoria de la dimensién tratamiento y manejo

Categoria
%tem Totalmente En Mi en Iacuerdo Totalmente
(numero) en ni en De acuerdo
desacuerdo de acuerdo
desacuerdo desacuerdo
n % n % n % n %o n %0
13 4 4,1 5 3,1 7 7.1 13 13,3 69 70,9
14 7 71 g8 8,2 14 14,3 21 21,4 48 49,0
15 26 26,5 20 20,4 23 23,5 17 17,4 12 | 12,2
16 15 15,3 14 14.3 11 11,2 19 19,4 39 39,8
17 15 15,3 10 10,2 12 12,2 31 31,6 30 | 30,7
18 4 4,1 5 3,1 6 6,1 14 14,3 69 70,9

Resultados de la dimensién tratamiento y manejo

Bajo Puntuacién entre 6 y 13 puntos 41 41.8
Medio Puntuacidn entre 14 y 21 puntos 38 38,8
Alto Puntuacion entre 22 v 30 puntos 19 19,4

En relacion con la dimensidn consecuencias y cada una de sus categorias (tabla 5), existid
preponderancia de las madres que estuvieron en desacuerdo total con lo referido en el item 20 (la
diarrea recurrente puede afectar el crecimiento y desarrollo del nifo). Del mismo modo, el 40,9 % refirid
estar de acuerdo con lo expuesto en el item 24 (la falta de atencién médica adecuada puede agravar un
episodio diarreico). En el item 21 (la enfermedad diarreica aguda puede causar complicaciones a largo
plazo), el mayor por ciento de las madres (31,6 %), se manifesté de acuerdo.

En general, el 45,9 % de las madres obtuvo puntaje bajo en la evaluacién de la dimension. El 28,6 % se
incluyd en el nivel medio y el 25,5 % restante, en el alto.
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Tabla 5. Madres segun el item v la categoria de la dimensidon consecuencias

Categoria
. MNi en
{mlif'tra]:m) TﬂtElL"r::EﬂtE En acgerdﬂ De acuerdo Totalmente
desacuerdo desacuerdo desr;lcigrdn de acuerdo
n %o n %% n %o n %o n %0
19 14 14,3 | 11 | 11,2 10 10,2 | 27 | 27,6 36 36,7
20 51 52,0 9 0,2 18 18,4 12 12,2 g g,2
21 14 14,3 13 13,3 14 14,3 31 31,6 26 26,5
22 3 3,1 15 15,3 17 17,3 29 29,6 34 34,7
23 ) 9,2 19 19,4 20 20,4 28 28,6 22 22,4
24 1 1,0 10 | 10,2 21 21,4 | 26 | 26,5 40 40,9

Resultados de la dimensidn consecuencias

Bajo Puntuacion entre 6 y 13 puntos 45 45,9

Medio Puntuacién entre 14 y 21 puntos 28 28,6

Alto Puntuacidn entre 22 y 30 puntos 25 25,5
DISCUSION

La investigacion explora la conciencia y las practicas maternas acerca del manejo de la enfermedad
diarreica aguda en hijos menores de cinco afios. Se tuvieron en cuenta los diferentes niveles de
conocimiento entre las acompafantes, con respecto a la edad, escolaridad, ademas de la comprensidon
sobre los conocimientos generales, la prevencion, el tratamiento y manejo, y las consecuencias de la
enfermedad diarreica aguda.

El estudio muestra una correlacién directa entre la escolaridad de estas cuidadoras infantiles y su
comprension sobre los principales aspectos preventivos de la enfermedad diarreica aguda. Autores de
diversos estudios1%1%12) sugieren que madres con nivel preuniversitario y universitario de instruccién
poseen mayor conocimiento que las de educacién primaria o secundaria, resultados coincidentes con
los de la presente investigacion.

Por lo general, las madres con mayor educacion tienden a estar mds informadas sobre los aspectos
relacionados con la salud de sus hijos. Sin embargo, la edad también influye de manera significativa. Las
madres adolescentes, incluso sin escolaridad, pueden informarse a través de Internet. En este sentido,
Condori Apaza,*® argumenta cdmo a pesar de las desigualdades, las madres jévenes prefieren la
formacion médica no convencional.

Con el conocimiento de las enfermedades diarreicas agudas, las madres deben identificar signos de
enfermedad y deshidratacién. Yard Foster y otros, hacen énfasis en que las madres deben identificar
tanto la diarrea y la fiebre, como los signos de deshidratacidn severa. Los autores del presente estudio
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consideran fundamental dirigir acciones de prevencién y promocion de salud sobre las enfermedades
diarreicas agudas, en madres con hijos menores de cinco afios, para garantizar la identificacién temprana
de signos.

Las madres informadas realizan practicas beneficiosas, como la higiene de manos y una adecuada
alimentacién. Diversos autores*>'617) destacan a las madres con practicas habituales de tales medidas
higiénicas con menos casos de EDA en sus descendientes. La prevencién disminuye la prevalencia de
estas enfermedades. Es vital promover campaiias de higiene e incentivar habitos de limpieza, sobre todo
desde el punto de vista social y cultural.

Constituye un criterio del presente estudio el considerar a la mayoria de las madres con entendimiento
de los elementos esenciales de la rehidratacion oral, aunque algunas insisten en utilizar métodos
ineficaces. La educacidn debe reforzarse para promover métodos basados en evidencia, que protejan la
vida de los infantes.

Los problemas por manejo inadecuado -en los cuales se incluyen la deshidratacién severa y el dafio
celular- requieren vigilancia estricta, segun sefialan las investigaciones de Javier Gémez,*® Lépez Collada
y otros,'®) junto a la de Moscoso Vargas y Rodriguez Flores,*® pues en determinadas ocasiones la
ignorancia puede traer un desenlace fatal. Tales resultados destacan ademas, la importancia de crear
programas educativos sobre las enfermedades diarreicas agudas, adaptados a la edad y el nivel
educativo de las madres, a fin de disminuir su prevalencia. Los autores del actual estudio concuerdan en
este aspecto.

El principal aporte cientifico del estudio actual radica en la determinacion del nivel de conocimientos
sobre enfermedad diarreica aguda en madres con hijos menores de cinco afos. Destaca como la
educacion y el conocimiento a todos los niveles constituyen los cimientos indispensables para prevenir
esta enfermedad. Pone en relieve el resultado de muchas madres con carencias de la informacion
adecuada sobre la prevencidn, las principales medidas y las consecuencias potenciales para esta afeccién
y que contribuyen a una elevada incidencia.

Este tipo de estudios pone de relieve la necesidad de acciones educativas orientadas a las madres. En
consecuencia, mejorardn la salud infantil y descendera la morbimortalidad asociada a la misma. No
obstante, sus limitaciones se encuentran en el sesgo de respuesta, dado que las madres pueden no
exponer con precisién sus conocimientos.

En conclusidn, las madres con hijos menores de cinco afios presentan un nivel variable de conocimiento
sobre la enfermedad diarreica aguda, lo cual puede influir en la prevencién y tratamiento de tal
condicion. Es fundamental implementar programas educativos para mejorar su comprensiéon y fomentar
practicas mas saludables en el cuidado infantil.
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Cuadro. Instrumento evaluativo

Escala

Descripcion (marque con una X la opcién que
TD ED AD DA TA

ftem :
considere correcta)

Conocimientos generales
La enfermedad diarreica aguda puede ser

1 R N .
causada por infecciones virales
2 Los antibidticos son efectivos para tratar todas
las formas de diarrea
3 La hidratacion adecuada es importante durante
un episodio de diarrea
4 La diarrea puede ser un sintoma de
enfermedades mas graves
5 El lavado de manos frecuente ayuda aprevenir
la enfermedad diarreica
6 La diarrea no representa un riesgo significativo
para menores de cinco afos
Prevencion
7 La vacunacion es una medida importante para
prevenir la diarrea en nifios
8 Alimentos contaminados pueden provocar
infecciones diarreicas
9 La purificacién del agua es fundamental para
evitar diarrea
10 La educaciéon sobre habitos de higiene es
suficiente para prevenir la diarrea
11 Evitar el contacto con personas enfermas
puede prevenir la diarrea
12 La lactancia materna protege a los bebés

contra enfermedades diarreicas
Tratamiento y manejo
En caso de diarrea, es recomendable ofrecer

13 . .
sales de rehidratacién oral

Es necesario llevar al nifio al médico si la

14 A ) .
diarrea persiste mas de 24 horas
15 Los probidticos son dtiles en el manejo de la
diarrea
16 Mo se deben administrar antidiarreicos sin
consultar a un médico
17 La alimentacién debe mantenerse normal
durante un episodio de diarrea

18 Mo es seguro usar remedios caseros para tratar

la diarrea en nifios
Consecuencias
La diarrea puede ocasionar deshidratacién

19 -
severa en los nifios
20 La diarrea recurrente puede afectar &l
crecimiento y desarrollo del nifio
21 La enfermedad diarreica aguda puede causar
complicaciones a largo plazo
Existen medidas de salud publica para el
22 . .
control de enfermedades diarreica
La educacion de las madres sobre diarrea
23 . s .
influye en la salud infantil
24 La falta de atencion médica adecuada puede

agravar un episodio diarreico

Leyenda: Totalmente en desacuerdo (TD), en desacuerdo (ED), ni en acuerdo ni en

desacuerdo (AD), de acuerdo (DA) y totalmente de acuerdo (TA).
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