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RESUMEN

Objetivo: establecer una intervencion educativa para incrementar el conocimiento adecuado en padres
de niflos de 0 a 5 afios sobre enfermedad diarreica aguda, del Policlinico Reynaldo Chang Vargas,
municipio de Songo La Maya, Cuba. Periodo comprendido marzo-2023 a septiembre-2024. Método: la
actual indagacion responde a tipo de estudio descriptivo y de intervencion educativa, mediante los
métodos: observacion, entrevista médica, técnicas grupales, bajo la metodologia de investigacion mixta.
Universo constituido en 188 padres y muestra no probabilistica mediante el método aleatorio simple,
quedando en 82 padres. Resultados: el nivel de conocimientos sobre enfermedad diarreica aguda después
de la intervencion se elevd a un 84 %, alimentacion y nutricion al 91 %, lactancia materna al 89 %,
medidas de prevencion en un 87 %, diarrea por infeccion al 83 % y utilizacion de las sales de rehidratacion
al 87 %. Conclusiones: en los estudios revisados, existen diferentes enfoques sobre la forma de educacion
para la salud. Se necesitan mejores politicas de salud para mantener estrategias de prevencion efectivas.
El desafio ahora es minimizar los determinantes sociales y cuidar a las poblaciones con factores de riesgo.
La intervencion educativa sobre conocimientos de la enfermedad diarreica aguda en padres de nifios de
0 a 5 afios fue efectiva, ya que la mayoria obtuvieron evaluacion adecuada en el test aplicado después del
programa educativo impartido

Palabras clave: Intervencion educativa, infantes, enfermedad diarreica aguda, programa materno-
infantil, pediatria

Educational intervention on acute diarrheal disease for parents with children aged 0-5 years

ABSTRACT

Objective emerges: Establish an educational intervention to increase adequate knowledge in parents of
children from 0 to 5 years old about acute diarrheal disease, from the Reynaldo Chang Vargas Polyclinic,
Songo La Maya municipality, Cuba. period from March 2023 to September 2024. Method: The current
investigation responds to a type of descriptive study and educational intervention, using the methods:
observation, medical interview, group techniques, under the mixed research methodology. Universe
constituted by 188 parents and a non-probabilistic sample using the simple random method, resulting in
82 parents. Results: The level of knowledge about acute diarrheal disease after the intervention rose to
84%, food and nutrition to 91%, breastfeeding to 89%, preventive measures to 87%, diarrhea due to
infection to 83%, and use of rehydration salts to 87%. Conclusions: In the reviewed studies, there are
different approaches to the form of health education. Better health policies are needed to maintain
effective prevention strategies. The challenge now is to minimize social determinants and care for
populations with risk factors. The educational intervention on knowledge of acute diarrheal disease in
parents of children aged 0 to 5 years was effective, since the majority obtained an adequate evaluation in
the test applied after the educational program.

Keywords: Educational intervention, infants, acute diarrheal disease, maternal-child program, pediatrics

Intervenciio educativa sobre diarreia aguda para pais com criancas de 0 a 5 anos de idade.

RESUMO

Objetivo: Estabelecer uma intervengao educativa para aumentar o conhecimento de pais de criangas de 0
a 5 anos sobre doengas diarreicas agudas na Policlinica Reynaldo Chang Vargas, municipio de Songo La
Maya, Cuba. O periodo de estudo foi de margo de 2023 a setembro de 2024. Método: Esta investigagio
¢ um estudo de intervenc@o descritivo e educativo, empregando os seguintes métodos: observagio,
entrevistas médicas e técnicas de grupo, utilizando uma abordagem de pesquisa de métodos mistos. A
populagdo do estudo consistiu em 188 pais, e uma amostra ndo probabilistica de 82 pais foi selecionada
por amostragem aleatoria simples. Resultados: Apos a intervengao, o nivel de conhecimento sobre
doengas diarreicas agudas aumentou para 84%, o conhecimento sobre alimentagao e nutri¢cdo para 91%,
aleitamento materno para 89%, medidas de prevencdo para 87%, diarreia por infec¢@o para 83% e o uso
de sais de reidratag@o oral para 87%. Conclusdes: Os estudos revisados apresentam diferentes abordagens
para a educagdo em saude. Melhores politicas de satde sdo necessarias para manter estratégias de
prevengdo eficazes. O desafio agora ¢ minimizar os determinantes sociais e cuidar das populagdes com
fatores de risco. A intervengdo educativa sobre o conhecimento da doenga diarreica aguda em pais de
criangas de 0 a 5 anos foi eficaz, pois a maioria obteve uma pontuagio adequada no teste aplicado apos
o programa educativo.

Palavras-chave: Intervengdo educativa, lactentes, doenga diarreica aguda, programa de satide materno-
infantil, pediatria
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INTRODUCCION

Millones de casos de diarrea aguda ocurren cada
afio en niflos menores de 5 afos en todo el mundo,
imponiendo una pesada carga a los servicios de salud.
Esta enfermedad ocurre predominantemente en el
grupo de edad pediatrica y con mayor incidencia en los
de 0 a 5 afios de edad. Cerca de 600.000 nifios mueren
cada afio a causa de enfermedades diarreicas en su
mayoria en paises de ingresos bajos y medianos. Los
nifios con un solo episodio de diarrea moderada a grave
experimentan un riesgo 8,5 veces mayor de morir en
los 60 dias posteriores al episodio en comparacioén con
los niflos sanos de la misma edad, a pesar del
tratamiento estandar. (1)

Si bien la mortalidad por enfermedades ha
disminuido desde la década de 1990 en Cuba, las tasas
de incidencia se han mantenido estables y cada vez se
reconoce mas la morbilidad, la discapacidad y las
consecuencias a largo plazo asociadas con la diarrea?.
Segun la Organizacion Mundial de la Salud, ocurren
cada afio 2,2 millones de muertes a causa de este
flagelo social, de los cuales 1,8 millones corresponden
a nifios menores de 5 afos. (2)

En América Latina y el Caribe esta morbilidad se
encuentra dentro de las principales causas de
mortalidad en la poblacion infantil, presentandose
dentro de las cinco principales causas de defunciones
en los niflos menores de cinco afios. Se estima que en
este grupo de edad se presentan entre 750 y 1000
millones de episodios diarreicos y ocurren cerca de 3,2
millones de defunciones anuales por esta causa. (3)

En Cuba, el anuario estadistico del 2022 reportd,
una tasa de morbilidad por 100 000 habitantes de 7,2 y
de 6,7 Este comportamiento es similar a la mayoria de
los paises en sus reportes. Las diarreas en nifios
constituyen las principales causas de consultas y
hospitalizacion (4). En Santiago de Cuba en el 2022 se
reportd una incidencia de 64500 casos de diarrea en
edades pediatricas y el municipio Songo La Maya se
reportaron mas de 33000 casos, en nuestra area de
salud Policlinico Reynaldo Chang Vargas la incidencia
fue de 2034 niflos.

La Diarrea Aguda: se define como el aumento de
pérdidas hidroelectroliticas por las heces de caracter
autolimitado y duraciéon siempre inferior a dos
semanas. Dado que la cantidad de hidratacion de las

deposiciones no es constante en todos los individuos,
e incluso es cambiante con la edad desde el punto de
vista clinico, la diarrea aguda se caracteriza por el
aumento del numero y la disminuciéon de la
consistencia de las deposiciones habituales de un
determinado nifio. (4)

La definicion de este sintoma varia de acuerdo con
el grupo etario y calidad de la alimentacion. Hay
definiciones que la sefialan como cambios en el habito
de las evacuaciones de un niflo que resultan de un
incremento  sustancial de las frecuencias 'y
deposiciones semiliquidas o ambas. Otros especialistas
han definido y utilizado el volumen de evacuaciones
por encima de 10 ml/kg/dia para definir este concepto

)

Actualmente se adopta la definicién publicada en
2010 que la sefiala como una reduccion en la
consistencia de las evacuaciones (liquidas o
semiliquidas) y un incremento en su frecuencia o
ambas (por lo general 3 en 24 horas ,pudiendo
acompaiiarse de fiebre o vémitos , su duracién es por
lo general de 7 dias ,y , por definicion , nunca mas de
14 dias ).Aunque esta definicion es la mas completa
que se ha publicado hasta estos momentos , no
considera diferencias por grupos etarios , situaciones
dietéticas o culturales que pueden producir cambios en
los habitos intestinales (6,7). La diarrea aguda puede
deberse a factores infecciosos y no infecciosos, dentro
de los no infecciosos estan las transgresiones
dietéticas, dietas  hiperosmolares, intolerancia
alimentaria (de origen toxico o inmunoldgico),
procesos inflamatorios, tumorales, endocrinologicos,
metabdlicos, o ligados a medicamentos.

En cuanto a las causas infecciosas, actualmente es
posible identificar los agentes causales en alrededor
del 70 al 80% de los casos de diarrea que se ven en los
centros de tratamiento. Los agentes causales mas
frecuentes, en orden decreciente, son los virus, las
bacterias y los parasitos. Los rotavirus, serotipos G3 y
G1, son los responsables de la mayoria de las diarreas
agudas deshidratantes en nifios. Por otro lado, las
entero bacterias como Escherichia coli, Salmonella.,
Shigella, Campylobacter jejuni y Vibrio cholerae,
producen diarrea a través de diversos mecanismos
como la liberacion de entero toxinas que estimulan la
adenilciclasa y aumentan la secrecion intestinal de
agua, sodio y cloro, la entero invasion con disolucion
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de la mucosa y del borde en cepillo y la proliferacion
intracelular, previa invasion de la mucosa (Shigella)
con aparicion de sangre en las evacuaciones. Los
agentes productores de enfermedades diarreicas
agudas (EDA) se transmiten principalmente por la via
fecal-oral, ya sea a través del contacto directo de
persona a persona o a través de alimentos o aguas
contaminadas; por consiguiente, las medidas de
higiene, el lavado de manos adecuado y el saneamiento
evitan la propagacion. (8,9)

Se enfatiza que independientemente de la causa
que condiciona la diarrea aguda, siempre se produce
una perdida incrementada de agua y electrolitos ligada
a perturbaciones en la absorcion o bien a un aumento
de la secrecion activa y pasiva por fendmenos
osmoticos (10). Las enfermedades diarreicas agudas
(EDA), basadas en sus efectos sobre la mortalidad, se
consideran dentro de las enfermedades prevalentes de
la infancia a partir de la denominacion realizada por la
OMS/OPS y la UNICEF. Entre las causas mas
frecuentes para la ocurrencia de episodios diarreicos
agudos se sefialan las dificultades con la lactancia
materna exclusiva hasta el sexto mes de vida, no
lavarse las manos después de defecar, limpiar las heces
del nifio o de lavar los pafiales antes y después de
manipular o servir los alimentos, des alimentacion,
mala manipulacioén y contaminacion de los alimentos,
condiciones higiénico-sanitarias deficientes, los
cambios estacionales y algunos agentes infecciosos
como son los virus (rotavirus), que causan del 70 al 80
% de las diarreas infecciosas y aportan en los paises
tropicales como Cuba, el mayor numero de casos en el
periodo frio y seco.

Las bacterias y los parasitos aportan entre el 10 y
20 % de los casos con un predominio en el periodo
lluvioso y calido; estos agentes infecciosos, casi
siempre se trasmiten por la via fecal-oral (ano-boca-
mano), que incluye la ingestion de agua y alimentos
contaminados con microorganismos como
consecuencia de comportamientos inadecuados de
personas, lo que incrementa la propagacion de los
agentes entero patdgenos y el riesgo de ocurrencia de
la  enfermedad (11,12). Sabiendo que las
enfermedades diarreicas agudas es mas intensa en los
grupos etarios inferiores de cinco afos, con mas
grande incidencia en los bebés (lactante) por la
carencia de inmunidad activa como resultado de la

reduccion de anticuerpos aportados por la madre, en
los infantes de seis meses a dos afios en el proceso de
la ablactacion o alimentacion complementaria tienen
mayor probabilidad de presentar diarrea por
manipulacion inadecuadas de los alimentos por parte
de las personas que los atienden o que los comestibles
estén contaminados con entero patdgenos y el
contacto directo con heces humanas o de animales
cuando el pequefio comienza a gatear o caminar.
Luego de los dos afios, la incidencia declina porque los
nifios han creado inmunidad a la mayor parte de los
enteros patogenos. (13,14)

Teniendo en cuenta que en el afio 2022 en el
Policlinico Reynaldo Chang Vargas mostr6 una
incidencia de cuadros de diarreas en nifios de 0 a 5
afios, y que no contamos con datos concluyentes de la
efectividad de un programa de capacitacion sobre este
Objetivo:

para
conocimiento adecuado en padres de nifios de 0 a 5
afios sobre enfermedad diarreica aguda, del Policlinico
Reynaldo Chang Vargas, municipio Songo La Maya,
Cuba. Periodo comprendido marzo-2023 a septiembre-
2024.

tema se definid el establecer una

intervencion  educativa incrementar el

METODO
La actual indagacion responde a un tipo de estudio
descriptivo, de intervencion educativa en el Policlinico
Reynaldo Chang, Consultorio médico 9 del Policlinico
Reynaldo Chang Vargas; fueron preciso los métodos:
observacion, entrevista médica, técnicas grupales, bajo
la metodologia de investigacion mixta.

Universo y muestra

El universo constituido fue de 188 padres, con una
muestra no probabilistica mediante el método aleatorio
simple representado en 82 padres. Apoyados en los
criterios de inclusion y de salida

Criterios de inclusion:

Padres de nifios de 0 a 5 afos pertenecientes al
consultorio numero 9

Residir en el area del consultorio

No discapacidad fisica, ni mental.

Voluntariedad de participar en la intervencion.

Criterios de salida:
Abandono voluntario de uno o de los dos padres.

Salud, Arte y Cuidado; Vol. 19 (1) 105-114 enero-junio 2026
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Faltar a mas de 2 sesiones de clases
Programa educativo

Primer encuentro:

Tema 1: Conocimientos sobre las enfermedades
diarreica aguda. (15-17)

Forma de organizacion de la enseflanza:
Exposicion

M¢étodo de ensefianza: Explicativo, participativo
y demostrativo

Técnica participativa: lluvias de ideas
Duracion: 60 minutos.

Contenido:

- ;Qué se entiende por una enfermedad diarreica
aguda?

- Definicion de diarreas

- Definicion de diarrea aguda

- Mencionar causas de las diarreas

- Destacar que no todas las enfermedades
diarreicas agudas son infecciosas

- Enfatizar los nifios que son mas vulnerables a
presentar cuadros diarreicos

Objetivos:

Que se apropien de los conocimientos suficientes
para conocer determinados aspectos sobre la
enfermedad diarreica aguda.

Apoyos didacticos: pizarra, tizas, borrador,
laptop

Segundo encuentro:

Tema 2: Conocimiento sobre alimentacion y nutriciéon
(18-21)

Forma de organizacion de la ensefianza: Exposicion
Método: Explicativo

Técnica participativa empleada: el corrillo
Duracion: 60 minutos

Contenido:

Exponer que es alimentacion y nutricion

Explicar la funcion de la nutricion

Exponer la cantidad diaria necesaria de cada alimento
en el nifio

Como elaborar una dieta saludable

Explicar los efectos de un desequilibrio entre el
ingreso de alimentos y las necesidades del organismo
en el niflo

Explicar los 6 grupos de nutrientes (carbohidrato,
proteinas, grasas, vitaminas, minerales y agua)

Explicar el papel de cada nutriente en el organismo del
nifio

Objetivos:

Incrementar sus conocimientos sobre la importancia de
una buena alimentacion y nutricion, lo cual favorece
un crecimiento y desarrollo del nifio

Lograr en cada padre de nuestro estudio aprenda los
componentes esenciales de una dieta saludable para su
nifio, las veces que debe ingerir los alimentos al dia y
que obtenga conocimientos que les permitan realizar
intercambios de alimentos en su dieta diaria segun los
alimentos disponibles

Apoyo didactico: pizarra, tizas, borrador, laminas
ilustradas

Tercer encuentro:
Tema 3: Conocimiento sobre lactancia materna y

alimentacion complementaria al nifio

Forma de organizacién de la ensefianza: Exposicion
Método: Explicativo

Técnica participativa empleada: corrillo

Duracién: 60 minutos

Contenido

Explicar la importancia de una lactancia materna
exclusiva durante los primeros 6 meses de vida
Explicar las ventajas de la lactancia materna natural
Explicar en qué consiste la alimentacion
complementaria después de los 6 meses de vida y por
qué no comenzar antes

Objetivos:

Que adquieran conocimientos sobre la importancia de
la lactancia materna y de la alimentacion
complementaria, asi como las ventajas de las mismas
Aprender a relacionar, preparar e introducir cada
alimento de la dieta en el periodo de ablactacion

Que modifiquen las creencias y errores relacionados
con la alimentacion

Apoyo didactico: computadora, pizarra, tiza,
borrador, laminas ilustradas

Cuarto encuentro:

Tema 4: Medidas Preventivas (21-24)

Forma de organizacion de la ensefianza:
Exposicion

Método: Explicativo

Técnica participativa empleada: lectura comentada
Duracién: 60 minutos

Contenido:
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Explicacion sobre la higiene,
almacenamiento de los alimentos
Exponer las medidas higiénicas sanitarias personales y
ambientales

Explicar la necesidad e importancia de hervir y clorar
el agua, asi como la disposicion de las excretas
Explicar la importancia de las vacunas en los infantes,
asi como concientizar a los padres en acudir al médico
ante cualquier sintoma del nifio

Promover en los padres la asistencia del nifio a la
consulta de puericultura

preparacion 'y

Objetivos:

Incrementar en los padres una cultura sanitaria sobre
todo de higiene personal y ambiental

Concientizar sobre la importancia de tratar el agua de
consumo, la higiene e los alimentos y el saneamiento
en el hogar de los vectores.

Explicar la importancia de tomar 4cido f6lico 6 meses
antes de la planificacion del embarazo, lo cual evitaria
los defectos del tubo neural en los nifios.

Apoyo didactico:
borrador y tizas.

computadora, videos, pizarra,

Quinto encuentro:
Tema 5: Conocimientos sobre la diarrea aguda de

origen infeccioso (25-28)

Forma de organizacion de la ensefianza:
Exposicion

Método: Explicativo

Técnica participativa empleada: discusion dirigida
Duracion: 60 minutos

Contenido:

Explicar que las diarreas infecciosas son conocidas
como gastroenteritis

Exponer los gérmenes que con mayor frecuencia
producen diarrea en el niflo (rotavirus, bacterias,
parasitos, hongos)

Explicar que la via de infeccion de estos gérmenes es
la oral-fecal

Objetivos:

Que adquieran los conocimientos adecuados sobre
diarreas infecciosas y los principales parasitos que la
producen.

Que conozcan que en toda enfermedad diarreica es
producto fundamental de una alimentacién e higiene
inadecuada

Apoyo didactico: Computador, pizarra, borrador,
tizas.

Sexto encuentro:

Tema 6: Conocimiento de las sales de rehidratacion
oral. (29-32)
Forma de
Exposicion
Método: Explicativo

Técnica participativa empleada: panel

Duraciéon: 60 minutos

Contenido

Explicar a los padres el empleo de las sales de
rehidratacion oral, que constituye un pilar basico en el
manejo de las enfermedades diarreicas agudas para

organizacion de la ensefianza:

evitar la aparicion de complicaciones que en ocasiones
pueden comprometer la vida.

Enfatizar la no utilizacion de antibidticos de rutina en
la enfermedad diarreica aguda

Educar a los padres sobre la no suspension de la
alimentacion en el nifio cuando tiene diarrea e incluso
no suspender la lactancia materna.

Objetivo:

Concientizar a los padres de que la rehidratacion oral
es un método practico e importante en el tratamiento
de las diarreas.

Que conozcan en qué momento utilizarlas y los
beneficios que se logran. Que aprendan
componentes de las sales de rehidratacion oral y como
administrarlas.

Que adquieran los conocimientos suficientes para
entender que el uso de estas sales evita las infecciones

los

que se producen con los sueros, ademas la agresion al
nifio al canalizar las venas, que el nifio se recupera mas
rapido y que tiene buena aceptacion por su sabor
salado y estas evitan en el niflo pierda peso,
hidrataciones muy rapidas y no impide la aceptacion
de los alimentos por parte del nifio.

RESULTADOS

En la tabla 1 (ver anexo) se refleja como se
modificaron los conocimientos sobre enfermedades
diarreicas agudas en los padres participantes. De un
total de 82 padres a las que se les aplico el test antes de
iniciada la intervencion educativa 8 (10 %) tuvieron
respuestas adecuadas, mientras que después del
proceso enseflanza aprendizaje las respuestas
adecuadas fueron dadas por 69 padres (84%) lo que
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evidencia un salto de calidad en los conocimientos, y
solo 5 padres que representan el 6 % no alcanzaron a
elevar el nivel de conocimiento.

Los conocimientos sobre alimentacion y nutricion
de los padres que participaron en la intervencion se
analizan en la tabla 2 (ver anexo), observandose que el
95 % tenian conocimientos inadecuados sobre esta
problematica antes de impartir el programa educativo
y después de aplicada la intervencidn logramos que el
91 % de las participantes transformaran sus
conocimientos en adecuados y solo un 4 % no lograron
alcanzar este nivel después del programa educativo
impartido. Estos resultados estuvieron avalados
estadisticamente por un 95 % de confiabilidad.

Cuando analizamos la tabla 3 (ver anexo) que
muestra los conocimientos sobre la prevencion de las
enfermedades diarreicas agudas, el 94 % de los padres
participantes tenian antes de la capacitacion,
conocimientos insuficientes sobre el tema, después de
la intervencién se logra un salto de calidad en los
conocimientos de esta tematica al obtener que el 87 %
de respuestas positivas, siendo calificadas con
conocimientos adecuados, existiendo un salto de
calidad en este tema tan importante. Avalados estos
resultados por un chi? cuya p<0,05

En la tabla 4 (ver anexo) se observa el nivel de
conocimientos sobre diarreas agudas de origen
infeccioso,  predominando los padres con
conocimientos inadecuados antes de la intervencion
(96 %), y después de implementado el programa
educativo y capacitar a los participantes, logramos
revertir esta situacion alcanzando el 83 % de
conocimientos adecuados sobre el tema. Aunque
consideramos que a pesar de haber esclarecido las
multiples dudas y confusiones sobre este tema, el 13 %
que es significativo de las participantes no logrd
obtener los conocimientos suficientes que les
permitieran  ser  evaluadas de  adecuadas.
Estadisticamente la prueba de McNemar no
paramétrica arrojo un 95% de confiabilidad avalando
estos resultados

DISCUSION

En relacion a la tabla 1, Romero (33) en una estrategia
educativa presentd resultados similares al actual
estudio, Jhonier. et al. (34) en su estudio obtuvieron
que el 36,6% de las madres de infantes tenian muy

pocos conocimientos sobre la enfermedad y el 30,4%
apoyaba la idea de impedir la lactancia materna porque
la consideraba perjudicial y después de aplicar un
programa educativo lograron revertir esta situacion
siendo semejante al actual estudio.

Aguirre (35) coincide con los actuales resultados,
que los padres no tenian conocimiento de la
importancia de una lactancia materna exclusiva y una
alimentacion complementaria sanas en la prevencion
de la enfermedad diarreica, logrando modificarse esta
situacion después del adiestramiento; Bell. et al. (36)
concluyeron que las madres presentaban un
significativo desconocimiento sobre el manejo de la
diarrea, ya que un 22 % suspendian la lactancia
materna en el nifio con diarrea, otro 13 % suspendian
la alimentacion suplementaria y la sustituian por
caldos y remedios caseros, teniendo cierta semejanza
con este estudio.

CONCLUSION

En los estudios revisados, existen diferentes
enfoques sobre la ruta y forma de educacion para la
salud, dependiendo de una serie de factores. Se
necesitan politicas de salud para mantener estrategias
de prevencion efectivas. El desafio ahora es minimizar
los determinantes sociales y cuidar a las poblaciones
con factores de riesgo. La intervencion educativa sobre
conocimientos de la enfermedad diarreica aguda en
padres de nifios de 0 a 5 afios, fue efectiva al elevar el
nivel de conocimientos, ya que la mayoria obtuvieron
evaluacion adecuada en el test aplicado después del
programa educativo impartido. Es preciso desarrollar
de forma sistematica en el nivel primario de atencion,
intervenciones educativas sobre percepcion del riesgo
y cambios en los estilos de vida como pilares
fundamentales para aumentar la comprension de la
Enfermedad Diarreica Aguda, tomar decisiones
informadas sobre las opciones de tratamiento optimas,
mejorar la morbilidad y la mortalidad y reducir las
tasas de hospitalizacion.

Bioética

La investigacion que presenta se apoya en la
Declaracion de Helsinki sobre las investigaciones en
seres humanos. Los participantes recibieron
informacion adecuada sobre los objetivos, métodos y
beneficios de la misma; ellos dieron su consentimiento
para la participacion en la investigacion, pudiendo
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abandonarla en el momento en que lo desearan sin
explicacion alguna.
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Tabla 1
Conocimientos de los padres sobre enfermedad diarreica aguda en nifios. CMF 9. Policlinico Reynaldo Chang.
Municipio Songo La Maya, periodo comprendido de marzo de 2023 a septiembre de 2024.

Después

Antes Adecuado Inadecuado Total

No % No % No %
Adecuado 8 10 0 0 8 10
Inadecuado 69 84 5 6 74 90
TOTAL 77 94 5 6 82 100

P<0,05
Tabla 2

Conocimientos sobre alimentacion, nutricion y la lactancia materna, la lactacion de nifilos. CMF 9. Policlinico
Reynaldo Chang. Municipio Songo La Maya, periodo comprendido de marzo de 2023 a septiembre de 2024.

Después
Antes
Adecuado Inadecuado Total
alimentacion, nutricion No % No % No %
Adecuado 4 5 0 0 4 5
Inadecuado 75 91 3 4 78 95
TOTAL 79 96 3 4 82 100
LM ablactacion No % No % No %
Adecuado 2 2 0 0 2 2
Inadecuado 73 89 7 9 80 98
TOTAL 75 91 7 9 82 100

P<0,05
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@\'l / / Intervencion educativa sobre enfermedad diarreica aguda a padres con nifios de 0-5 afos.

Acosta-Montero Daymara; Franco-Lopez Francisco; Arias-Barthelemy Yordanis; Burgal-Cintra Carmen Juana;
Vazquez-Sarandeses Jose Enrique

Tabla 3
Conocimientos sobre medidas preventivas. CMF 9. Policlinico Reynaldo Chang. Municipio Songo La Maya, periodo
comprendido de marzo-2023 a septiembre-2024.

Después
Antes Adecuado Inadecuado Total
No % No % No %
Adecuado 5 6 0 0 5 6
Inadecuado 71 87 6 7 77 94
TOTAL 76 93 6 7 82 100

Tabla 4

Conocimientos sobre diarrea aguda de origen infeccioso. CMF 9. Policlinico Reynaldo Chang. Municipio
Songo La Maya, periodo comprendido de marzo de 2023 a septiembre de 2024.

Después
Antes Adecuado Inadecuado Total
No % No % No %
Adecuado 3 4 0 0 3 4
Inadecuado 68 83 11 13 79 96
TOTAL 71 87 11 13 82 100
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