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RESUMEN 

 

La presente investigación tuvo como objetivo determinar la relación entre 

conocimientos y actitudes de los cuidadores frente a enfermedades diarreicas agudas 

en niños de un hospital público, Trujillo 2023. Esta investigación es de tipo básica, de 

enfoque cuantitativo, descriptivo, correlacional, con un diseño de investigación no 

experimental. La muestra fue de 152 cuidadores de niños menores de 5 años. Para la 

recolección de datos se empleó la técnica de encuesta y los instrumentos fueron dos 

cuestionarios uno para evaluar conocimientos y el otro para evaluar actitudes de los 

cuidadores. Los resultados señalan que el 74.34% de cuidadores tienen conocimiento 

bueno, 19.08% conocimiento regular y el 6.58% conocimiento malo; en relación con 

las actitudes el 50% de los cuidadores tienen buena actitud, 42,11% regular actitud y 

el 7.89% una mala actitud. Se concluye que existe una relación moderada media entre 

conocimientos y actitudes de los cuidadores según el coeficiente de Spearman que fue 

de r = 0,471, enfatizando que es necesario que el nivel de conocimiento sea bueno 

para que los cuidadores tengan una buena actitud en cuanto a enfermedad diarreica 

aguda.  

 

Palabras clave:  Conocimiento, actitud frente a la salud, cuidadores, educación en 

salud. 
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ABSTRACT 

 

The aim of this study was to determine the relationship between knowledge and 

attitudes of caregivers regarding acute diarrheal diseases in children in a state hospital 

in Trujillo, 2023. The type of research was basic, quantitative approach, with a non-

experimental, descriptive and correlational design. The sample consisted of 152 

caregivers of children under 5 years of age. For data collection, the survey technique 

was used and the instruments were two questionnaires, one to evaluate knowledge 

and the other to evaluate caregivers' attitudes. The results indicate that 74.34% of 

caregivers have good knowledge, 19.08% have fair knowledge and 6.58% have poor 

knowledge. Regarding attitudes, 50% of caregivers have a good attitude, 42.11% have 

a fair attitude and 7.89% have a poor attitude. It is concluded that there is a moderate 

average relationship between knowledge and attitudes of caregivers according to 

Spearman's coefficient which was r = 0.471, emphasizing that a good level of 

knowledge is necessary for caregivers to have a good attitude regarding acute diarrheal 

disease. 

Keywords: Knowledge, attitude towards health, caregivers, health education.
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I. INTRODUCCIÓN  

Las enfermedades diarreicas agudas (EDAS) fueron un grave problema en el 

ámbito sanitario acechando un gran número de personas, encontrándose en ese 

grupo jóvenes, adultos mayores y niños; siendo este último uno de los grupos 

más vulnerables por lo que cada año su incidencia empezó a aumentar (1). A nivel 

de Latinoamérica las EDAS acechan la vida anualmente de 1.5 millones de 

infantes, por lo que la mortalidad se ubicó en uno de los primeros lugares entre 

enfermedades infecciosas sobre todo en menores de un año (2). 

 

En la semana epidemiológica 11 del 2023 (SE), en Perú se notificó un total de 

281 888 episodios de EDA, el 34,57% fueron menores de 5 años y el 65,43% en 

mayores de 5 años, sin embargo, notificaron 1548 hospitalizaciones, siendo el 

mayor grupo afectado menores de 5 años. Asimismo, en Lima, Ica, Cusco y en 

el departamento La Libertad notificaron 5 defunciones en el mismo grupo etario; 

por ser el grupo más susceptible y con consecuencias severas (3). 

En Trujillo, en el distrito de Moche, se reportaron casos nuevos de EDAS según 

la SE 14 del 2023, con una incidencia acumulada de 782.10, siendo la mayor 

parte de ellas diarrea acuosa, disentérica, sin embargo; no se reportó alguna 

defunción, por lo que se concluyó que dichos casos probablemente fueron 

tratados antes de complicarse (4). 

 

El Ministerio de Salud (MINSA) reportó un aumento en los casos de EDAS, cuyo 

factor de riesgo estuvo relacionado con la exposición a medios contaminados por 

altas concentraciones de virus y bacterias presentes en el agua y los alimentos 

(5). Este aumento se justificó por los informes del Centro Nacional de 

Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades, que indicaron que tras el 

paso del ciclón Yaku, los sistemas de abasto, alcantarillado y agua potable se 

vieron afectados, generando problemas de higiene en bebidas y alimentos. 

Además de los daños materiales ocasionados por el ciclón, se registró diversas 



 

2 
 

enfermedades como infecciones respiratorias agudas, enfermedades diarreicas 

agudas, dengue, zika, malaria y leptospirosis (6). 

Por lo tanto, la higiene desempeñó un papel crucial ante la prevención de esta 

patología. Sin embargo, su nivel educativo tanto de las madres y de otros 

cuidadores primarios, como las abuelas o las madres sustitutas, también fue un 

factor importante en la prevención, ya que les permitió tomar medidas para evitar 

su propagación y reconocer los signos de alarma asociados a ella (7). 

Ante dicha problemática de las enfermedades diarreicas agudas EDAS, se hizo 

hincapié en la importancia de señalar que los casos por esta afección pudieron 

disminuir mediante un nivel de conocimiento alto conjuntamente a las actitudes 

que los cuidadores apliquen, puesto que el cuidador actúa referente a la 

información que tenga sobre un determinado tema. Por el contrario, cuando los 

cuidadores desconocen esta enfermedad, se evidenció que se dificultaba brindar 

los cuidados adecuados necesarios ante la presencia de una EDA. Como 

resultado, optaban por automedicar a sus hijos sin comprender la gravedad de la 

enfermedad. Esta falta de tratamiento adecuado contribuyó a una alta 

prevalencia mundial de enfermedades diarreicas no tratadas, que alcanzó 

aproximadamente el 50%, y llegó a un alarmante 100% en Latinoamérica. 

Representando una amenaza de gran magnitud para la salud de los niños, con 

una prevalencia del 55,4% en niños de 3 a 6 años, lo cual pudo llevar a 

complicaciones adicionales (8). 

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS), las madres presentaron 

deficiencias en sus actitudes hacia la EDAS. Esto se debió a la recepción de 

información incorrecta o a la falta de implementación de las medidas preventivas 

a pesar de tener conocimiento sobre ellas (9). 

Ante esta situación las investigadoras abordaron la siguiente interrogante ¿Existe 

relación entre conocimientos y actitudes de los cuidadores frente a enfermedades 

diarreicas agudas en niños de un hospital público, Trujillo 2023? 

Por ello esta investigación se centró en estudiar el conocimiento del cuidador del 

menor de 5 años que guía su actuar, siendo fundamental para saber por qué 

estas cifras siguen aumentando cada año.  
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Los hallazgos encontrados brindaron aporte teórico, ya que informaron 

realidades que suceden en el Perú, lo cual permitió al personal de salud 

implementar estrategias de intención preventivo promocional basado en 

capacitaciones empleando técnicas que promuevan hábitos saludables 

enfocados en disminuir los casos. Tuvo relevancia social, porque los resultados 

sirvieron para el beneficio de la población en general y en particular para las 

madres que tienen a su cargo menores, ya que permitió contar con información 

útil que les sirvió para realizar actividades preventivas dentro del hogar. Tuvo 

relevancia metodológica, ya que pudo usarse como una guía para brindar 

cuidados adecuados frente a una EDA, sobre todo en madres adolescentes 

primerizas que atraviesan nuevos cambios en su vida. 

Tuvo relevancia teórica científica, porque permitió llenar el vacío de conocimiento 

respecto a las EDAS siendo factor de riesgo en el sector sanitario como en el 

proceso de desarrollo de menores de cinco años pretendiendo disminuir la tasa 

de morbilidad infantil; del mismo modo se evidenció la relevancia práctica, debido 

a que los resultados permitieron contar con información sistematizada la cual 

servirá de apoyo en nuevos estudios con nuevos enfoques y diseños de 

investigación que podrían realizar investigadores interesados en el tema 

evidenciando la realidad que atraviesa el país 

Por ello el estudio planteó como objetivo determinar la relación entre 

conocimientos y actitudes de los cuidadores frente a enfermedades diarreicas 

agudas en niños de un hospital público, Trujillo 2023. Los objetivos específicos 

fueron identificar el nivel de conocimiento de los cuidadores frente a 

enfermedades diarreicas agudas en niños de un hospital público, Trujillo 2023, 

identificar la actitud de los cuidadores frente a enfermedades diarreicas agudas 

en niños de un hospital público, Trujillo 2023. Y las hipótesis del estudio fueron; 

H1: Existe relación significativa entre conocimientos y actitudes de los cuidadores 

frente a enfermedades diarreicas agudas en niños de un hospital público, Trujillo 

2023. H0: No existe relación entre conocimientos y actitudes de los cuidadores 

frente a enfermedades diarreicas agudas en niños de un hospital público, Trujillo 

2023. 
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II. MARCO TEÓRICO 

Según estudios relacionados a las variables de conocimiento y actitudes, se tuvo 

que, a nivel nacional, Cabrera (10) ejecutó un estudio teniendo de objetivo 

determinar la relación entre prevalencia de EDA y prevención en niños menores 

de 5 años atendidos en el C.S María Goretti, Piura. La muestra fue de 80 

cuidadoras de menores de cinco años, empleándose como instrumento un 

cuestionario, indicando como resultado que 91,67% no ejecutó ningún 

procedimiento para la prevención de la enfermedad diarreica, el 46.6 % ingirió 

agua directamente del grifo y los alimentos que consumían no eran lavados 

adecuadamente, del mismo modo 46.6% emplearon el uso de remedios caseros 

de acuerdo con la sintomatología que se presente. Por lo que se concluyó que 

existe relación entre la prevalencia existente de EDAS y la forma de prevenir 

dicha enfermedad. 

Benites (11) realizó un estudio, donde su objetivo fue determinar las medidas de 

prevención en enfermedades diarreicas agudas en madres de niños en edad 

preescolar en el AA. HH el Progreso - Perú 2021. Siendo su criterio de inclusión 

en la muestra se contó con 57 madres de familia, donde se empleó como 

instrumento la entrevista. La investigación determinó que el 61% de las madres 

emplean prácticas de prevención incorrectas, 32% nivel regular, 7% adecuado. 

Con respecto a la higiene de manos representan el nivel regular el 59.6%, 15.7% 

bueno y 24.5% malo, en almacenamiento y abastecimiento de agua 19.2% lo 

realizan de manera correcta, 28% malo y 52.6% regular, manipulación de 

alimentos 17.5% nivel bueno, 47.3% regular y 35% malo; concluyendo que los 

cuidadores de los menores preescolares del AA. HH El Progreso la gran mayoría 

emplea medidas preventivas en nivel regular. 

  

Gallardo y Márquez (12), tuvieron como objetivo estudiar el nivel de conocimiento 

que las madres tienen ante las enfermedades diarreicas que acuden al servicio 

de CRED del C. S. José Carlos Mariátegui. Dicho trabajo estuvo formado por una 
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muestra de 80 madres, utilizando como instrumento el cuestionario, llegando a 

obtener como resultados que el 52% de madres cuenta con nivel de conocimiento 

medio sobre diarreas, mientras que el 48% tiene nivel medio de conocimiento en 

cuanto al tratamiento. Además, el 56% de las madres presenta un nivel de 

conocimiento bajo, y 52% en relación con complicaciones de las enfermedades 

diarreicas cuenta con nivel medio de conocimiento, se concluyó que el nivel de 

conocimiento de las madres de niños de 5 años en su mayoría de nivel medio. 

 

A nivel internacional Garg, Sulanthung, Ramesh, Sugandha (13) realizaron un 

estudio que tuvo como finalidad estudiar prácticas y conocimientos de los 

cuidadores en relación con la diarrea infantil, de nosocomio en Singapur, 

Nagaland. Se incluyó un total de 449 madres con al menos un menor de 5 años, 

se empleó el cuestionario semiestructurado. Los resultados indicaron que 97,8 % 

de las mujeres sabían bien las causas y cómo evitarla, el 65 % sabían bien cómo 

manejar la diarrea y el 31 % de las madres sabían moderado. Solo el 17,8% de 

las madres obtuvo buenas prácticas, mientras que el 98 % tuvo una actitud 

positiva. Se descubrió que la población india no tenía buenas prácticas de manejo 

y prevención de la diarrea.  

 

León (14) realizo un estudio donde se planteó el objetivo de investigar el grado de 

conocimiento sobre la enfermedad diarreica aguda en los cuidadores de menores 

de 5 años, con una muestra 120 madres, utilizando la entrevista como método. 

Los resultados mostraron que solo una de cada diez personas tenía un 

conocimiento adecuado. Lo que llevó a la conclusión de que el grado de 

conocimiento de las madres es insuficiente.  

 

En el servicio de urgencias del nosocomio Regional del Instituto Mexicano del 

Seguro Social (IMSS) (15) realizó un estudio, teniendo como finalidad valorar el 

conocimiento de los padres sobre las EDAS y la deshidratación en menores de 

cinco años. Incluyó un total de 100 madres de menores de 5 años, con una 

encuesta de 15 preguntas como instrumento. Sus resultados mostraron que el 
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39% tenía conocimiento bajo, 50% medio y el 11% alto; de dichos porcentajes el 

62% de sus hijos presentaba deshidratación. Concluyendo que dichas cifras se 

asociaban al nivel de conocimiento medio y bajo. 

 

Hernández A, La Torre K (16) realizaron un estudio, que tuvo como fin analizar qué 

tipo de relación hay entre el conocimiento sobre diarreas y medidas de 

prevención en madres de menores de 5 años, del AA. HH Martha Chávez II. 

Dicha indagación se conformó con una muestra de 122 madres, en la cual el 

instrumento de evaluación fue el cuestionario. Los resultados mostraron, 86.1% 

tiene un conocimiento alto, 96.7% realizan correctamente las prácticas de 

prevención, dando como conclusiones que existe cierta relación entre el 

conocimiento y las medidas de prevención para EDA, lo cual significa que la 

selección de muestra cuenta con el conocimiento necesario para poder los 

cuidados necesarios para sus hijos. 

 

Asimismo, Dávila y Sevilla (17), realizaron una investigación, donde su objetivo era 

determinar qué saben los progenitores de menores de 5 años sobre cómo 

prevenir una EDA, cómo actuar y que hacen para evitar que se presente. El 

estudio trabajó con una muestra de 162 padres, utilizando como instrumento la 

entrevista. Los resultados mostraron que el 64,8% de los padres conocían 

medidas generales para prevenir la enfermedad diarreica aguda, el 56,7% 

mostraron actitudes positivas y el 50% de los padres tenían buenas prácticas. 

Por lo que se concluye que la muestra conoce poco sobre EDAS.  

 

Por otro lado, Datta, John, Singh, Chaturvedi (18) realizaron una investigación, el 

cual tuvo como principal objetivo evaluar el conocimiento, la actitud y las prácticas 

de las madres sobre la diarrea. Donde utilizaron como muestra un total de 75 

madres, teniendo como instrumento un cuestionario prediseñado. Se evidencio 

como resultados que el 68% de las madres conocía al menos que era la diarrea, 

pero solo el 5,3% de ellas sabía que la diarrea tiene como consecuencia la 
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deshidratación. En el estudio concluyeron que el conocimiento materno sobre la 

diarrea y la deshidratación fue inadecuado en la población estudiada. 

Dávila, Sevilla y Knowledge (19) realizó un estudio con el objetivo de determinar 

el conocimiento de los padres de niños sobre las medidas de prevención de la 

enfermedad diarreica aguda, cómo funcionan y cuáles son las prácticas que 

realizan para prevenirla. Se conformó por 162 madres, donde se utilizó la 

encuesta como técnica. Determinando como resultados que el 64.8% tiene 

conocimiento bueno sobre medidas de prevención de las diarreas y el 56.7% 

mostraron actitudes buenas y solo un 50% mostraron buenas prácticas. 

 

Con relación a las variables de estudio, el conocimiento según Rubio; et al (20) se 

refiere a la comprensión, adquisición de estudios que evolucionan 

constantemente a través de pensamientos y paradigmas, por lo que es crucial 

mantenerse actualizado y contar con una base científica confiable y métodos de 

aplicación. Esta habilidad es de suma importancia, ya que permite a las personas 

comprender su entorno, relaciones y características a través del razonamiento.  

 

El conocimiento se divide en dos dimensiones uno de ellos es el conocimiento 

empírico- no científico el cual consiste en el saber común, cotidiano o popular 

basado en experiencias de tal modo es considerado impreciso ya que no es 

abalado por un fundamento, puede resultar en un lenguaje ambiguo (21); otra 

dimensión de conocimiento es el científico el cual tiene el propósito de 

comprender y descubrir leyes en beneficio de la sociedad con ello se espera 

comprender causas y fenómenos de los hechos basado en demostración y 

comprobación (22). 

 

De tal modo Vygotsky mencionó que las personas cercanas a los niños tanto 

física como afectivamente son quienes conducen en el proceso de avanzar en el 

aprendizaje incentivando su desarrollo cognitivo en el paso del tiempo (23). 
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Por otro lado, la variable actitud se considera a la manera en la cual un individuo 

comprende, descubre y responde ante diversas situaciones mediante su 

conducta la cual puede variar ante diversas circunstancias (24).  La actitud del 

cuidador se divide en dos dimensiones la actitud cognitiva la cual se basa en 

creencias y conocimientos respecto al objeto, y la siguiente dimensión de actitud 

conductual que consiste en las intenciones, compromiso y tendencias de 

comportamiento (25). 

Por lo tanto, Nola Pender (26) creadora del Modelo de Promoción de la Salud, 

enunció que el comportamiento está motivado por el anhelo de lograr el completo 

bienestar, mencionando la forma en que las personas toman decisiones sobre el 

cuidado de su salud, relacionando las características personales, experiencias 

vividas y conocimiento en base a las conductas de salud que se pretenden lograr.  

En su modelo indica que las personas cambian su comportamiento o modifican 

su actitud debido a estos aspectos posteriormente mencionados: el proceso 

cognitivo y el comportamiento racional. El primero, menciona la importancia del 

aprendizaje de tipo cognitivo y reconoce que los factores psicológicos influyen en 

los comportamientos de las personas, señalando cuatro requisitos para que éstas 

aprendan y modelen su comportamiento: atención, retención, reproducción y 

motivación. En el segundo aspecto se reafirma que la conducta es de tipo 

racional, es decir aquí se considera la intencionalidad juntamente con la lógica 

como clave para lograr un cambio de actitud, por tanto; mientras más clara sea 

la intención que se tiene para conseguir el logro deseado aumenta la posibilidad 

de realizarlo. (27) 

Visto así; el modelo de enfermería señala que de las actitudes depende la 

modificación de la conducta generadora de la salud, haciendo mención que el 

menor se habitúa a una secuencia de comportamientos a través de un proceso 

de aprendizaje por parte de un modelo a seguir (cuidador), siendo que la actitud 

que presenta un individuo se forma a partir de las culturas y subculturas, 
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socializando e intercambiando conocimientos y significados en grupo o 

personales que se presenten en el entorno (28) 

 

Es decir, toda persona está apta para lograr modificar sus comportamientos y así 

lograr un alto nivel de bienestar en su salud. La promoción de la salud desde el 

enfoque de Pender es primordial para velar por la salud de los pacientes con 

cuidados humanizados, debido a que la enfermera es quien pasa más tiempo con 

los pacientes, por lo que tiene un papel crucial ante el manejo de EDAS, de 

manera que puede identificar complicaciones y las causas potenciales para 

intervenir con medidas preventivo-promocionales y actuar en la clínica del 

paciente para ayudar a que el niño tenga una vida saludable (29). 

 

Por ello que es de vital importancia que la madre o el cuidador inmediato tenga 

el conocimiento suficiente y necesario para brindar el cuidado esencial al menor 

ya que de la actitud del cuidador y el entorno en el que se desarrolle depende la 

pronta mejora y resultado del menor, logrando su máximo nivel de bienestar para 

mejorar su calidad de vida. 

 

En síntesis, el conocimiento que tienen las madres de los menores es relevante 

para lograr y mantener un buen estado en su salud, ya que dependerá de su 

actuar para que el menor este o no saludable. Esta teoría refuerza el objetivo del 

trabajo, debido a que el conocimiento de los cuidadores puede ser un proceso 

cognitivo al obtener sabiduría mediante las charlas informativas que se brindan 

en el aspecto preventivo-promocional por parte del personal de enfermería, por 

otro lado, está la conducta, la cual se basa en las creencias y costumbres de 

cada madre para el cuidado de sus hijos, creencias sobre el entorno y sobre los 

estilos de vida que ciertas veces son erróneos. Del mismo modo, cabe hacer 

mención en que el aporte de Pender permite concientizar a las personas a ser 

más responsables con factores que pueden afectar su manera de vivir, esto, 

teniendo en cuenta los conocimientos que se manejen en relación con dichos 

factores. 
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III. METODOLOGÍA  

3.1. Tipo y diseño de investigación 

3.1.1. Tipo de investigación  

Fue básica, ya que este tipo de investigación se enfocó en producir 

información novedosa enriqueciendo la comprensión tanto teórica como 

científica, la cual se empleó para comprender conocimientos respecto a 

un problema o fenómeno, de manera que se centró en los conocimientos 

y cuidados que brindaron los cuidadores de niños menores de 5 años 

que tienen enfermedades diarreicas agudas. (30) 

3.1.2. Diseño de investigación 

Según Hernández (31), esta investigación fue de enfoque cuantitativo, ya 

que siguió un patrón estructurado, además de que utilizó la recolección 

de datos en base a resultados y estadística para probar las hipótesis y 

las teorías planteadas. Asimismo, fue descriptivo, porque narró las 

tendencias de un grupo o población, en este caso los cuidadores. 

Además, fue de tipo correlacional, ya que estudió dos variables 

respondiendo a la pregunta de investigación planteada y por último fue 

no experimental, ya que no se manipuló a la población, sino solo se 

observó para analizar y saber sobre la problemática en estudio.  

Diagrama:  

 

 

 

 

 

M: 152 cuidadores de menores de 5 años que acudieron a atenderse por 

EDAS 

01: Conocimiento de los cuidadores sobre EDAS 

02: Actitudes de los cuidadores antes EDAS 

r: relación 

Esquema del diseño de investigación 

 
     Figura 1. Diseño de investigación 

M 

O2 

O1 

  r 
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3.2. Variables y operacionalización  

Variable 01: Conocimiento  

• Definición conceptual: Valdez, Vidal, Miranda (32) indicaron que el 

conocimiento avanza de manera rápida en base a pensamientos y 

paradigmas evolucionando constantemente por eso es de importancia 

la constante actualización de información, ello es comprendido a detalle 

incluyendo la base científica confiable y los métodos de aplicación, es 

una de las habilidades más relevantes de las personas ya que permite 

comprender el entorno que los rodea, relaciones y cualidades mediante 

el razonamiento. 

• Indicadores: Bueno, regular, malo  

• Escala de medición: Ordinal 

• Dimensiones:  

Dimensión 01: Conocimiento empírico- no científico  

Arandia (33) indicó que es el saber común, cotidiano o popular basado 

en experiencias de tal modo es considerado impreciso ya que no es 

abalado por un fundamento, puede resultar en un lenguaje ambiguo.  

Dimensión 02: Conocimiento científico  

Da Silva E, Pomim M, De la Mano M (34) indicaron que es el comprender 

y descubrir leyes en beneficio de la sociedad con ello se esperó 

comprender causas y fenómenos de los hechos basado en 

demostración y comprobación.  

Variable 02: Actitud  

• Definición conceptual: Victorio, Mormontoy, Díaz (35) indicaron que la 

actitud es la forma en la cual un individuo comprende, percibe y 

responde ante diversas situaciones mediante su conducta la cual puede 

variar ante diversas circunstancias. 

• Indicadores: Buena actitud, regular actitud, mala actitud 

• Escala de medición: Ordinal 
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• Dimensiones:  

Dimensión 01: Actitud cognitiva  

Otero, Giraldo (36) se basó en creencias y conocimientos respecto al 

objeto. 

Dimensión 02: Actitud conductual  

Torres T, Vidal M (37) comprendió las intenciones, compromiso y 

tendencias de comportamiento. (Anexo 1) 

3.3. Población, muestra y muestreo 

3.3.1. Población  

Fue constituida por 250 cuidadores de menores de 5 años que acudieron 

a atenderse al servicio de emergencia en el hospital distrital de alto moche 

“Walter Cruz Vilca” – Trujillo.  

1. Criterios de inclusión  

- Cuidadores de 20 a 30 años de edad 

- Cuidadores con niños menores de 5 años con diagnóstico de EDA 

- Cuidadores que aceptaron ser partícipes del estudio  

2. Criterios de exclusión 

- Cuidadores con niños mayores de 5 años  

- Cuidadores de niños mayores de 5 años que presentaban un 

diagnóstico diferente a enfermedad diarreica aguda. 

- Cuidadores que decidieron no colaborar en el estudio.   

3.3.2.  Muestra:  

Se consideró una muestra de 152 cuidadores de menores de 5 años que 

acudieron a atenderse por EDAS al servicio de emergencia al hospital 

distrital de alto moche “Walter Cruz Vilca” – Trujillo durante el año 2023. 

(Anexo 2) 
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3.3.3.  Muestreo:  

 Se utilizó el muestreo no probabilístico por conveniencia el cual permite 

escoger casos accesibles que permiten ser incluidos siendo el grupo 

seleccionado en esta investigación cuidadores de menores de 5 años 

en las edades de entre 20 a 30 años. 

3.3.4. Unidad de análisis: Cuidador de menor de 5 años con diagnóstico de 

EDA.  

3.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

Técnica 

Se utilizó la encuesta, la cual ayudó a recolectar información de personas 

respecto a características (38), ello sirvió para determinar el conocimiento y 

actitud frente a enfermedades diarreicas agudas en niños de un hospital 

público, Trujillo 2023. 

Como instrumento se utilizó el cuestionario, siendo este un conjunto de 

preguntas que responden a las variables estudiadas, este instrumento no 

solo se basó en el problema que se está investigando sino también en la 

población encuestada (39). 

Descripción de instrumentos 

Se realizaron 2 cuestionarios, dichos instrumentos fueron validados por un 

juicio de expertos, dividiendo un cuestionario para cada variable tanto 

conocimiento y para actitudes. El primer cuestionario fue de creación propia, 

elaborado por las mismas autoras, relacionado a la variable conocimiento y 

estuvo conformado de la siguiente manera; se formó por 4 secciones: La 

introducción, seguido de la sección datos generales, las instrucciones y por 

ultimo las preguntas en sí, que son un total de 10 interrogantes, cada una 

tuvo 4 alternativas, de opción múltiple (a, b, c, d.), donde solo una de ellas es 

verdadera y la realización de esta duró 5 minutos.   

El segundo cuestionario también fue de creación propia, elaborado por las 

mismas autoras, relacionado a la variable actitud, estuvo formado por 3 
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secciones, empezando por la introducción, las instrucciones y las mismas 

interrogantes que son un total de 10, cada una con alternativas de siempre, 

casi siempre, a veces, casi nunca y nunca, siendo preguntas cerradas y 

teniendo una duración de 5 minutos. 

 

Validez  

Se determinó la validez con la técnica del Juicio de expertos y se aplicó el 

coeficiente de V de Aiken, para lo cual se solicitó la participación de 3 

licenciadas en enfermería de trayectoria profesional reconocida en el tema 

de investigación, quienes realizaron la revisión de instrumentos, designando 

las observaciones de cada instrumento, luego se levantó observaciones para 

que se someta nuevamente a validación por expertos. El cuestionario para 

evaluar “Conocimientos de los cuidadores frente a enfermedades diarreicas 

agudas en niños” obtuvo un V=0.8; mientras que el cuestionario para evaluar 

“Actitudes preventivas de los cuidadores frente a enfermedades diarreicas 

agudas en niños” obtuvo un V=0.8 (Anexo 4) 

 

Confiabilidad  

Se elaboró mediante una prueba piloto aplicada a 40 madres de niños 

menores de 5 años que se atendieron en el Hospital Distrital Walter Cruz 

Vilca por padecer un cuadro de EDA. Posteriormente, se aplicó la estadística 

del SPSS utilizando el coeficiente Alfa de Cronbach. 

La confiabilidad del instrumento para evaluar “Conocimientos de los 

cuidadores frente a enfermedades diarreicas agudas en niños” obtuvo un 

α=0,71 (10 ítems); mientras que el cuestionario para evaluar “Actitudes 

preventivas de los cuidadores frente a enfermedades diarreicas agudas en 

niños” obtuvo un α=0,84 (10 ítems), evidenciando que ambos instrumentos 

fueron confiables permitiendo su aplicación en la población. (Anexo 5) 
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3.5. Procedimientos 

Primero se pidió la autorización al Hospital “Walter Cruz Vilca” para poder 

intervenir a las madres que asistieron con sus niños por EDAS, luego se 

solicitó el consentimiento de las mismas madres para participar en dicha 

investigación respondiendo a los cuestionarios planteados, la cual consiste 

en 20 preguntas, 10 en cada instrumento, mediante hojas físicas que se le 

brindó a cada participante de manera presencial. Para ello se acudió al 

Hospital de Alto Moche “Walter Cruz Vilca”, donde se compartió el 

cuestionario para que lo respondan de manera anónima y sin ninguna 

presión, finalmente con las respuestas que se obtuvieron realizar el estudio 

de la información. 

 

3.6. Método de análisis de datos 

Los resultados que se obtuvieron fueron transferidos a una base de datos 

que se elaboró con el programa SPSS y con Microsoft Excel 2019; se realizó 

un análisis de las variables numéricas, donde se empleó la prueba de 

normalidad para ver la aproximación sistemática de las variables, en función 

de si la distribución era normal o no normal. Además, se aplicó el análisis 

bivariado para el tratamiento de la información, utilizándose la prueba 

estadística “Coeficiente de Spearman” como medida no paramétrica y de 

esta manera se verificó si existe correlación o no entre los conocimientos y 

actitudes de los cuidadores frente a enfermedades diarreicas agudas en 

niños del Hospital Distrital Walter Cruz Vilca, Trujillo 2023. Los resultados se 

presentaron en tablas abiertas en donde se describieron los datos analizados 

y fueron discutidos teóricamente.  

3.7. Aspectos éticos 

Se tuvo en cuenta los principios bioéticos según Yañes K, Rivas E y 

Campillay M (40) siendo el primero en notarse la autonomía dado que se 

solicitó un consentimiento a los familiares y pacientes que acudieron a 
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atenderse en el hospital para que estos nos autoricen su participación en 

cuanto a la investigación.  

También se tomó en cuenta el principio de justicia dado que se incluyó a 

todas las madres que acudieron con sus menores hijos a ser atendidos en el 

hospital de Alto Moche recibiendo un trato digno de manera equitativa e 

igualitaria, siendo que se les tomó los datos necesarios para la investigación 

sin ninguna preferencia o alguna distinción. 

Además de ello se evidenció la práctica del principio de beneficencia y no 

maleficencia dado que la investigación se realizó con el único fin de obtener 

resultados exactos sobre las altas cifras de las EDAS, para que las madres 

tomen conciencia e instauren cambios en las conductas ya establecidas con 

sus hijos de manera que se logre disminuir la incidencia de casos atendidos 

por EDAS (41). 

Por otro lado, se tuvo a los principios éticos aplicados según el comité de 

ética, en donde se pronunció el principio de reserva, en el que se hizo valer 

la información de cada participante sin divulgarla a terceros para otras 

investigaciones. Así mismo; el respeto, siendo el principio primordial ya que 

en todo momento se mostró ello, empezando desde que se brindó la 

autorización para la encuesta a los participantes hasta que uno como 

investigador concluyó el trabajo. Y para finalizar el principio de equidad y 

probidad, ya que se dio un buen trato a todos y por igual; además se dijo la 

verdad sobre el porqué se aplicaron las encuestas sin fraudes ni engaños, 

siempre usado un fundamento verdadero.  
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IV. RESULTADOS 

Tabla 01: Relación entre conocimientos y actitudes de los cuidadores frente a 

enfermedades diarreicas agudas en niños de un hospital público, Trujillo 2023 

 

Conocimiento 

Actitud  
Coeficiente de 

Spearman 

Mala 

actitud 

Regular 

actitud 

Buena 

actitud 
Total 

 

Coef. 

 

 

Sig. 

 

 

0.471 

 

 

0.000 

N° % N° % N° % N° % 

Malo 10 6,58% 0 0,00% 0 0,00% 10 6,58% 

Regular 0 0,00% 19 12,50% 10 6,58% 29 19,08% 

Bueno 2 2,63% 45 29,61% 66 43,42%    113 74,34% 
 

Total 12 9,21% 64 42,11% 76 50,00% 152 100% 
 

Fuente: Cuestionario para evaluar relación entre conocimientos y actitudes de los 

cuidadores frente a enfermedades diarreicas agudas 

Interpretación: En la tabla N° 01, se evidenció que el 43.42% tiene un conocimiento 

bueno sobre enfermedades diarreicas agudas y una buena actitud frente a ellas, el 

29.61% tiene un conocimiento bueno y una regular actitud, así mismo el 2.63% tiene 

un conocimiento bueno sin embargo una mala actitud, finalmente el 6.58% tiene un 

conocimiento malo al igual que una mala actitud. Además, se aprecia que el valor de 

significancia es aceptable, se encontró que existe una relación moderada media (r = 

,471 y Sig = ,000) entre conocimientos y actitudes de los cuidadores frente a 

enfermedades diarreicas agudas en niños de un hospital público, Trujillo 2023, por 

tanto, se rechazó la hipótesis nula y se aceptó la hipótesis alterna. 
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Tabla 02: Nivel de conocimiento de los cuidadores frente a enfermedades 

diarreicas agudas en niños de un hospital público, Trujillo 2023 

Nivel de conocimiento N° % 

Malo 10 6.58% 

Regular 29 19.08% 

Bueno 113 74.34% 

Total 152 100.0% 

Fuente: Cuestionario sobre conocimiento en enfermedades diarreicas agudas 

 

Interpretación: En la tabla 02 se mostró que el 74.34% de los cuidadores de niños de 

un hospital público de Trujillo 2023, tuvo un buen conocimiento frente a las 

enfermedades diarreicas agudas, el 19.08% un conocimiento regular, y el 6.58% un 

conocimiento malo. 
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Tabla 03: Actitudes de los cuidadores frente a enfermedades diarreicas agudas 

en niños de un hospital público, Trujillo 2023 

Actitudes de los cuidadores N° % 

Mala actitud 12 7.89% 

Regular actitud 64 42.11% 

Buena actitud 76 50.00% 

Total 152 100.0% 

Fuente: Cuestionario sobre actitudes ante enfermedades diarreicas agudas 

Interpretación: En la tabla 03, se evidenció que el 50.00% de los cuidadores de niños 

de un hospital público de Trujillo 2023, tuvo una buena actitud frente a las 

enfermedades diarreicas agudas, el 42.11% tuvo una actitud regular, y el 7.89% tuvo 

una mala actitud. 
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V. DISCUSIÓN 
 

A partir de los resultados evidenciados; en la tabla N° 1 se determinó la relación 

entre conocimientos y actitudes de los cuidadores frente a enfermedades 

diarreicas agudas en niños de un hospital público, Trujillo 2023; donde se tuvo 

que aplicar el coeficiente de correlación de Spearman, el cual toma valores de 

-1, 0, 1, ello quiere decir que si el coeficiente resultante está más cerca de la 

unidad entera indica una correlación positiva entre variables. Se evidencia en la 

tabla que el coeficiente de correlación es de (r= 0.471). Asimismo, dicha prueba, 

dio como resultado una significancia de (0,000), indicando que sí existe una 

significancia estadística en los datos, lo cual quiere decir que, se rechaza la 

hipótesis nula y por ende se acepta la hipótesis alterna.  

Los resultados obtenidos concuerdan con el estudio de Morocho S (42), quien 

investigó la relación entre nivel de conocimiento asociado a actitudes 

preventivas en enfermedad diarreica aguda en madres de niños menores de 5 

años donde se demostró una correlación moderada y significativa entre las 

variables, siendo el coeficiente de correlación de 0.410. Dicha investigación 

ayudó a comprender el nivel de significancia que tenía el estudio, demostrando 

que, aunque la correlación no sea fuerte la significancia será positiva porque se 

comprobó la relación que se buscaba entre las variables estudiadas. 

 

Asimismo; coincide con el aporte de Ñontol D (43), quien halló una relación 

positiva entre las variables, mediante el análisis de correlación de Spearman       

r = 0.510 representado el 66% de la población estudiada.  De igual manera 

coincide con los resultados de Quijada F (44), en su exploración frente a actitudes 

y nivel de conocimiento en el manejo de EDAS, en lo cual se observa que, el 

nivel de conocimiento de las madres ante enfermedades diarreicas agudas es 

bueno, por consiguiente, esto produce que, consigan tener una mejor actitud en 

prevención de enfermedades, concluyendo que existe una relación significativa 

con un coeficiente de Spearman de 0. 480. 
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Tanto conocimiento como actitudes van de la mano, son elementos que 

conjuntamente deben tener relevancia, ya que de ello depende los primeros 

cuidados brindados desde casa; puesto que el conocimiento es un componente 

determinante en las actitudes de la persona y este interviene en su 

comportamiento. Por lo que es importante que ambos elementos estén 

correctamente establecidos en la persona, ya que a mayor conocimiento 

mejores serán las actitudes que muestren los cuidadores ante el cuidado de 

salud de su menor hijo. Además, las actitudes pronostican la conducta futura, 

según las creencias, costumbres o saber cotidiano que se tenga, indicando una 

actitud cognitiva según el estudio, dado que los cuidadores estudiados 

establecen sus actitudes frente a la enfermedad diarreica aguda de acuerdo a 

sus opiniones, creencias o influencias, relacionándolo con el conocimiento 

general que tienen y que van adaptando de acuerdo a sus necesidades. 

 

Nola Pender (45), quien establece una estrategia para estudiar la manera en que 

las personas realizan la elección de decisiones con el fin de cuidar su salud, 

mencionando que la salud integral parte de uno mismo y de la manera en cómo 

se actúa y piense. En su teoría plantea de manera extensa los sucesos de 

mayor importancia que interceden en el cambio de conducta que pueda tener 

cada individuo como lo son actitud, motivación y conocimiento dirigido a las 

acciones que realizara para promover la salud. Menciona que un estado óptimo 

de salud depende de las situaciones y experiencias de las personas, ello 

acompañado del conocimiento negativo o positivo que puede obstaculizar la 

adaptación de una nueva conducta, esto forma parte de una de las definiciones 

de relevancia en esta teoría ya que figura la forma en la que cada persona capta 

competencia en si mismo al modificar conductas. Juntamente con ello están las 

influencias interpersonales, siendo que se tiene más probabilidad que cada 

individuo se empeñe en optar cambios y adopte conductas que promuevan la 

salud, cuando se encuentran frente a personas importantes para los cuidadores   

conductas de promoción de salud, cuando los individuos importantes para ellos 

confían que se presenten cambios, además de ello brindan apoyo y ayuda para 



 

22 
 

poder realizarlo. Los diferentes mecanismos mencionados influyen y vinculan 

en adaptarse y comprometerse a realizar acciones de mejora y la generación 

de nuevas actitudes como un cambio positivo, que conforma el preceder para 

evidenciar lo deseado en el final del resultado, lo que significa las conductas en 

promoción de la salud.  

 

Por tal motivo, la conducta de los cuidadores en el cuidado de sus hijos juega 

un papel sumamente importante para lograr mantener un buen estado de salud. 

Esta teoría nos ayuda a consolidar los resultados, gracias a que Pender indica 

en su modelo que las personas cambian su comportamiento o modifican su 

actitud debido a dos aspectos: proceso cognitivo y el comportamiento racional. 

El primero hace referencia al obtener la sabiduría mediante la labor preventiva-

promocional del personal de enfermería, sin embargo, también está el tipo de 

comportamiento, el cual está basado en las costumbres y creencias que se 

adquiere de los padres y el entorno, la cual no es siempre racional y puede ser 

perjudicial para sus hijos, por ello se enfoca directamente al poder informativo 

ante las decisiones preventivas para lograr la salud integral, esto ligado a que 

genera cambios en las conductas de los cuidadores, grupo el cual debe ser 

reforzado para promover prácticas saludables. 

 

En la tabla N° 2 se evaluó el nivel de conocimiento de los cuidadores de niños 

menores de 5 años frente a enfermedades diarreicas agudas, en el que se 

observa que el 74.34% de los cuidadores tienen un conocimiento bueno, 

19.08% conocimiento regular y solo el 6.58% tiene un conocimiento malo. Estos 

resultados coinciden con la investigación de Morocho S (42), donde estudia el 

nivel de conocimiento y las actitudes de prevención ante la enfermedad 

diarreica aguda, indicando que el 73% de los cuidadores presentan un 

conocimiento bueno sobre las EDAS. Asimismo; contrasta con la investigación 

de Nolte K (46); donde el 58% de los cuidadores presenta nivel de conocimiento 

alto y el 36% un conocimiento medio sobre las medidas preventivas, valor que 

llama mucho la atención porque el hospital mencionado cuenta con diversos 
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proyectos de tipo preventivo promocionales encargados de distribuir los 

conocimientos sobre manejo y prevención de EDA, concluyendo que el 

problema no es la poca información sino la falta de interés por 

parte de los usuarios. 

 

Sin embargo; estos resultados discrepan de la investigación de Abreu P, et.al 

(47), en su análisis sobre actitudes, conocimientos y prácticas asociadas a diarrea 

aguda, evidenciando un nivel de conocimiento bajo con un porcentaje mayor al 

50% de la muestra estudiada de 313 cuidadores, indicando que dichos 

resultados se deben al origen sociocultural del cuidador. 

 

Nola Pender (48) explica que el conocimiento se adquiere con la promoción de la 

salud, pero además del interés que se brinde a la información proporcionada 

para que se pueda instruir correctamente. Dicho conocimiento define a los 

cuidadores para que identifiquen adecuadamente y con anticipación las 

patologías en sus hijos para así poder tener un mayor sentido de 

responsabilidad y tomar interés en el diagnóstico y tratamiento de las 

enfermedades que van en aumento con los días, así mismo teniendo en cuenta 

que las carencias o falencias del conocimiento son debido a la falta de 

información lo que hará que tengan un concepto y por lo tanto una práctica 

errónea con respecto al estado de bienestar en salud. 

 

Entonces a más información recibida mayor posibilidad de adquirir 

conocimientos buenos y concretos sobre la enfermedad diarreica aguda. 

Implementar esta cultura no solo hace que la persona tenga mayor posibilidad 

de prevenir una enfermedad, sino que también mejora la calidad de vida de la 

familia, puesto que contraer una enfermedad implica preocupaciones en 

tratamiento, rehabilitación, gastos, daños en la salud física y emocional. Por lo 

tanto, si el conocimiento sobre salud que se alcanza es bueno, es decir tener 

claro sobre cómo actuar antes y después de la enfermedad los beneficios para 

los cuidadores y miembros que conforman su hogar serán mejores, ya que lo 
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que ocurre a una persona en particular afecta a toda la familia. Sin lugar a duda 

la familia es un eslabón fundamental en el proceso salud-enfermedad, por lo 

que adoptar medidas preventivas y tomar decisiones saludables desde antes 

de que se presente una enfermedad es la mejor defensa para mantenerse 

saludable y disfrutar de una buena calidad de vida (49). 

 

En el estudio, los cuidadores presentan conocimientos empíricos y científicos, 

puesto que sus conocimientos se fueron enriqueciendo mediante experiencias 

personales de manera individual y  en su día a día emplear el pensamiento 

lógico al aplicarlo, los cuidadores indican que lo que aplican hoy en día ante la 

prevención de una enfermedad anteriormente fueron ya aplicados por su 

generación, o son aplicadas por ellos porque lo aprendieron escuchando 

testimonios y observando el actuar de los demás, aquella información la fueron 

concretando con la información brindada por los medios de salud, por lo que 

ambos conocimientos se complementan, logrando la consolidación de una 

misma idea. 

 

Sin embargo, existen ciertas carencias en el conocimiento por parte de los 

cuidadores; es probable que existan tanto factores como costumbres y hábitos 

que generen olvido o desinterés por conocer o aprender aspectos base los 

cuales son importantes respecto a una EDA. Por lo tanto, el porcentaje de 

cuidadores con conocimiento bajo que se presenta en el estudio, aunque es 

mínimo, indica un déficit en el desarrollo de aprendizaje, el cual debe ir 

mejorando conforme se avance en la educación u orientación basado en salud 

tomando como punto relevante EDAS, siendo trasmitido por el personal de 

salud. Cabe recalcar que el personal de salud juega un papel importante en 

cuanto a ir mejorando y aportando conocimientos mediante consejería en  base 

a desarrollo temprano infantil, sesiones educativas sobre EDAS y de este modo 

brindar un considerable soporte y sensibilización en los cuidadores con el fin de 

mejora en su conocimiento e interés por el bienestar de salud en cuanto al 

cuidado de sus hijos de manera que se pueda evitar la presencia de alguna 
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complicación, minorizando indicadores de mortalidad por EDAS en niños, es 

decir mejorar su nivel de conocimiento y avanzar hasta un intelecto científico 

que logre con más certeza actuar ante la prevención de enfermedades. 

En la tabla N° 3 se evaluó la actitud de los cuidadores de niños menores de 5 

años frente a cómo actuar ante enfermedades diarreicas agudas, donde se 

observó que el 50.00% de los cuidadores tienen una buena actitud, 42,11% 

regular actitud y solo el 7.89% tiene una mala actitud. Estos resultados 

concuerdan completamente con la investigación de Dávila J y Sevilla C (50), 

quienes analizaron un estudio sobre prácticas, actitudes y conocimientos de 

padres de menores de 5 años sobre medidas de prevención de EDAS, donde 

indicaron que el 48.1% muestran una buena actitud ante EDAS, ya que con al 

menos un síntoma de la enfermedad acuden por consulta o emergencia para 

su menor hijo y no solo cuando están enfermos.  

Igualmente; otra investigación contrasta con dichos resultados, como lo es la 

investigación de Hernández F y La Torre K (51) con su investigación de 

conocimiento sobre EDAS vinculado con las actitudes de prevención en madres 

de niños(as) menores de 5 años, donde mostraron que el 96.7%% tienen una 

buena actitud y que sólo el 3.3% tiene una mala actitud, concluyéndose un 

elevado número de madres saben cómo actuar ante la enfermedad diarreica 

aguda. Por lo tanto, Lorenzo (52) menciona que la actitud es la disposición 

psíquica, relativamente estable que guía al individuo a actuar ante la situación 

en la que se encuentre, por ejemplo el comportamiento que puede optar frente 

a una enfermedad, lo cual involucra las acciones y actitudes, así como las 

decisiones que puede tomar en relación con su salud, dicha actitud puede variar 

y verse afectado por diversos factores como socioculturales y demográficos, 

además; lo relaciona con el grado de conocimiento que la persona tiene para 

afrontar el problema. 

 La teorista Swanson K (53) hace mención que los cuidados que se conciben son 

como una forma educativa inicial para los menores, siendo que la actitud que 
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tomen es basada en experiencias y en la información que tengan la cual será 

inculcada como primera instancia por los cuidadores, con la finalidad de logar 

el bienestar en salud lo cual implica compromiso y responsabilidad, además 

favorece a generar un primer espacio de aprendizaje implementando 

estrategias de mejora y modificación de conductas. Del mismo modo Nola 

Pender menciona que las actitudes son una serie de habilidades y técnicas que 

ayudaran a ejecutar cualquier tipo de actividad en diversos escenarios, lo cual 

se adquiere mediante la promoción de salud, de tal modo que cada individuo 

obtendrá la información necesaria y adecuada para adaptar y modificar sus 

actitudes; existe como indicador el comportamiento que pone en riesgo la salud 

de modo que se debe realizar una modificación en el actuar siendo que la 

intención de cambiar por parte del cuidador juega un papel importante en la 

predicción del cambio de actitudes  de este modo podrán aplicar y realizar lo 

cuidados correctos ante diversas situaciones dirigido a mejorar su calidad de 

vida. Las actitudes se dan en dos tipos de las cuales se presentan las actitudes 

conductuales las cuales representa la evaluación personal de aceptación o 

rechazo a realizar determinadas acciones, por otra parte, la actitud cognitiva la 

cual se basa en un proceso exclusivamente intelectual que surge del 

aprendizaje e información que tenga cada cuidador (54). 

Por lo tanto, como se observa, la actitud que se tome ante dicha patología 

genera gran impacto durante el proceso de prevención, rehabilitación y 

tratamiento, además del confort y la calidad de vida del paciente afectado. Sin 

embargo, es fundamental educar respecto a un comportamiento saludable y 

proactivo para beneficio de la salud. Realizando un análisis profundo en base a 

todos los teoristas que en común realizaron aportes basados en las actitudes 

de los cuidadores y los cambios que genera la modificación de esta, muestra 

que el cambio de una actitud de riesgo a una buena actitud favorece a la salud 

tanto individual como colectiva de manera que ello fortalece el comportamiento 

que cada cuidador realizara ante escenarios comunes que se lleguen  a 
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presentar, como lo es el cuadro de una EDA siendo que esta patología se puede 

evitar, teniendo conductas adecuadas desde la prevención. 
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VI. CONCLUSIONES  

 

1. Se concluyó que existe una relación moderada entre conocimientos y actitudes 

de los cuidadores respecto a enfermedades diarreicas agudas según el 

coeficiente de Spearman obteniendo por resultado 0,471, por tanto, se rechaza 

la hipótesis nula y se acepta la hipótesis alterna, lo cual implica una correlación 

positiva. 

 

2. Se evidenció que los cuidadores presentaron un nivel de conocimiento bueno 

con un 74 .34% ante enfermedades diarreicas agudas. Se obtuvo estos 

resultados porque los cuidadores que asisten al hospital público son quienes 

están presentes en las ponencias y sesiones educativas brindadas por el 

personal de enfermería durante la orientación y consejería brindada en cada 

control de crecimiento y desarrollo de sus hijos.  

 

3. Se determinó que, de los cuidadores un 50.00% tienen una buena actitud ante 

enfermedades diarreicas agudas, por lo que se concluyó que si se presentan 

buenas actitudes menor es el riesgo que los niños padezcan de EDAS, esto 

atribuyo al conocimiento que tenían los cuidadores respecto a las prácticas de 

prevención ante esta enfermedad. No obstante, se presentaron casos que 

impedían cumplir con estas prácticas debido a la falta de disponibilidad de 

tiempo y déficit de recursos, situación que se presentó mostrándose como una 

vulnerabilidad significativa en la población, siendo que los cuidadores 

expresaron esta dificultad durante la recolección de datos. 
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VII. RECOMENDACIONES  

 

- Se recomienda a los investigadores a futuro a seguir analizando sobre el 

tema de manera que se pueda abordar a profundidad la relación entre 

las variables estudiadas, para lograr mejorar la situación de salud de los 

niños, evidenciándose en la disminución de cifras de morbimortalidad a 

causa de esta patología.  

 

- Se recomienda a la escuela de enfermería que continúe inspirando a sus 

estudiantes a llevar a cabo investigaciones sobre este tema, porque su 

impacto es muy significativo en el desarrollo de los menores de 5 años, 

quienes representan el éxito del mañana.  

 

- Se recomienda al personal de enfermería del Hospital Walter Cruz Vilca 

realizar con regularidad actividades preventivo-promocionales cada año 

como sesiones educativas, incluyendo talleres de lavado de manos, 

adecuado consumo y manipulación, con la finalidad de disminuir el índice 

de morbilidad por diarreas en la comunidad. 
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ANEXOS 

Anexo 1. Tabla de operacionalización de variables 

VARIABLE DEFINICION CONTEXTUAL 
DEFINICION 

OPERACIONAL 
DIMENSIONES INDICADORES 

ESCALA 

DE 

MEDICIÓN 

V1: 

CONOCIMIENTO 

El conocimiento a menudo 

avanza de manera rápida en 

base a pensamientos y 

paradigmas evolucionando 

constantemente por eso es 

de importancia la constante 

actualización de información, 

ello es comprendido a detalle 

incluyendo la base científica 

confiable y los métodos de 

aplicación, es una de las 

habilidades más relevantes 

de las personas ya que 

permite comprender el 

entorno que los rodea, 

relaciones y cualidades 

Mediante un 

cuestionario 

dirigido a 

cuidadores de 

menores de 5 

años – Trujillo 

2023 

Empírico- no 

científico 

Ítems:  

D1: 1,2,3,4,5. 

Bueno 

(8 – 10) 

 

Regular 

(4 - 6) 

 

Malo 

(1 – 3) 

Ordinal 

Conocimiento 

científico 

Ítems: 

D2: 6,7,8,9,10. 



mediante el razonamiento. 

Chuang I (21) 

V2: ACTITUD 

La actitud es la forma en la 

cual un individuo comprende, 

percibe y responde ante 

diversas situaciones mediante 

su conducta la cual puede 

variar ante diversas 

circunstancias. Andrade I, 

Facio S, Quiroz A, Alemán L, 

Flores M, Rosales M (24) 

Mediante un 

cuestionario 

dirigido a 

cuidadores de 

menores de 5 

años - Trujillo 

2023. 

Cognitiva 

Ítems:  

D1: 1,2,3,4,5. 

Buena actitud 

(38 – 50) 

Regular actitud 

(24 -37) 

Mala actitud 

(10 – 23) 

Ordinal 

Conductual 

Ítems: 

D2: 6,7,8,9,10. 



Anexo 2. Cálculo del tamaño de muestra 

𝑛 =  
𝑍2 ∗  𝑝 ∗ 𝑞 ∗  𝑁

𝑒2(𝑁 − 1) + 𝑧2 ∗  𝑝 ∗  𝑞

𝑛 =  
1.962 ∗  0.5 ∗ 0.5 ∗  250

0.052(250 − 1) + 1.962 ∗  0.5 ∗  0.5

𝑛 =  152 

Dónde: 

• Población (N) = 250

• Error muestral (e) = 5%

• % de éxito (p) = 50%

• % de fracaso (q) = 50%

• Valor para confianza (Z) =1.96

• Muestra (n) = 151 madres



 

 

Anexo 3. Instrumento de recolección de datos 

 

CUESTIONARIO PARA EVALUAR CONOCIMIENTOS DE LOS CUIDADORES 

FRENTE A ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS EN NIÑOS 
                                             

                                       Autores: Bacilio K; Chamaya Y (2023) 

Instrumento de producción propia 

 

I. INTRODUCCIÓN  

Este cuestionario forma parte de la investigación titulada “Conocimientos y 

actitudes de los cuidadores frente a enfermedades diarreicas agudas en 

niños de un hospital público, Trujillo 2023”. El cuestionario es anónimo y 

confidencial. 

II. DATOS 

1. Edad: 

2. Número de hijos: 

3. Edad de su hijo: 

4. Grado de instrucción: 

a) Sin Instrucción         b) Primaria           c) Secundaria       d) Superior  

5. Estado civil 

a) Soltera              b) Casada            c) Conviviente 

III.      INSTRUCCIONES:  

El cuestionario consta de 10 preguntas con respuestas de opción múltiple. 

Usted debe responder de forma sincera a todas las preguntas.  

IV.     PREGUNTAS                     

1. Para usted, ¿Que es una enfermedad diarreica aguda? 

a) Es una enfermedad estomacal  

b) Es una infección gastrointestinal 

c) Es una enfermedad común en los niños 

d) Todas las anteriores  

 



 

 

2. ¿Por qué cree usted que se produce una enfermedad diarreica 

aguda? 

a) Por el consumo de alimentos contaminados 

b) Por una inadecuada condición de higiene en la conservación de 

alimentos 

c) Por la falta de lavado de manos 

d) Todas las anteriores  

3. ¿Qué síntomas se presenta ante una enfermedad diarreica aguda? 

a) Fiebre, deshidratación 

b) Deposiciones liquidas 

c) Vómitos 

d) Todas las anteriores 

4. ¿Si su hijo presenta diarrea que hace? 

a) Lo automedico en casa  

b) Le doy infusiones  

c) Acude al médico  

d) N.A 

5. ¿Qué complicaciones ha notado cuando la diarrea en su hijo se ha 

prolongado por mucho tiempo? 

a) Disminución de peso  

b) Decaimiento y fatiga 

c) Falta de apetito 

d) Todas las anteriores 

6. ¿Cómo se compensa la deshidratación en un episodio de diarrea 

en niños menores de 5 años?  

a) Tomando solo bastante agua y siguiendo con la alimentación normal 

b) Tomando sales de rehidratación oral (sueros, electrolitos). 

c) Tomando energizantes (sporade, gatorade, etc) 

d) Todas las anteriores 



 

 

7. ¿A dónde acude para la atención de su hijo ante una diarrea? 

a) Posta 

b) Farmacia 

c) Hospital 

d) N.A  

8. ¿Cuántas veces al día se lava las manos? 

a) 4 veces al día 

b) 6 veces al día 

c) 8 veces al día 

d) Más de 8 veces al día 

9. ¿Qué hace para evitar que su hijo se enferme? 

a) Cuido su higiene 

b) Superviso los alimentos que come  

c) Lo llevo siempre a sus controles y vacunas 

d) Todas las anteriores 

10. ¿Qué hace cuando su hijo consume alimentos sin lavar? 

a) Lo educo sobre la higiene 

b) Le indico y enseño que se lave las manos 

c) Lo dejo hacerlo 

d) N.A 

 

• Bueno = 8 - 10 puntos 

• Regular = 4 - 6 puntos 

• Malo = 1 - 3 puntos 

 

 

 

 

 



 

 

CUESTIONARIO PARA EVALUAR ACTITUDES PREVENTIVAS DE LOS 

CUIDADORES FRENTE A ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS EN NIÑOS 

 

Autores: Bacilio K; Chamaya Y (2023) 

Instrumento de producción propia 

I. INTRODUCCIÓN  

Este cuestionario forma parte de la investigación titulada “Conocimientos y 

actitudes de los cuidadores frente a enfermedades diarreicas agudas en 

niños de un hospital público, Trujillo 2023”. El cuestionario es anónimo y 

confidencial. 

II.      INSTRUCCIONES:  

El cuestionario consta de 10 preguntas con respuestas de opción múltiple. 

Usted debe responder de forma sincera a todas las preguntas.  

III.     PREGUNTAS 

1. ¿Se lava las manos con abundante agua y jabón antes de preparar 

los alimentos de su niño (a)? 

a) Siempre 

b) Casi siempre 

c) A veces  

d) Casi nunca  

e) Nunca  

2. ¿Usted hierve el agua antes de dársela a beber a su menor hijo? 

a) Siempre 

b) Casi siempre 

c) A veces  

d) Casi nunca  

e) Nunca  

 

 

 



 

 

3. ¿Su hijo tiene al día sus controles de niño sano? 

a) Siempre 

b) Casi siempre 

c) A veces  

d) Casi nunca  

e) Nunca  

4. ¿Evita que su niño (a) juegue y lleve objetos sucios a la boca? 

a) Siempre 

b) Casi siempre 

c) A veces  

d) Casi nunca  

e) Nunca  

5. ¿Mantiene los recipientes limpios y con tapa? 

a) Siempre 

b) Casi siempre 

c) A veces  

d) Casi nunca  

e) Nunca  

6. ¿Su niño se realiza el lavado de manos?  

a) Siempre 

b) Casi siempre 

c) A veces  

d) Casi nunca  

e) Nunca  

7. ¿Manipula de manera correcta y limpia los alimentos que le brinda 

a sus hijos? 

a) Siempre 

b) Casi siempre 

c) A veces  

d) Casi nunca  



 

 

e) Nunca  

8. ¿Usted enseña a su hijo sobre medidas higiénicas? 

a) Siempre 

b) Casi siempre 

c) A veces  

d) Casi nunca  

e) Nunca  

9. ¿En casa desecha la basura todos los días? 

a) Siempre 

b) Casi siempre 

c) A veces  

d) Casi nunca  

e) Nunca  

10. ¿Mantiene los alimentos protegidos de las moscas? 

a) Siempre 

b) Casi siempre 

c) A veces  

d) Casi nunca  

e) Nunca  

 

Buena actitud = 38 – 50 puntos  

Regular actitud =24 -37 puntos 

Mala actitud = 10 – 23 puntos 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Anexo 4. Evaluación por juicio de expertos  



 

 

 



 

 

 



 

 

  



 

 

 

 



 

 

 



 

 

 



 

 



 

 



 

 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



Anexo 5. Validez del instrumento de recolección de datos

ÍTEMS 
CLARIDAD COHERENCIA RELEVANCIA 

V V V 

Para usted, ¿Que es una enfermedad 
diarreica aguda? 

0.8 1 0.9 

¿Por qué cree usted que se produce una 
enfermedad diarreica aguda? 

0.9 1 0.8 

¿Qué síntomas se presenta ante una 
enfermedad diarreica aguda? 

0.75 1 1 

¿Si su hijo presenta diarrea que hace? 0.9 1 0.9 

¿Qué complicaciones ha notado cuando 

la diarrea en su hijo se ha prolongado 

por mucho tiempo? 

0.8 1 0.92 

¿Cómo se compensa la deshidratación 

en un episodio de diarrea en niños 

menores de 5 años? 

1 0.8 0.67 

¿A dónde acude para la atención de su 

hijo ante una diarrea? 
1 1 0.75 

¿Cuántas veces al día se lava las 

manos? 
0.9 1 0.8 

¿Qué hace para evitar que su hijo se 

enferme? 
1 1 0.8 

¿Qué hace cuando su hijo consume 

alimentos sin lavar? 
0.9 0.9 0.9 



ÍTEMS 
CLARIDAD COHERENCIA RELEVANCIA 

V V V 

¿Se lava las manos con abundante agua 
y jabón antes de preparar los alimentos 
de su niño (a)? 

0.8 0.9 0.9 

¿Usted hierve el agua antes de dársela a 
beber a su menor hijo? 

0.9 1 0.8 

¿Su hijo tiene al día sus controles de 
niño sano? 

0.75 1 1 

¿Evita que su niño (a) juegue y lleve 

objetos sucios a la boca? 
0.9 1 0.9 

¿Mantiene los recipientes limpios y con 

tapa? 0.8 1 0.92 

¿Su niño se realiza el lavado de 

manos? 
1 0.8 0.67 

¿Manipula de manera correcta y limpia 

los alimentos que le brinda a sus hijos? 
1 1 0.75 

¿Usted enseña a su hijo sobre medidas 

higiénicas? 
0.9 1 0.8 

¿En casa desecha la basura todos los 

días? 
1 1 0.8 

¿Mantiene los alimentos protegidos de 

las moscas? 
0.9 0.9 0.9 



 

 

 

     Anexo 6: Confiabilidad del instrumento de recolección de datos 

1. CUESTIONARIO PARA EVALUAR CONOCIMIENTOS  

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

N de 

elementos 

,716 10 

 

2. CUESTIONARIO PARA EVALUAR ACTITUDES  

 
Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

N de 

elementos 

,840 10 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Anexo 7. Autorización para ejecución del proyecto  



 

 

Anexo 8. Consentimiento informado UCV  

Consentimiento Informado 

Título de la investigación: Conocimientos y actitudes de los cuidadores frente a 

enfermedades diarreicas agudas en niños de un hospital público, Trujillo 2023. 

Investigadores: Bacilio Marcelo, Kelly Leticia y Chamaya Castañeda, Yuliana Mariolyn  

Propósito del estudio 

Le invitamos a participar en la investigación titulada “Conocimientos y actitudes de los 

cuidadores frente a enfermedades diarreicas agudas en niños de un hospital público, 

Trujillo 2023”, cuyo objetivo es determinar la relación entre conocimientos y actitudes 

de los cuidadores frente a enfermedades diarreicas agudas en niños de un hospital 

público, Trujillo 2023. Esta investigación es desarrollada por estudiantes de pregrado 

de la carrera profesional Enfermería de la Universidad César Vallejo del campus 

Trujillo, aprobado por la autoridad correspondiente de la Universidad y con el permiso 

de la institución Hospital Distrital de Alto Moche “Walter Cruz Vilca” 

Describir el impacto del problema de la investigación. 

Actualmente, las enfermedades diarreicas agudas (EDAS) sigue siendo un problema 

en el ámbito sanitario asechando a gran número de personas, entre adulto mayor, 

adulto joven y niños; siendo este último uno de los grupos más vulnerables por lo que 

cada año su incidencia aumenta. A nivel de Latinoamérica las EDAS asechan al año 

la vida de 1.5 millones de infantes, por lo que la mortalidad se ubica en uno de los 

primeros lugares entre enfermedades infecciosas sobre todo en menores de 5 años. 

Procedimiento 

Si usted decide participar en la investigación se realizará lo siguiente: 

a. Se realizará una encuesta donde se recogerán datos personales y algunas 

preguntas sobre la investigación titulada: Conocimientos y actitudes de los 

cuidadores frente a enfermedades diarreicas agudas en niños de un hospital 

público, Trujillo 2023”.  



 

 

b. Esta encuesta tendrá un tiempo aproximado de 10 minutos y se realizará en el 

ambiente del servicio de emergencia del Hospital Distrital Walter Cruz Vilca. Las 

respuestas al cuestionario serán codificadas usando un número de 

identificación y, por lo tanto, serán anónimas. 

Problemas o preguntas: 

Si tiene preguntas sobre la investigación puede contactar con el investigador Bacilio 

Marcelo, Kelly Leticia, email: Kellyleticiabaciliomarcelo@gmail.com; Chamaya 

Castañeda, Yuliana Mariolyn, email: mariolyn22.10@gmail.com y docente asesor 

Mendez Lazaro, Gaby Anali, email: gmendez@ucv.edu.pe 

Consentimiento 

Después de haber leído los propósitos de la investigación autorizo participar en la 

investigación antes mencionada. 

Firma: ………..……………………………………………………………………….……. 

Nombre y apellidos: ……………………………………………………………….…….. 

Fecha y hora: ……………………………………………………………………….……. 

  

mailto:Kellyleticiabaciliomarcelo@gmail.com
mailto:mariolyn22.10@gmail.com
mailto:gmendez@ucv.edu.pe


 

 

 

Anexo 9. Prueba de normalidad  

Prueba de Normalidad 

 
 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Estadístico gl Sig. Estadístico gl Sig. 

Conocimientos 0,24 152 0,000 0,776 152 0,000 

Actitudes 0,135 152 0,000 0,878 152 0,000 

 

Interpretación: En la prueba de Kolmogorov-Smirnova, se observó que la significancia 

es menor que 0.05 (p<0.05), tanto para la variable conocimientos como para la variable 

actitudes, entonces se concluyó que ninguna de estas dos variables cumple con el 

supuesto de normalidad, por lo que se tuvo que usar el coeficiente de Spearman para 

evaluar la relación que existe entre conocimientos y las actitudes de los cuidadores 

frente a enfermedades diarreicas agudas en niños de un hospital público, Trujillo 2023.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Anexo 10. Dictamen del Comité de Ética en Investigación 

 



 

 

Anexo 11. Constancia de traducción 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


