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RESUMEN  

 

La investigación ha empezado mostrando el objetivo que fue relacionar las 

actitudes junto al conocimiento de la lactancia de las mujeres en Andahuaylas. Es 

reconocible por ser pura, transversal y cuántica, donde se analizaron a 81 féminas.  

Resultado: Concerniente al tipo cognitivo 40% fue indeciso, semejante al tipo 

afectivo con 37%. Respecto al tipo conductual, 32% ha estado de acuerdo. En 

conexión con la lactancia se obtuvo 48% de indecisos y aludiendo al conocimiento; 

46% se manifestaron estar de acuerdo.  

Conclusión: De todas las hipótesis no se obtuvo relaciones positivas entre la actitud 

y el conocimiento; simultáneamente se ubicó dicho conocimiento en el nivel medio 

con 64% de intervención. Al final solo se obtuvo relación (+) el tipo conductual y los 

conocimientos. Consecuentemente es posible complementar lo sentenciado arriba, 

afirmando, que para lograr que las actitudes sean mejores que las registradas, es 

conveniente aumentar el conocimiento de las madrecitas que tienen hijos lactantes, 

pues es probable, que mejorando este aspecto las actitudes de las mismas 

mejoren. 

PALABRAS CLAVE: Actitud, conocimientos, lactancia, maternidad, salud.  
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ABSTRACT  

  

The work has begun showing the objective that was to relate the attitudes together 

with the knowledge of breastfeeding of women in Andahuaylas. It is recognizable 

for being pure, transversal and quantum, where 81 females were analyzed. 

Result: Regarding the cognitive type, 40% were undecided, similar to the affective 

type with 37%. Regarding the behavioral type, 32% agreed. In connection with 

breastfeeding, 48% were undecided and referring to knowledge; 46% agreed. 

Conclusion: Of all the hypotheses, no positive relationships were obtained between 

attitude and knowledge; Simultaneously, said knowledge was located at the medium 

level with 64% intervention. In the end, only a relationship (+) was obtained for the 

behavioral type and knowledge. Consequently, it is possible to complement what 

was stated above, affirming that in order to achieve better attitudes than those 

registered, it is convenient to increase the knowledge of mothers who have nursing 

children, since it is probable that improving this aspect improves their attitudes. 

KEY WORDS: Attitude, knowledge, breastfeeding, maternity, health. 
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INTRODUCCIÓN  

 

A la fecha, es sabido universalmente de casi todas las buenas cosas que se 

han desprendido de la lactancia, ya que su suministro no puede dejarse de alcanzar 

al bebé para su óptima performance. Por lo tanto, ha implicado que los pechos 

dependientes reciban por exclusividad este alimento al menos seis meses, durante 

la apertura de vida fuera del cuerpo de la mamá. Pero, a pesar de la difusión de sus 

bondades las mamás no han logrado alargar como se quiere o requiere su duración, 

convirtiéndose en una álgida situación que de pronto no tiene solución completa y 

pero aún si se habla de países como el nuestro, donde por muchas razones los 

nacidos son los que llevan la peor parte cuando de nutrición óptima se habla; lo que 

desenlaza en defunciones inesperadas.  

Por su naturaleza, las mamás son la fuente de abastecimiento por excelencia 

de ll primer alimento de los nacidos, cosa y hecho que debería ser aprendido desde 

la infancia para que cuando se arribe al ciclo de la procreación no se tenga mayores 

inconvenientes. 

Antes de adentrarse en la pesquisa completamente, cabe recalcar que los 

resultados se han expuesto en base al plan requerido por la Universidad, teorías 

sugeridas por los investigadores, adjuntadas a la metodología propuesta y 

ensayada con las madres, para exponerlos en los resultados y en las conclusiones 

finalmente.
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CAPÍTULO I 

 

PLAN DE INVESTIGACIÓN 

 

1.1. Descripción de la realidad problemática 

La OMS y la UNICEF, aceptan y amparan las buenas prácticas que 

tienen que ver con la lactancia de los seis meses iniciales, lo que da 

tranquilidad más adelante para los mimos padres, pues no será necesario 

visitar a los galenos por malestares de los bebés (1). En ese sentido es 

público, que dicha leche dota defensas suficientes contra infecciones, 

etcétera. En suma, se ha perfilado en la primera alianza donde aparece la 

benefactora y el beneficiado conforme lo cita los documentos internacionales 

que hablan de los derechos de los niños (2).  

Dentro del espectro latinoamericano se puede ver que los sistemas 

sanitarios están al pendiente de cualquier desafío que evite que las 

madrecitas dejen de amamantar a su prole (3). Sin duda es cruda, la realidad 

potencial por la que atravesarán las nuevas mamás, pero no hay otro 

camino, cuando la ignorancia se abre paso, sin consideración alguna (4). 

Al revisar, las ODM hasta el 2010, mejoró la cobertura en 38%; sin 

embargo, se tiene pendiente que todavía no se ha cumplido con llegar al 

50% en 2025 (5). 
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De otro modo, la OPS indicó que, en las Américas, 54% de bebés 

lactan dentro de la 1° hora de nacido. Solo 38% recibe leche natural y no 

artificial. 32% demuestra continuidad. Por otra parte, la CEPAL aseveró que 

para el 2030, Latinoamérica debería dar fin a la malnutrición y a todas las 

praxis que transgreden la vida de los más indefensos (6, 7). A la par, el 

CEPLAN durante el 2021 dijo que el Perú no puede erradicar la desnutrición 

y peor aún la crónica que afecta desproporcionadamente a los infantes a 

pesar del esfuerzo cotidiano del MINSA con todos sus agentes de salud 

(8,9). 

A escala nacional la ENDES del 2018 reveló que el 64% de los bebés 

fueron amamantados con leche materna, donde se evidenció mayor 

responsabilidad de las madres rurales en 78% a desigualdad de las citadinas 

que solo alcanzaron el 12% (10). No cabe duda, que las cotas de 

desnutrición son disímiles a los anteriores años, pero no se llegó al 100% de 

erradicación todavía (11). 

Abordando la problemática local, se da cuenta de las visitas a los 

domicilios de los lactantes, donde se ha comprobado que las madres alguna 

vez han sustituido el primer alimento con alguna sustancia o fórmula 

preparada artificialmente por las empresas que trabajan en este rubro. Ese 

acontecimiento ha generado capítulos de irresponsabilidad con deserción 

marcada (12, 13).  

Al final, la lectura de la realidad encontrada ha sugerido que se tiene 

que analizar el comportamiento de las madres, pues son ellas las directas 

involucradas en el aseguramiento de que los bebés se conviertan en 
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individuos fuertes, seguros y sanos para el beneficio de la comunidad y el 

país.  

1.2. Identificación y Formulación de problemas 

1.2.1 Problema general    

¿Cómo se relacionan las actitudes y el conocimiento maternal respecto 

de la lactancia de menores en el C.S. Andahuaylas, 2022? 

1.2.2 Problemas específicos 

- ¿Cómo se relaciona el mecanismo cognitivo con los conocimientos 

maternales acerca de la lactancia de menores del C.S. Andahuaylas? 

- ¿Cómo se relaciona el mecanismo afectivo con los conocimientos 

maternales acerca de la lactancia de menores del C.S. Andahuaylas? 

- ¿Cómo se relaciona el mecanismo conductual con los conocimientos 

maternales acerca de la lactancia de menores del C.S. Andahuaylas? 

1.3.  Justificación 

Teóricamente, ha quedado comprobado la existencia de teorías que 

sostienen la investigación, además dentro del orden metodológico, hay 

asidero para respaldar las conclusiones esperadas y por su puesto resultados, 

finalmente, desde la óptica práctica, se ha dicho que los hallazgos deberían 

servir para otras pesquisas y para la gente que trabaja en este asunto.  

1.4.  Objetivos   

1.4.1. Objetivo general   

Replicar la relación entre las actitudes y el conocimiento maternal 

respecto de la lactancia de menores en el C.S. Andahuaylas, 2022 
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1.4.2. Objetivos específicos   

- Categorizar la relación del mecanismo cognitivo con los 

conocimientos maternales acerca de la lactancia de menores del 

C.S. Andahuaylas 

- Detallar la relación del mecanismo afectivo con los conocimientos 

maternales acerca de la lactancia de menores del C.S. Andahuaylas 

- Definir la relación del mecanismo conductual con los conocimientos 

maternales acerca de la lactancia de menores del C.S. Andahuaylas 

1.5. Delimitación de la investigación   

1.5.1. Espacial   

   En su integridad, las averiguaciones, desarrollo y productos se han 

dado en Andahuaylas, Apurímac. 

1.5.2. Temporal  

Abarcó al trimestre uno de 2022  

1.5.3. Social 

La mirada siempre estuvo puesta en las madres, prioritariamente y 

todas adscritas al C.S. Andahuaylas. 

 1.5.4. Conceptual  

Apeló a la teoría de Gonzáles (29)., y Rosemberg, et al., (34). 

1.6. Viabilidad de la investigación  

Todas las obligaciones para garantizar la posibilidad de ejecutar esta obra 

fueron atendidas, tal como refirió Bernal (17). 
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1.6.1. Económica 

No fue inconveniente, pues hasta la fecha de culminación se contó con 

el dinero necesario y dispuesto para cubrir las exigencias que este 

requirió (17). 

1.6.2. Social 

La atención fue centrada en las madrecitas que tienen a la vista a sus 

bebés de seis meses, también se necesitó de los empleados, asesora y 

por su puesto de los tesistas (17). 

1.6.3. Técnica 

Felizmente, en el desarrolló no hubo dificultades para ampararse en las 

técnicas que se han diseñado para trabajar con datos que han sido 

informatizados y procesados con la tecnología necesaria (17). 

1.7.  Limitaciones  

No hubo limitaciones teóricas, pues ha quedado comprobado la 

existencia de teorías que sostienen la investigación, además dentro del orden 

metodológico, hay asidero para respaldar las conclusiones esperadas y por 

su puesto resultados, finalmente, desde la óptica práctica, se ha dicho que los 

hallazgos deberían servir para otras pesquisas y para la gente que trabaja en 

este asunto.  
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CAPÍTULO II 

 

MARCO TEÓRICO 

 

2.1. Antecedentes de investigación 

       2.1.1. A nivel internacional  

Belén, ha presentado su obra con el objetivo de dar identificación 

de los conocimientos, y demás acerca de la lactancia en Ecuador. 

Empleó la metodología observacional, no experimental, donde se 

encuestaron a 212 madres de hasta 34 años, siendo la mínima 20. 

Resultados: Se acusó que la lactancia ha promovido el desarrollo de la 

afectividad. Aludiendo a las prácticas, fueron exclusivas e inmediatas. 

Por un lado, las madres, sienten que no pudieran lactar con gripe. 

Conclusión: Hubo coherencia entre las prácticas y los conocimientos 

(19). 

Calderón et al., ha presentado su obra con el objetivo de dar 

evaluación al conocimiento y prácticas de lactancia. También fue 

descriptiva, y transversal donde quedaron evaluadas cincuenta mamás. 

Resultados: Hubo predominancia de las casadas con 64%, 52% 

contaron con secundaria, 46% solamente atendían sus casas, 90% eran 

citadinas. Conclusión: Se confirmó que 92% han tenido un buen nivel de 
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conocimientos. Asimismo, 94% revelaron buenas actitudes. 92% han 

tenido excelentes prácticas (20). 

Tutillo ha presentado su obra con el objetivo de identificar los 

conocimientos, y prácticas, pero en Ecuador. Se Señaló como 

cuantitativo, y no aplicada donde acudieron 220 madres. Resultados: 

Fue moderado los conocimientos con referencia a la lactancia. Las 

actitudes fueron positivas, sin embargo, al 14% les agrada la lactancia 

exclusiva; 25% la predominante y 60% la que no es exclusiva. 48% de 

vástagos han recibido la lactancia. Conclusiones: Se confirmó 

moderados conocimientos, pero, la praxis dista bastante con los 

conocimientos (21). Ibarra, et al., han presentado su obra con el objetivo 

de saber las influencias de la socio-demografía en la lactancia. 

Resultados: Casadas fueron 81%, con bachillerato 45% y 28% cuentan 

con el IESS y el 66% no contaba; 7% ha recibido bonos. 59% han tenido 

parto normal. Conclusiones: La influencia impregnada por los factores 

sociodemográficos se han visto influenciadas con el retiro de las mamás 

a los vástagos muy pronto (22). 

Farinango, ha presentado su obra con el objetivo de medir los 

conocimientos, acerca del abandono de la lactancia en Ecuador. Fueron 

intervenidas oralmente, 28 señoras. Resultados: Las madres expusieron 

conocimientos promedio. También se supo que 5% brindó alguna vez 

agua. Conclusiones: Mas de la mitad de las féminas carecían de 

conocimientos y por ende malas prácticas al margen de demostrar 

actitudes serias (23). 
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2.1.2. A nivel nacional  

Seminario, hizo alcance de su obra que tuvo por objetivo saber 

cuántos   conocimientos, tienen las señoras madres. No fue aplicada, 

pero si transversal donde 149 madres fueron abordadas. Resultados: 

60% demostraron contar con conocimientos y 40% no. 68% tuvieron 

actitudes firmes y 32% negativas. Conclusión: Más de la mitad, 

demostraron adecuadas actitudes y conocimientos y praxis, pero, urgen 

de retroalimentación (24). 

Bravo, hizo alcance de su obra que tuvo por objetivo asociar los 

conocimientos, y actitudes en 84 señoras. Resultados: 11% no dio 

lactancia exclusiva a los seis meses. Asu vez se precisó, que el 69% 

convivían y 64% solamente mostraban dedicación a la casa. 27% fueron 

insuficientes y 73% suficientes. Conclusión: Se comprobó que 

predomina escases de conocimientos. Acerca de las creencias, 75% 

hizo saber que los antibióticos disminuyeron la elaboración de leche. En 

cuanto a las actitudes, 71% van al nosocomio cuando hay 

enfermedades, muchas de ellas transitaban con sus bebés, arribando a 

14% (25).      

Arroyo, et al., hizo alcance de su obra que tuvo por objetivo medir 

las actitudes hacia la lactancia de 108 madres. Resultados: 52% han 

presentado en regular sus actitudes; asimismo, 31% exteriorizaron 

niveles deficientes y 18% con óptimo. Acerca del cognitivo, hubo 

regularidad arribando a 43%, con 40% de afectividad y 48% en lo 

conductual. Conclusión: Las intervenidas demostraron regularidad en 

referencia a las actitudes de la lactancia (26). 
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Sota, hizo alcance de su obra que tuvo por objetivo saber acerca 

de las mismas actitudes y mismas prácticas de los casos anteriores de 

156 madres. Resultados: 60% provienen de espacios citadinos. 48% 

fueron solteras, 72% tienen secundaria. 51% revelaron actitudes 

correctas. 38% fueron muy indecisas. 26% fueron muy inseguras. 33% 

prefirieron al polvo artificial como reemplazo. Del mismo modo, 42% 

fueron vigilantes a la atención que presentó el bebé hacia los pezones. 

40% no tomaron los tiempos de lactancia. 95% reflejaron falta de higiene 

en la lactancia. Al final, 56% tuvieron inadecuadas posturas para lactar 

(27). 

Condezos et al., hicieron alcance de su obra que tuvo por objetivo 

saber sobre la socio-culturalidad y las actitudes en 50 madres. 

Resultados: Con 20 años fueron el 16%. 31% tuvo como máximo 30 

años. Asimismo, 37% anunciaron tener 1 hijo, 38% dos, 2% tres, 2% 

cuatro, respectivamente. Conclusión: Si hay relación entre la socio-

culturalidad y las actitudes (28). 

  2.1.3.  A nivel regional  

No se ha logrado encontrar antecedentes relacionados a la presente 

investigación, pese a que se han visitado los repositorios universitarios 

de la localidad y la región. 

2.2. Bases teóricas 

2.2.1. Actitudes para la lactancia  

Son expresiones externas de la praxis, que son proyectados 

favorablemente o de manera inversa acerca de situaciones relacionadas 

(29).  
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Las actitudes son conceptualizadas como valoraciones que 

ejercen influencia (30, 31). Asimismo, predispone los aprendizajes para 

solucionar dificultades (32). Finalmente, son vistos como acciones de 

predisposición diaria que une sentimentalmente a las madres con sus 

vástagos (33). 

2.2.2. Dimensiones de las actitudes 

a) Elemento Cognitivo  

Es manifestado cuando las informaciones, credos, sapiencias, entre 

otros; se juntan con los criterios correctos, por lo tanto, son flexibles. 

Visto de otra forma, es posible afirmar que conduce a mejorar y 

respaldar las nuevas actitudes potencializando paralelamente las 

aptitudes (34). 

b) Elemento Afectivo 

Es caracterizado por su emocionalidad valorativa, pues se engendra 

cuando son identificados los sentimientos. También se hace saber 

que son aprendidos de los antecesores (34). 

c) Elemento Conductual 

Esta visto como el soporte conativo, pues revela las intenciones, 

comportamientos en donde tienen sostén las actitudes. También, es 

posible añadir que es derivación de la predisposición (34). 

2.2.3.  El Conocimiento 

Se trata de la comprensión de algo, que puede ser hechos. Son 

adquiridos por el rasocinio, educación, testimonios y praxis. 

Definitivamente está atado a lo cognitivo, es decir, al saber y/o credos 

que refieren las madres sobre algo (38). 

https://es.wikipedia.org/wiki/Testimonio
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Acerca de este asunto, Bunge, refirió al hablar de conocimientos, se 

aborda conceptos e ideas puntuales, precisos y ordenados; a partir de 

ello, puede ser tipificado como vulgaridad o científico. En tanto, la 

vulgaridad se caracteriza por ser vago, inexacto y muy limitado. Y lo 

científico es todo lo contrario (40). 

2.2.4.  Dimensiones del conocimiento 

a) Conocimiento teórico  

Son conocimientos obtenidos analíticamente por medio de 

lecturas, explicación, instruccionamiento de externos. Se 

constituyen antes que la praxis (38). 

b) Conocimiento práctico 

Son conocimiento ligados a las competencias respecto de 

algunas actividades. Hablando educativamente se adquiere luego 

del teórico (38). 

c) Conocimiento teórico/práctico 

Es mixto, pues combina la praxis con las teorías simultáneamente 

(38). 

2.2.5.  Escala vigesimal para medir el conocimiento 

Para valuar a las mamás, se ha tomado en cuenta la escala de 

dos guarismos hasta un límite de 20 unidades. Y los aspectos 

cualitativos fueron expresados como bajos, medianos y altos (39).  

Al final, las evaluaciones han permitido el acopio de 

información acerca de las dificultades y avances de las féminas con 

referencia a sus aprendizajes.  
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2.3 Marco conceptual 

- Actitud  

 Manifestación exteriorizada por parte de humano hacia algo. Puede resultar 

propicio o desfavorable para consigo mismo (29). 

- Afectivo 

 Agrupamiento de sentimientos, así como emociones que referencian a las 

madres con relación a sus hijos, aquí debería asomarse los vínculos de 

dependencia (34). 

- Cognitivo 

 Conjunto de creencias sobre algún tópico, estos son adquiridos de diversas 

maneras (34). 

- Conocimiento 

 Acumulación de aprendizajes ganados con la experiencia, puede ser logrado 

también teóricamente (38). 

- Conocimiento teórico  

 No requiere de prácticas, pues está limitado al auxilio de las teorías, sin 

embargo, ambos se necesitan indistintamente uno del otro (38). 

- Conocimiento práctico 

 Al revés que el anterior, si requiere de prácticas, pues está limitado al auxilio de 

la práctica obligatoria, sin embargo, ambos se necesitan indistintamente uno del 

otro (38). 

- Conductual  

 Son identificables por los sentidos, pues están ligados con las renuencias 

de las progenitoras hacia el abastecimiento del líquido maternal (34). 
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- Lactancia exclusiva  

 Como dice la frase, exclusiva, es decir, no admite otro sustituto, por los 

efectos que pudiera ocasionar, la fuente natural proviene de la maternidad. 

(36). 

- Lactante  

 Sujeto lactante que luego de salir del ambiente extrauterino, tendrá como 

obligación alimentarse del producto principal derivado del parto, que es la 

leche maternal. (36). 

- Leche Materna 

 Bebida natural, de procedencia biológica que contiene nutrientes y, que 

genera inmunidad entre los consumidores (42). 

- Madre Puérpera  

 Mujer trasladada a los servicios de posada comunitaria tras sucederse el 

parto para permanecer algún tiempo (36). 

- Nivel de conocimiento 

 Cota donde se ubican los saberes. Es complejo medirlo exactamente, pero 

es posible (39). 

- Práctica  

 Experticia adquirida por la continua ejecución de actividades (37). 

- Relación 

 Manifestación estrecha entre las progenitoras y sus vástagos. Es primordial 

para el adelanto emocional, social, psicológico, etcétera de los bebés (41).



 
 

29 
 

 

 

 

 

 

 

 

CAPÍTULO III 

 

METODOLOGÍA DE INVESTIGACIÓN 

3.1. Hipótesis 

3.1.1. Hipótesis general 

Existe relación entre las actitudes y el conocimiento maternal respecto de 

la lactancia de menores en el C.S. Andahuaylas, 2022 

3.1.2.  Hipótesis especificas 

- Es probable que exista relación del mecanismo cognitivo con los 

conocimientos maternales acerca de la lactancia de menores del C.S. 

Andahuaylas 

- Es probable que exista relación del mecanismo afectivo con los 

conocimientos maternales acerca de la lactancia de menores del C.S. 

Andahuaylas 

- Es probable que exista relación del mecanismo conductual con los 

conocimientos maternales acerca de la lactancia de menores del C.S. 

Andahuaylas. 
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3.2.  Método   

Con base a Hernández, et al., este ha girado al rededor del hipotético deductivo; 

pues ha empezado con descripciones de sucesos que no fueron aislados, sino 

que por el contrario partieron de consideraciones grandes para llegar a 

cuestiones pequeñas, explicadas a través del contraste hipotético (45). 

3.3.  Tipo de investigación  

Con base a Villacorta, correspondió al tipo puro o básico; ya que no necesito de 

la experimentación para dar cuenta de su producto. Paralelamente, no fue 

obligatorio proceder con la manipulación de las variables (46). 

3.4.  Nivel de investigación   

Con base a Hernández, resultó mostrándose como relacional y transverso; 

porque implicó, primeramente, observar y después describir incluyendo la 

temporalidad (45).  

3.5.  Diseño de la investigación   

Con base a Hernández, et al., se ha aferrado al no experimental, prospectivo no 

aplicado. (18).  

 

Figura 1 

Modelo  
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3.6. Operacionalización de variables 
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3.7. Población, muestra y muestreo 

3.7.1. Población 

Se ha fijado en virtud a lo datos vertidos por el C.S. Al respecto Bernal, 

advirtió del proceder sobre los evaluados suelen ser muy semejantes; 

siendo 102 mujeres (17). 

3.7.2. Muestra 

       Fue calculada gracias a: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

3.7.3. Muestreo 

Se apoyó en el procedimiento de las probabilidades, es decir, fue 

urgente utilizar la fórmula de arriba. 
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3.8.  Técnicas e instrumentos  

3.8.1. Técnica 

La encuesta, como de costumbre es muy esgrimido para recoger 

veredictos de las intervenidas. Se caracterizó por su sencillez y 

economicidad para producirlo (18). 

3.8.2. Instrumentos 

El cuestionario, es la derivación de la encuesta. Para este caso fue, 

físico, imprimiéndose ochentiun cuestionarios para todas las mujeres 

aludidas (18).   

3.8.3. Validez y confiabilidad 

Ambos son infaltables, ya que le imprimen seguridad al instrumento 

elegido, reflejando exactitud (45). 

Se sujetó al auxilio del Alpha de Cronbach y ulteriormente a la prueba 

piloto (46). 

 

  

 

 

 

 

 

 

Como se ve, fueron procesadas ocho instrumentos de ocho 

madrecitas, que es igual al diez por ciento de lo mostrado.  
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Tabla 8 

 

Como se ve, fueron procesadas sesenta instrumentos de sesenta madrecitas, que 

es igual al cien por ciento de lo mostrado.  

 

Tabla 9 

Cuestionario 1 

 

 

Como se ve, fueron procesadas treinta instrumentos de treinta madrecitas, que es 

igual al cincuenta por ciento de lo mostrado.  

 

Tabla 10 

Cuestionario 2 

 
 

Como se ve, fueron procesadas treinta instrumentos de treinta madrecitas, que es 

igual al cincuenta por ciento final de lo mostrado.  
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3.9.  Consideraciones éticas 

  Se ha asignado atención a la dignidad de las madrecitas, buscando siempre 

su bienestar y sobre todo justicia (47). En el epílogo, se expresó respeto a sus 

derechos personales. 

3.10. Procesamiento estadístico 

Como es acostumbrado en pesquisas puras, tificadas como tranversales y 

relacionales, se empleó procedimientos mencanizados y rutinarios a mano 

que se apoyaron en el Excel y Spss (48). 
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CAPÍTULO IV 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

 

4.1. Resultados 

4.1.1.  Análisis descriptivo 

Tabla 11 

 

Fue necesario saber las edades de las madrecitas, para saber si podían 

o no contestar las encuestas, como se vio hay madrecitas de 45 hasta 

madrecitas de 17, con media de 27,67 años 

 

Tabla 12 

 

También fue necesario saber cuántos descendientes tenían las 

madrecitas, para saber si tenían tiempo o no contestar las encuestas, 

como se vio hay madrecitas con cinco, hasta madrecitas con un hijo, 

con media de 2,69 hijos. 
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Tabla 13 

Cognitivo 

 

 

Figura 2 

Cognitivo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Referenciando al mecanismo cognitivo, 3% ha estado 100% en desacuerdo. 12% 

en desacuerdo. 41% con indecisión. 37% de acuerdo y 7%; 100% de acuerdo. 
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Tabla 14 

Afectivo 

 
 

 

 

Figura 3 

Afectivo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Referenciando al mecanismo afectivo, 12% ha estado 100% en desacuerdo. 30% 

en desacuerdo. 37% con indecisión. 15% de acuerdo y 6%; 100% de acuerdo. 
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Tabla 15 

Conductual 

 

 

 

Figura 4 

Conductual 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Referenciando al mecanismo conductual, 10% ha estado 100% en desacuerdo. 

21% en desacuerdo. 30% con indecisión. 32% de acuerdo y 7%; 100% de acuerdo. 
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Tabla 16 

Actitudes  

 

 

 

Figura 5 

Actitudes  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Referenciando al mecanismo de actitudes, 4% ha estado 100% en desacuerdo. 

17% en desacuerdo. 48% con indecisión. 21% de acuerdo y 10%; 100% de 

acuerdo. 
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Tabla 17 

Práctico 

 

 

 

Figura 6 

Práctico 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Referenciando al mecanismo de la praxis, 4% ha estado 100% en desacuerdo. 5% 

en desacuerdo. 16% con indecisión. 53% de acuerdo y 22%; 100% de acuerdo. 
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Tabla 18 

Teórico 

 
 

 

 

Figura 7 

Teórico 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Referenciando al mecanismo teórico, 9% ha estado 100% en desacuerdo. 10% en 

desacuerdo. 43% con indecisión. 26% de acuerdo y 12%; 100% de acuerdo. 
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Tabla 19 

Conocimiento 

 

 

 

Figura 8 

Conocimiento 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Referenciando al mecanismo llamado conocimiento, 4% ha estado 100% en 

desacuerdo. 8% en desacuerdo. 14% con indecisión. 46% de acuerdo y 28%; en 

completo acuerdo. 
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Tabla 20 

Niveles de conocimiento de la lactancia 

 

 
 

 

Figura 9 

Niveles de conocimiento de la lactancia  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Aludiendo al nivel de conocimientos, 10% se encontró en nivel bajo. 64% en 

mediano. 26% en alto haciendo el cien por ciento. 
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4.2. Discusión de resultados 

Belén, acusó que la lactancia ha promovido el desarrollo de la 

afectividad. Aludiendo a las prácticas, fueron exclusivas e inmediatas. Por un 

lado, las madres, sienten que no pudieran lactar con gripe, concluyendo que 

hubo coherencia entre las prácticas y los conocimientos. Por su parte, dentro 

del escenario Andahuaylino al contrastar se ha provocado aceptación de la 

hipótesis que niega la relación propuesta entre las actitudes y el conocimiento, 

cómo se vio, el significante de 0,783 > 0,05 así se aseguró dentro de la hipótesis 

mayor. 

En la pesquisa de Calderón et al, se confirmó que 92% han tenido un 

buen nivel de conocimientos. Asimismo, 94% revelaron buenas actitudes. 92% 

han tenido excelentes prácticas. Aludiendo al nivel de conocimientos de madres 

Andahuaylinas, 10% se encontró en nivel bajo. 64% en mediano. 26% en alto 

haciendo el cien por ciento. 

Tutillo, reveló que fue moderado los conocimientos con referencia a la 

lactancia. Las actitudes fueron positivas, sin embargo, al 14% les agrada la 

lactancia exclusiva; 25% la predominante y 60% la que no es exclusiva. 48% 

de vástagos han recibido la lactancia. Concluyentemente se confirmó 

moderados conocimientos, pero, la praxis dista bastante con los conocimientos. 

Por otro lado, dentro del espectro local y referenciando al mecanismo llamado 

conocimiento, 4% ha estado 100% en desacuerdo. 8% en desacuerdo. 14% 

con indecisión. 46% de acuerdo y 28%; en completo acuerdo. 

Ibarra, et al., concluyeron que la influencia impregnada por los factores 

sociodemográficos se ha visto influenciadas con el retiro de las mamás a los 

vástagos muy pronto. Acerca del estudio Andahuaylino se ha referenciando al 
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mecanismo de la praxis, 4% ha estado 100% en desacuerdo. 5% en 

desacuerdo. 16% con indecisión. 53% de acuerdo y 22%; 100% de acuerdo. 

Farinango, reveló que las madres expusieron conocimientos promedio. 

También se supo que 5% brindó alguna vez agua. Concluyendo que más de la 

mitad de las féminas carecían de conocimientos y por ende malas prácticas al 

margen de demostrar actitudes serias. Con respecto al caso de Andahuaylas y 

referenciando al mecanismo cognitivo, 3% ha estado 100% en desacuerdo. 

12% en desacuerdo. 41% con indecisión. 37% de acuerdo y 7%; 100% de 

acuerdo. 

Seminario, confirmó que 60% de féminas demostraron contar con 

conocimientos y 40% no. 68% tuvieron actitudes firmes y 32% negativas. 

Concluyendo que más de la mitad, demostraron adecuadas actitudes y 

conocimientos y praxis, pero, urgen de retroalimentación. Por otra parte, 

referenciando al mecanismo teórico de las matronas de Andahuaylas, 9% ha 

estado 100% en desacuerdo. 10% en desacuerdo. 43% con indecisión. 26% de 

acuerdo y 12%; 100% de acuerdo. 

En la pesquisa de Bravo, se comprobó que predomina escases de 

conocimientos. Acerca de las creencias, 75% hizo saber que los antibióticos 

disminuyeron la elaboración de leche. En cuanto a las actitudes, 71% van al 

nosocomio cuando hay enfermedades, muchas de ellas transitaban con sus 

bebés, arribando a 14%. Referenciando al mecanismo de actitudes del caso 

local, 4% ha estado 100% en desacuerdo. 17% en desacuerdo. 48% con 

indecisión. 21% de acuerdo y 10%; 100% de acuerdo. 

Arroyo, et al., revelaron que 52% han presentado en regular sus 

actitudes; asimismo, 31% exteriorizaron niveles deficientes y 18% con óptimo. 
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Acerca del cognitivo, hubo regularidad arribando a 43%, con 40% de afectividad 

y 48% en lo conductual. Concluyendo que las intervenidas demostraron 

regularidad en referencia a las actitudes de la lactancia. 

Sota, dijo que 51% de las involucradas revelaron actitudes correctas. 

38% fueron muy indecisas. 26% fueron muy inseguras. 33% prefirieron al polvo 

artificial como reemplazo. Del mismo modo, 42% fueron vigilantes a la atención 

que presentó el bebé hacia los pezones. 40% no tomaron los tiempos de 

lactancia. 95% reflejaron falta de higiene en la lactancia. Al final, 56% tuvieron 

inadecuadas posturas para lactar. Finalmente, referenciando al mecanismo 

afectivo de las señoras de Andahuaylas, 12% ha estado 100% en desacuerdo. 

30% en desacuerdo. 37% con indecisión. 15% de acuerdo y 6%; 100% de 

acuerdo. 

4.2.1. Análisis Inferencial 

 

Tabla 21 

Normalidad 

 

Quedó ratificado que no ha habido normalidad pues el significante es infra valor con 

relación a 0,05. 
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4.3.  Prueba de Hipótesis 

4.3.1. Contrastación de la hipótesis general: 

Ho: No existe relación entre las actitudes y el conocimiento maternal 

respecto de la lactancia de menores en el C.S. Andahuaylas, 2022 

H1: Existe relación entre las actitudes y el conocimiento maternal 

respecto de la lactancia de menores en el C.S. Andahuaylas, 2022 

 

Tabla 22 

 

 

Como se vio, el significante de 0,783 > 0,05; ha provocado aceptación de la 

hipótesis que niega la relación propuesta. Cuando contrastamos hipótesis, 

logramos dar comparación a las predicciones cotejadas estrechamente con la 

realidad que apreciamos. En tal hecho nos hemos permitido admitir, si es que hubo; 

coincidencias, y de forma contraria las hemos rechazado. 

 

 

 



 
 

49 
 

4.3.2. Contrastaciones: 

 1° Específica 

Ho: No existe probabilidad de que haya relación del mecanismo cognitivo 

con los conocimientos maternales acerca de la lactancia de menores del 

C.S. Andahuaylas 

H1: Existe probabilidad de que haya relación del mecanismo cognitivo con 

los conocimientos maternales acerca de la lactancia de menores del C.S. 

Andahuaylas 

 

Tabla 23 

 

 

Como se vio, el significante de 0,263 > 0,05; ha provocado aceptación de la 

hipótesis que niega la relación propuesta. Cuando contrastamos hipótesis, 

logramos dar comparación a las predicciones cotejadas estrechamente con la 

realidad que apreciamos. En tal hecho nos hemos permitido admitir, si es que hubo; 

coincidencias, y de forma contraria las hemos rechazado. 
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          2° Específica 

Ho: No existe probabilidad de que haya relación del mecanismo afectivo con 

los conocimientos maternales acerca de la lactancia de menores del C.S. 

Andahuaylas 

H1: Existe probabilidad de que haya relación del mecanismo afectivo con los 

conocimientos maternales acerca de la lactancia de menores del C.S. 

Andahuaylas 

 

Tabla 24 

 

 

Como se vio, el significante de 0,342 > 0,05; ha provocado aceptación de la 

hipótesis que niega la relación propuesta. Cuando contrastamos hipótesis, 

logramos dar comparación a las predicciones cotejadas estrechamente con la 

realidad que apreciamos. En tal hecho nos hemos permitido admitir, si es que hubo; 

coincidencias, y de forma contraria las hemos rechazado. 
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3° Específica 

Ho: No existe probabilidad de que haya relación del mecanismo 

conductual con los conocimientos maternales acerca de la lactancia 

de menores del C.S. Andahuaylas 

H1:  Existe probabilidad de que haya relación del mecanismo conductual 

con los conocimientos maternales acerca de la lactancia de menores 

del C.S. Andahuaylas 

 

Tabla 25 

 

 

Como se vio, el significante de 0,041 > 0,05; ha provocado aceptación de la 

hipótesis que niega la relación propuesta. Cuando contrastamos hipótesis, 

logramos dar comparación a las predicciones cotejadas estrechamente con la 

realidad que apreciamos. En tal hecho nos hemos permitido admitir, si es que hubo; 

coincidencias, y de forma contraria las hemos rechazado. 
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CONCLUSIONES 

 

- Al contrastar se ha provocado aceptación de la hipótesis que niega la 

relación propuesta entre las actitudes y el conocimiento, cómo se vio, el 

significante de 0,783 > 0,05 así se aseguró dentro de la hipótesis mayor. 

- Al contrastar se ha provocado aceptación de la hipótesis que niega la 

relación propuesta entre lo cognitivo y el conocimiento, cómo se vio, el 

significante de 0,263 > 0,05 así lo aseguró 

- Al contrastar se ha provocado aceptación de la hipótesis que niega la 

relación propuesta entre lo afectivo y el conocimiento, cómo se vio, el 

significante de 0,342 > 0,05 así lo aseguró 

- Al contrastar se ha provocado aceptación de la hipótesis que niega la 

relación propuesta entre lo conductual y el conocimiento, cómo se vio, el 

significante de 0,041 > 0,05 así lo aseguró 
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RECOMENDACIONES 

 

- Para lograr que las actitudes sean mejores que las registradas, es 

conveniente aumentar el conocimiento de las madrecitas que tienen hijos 

lactantes, pues es probable, que mejorando este aspecto las actitudes de 

las mismas mejoren. 

- Queda ratificado, que cuando optimizamos el mecanismo cognitivo por 

inercia debería mejorar el conocimiento, en ese entendimiento hay que 

seguir apostando por madrecitas de lactantes cada vez más instruidas. 

- Asimismo, al perfeccionar el mecanismo afectivo se conocerá que el 

conocimiento estará fortalecido, porque la influencia que ejerce la familia en 

estas circunstancias es de extrema importancia. 

- Para cerrar, se hizo alusión al mecanismo que tiene que ver con la conducta 

de las madrecitas, pues si este es correcto y acertado, va a generar buenos 

conocimientos en favor de la alianza madre e hijo. 
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El financiamiento, se dio como se detalló en el presupuesto. 
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Problema general    
¿Cómo se 
relacionan las 
actitudes y el 
conocimiento 
maternal respecto 
de la lactancia de 
menores en el C.S. 
Andahuaylas, 
2022? 
 
Problemas 
específicos 
 
- ¿Cómo se 
relaciona el 
mecanismo 
cognitivo con los 
conocimientos 
maternales acerca 

Hipótesis 
general    

Existe relación 
entre las 
actitudes y el 
conocimiento 
maternal respecto 
de la lactancia de 
menores en el 
C.S. 
Andahuaylas, 
2022 
 
Hipótesis 
específicas  

 
- Es probable que 
exista relación del 
mecanismo 
cognitivo con los 
conocimientos 

 
Objetivo general   
Replicar la 
relación entre las 
actitudes y el 
conocimiento 
maternal respecto 
de la lactancia de 
menores en el 
C.S. 
Andahuaylas, 
2022 
 
Objetivos 
específicos   
- Categorizar la 
relación del 
mecanismo 
cognitivo con los 
conocimientos 
maternales 
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de la lactancia de 
menores del C.S. 
Andahuaylas? 
- ¿Cómo se 
relaciona el 
mecanismo 
afectivo con los 
conocimientos 
maternales acerca 
de la lactancia de 
menores del C.S. 
Andahuaylas? 
- ¿Cómo se 
relaciona el 
mecanismo 
conductual con los 
conocimientos 
maternales acerca 
de la lactancia de 
menores del C.S. 
Andahuaylas? 
 

maternales 
acerca de la 
lactancia de 
menores del C.S. 
Andahuaylas 
- Es probable que 
exista relación del 
mecanismo 
afectivo con los 
conocimientos 
maternales 
acerca de la 
lactancia de 
menores del C.S. 
Andahuaylas 
- Es probable que 
exista relación del 
mecanismo 
conductual con 
los conocimientos 
maternales 
acerca de la 
lactancia de 
menores del C.S. 
Andahuaylas 

acerca de la 
lactancia de 
menores del C.S. 
Andahuaylas 
- Detallar la 
relación del 
mecanismo 
afectivo con los 
conocimientos 
maternales 
acerca de la 
lactancia de 
menores del C.S. 
Andahuaylas 
- Definir la 
relación del 
mecanismo 
conductual con 
los conocimientos 
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acerca de la 
lactancia de 
menores del C.S. 
Andahuaylas 
 

- Postura maternal al 
amamantar 
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