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Resumen 

Introducción: el estado psicoemocional de los padres se ve afectado cuando su recién nacido 
es hospitalizado al enfrentarse a un ambiente nuevo, tratar con desconocidos y delegar 
sus primeros cuidados de protección. Objetivo: determinar el nivel de estrés parental y la 
percepción del cuidado parental de enfermería en el servicio de neonatología de un hospital 
nacional en Perú. Metodología: estudio cuantitativo, descriptivo-correlacional, de corte 
transversal. Con una muestra de 75 padres de bebés hospitalizados en neonatología. Se aplicó 
cuestionarios: Escala de estrés parental - PPS:NIICU con α=0,7  y  Herramienta de apoyo a los 
padres de enfermería - NPST (α = 0,96). Resultados: el 68,7% de los participantes presentó 
nivel de estrés parental moderado, las principales fuentes de estrés fueron: alteración del rol 
parental, impacto de la apariencia, tratamiento y comportamiento del bebé. Consideraron 
como nivel bajo el cuidado parental de enfermería con deficiencias en apoyo: emocional, 
comunicacional e informacional; sin embargo, reconocieron una buena atención asistencial. 
Finalmente, no se halló relación significativa entre ambas variables (Tau-b: -0,07; con p < 
0.05). Conclusiones: urge la implementación de iniciativas que involucren a los padres en 
diferentes procesos durante la hospitalización de sus bebés; además de la capacitación y 
entrenamiento de las enfermeras para identificar y atender necesidades psicoemocionales.

Palabras clave: Estrés; Padres; Cuidado; Enfermería; Hospitalización.

Abstract

Introduction: the psychoemotional state of parents is affected when their newborn 
is hospitalized when facing a new environment, dealing with strangers and delegating 
their first protective care.  Objective: to determine the level of parental stress and the 
perception of parental nursing care in the neonatology service of a national hospital in 
Peru. Methodology: quantitative, descriptive-correlational, cross-sectional study. With a 
sample of 75 parents of babies hospitalized in neonatology. Questionnaires were applied: 
Parental Stress Scale - PPS:NIICU with α=0.7 and Nursing Parent Support Tool - NPST (α 
= 0.96). Results: 68.7% of the participants presented moderate level of parental stress, the 
main sources of stress were: alteration of parental role, impact of appearance, treatment 
and behavior of the baby. They considered parental nursing care to be low, with deficiencies 
in emotional, communicational and informational support; however, they recognized good 
nursing care. Finally, no significant relationship was found between both variables (Tau-b: 
-0.07; with p < 0.05). Conclusions: there is an urgent need to implement initiatives that 
involve parents in different processes during the hospitalization of their babies, in addition 
to the training of nurses to identify and attend to psychoemotional needs.

Keywords: Stress; Parenting; Caregiving; Nursing; Hospitalization.

Parental stress and perception of parental nursing care in neonatology
Stress parental e perceção dos cuidados de enfermagem parentais em neonatologia
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Resumo

Introdução:  o estado psicoemocional dos pais é afetado quando o seu recém-nascido é 
hospitalizado, uma vez que enfrentam um novo ambiente, lidam com estranhos e delegam 
os primeiros cuidados de proteção. Objetivo: determinar o nível de stress parental e a 
perceção dos cuidados de enfermagem dos pais no departamento de neonatologia de um 
hospital nacional no Peru. Metodologia: estudo quantitativo, descritivo-correlacional, 
transversal. Com uma amostra de 75 pais de bebés hospitalizados em neonatologia. Foram 
aplicados questionários: Parental Stress Scale - PPS:NIICU com α=0,7 e Nursing Parent 
Support Tool - NPST (α = 0,96). Resultados: 68,7% dos participantes apresentaram nível 
de stress parental moderado, as principais fontes de stress parental foram As principais 
fontes de stress foram: alteração do papel parental, impacto da aparência, tratamento e 
comportamento do bebé. Consideraram os cuidados de enfermagem parentais baixos, com 
deficiências no apoio emocional, comunicacional e informativo; no entanto, reconheceram 
bons cuidados de enfermagem. Por fim, não foi encontrada relação significativa entre 
as duas variáveis (Tau-b: -0,07; com p &lt; 0,05). Conclusões: é urgente implementar 
iniciativas que envolvam os pais em diferentes processos durante a hospitalização dos seus 
bebés, bem como formar os enfermeiros para identificar e atender às necessidades psico-
emocionais.

Palavras-chave: Stress, Pais, Cuidados, Enfermagem, Hospitalização.
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INTRODUCCIÓN

La hospitalización de un recién nacido es un evento inesperado, atemorizante y estresante para una fa-
milia. El soporte del personal de enfermería podría ser primordial para sobrellevar este proceso, en el 
que la situación de pérdida de salud de un hijo exige de los padres un sobreesfuerzo y ponen en peligro su 
bienestar personal. En las últimas décadas, debido al avance tecnológico y la especialización de los profe-
sionales sanitarios, la supervivencia de prematuros (OMS, 2020) y recién nacidos con patologías graves, 
ha aumentado considerablemente (Ota Nakasone, 2018).  Ante este gran avance en la neonatología que, 
al principio se enfocó casi exclusivamente en la supervivencia de los recién nacidos, dejó en olvido los 
aspectos psicosociales que afectan al cuidador principal y la familia (Jabraeili et al., 2018).

Por tanto, para los padres y familia, el nacimiento de un hijo generalmente está asociado a sentimien-
tos de alegría, emoción y gozo (Escartí et al., 2016b). Sin embargo, casi nadie se encuentra preparado para 
complicaciones o enfermedades que provocarán el internamiento del nuevo ser esperado con ansias (Ca-
porali et al., 2020; Beheshtipour et al., 2014). Es así como, el estrés parental se puede definir como proceso 
abrumador (Novak & Vittner, 2021) y muy complejo en el que los progenitores se sienten desbordados 
ante las demandas que deben afrontar en su papel como padres (Escartí et al., 2016a). Muchas veces, esta 
situación implica que los padres deben renunciar a las expectativas que tenían de su niño tras el parto e 
intentar adaptarse a la nueva situación a la que se enfrenta su hijo y ellos mismos (Villamizar-Carvajal et 
al., 2018; Caporali et al., 2020; Grunberg et al., 2020; Arias-De la Torre et al., 2019).

En este contexto, se ha intensificado la necesidad de abordar también las necesidades psicosociales 
de los padres, lo que está relacionado con la prestación de servicios de salud de alta calidad (Cuesta et 
al., 2012; Valderrama Sanabria & Muñoz de Rodríguez, 2016). Por tanto, el soporte que brinda la enfer-
mera hacia los padres de bebés hospitalizados es un eje imprescindible de la atención al neonato. Por 
consiguiente, es relevante la perspectiva que tiene la familia sobre el soporte de enfermería y el estrés 
percibido, por lo tanto, el presente trabajo pretende describir el nivel de estrés parental y la percepción de 
cuidado parental de enfermería y determinar la relación entre ambas en el servicio de neonatología de un 
hospital nacional en Perú.

MARCO TEÓRICO

Diversos estudios a nivel internacional, en EE.UU (Golfenshtein et al., 2017; Grunberg et al., 2020), 
Jordania (Kawafha, 2018), Noruega  (Tandberg et al., 2013), Filipinas (Mariano et al., 2022), Colombia 
(Alvarado Socarrás et al., 2017) y Chile (Astudillo Araya et al., 2019; Palma I et al., 2017), muestran evi-
dencia del estrés que los padres padecen durante la hospitalización de sus bebés, lo que contribuye a au-
mentar el riesgo psicosocial (Golfenshtein et al., 2017), la carga de emociones negativas (Yang et al., 2017) 
y alteración entre el vínculo paterno-filial (Browne & Talmi, 2005). En el Perú, el 87,5% de los cuidadores 
primarios del Instituto Nacional del Niño presentaron síntomas de depresión y ansiedad (Aranda-Panio-
ra, 2017), cuyo predecesor podría estar relacionado con el estrés (Brondolo et al., 2017). 

A menudo, la experiencia en la unidad de cuidados neonatales generalmente es percibida como po-
sitiva para algunos padres (Yang et al., 2017), dado que muchos de ellos logran llevar a casa a su niño.  Sin 
embargo, la experiencia durante la hospitalización fue momento crucial en la vida de cada papá o mamá 



Estrés parental y percepción del cuidado parental de
enfermería en neonatología

4

AR
TÍCU

LO
 D

E R
EFELEX

IÓ
N

Es
ta

 o
br

a 
es

tá
 b

aj
o 

un
a 

Li
ce

nc
ia

 C
re

at
iv

e 
C

om
m

on
s 

 "R
ec

on
oc

im
ie

nt
o 

N
o 

C
om

er
ci

al
 S

in
 O

br
a 

D
er

iv
ad

a"
.

Pensamiento Americano Vol. 16 - No. 32 - p.p. 1-19 • 2023 • Julio-Dicembre • Corporación Universitaria Americana
Barranquilla, Colombia ISSN-e: 2745-1402  • http://publicaciones.americana.edu.co/index.php/pensamientoamericano/index

y éste ha generado un nivel extremadamente alto de estrés, debido a que divisan este escenario como la 
insatisfacción de sus expectativas e incumplimiento de su rol materno a causa de un aislamiento físico y 
afectivo (González Escobar et al., 2012). Los elementos más estresantes para los padres en la unidad de 
cuidados intensivos neonatales son el nacimiento muy prematuro, el nacimiento de gemelos (Turner et 
al., 2015), nacimiento de bebés con cardiopatías complejas (Golfenshtein et al., 2017) y bebés con malfor-
maciones congénitas (Fontoura et al., 2018) o diferentes cromasopatías.  

El estrés parental compone un proceso complejo en el que los padres experimentan sentimientos des-
bordantes ante las demandas que deben afrontar en su papel como padres (Padilla et al., 2014).

La hospitalización de un recién nacido constituye un estrés psíquico muy significativo para las fami-
lias (Davis et al., 2012), que puede resultar negativamente en el desarrollo psicomotor y afectivo (Palma 
I et al., 2017); puesto que la capacidad de los padres de adaptarse a la situación y la calidad de la relación 
temprana es un factor crítico para el desarrollo posterior del bebé (Nuez, 2010). Por tanto, las acciones 
prematuras centradas en la familia durante la hospitalización neonatal y en la transición al domicilio han 
demostrado disminuir el estrés (Palma I et al., 2017) y la depresión materna (Aranda-Paniora, 2017), me-
jorar la autoestima maternal (Martínez Gertner, 2010) y mejorar las interacciones tempranas entre pa-
dres y sus bebés prematuros (Browne & Talmi, 2005). 

De ahí que, el reconocimiento de los factores estresantes emocionales que experimentan los padres 
es un primer paso para brindar apoyo (Lee & O’Brien, 2018) a la par de promover el desarrollo de habili-
dades de crianza necesarias para crear vínculos afectivos y cuidar a su bebé desde la admisión hasta el alta 
y más allá (Turan et al., 2008; Lau & Morse, 2001). Para Miles, el estrés parental puede estar relacionado 
a diferentes factores durante la hospitalización del niño, tales como: La presencia de Imágenes y sonidos 
(Miles et al., 1993), el ambiente físico de una unidad neonatal, el uso de equipos médicos con tecnología 
y alta complejidad, se convierten en elementos extraños para los padres (Parra Falcón et al., 2009); la 
apariencia, tratamiento y comportamiento del niño, pueden impactar el estado emocional de los padres 
al ver la condición en que se encuentran (Acosta Romo et al., 2017) ; y el rol parental, la interrupción en el 
vínculo afectivo madre-hijo, genera un impacto negativo en las madres: miedo, tristeza y angustia (Acosta 
Romo et al., 2017). 

Con respecto al cuidado parental, se atribuye también a la atención brindada por los profesionales 
de la salud a las necesidades de los padres (Miles et al., 1999). Conocido en los últimos tiempos como los 
cuidados centrados en la familia (Ramezani et al., 2014), que permiten a los padres participar activamente 
en el cuidado de los recién nacidos hasta que éstos son dados de alta y en otros casos a afrontar las secuelas 
de la enfermedad o la pérdida de sus hijos. 

En relación con lo descrito, el viaje desde el nacimiento hasta el alta neonatal hospitalaria puede afec-
tar el mundo de la vida de los padres, las diferentes experiencias de los padres desencadenan sentimientos 
de soledad y culpa existencial y dificultades para combinar el papel de madre con el de pareja. Es así como, 
el apoyo emocional e informativo para los padres es importante para que sean más competentes a la hora 
de afrontar la hospitalización de su recién nacido (Yang et al., 2017). Los padres interactúan con una mul-
titud de equipos de diversas disciplinas durante la admisión de su hijo a la unidad de cuidados intensivos 
neonatales (Melnyk et al., 2006). Por tanto, ellos demandan apoyo de los profesionales para poder cum-
plir con su papel de padres (Montes Bueno et al., 2016), afrontando la situación crítica, contribuyendo 
apoyo afectuoso a sus hijos, participando en su cuidado y su recuperación (Banerjee et al., 2018; Gonzá-



Edgardo Javier Ramos Caballero y Mery Yaneth Flores Chura.

5

AR
TÍ

CU
LO

 D
E 

R
EF

EL
EX

IÓ
N

Es
ta

 o
br

a 
es

tá
 b

aj
o 

un
a 

Li
ce

nc
ia

 C
re

at
iv

e 
C

om
m

on
s 

 "R
ec

on
oc

im
ie

nt
o 

N
o 

C
om

er
ci

al
 S

in
 O

br
a 

D
er

iv
ad

a"
.

Pensamiento Americano Vol. 16 - No. 32 - p.p. 1-19 • 2023 • Julio-Dicembre • Corporación Universitaria Americana
Barranquilla, Colombia ISSN-e: 2745-1402  • http://publicaciones.americana.edu.co/index.php/pensamientoamericano/index

lez-Serrano et al., 2012). Por ello es imprescindible el apoyo emocional e informativo para los padres para 
que sean más competentes a la hora de afrontar la hospitalización de su recién nacido en la unidad de 
cuidados intensivos neonatales (UCIN) (DesMadryl et al., 2021; Lee & O’Brien, 2018). 

La enfermera como profesional de salud que vela por el cuidado del neonato tiene como una de sus 
funciones atender y dar soporte a las necesidades y preocupaciones de la familia (Novak & Vittner, 2021), 
quienes demandan información continua sobre la enfermedad o estado de salud de su ser querido y sobre 
todo lo que está ocurriendo alrededor del mismo como procedimientos, remisiones, tratamiento médico 
y farmacológico (Zeng et al., 2020). Por ese motivo, los enfermeros deben conocer los mecanismos in-
volucrados en el establecimiento del vínculo materno y el apego de los padres con el recién nacido para 
promocionar y apoyar la integración de los padres en el cuidado y recuperación de sus hijos.

METODOLOGÍA

3.1.	TIPO DE ESTUDIO

Se realizó un estudio con enfoque cuantitativo, analítico correlacional de diseño de corte transversal.

3.2.	 MUESTRA

Estuvo constituida por 75 padres de bebés hospitalizados en neonatología. 

Los criterios de inclusión: padres de bebés prematuros hospitalizados en neonatología que accedie-
ron a participar en el estudio. 

3.3.	 TÉCNICAS DE RECOLECCIÓN DE DATOS

La recolección de datos se llevó a cabo a través de dos instrumentos de acuerdo con las variables de 
estudio. 

El primero, Cuestionario Parental Stressor Scale Neonatal Intensive Care Unit: PSS: NICU (Miles 
et al., 1993); elaborada y validada por la Dra, Margaret Miles en Carolina Del Norte, Estados Unidos, en 
el año 1993; esta escala es de carácter multidimensional, desarrollada para medir y evaluar el estrés rela-
cionado con la permanencia de los padres en las unidades de cuidados intensivos neonatales-pediátricos. 
Esta escala ha sido traducida en diferentes idiomas: persa (Beheshtipour et al., 2014); Italiano (Monti-
rosso et al., 2012); Japonés (Ichijima et al., 2011); turco (Turan et al., 2008), español (Domínguez-Mar-
tíneza y Cortés-Escárcega, 2019; Caruso & Mikulic, 2012); y entornos culturales diferentes. Las escalas 
traducidas mostraron tener una confiabilidad de buena a excelente con valores alfa de Cronbach que os-
cilan entre 0.70 (Domínguez-Martíneza & Cortés-Escárcega, 2019) y 0.90 (Caruso & Mikulic, 2012). Su 
versión corta y en español, consta de 26 ítems y permite distinguir el nivel de estrés en tres dimensiones: 
Imágenes y sonidos (5 ítems), evalúa el estrés percibido por los padres ante el ambiente físico de la uni-
dad; Apariencia, tratamiento y comportamiento del recién nacido (14 ítems), evalúan la forma en cómo se 
comporta el recién nacido con relación al tratamiento y rol parental (7 ítems), evalúa la percepción de las 
madres y padres ante la pérdida del vínculo con su recién nacido. La confiabilidad del instrumento por di-
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mensiones (Domínguez-Martíneza & Cortés-Escárcega, 2019) fue de 0.82; 0.93 y 0.90 respectivamente.  

El segundo, el cuestionario “Herramienta de apoyo enfermeras-padres – NPST. Margaret Miles 
(1999). La validez de la escala se confirmó en términos de validez de contenido y traducción (Valizadeh et 
al., 2009). La confiabilidad de la escala se determinó con alfa de Cronbach (α = 0,96). Contiene 21 ítems y 
cuatro dominios: Apoyo emocional (3 ítems); apoyo comunicacional-informacional (9 ítems); apoyo a la 
autoestima (4 ítems) y apoyo de calidad asistencial (5 ítems). 

RESULTADOS

El uso de la encuesta de padres con datos demográficos y Escala de Estresor Parental de la Unidad de 
Cuidados Intensivos Neonatales pudo identificar qué áreas de la experiencia de la hospitalización de un 
hijo/a en neonatología son más estresantes, así como los factores de padres y bebés que contribuyen a los 
altos niveles de estrés de los padres.

En la tabla 1, se observa las características sociodemográficas de los padres a quienes se les aplicó la 
encuesta. El 70.7% tenía entre 22 y 35 años y el 86.7% tenía entre 1 y 2 hijos. Al menos el 54.7% era casado 
y el 68% tenía educación superior (técnico o universitario). 
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Es importante mencionar que la baremación usada para la obtención de la medición del nivel de es-
trés parental se encuentra en concordancia con los modelos propuestos por Wormald et al., 2015, quien 
estimó el estrés parental total basado en el promedio de las subescalas y Palma et al., 2017, el cual uso la 
media y la desviación típica. Para este estudio, se definió el valor mínimo y máximo, obteniendo el rango y 
la amplitud, para cuatro intervalos para la medición del estrés excesivo, alto, moderado y leve. 

Por lo tanto, en la tabla 2 muestra el nivel de estrés parental en padres de bebés hospitalizados en 
neonatología, donde el 66.7% presenta nivel de estrés parental moderado y al menos el 1.3% estrés alto.

En cuanto a la dimensión imágenes y sonidos, el 62,6% de los encuestados presenta estrés entre nivel 
moderado y alto. Y al menos el 93,4% de los padres presentó entre nivel estrés moderado y alto en la di-
mensión apariencia, tratamiento y comportamiento. Así mismo, el 94,6% de los padres obtuvieron nivel 
estrés entre alto y excesivo en la dimensión rol parental.

A continuación, se presentan los resultados de nivel de estrés de acuerdo con los datos sociodemográficos. 

El 77, 8 % de los que tenían entre 22 y 30 años presentó estrés moderado y un 22,2% obtuvo estrés 
leve. Así mismo, el 58,1% de quienes tenían entre 31 y 40 años presentó estrés moderado, un 39,5% estrés 
leve y 2,3% estrés alto. El 75% tenía estrés moderado de los de 41 a 50 años y el 25% estrés leve. El 100% 
de los de 51 años a más tenían estrés moderado. 

Respecto al número de hijos, de los que tenían entre 1 y 2 hijos el 30,5% tenía estrés leve, 67,3% estrés 
moderado y sólo el 1,4% estrés alto. El 39,4 % de los que tenían entre 3 y 4 hijos presentó estrés leve y un 
60,6% estrés moderado. 

Por otra parte, según estancia hospitalaria, de los que tenían de 0-30 días el 97% presentó estrés mo-
derado y el 3% estrés alto. De los que reportaron de 31 a 60 días el 50% estrés leve y el otro 50 % estrés 
moderado. El 55,8% de los que tenían de 61-90 días tuvieron estrés leve y 44,2% estrés moderado. De 91 
días a más, el 64,6% presentó estrés leve y el 35,4% estrés moderado.

Respecto a la condición laboral, el 32% que tenía un trabajo bajo contrato presentó estrés leve y un 



Estrés parental y percepción del cuidado parental de
enfermería en neonatología

8

AR
TÍCU

LO
 D

E R
EFELEX

IÓ
N

Es
ta

 o
br

a 
es

tá
 b

aj
o 

un
a 

Li
ce

nc
ia

 C
re

at
iv

e 
C

om
m

on
s 

 "R
ec

on
oc

im
ie

nt
o 

N
o 

C
om

er
ci

al
 S

in
 O

br
a 

D
er

iv
ad

a"
.

Pensamiento Americano Vol. 16 - No. 32 - p.p. 1-19 • 2023 • Julio-Dicembre • Corporación Universitaria Americana
Barranquilla, Colombia ISSN-e: 2745-1402  • http://publicaciones.americana.edu.co/index.php/pensamientoamericano/index

68% estrés moderado, el 10,9% de los que tenían trabajo independiente presentó estrés leve, el 78% estrés 
moderado y otro 10.8% estrés alto. De quienes no tenían trabajo el 63% tenía estrés moderado y el 37% 
estrés leve.  

Para la interpretación de la percepción del cuidado parental se usa la propuesta por Valizadeh et al. 
(2012), que argumentan la baremación a cuatro intervalos muy alta, alta, baja y muy baja, derivada de la 
relación entre la media y la desviación típica. 

En la tabla 3, se muestra el nivel de percepción de cuidado parental de enfermería y se evidencia que 
el 57.3% presenta nivel bajo percepción de cuidado parental de enfermería.

Así mismo, el 56% de los padres calificaron entre muy bajo y bajo la percepción en la dimensión de 
apoyo emocional, así también en la dimensión apoyo comunicacional e informacional con el 60%. Sin 
embargo, el 97,3% calificaron como alta y muy alta la percepción de calidad asistencial.

En cuanto a los datos sociodemográficos, el 55,6% de los que tenían entre 22 y 30 años calificó como 
nivel bajo la percepción de cuidado parental de enfermería y un 44,4% como alta. De los que tenían entre 
31 y 40 años, el 55,8% la calificó como nivel bajo, un 41,8% como nivel alto y un 2,4% como muy alto. Los 
de 41 a 50 años, 75% indicó nivel bajo, mientras que el 25% como nivel alto. El 100% de los de 51 años a 
más calificó como nivel bajo. 

Así mismo, se observó que el 58,3% de los que tenían educación secundaria calificó como nivel bajo 
a la percepción de cuidado parental, el 41,7% calificó como nivel alto. El 63,3% de quienes cuentan con 
educación superior califican como nivel bajo, mientras que el restante como nivel alto. De los que tenían 
educación universitaria, el 47,7% calificó como nivel bajo, otro 47,7% como nivel alto y 4,6% como nivel 
alto a la percepción de cuidado parental de enfermería. 

Finalmente, de los padres cuyos bebés están hospitalizados dentro de los primeros 30 días, el 81,8% 
calificaron como nivel bajo la percepción de cuidado parental de enfermería y el 15,2% como nivel alto, en 
tanto de 31 a 60 días 43,8% calificó como nivel bajo y el 56,2% nivel alto, aquellos de 61 a 90 días el 22,2% 
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lo calificó como nivel bajo – 77,8% como alto, de 90 días a más el 41,2% calificó como bajo y un 58,8% como 
nivel alto. 

 Por otra parte, al realizar la comparación general de ambas variables, el coeficiente de correlación 
de Tau b de Kendall fue de -0,07 y el valor de p= 0,56, es decir no hubo correlación entre ambas variables. 

DISCUSIÓN

El estrés es una reacción adaptativa que nos permite reaccionar adecuadamente frente a una situa-
ción amenazante. Cuando este se extiende en el tiempo o es muy intenso, es nocivo para la salud (OMS, 
2020).  

En la actualidad, el nacimiento de un hijo se considera un privilegio, que genera sentimientos de ale-
gría y emoción. Sin embargo, no todos logran disfrutar de esa nueva etapa como tal, cada año aproxima-
damente 30 millones de recién nacidos en el mundo tiene o tendrá un problema de salud que requerirá 
atención médica especializada y la hospitalización en unidades de neonatología (OMS, 2018). Este even-
to, a menudo es estresante para los padres (Christian, 2020), especialmente cuando los bebés tienen con-
diciones críticas que amenazan la vida; es así como, los cuidadores primarios presentan estrés y pueden 
terminar en afecciones psicoemocionales (Aranda-Paniora, 2017; Brondolo et al., 2017). 

Los participantes de este estudio, en su mayoría fueron de sexo femenino. La mujer es considerada 
cuidadora por excelencia (Comunidad Mujer, 2018), contribuye un intangible, trascendental e invaluable 
rol como agente de salud, como cuidadora informal para su familia y para la sociedad (Scholtus & Doma-
to, 2019; Vaquiro & Stiepovich, 2010). Así mismo, la mayoría indicó tener entre 1 y 2 hijos, lo que refleja 
datos del Perú al 2020 con la tasa global de fecundidad de 1,9 (INEI, 2021) y similar también en Latinoa-
mérica (CEPAL, 2019).

Referente a la edad, estuvo especialmente concentrado en el rango de adulto joven, donde el 71% 
tenían edades entre 22 y 35 años, datos similares encontrados en México en un estudio donde la edad 
estuvo entre el rango de 21-45 años (Mariano et al., 2022) y en otro el 68% oscilaba entre 21-35 años 
(Domínguez-Martíneza & Cortés-Escárcega, 2019); así mismo en Chile, Astudillo Araya et al. (2019) en-
contró que el 73% de los participantes tenía entre 20-34 años, datos equivalentes vemos también Austra-
lia, Jordania y Filipinas (Kawafha, 2018; Rojas, 2014; Turner et al., 2015). La aproximación de los rangos 
etarios que predominan en cada estudio puede ser debido a la similitud en general que tienen los países en 
cuanto a su desarrollo y etapa de maternidad retrasada por la mujer para velar por su desempeño laboral 
y profesional. 

La mayoría de los bebés se encontraban dentro de los primeros 30 días de hospitalización, la estancia 
prolongada afecta la calidad, genera costos elevados para el Estado y su familia, afecta el vínculo y condi-
ción laboral de los padres, y causa deterioro del estado de salud de los pacientes (Mendoza Tascón et al., 
2014); los factores más destacados para su prolongación son la comorbilidad y el grado de severidad de la 
enfermedad y sus complicaciones (Marrugo-Arnedo et al., 2019).

Seguidamente, en la experiencia de la hospitalización de sus bebés, la mayoría de los padres obtuvo 
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nivel de estrés “moderado”, hecho que concuerda con estudios en Perú (Wormald et al., 2015), Argentina 
(Caruso, 2012), Paraguay (Wormald et al., 2015), Chile (Palma I et al., 2017; Wormald et al., 2015), Co-
lombia (Villamizar-Carvajal et al., 2018) y Ong & et al. (2019) en Malasia. Tal como lo describe Kawafha 
(2018), las luchas de la hospitalización de bebés crean situaciones estresantes para los padres y las fami-
lias para las que no están preparados. Estas experiencias pueden ser angustiosas, complejas (Novak & 
Vittner, 2021) y tener un incalculable impacto psicológico en padres vulnerables generando escenarios 
desbordantes (Escartí et al., 2016a) que conllevan al estrés parental y al extenderse en el tiempo pueden 
llegar a presentar síntomas físicos (Padilla et al., 2014). 

Así mismo, los factores relacionados al estrés parental están vinculados con la condición de salud del 
neonato, las características ambientales del lugar en donde se encuentra hospitalizado (Aguiñaga-zama-
rripa et al., 2016), el desconocimiento acerca del proceso en que se encuentra (Navarro-Tapia et al., 2019), 
la toma de decisiones (Christian, 2020) y la separación de su hijo (Palma I et al., 2017). 

Uno de los factores más significativos en este estudio, que repercutió en el estrés parental en padres 
con bebés hospitalizados en neonatología, fue la dimensión del rol parental, que se identificó como el ni-
vel de estrés más alto (77%). La dimensión representa los retos que enfrentan los padres en su papel como 
padres y la relación con su bebé. Este hallazgo es congruente con el de Turner et al. (2015), Wormald et al. 
(2015), Palma I et al. (2017), Domínguez-Martíneza et al. (2019), Ong et al. (2019) y Caporali et al. (2020), 
donde los padres perciben que el sentimiento general de separación física, afectiva y su incapacidad para 
cuidar a sus bebés como la faceta más estresante de la experiencia en una unidad de neonatología. Por 
lo que divisan este escenario como la insatisfacción de sus expectativas, incumplimiento de su rol como 
padres (González Escobar et al., 2012), privación de la ansiada identidad de cuidador (Caporali et al., 
2020), resultando en efectos perjudiciales con el vínculo madres, padre - hijo (Domínguez-Martíneza et 
al, 2019). Además, es importante resaltar que la promoción del vínculo madre-hijo aumenta la confianza 
de las madres y su capacidad de cuidar al bebe siempre que sea médicamente posible (Seiiedi-Biarag et al., 
2021) lo que se convierte un factor protector frente al estrés parental (Palma I et al., 2017).

Así mismo, se evidenció que los resultados en la dimensión apariencia, tratamiento y comportamien-
to ejercieron una influencia significativa en el estrés parental; estos resultados fueron congruentes con 
algunos autores en México y Brasil cuyas medias fueron de 2,29 y 3.32 respectivamente (Aguiñaga-za-
marripa et al., 2016; Balbino et al., 2016; Domínguez-Martíneza & I. Cortés-Escárcega, 2019). El estado 
emocional de los padres se ve afectado y varía según la condición de salud de su bebé, del diagnóstico, 
cuando el tratamiento coloca la vida en riesgo o depende de la tecnología disponible y cuando la estancia 
dentro de un centro hospitalario es más prolongada (Acosta Romo et al., 2017; Kawafha, 2018). El estrés 
parental podría reducirse proporcionando educación sobre la apariencia normal de los bebés prematuros 
y de otras patologías y sus comportamientos físicos comunes (Turner et al., 2015). 

Finalmente, en esta sección es importante resaltar que el estrés parental es un factor que puede afec-
tar el estado de salud mental de los padres (Seiiedi-Biarag et al., 2021) y este juega un papel trascendental 
en el desarrollo social (Mensah & Kiernan, 2010), cognitivo, emocional y conductual de los bebés (Kahn 
et al., 2004) a futuro.

 Los padres tienen contacto con diversas personas del equipo de salud durante la hospitalización de su 
niño (Melnyk et al., 2006) y generalmente se enfrentan a emociones fuertes como furia, desesperación, 
ansiedad, temor, incertidumbre e impotencia (Swinburn, Lobo, 2020). Es así como se pone en eviden-
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cia la necesidad de apoyo del profesional para poder cumplir con su rol de padres (Montes Bueno et al., 
2016), promoviendo la participación en el cuidado y recuperación de su hijo favoreciendo el afecto y vín-
culo familiar (Banerjee et al., 2018; González-Serrano et al., 2012). 

A los padres se les debe considerar como participantes activos y no simples espectadores del cuidado 
de su bebé o visitantes, creando un espacio que les permita sentirse aceptados, queridos e importantes en 
la unidad de hospitalización neonatal (Ramírez-Perdomo et al., 2020). 

Así mismo, el apoyo emocional e informativo se convierte en una pieza indispensable para los padres 
al afrontar la hospitalización de su recién nacido (DesMadryl et al., 2021; Lee & O’Brien, 2018).

El presente estudio, también examinó las percepciones de los padres con bebés hospitalizados en 
neonatología, la mayoría reportó nivel bajo de percepción de cuidado parental de enfermería. Es decir, la 
atención brindada por los profesionales de enfermería a las necesidades emocionales, de comunicación, 
autoestima y calidad asistencial hacia los padres durante la hospitalización de su hijo/a fueron conside-
rados en nivel bajo. Estos hallazgos son congruentes con Enke et al. (2017) y donde los padres expresan 
un déficit en apoyo a sus demandas como padres, así mismo otros investigadores en Irán indicaron que 
“no muy a menudo” recibieron apoyo a sus necesidades (Mousavi et al., 2016; Valizadeh et al., 2012). Cabe 
resaltar que los profesionales de la salud se hallan en un lugar valioso para brindar apoyo a los padres de 
múltiples maneras, pues atraviesan por un gran impacto emocional, psicológico, económico y social (Cor-
dova Rodas & Núñez Odar, 2021; Palma I et al., 2017). 

Por otro lado, estudios en Turquía, Italia y Qatar (Akkoyun & Tas Arslan, 2019; Çekin & Turan, 2018; 
Mariano et al., 2022; Montirosso et al., 2012; Yapici et al., 2018), contrastan con los resultado hallados 
puesto que, los padres encuestados informaron que recibieron apoyo adecuadamente al conocer las ne-
cesidades de los padres durante el acompañamiento del niño enfermo en el contexto hospitalario, promo-
viendo el interés y la intervención de los padres en los cuidados de la salud, resultado en una atención de 
salud humana y de calidad (Melo et al., 2014).

Así mismo, de acuerdo con las dimensiones el estudio mostró que el apoyo comunicacional e infor-
macional ha sido calificado como el más bajo (60%). Para los padres recibir información es una conexión 
hacia el cuidado, al buscar información sobre el estado de salud de su bebé sienten que crean un vínculo 
con su hijo en el camino de la recuperación, por lo que se espera que las enfermeras y el equipo interdisci-
plinario proporcionen el apoyo necesario para las familias. (Mirlashari et al., 2019; Ramírez-Perdomo et 
al., 2020). Este hallazgo es congruente con estudios en Estados Unidos, Alemania y Singapur (DesMadryl 
et al., 2021; Enke et al., 2017; Yang et al., 2017) donde destacan la importancia de la comunicación empá-
tica y proactiva con los padres. De acuerdo con Wigert et al. (2014), responder con empatía y compasión 
hace que la atención hospitalaria sea significativa. 

En segundo lugar, el estudio también identificó deficiencia en el apoyo emocional al igual que Din-
gwall & Cooke (2008) y Tran et al. (2009) expresado en la forma en que las enfermeras responden a las 
preocupaciones e inquietudes de los padres con bebés hospitalizados en neonatología. Los padres con un 
bebé hospitalizado en neonatología tienen necesidades únicas, en particular, sobre el impacto de la hos-
pitalización en la emocionalidad. Cuando los padres sienten apoyo brindado por el personal, las inquie-
tudes disminuyen (Lindberg & Öhrling, 2008) y también pueden controlar sus sentimientos negativos 
(Aliabadi et al., 2014). Aunque este hallazgo difiere con Mariano et al. (2022) puesto que, en su estudio 
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se evidencio que el apoyo emocional por parte de enfermería fue percibido por los padres de manera po-
sitiva, ambos resaltan la urgencia e importancia de satisfacer las necesidades emocionales de los padres 
cuando sus bebés están hospitalizados. 

Así mismo, respecto a la calidad asistencial, a diferencia de las otras dimensiones esta obtuvo resul-
tados positivos y puntuaciones más altas. Pese a algunas carencias en otras dimensiones, Mousavi et al. 
(2016) alude a que esto se deba a que los padres sienten y reconocen que las conductas de cuidado hacia 
sus bebés por parte de las enfermeras son importantes y beneficiosas. A demás ven a las enfermeras como 
expertos en el ámbito de la atención y cuidado médico, siendo los medios más confiables para la atención 
y bienestar de sus bebés (Yang et al., 2017). 

Finalmente, al relacionar la variable estrés parental y la variable de percepción de cuidado parental 
de enfermería, no se hallaron significativamente relacionados (p<0,05). Este hallazgo es congruente con 
Akkoyun & Tas Arslan (2019) quienes usaron la T - Student y F – Snedecor, donde p>0,05 y Mariano et 
al. (2022) al utilizar Correlación de Pearson (p>0,05). Sin embargo, reportaron que existe evidencia de 
relación significativa positiva entre la subescala de Estrés parental: Rol parental y Cuidado Parental de 
enfermería, a medida que se incrementó el cuidado parental de enfermería, disminuye el estrés parental 
relacionado al rol parental. Esto se atribuye probablemente a que las madres perciben más estrés al sen-
tirse incapaces de realizar su rol maternal, pero sienten gran apoyo al saber que las enfermeras cuidan de 
sus bebés. Diversos estudios apoyan lo último mencionado al evidenciar afirmaciones satisfactorias de las 
madres hacia el cuidado de enfermería brindado a sus bebés (Coyne, 2007; M. S. Miles et al., 1999; Turan 
et al., 2008). 

Por otra parte (Yapici et al., 2018) respecto a la relación entre ambas variables, encontró que el estrés 
de las madres fue menor al percibir mayor apoyo de enfermería (p<0,05).  No obstante, aunque las enfer-
meras fueron un gran apoyo para reducir el estrés de las madres, ellas observaron menos apoyo en cómo 
familiarizarse con los nombres y funciones de los miembros del equipo que cuidan a sus bebés, la partici-
pación en los procesos de toma de decisiones, y la preocupación por el bienestar de la madre. 

CONCLUSIONES

El nacimiento de un hijo se considera un privilegio, que genera sentimientos de alegría y emoción, 
pero no todos logran disfrutar de esa nueva etapa debido a diversas características del ambiente de hospi-
talización, el desconocimiento, la toma de decisiones y la separación, entre otros factores que favorecen 
que el nivel de estrés parental sea frecuente en los padres cuyos bebés están hospitalizados. 

La dimensión rol parental es la más afectada en este proceso, lo cual hace importante la implementa-
ción de iniciativas o programas que permitan la participación de los padres en las diferentes etapas duran-
te la hospitalización de sus bebés.

Así mismo, la percepción de cuidado parental de enfermería es divisada por los padres como nivel bajo 
en general, y se evidencia deficiencias esenciales en la comunicación y apoyo emocional hacia los padres 
por parte de enfermería. Lo que apremia una capacitación o entrenamiento hacia enfermería para identi-
ficar esas necesidades especiales y puedan ser atendidas. 
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Finalmente, no se halló relación significativa entre el nivel de estrés parental y la percepción de cui-
dado parental de enfermería. Esto es probablemente a que existen otros factores que desencadenan di-
versas experiencias durante la hospitalización de sus bebés, ya que algunos padres perciben más estrés al 
sentirse incapaz de realizar su rol parental; sin embargo, es importante que los padres sientan el cuidado 
por parte del enfermero como su principal grupo de apoyo para mitigar el impacto emocional, psicológi-
co, económico y social durante la hospitalización de su bebé. 
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