
 

 
 
 
Por: Madeleine deBlois, ScD; Kara Haberstock Tanoue, MA; Y Michele Walsh, PhD 
Los autores son parte del Equipo de Investigación, Evaluación y Desarrollo Comunitario (CRED) de la Universidad de Arizona 
https://cals.arizona.edu/fcs/cred 

 Introducción 

El efecto de la pandemia en los arreglos tradicionales de cuidado infantil y escolar 
puede ser enormemente estresante para los padres y cuidadores y tiene el 
potencial de ampliar las desigualdades preexistentes en el trabajo, los ingresos y el 
bienestar.  Las madres, especialmente de niños pequeños, están reduciendo sus 
horas de trabajo mucho más que los padres y las mujeres que no tienen hijos..1,2 
Una encuesta de padres que trabajan en cinco países mostró que los padres dedican 
27 horas adicionales a la semana a la educación y las tareas del hogar desde la 
pandemia, y las mujeres en particular están dedicando 15 horas más a estas tareas 
que los hombres. Las mujeres también informaron dormir menos horas y estar más 
preocupadas por su bienestar mental que los hombres encuestados, un hallazgo 
que hizo eco en otro estudio que encontró un mayor  tasas de angustia psicológica 
entre mujeres con hijos que entre mujeres sin hijos durante la pandemia. Varios 
estudios han encontrado una caída en las publicaciones, la productividad de la 
investigación y las horas de trabajo de las mujeres académicas y científicas en 
comparación con sus pares masculinos..4-6 

 

INVESTIGACIÓN EN U ARIZONA 
El Estudio de cuidados de la UArizona tiene como objetivo (1) 
estimar cuántos empleados y estudiantes de UArizona están 
criando niños y (2) documentar la carga y las posibles 
implicaciones de estas responsabilidades para los padres y 
cuidadores durante la pandemia.  Todos los empleados y 
estudiantes de UArizona fueron elegibles para participar en 
una breve encuesta que incluyó preguntas sobre su rol en 
UArizona, nivel de estrés y si se identifican como el cuidador 
principal de un menor.  Aquellos que se identificaron como el 
cuidador principal de un niño fueron invitados a una encuesta 
más larga (personalizada según el rol de UArizona) sobre su 
experiencia con el cuidado infantil y las interrupciones 
escolares durante la pandemia de COVID-19, incluida la 
gestión de responsabilidades de cuidado con sus 
responsabilidades de trabajo y / o estudio en UArizona. Al 23 
de octubre de 2020, 3,790 empleados (personal y profesores) 
habían completado la breve encuesta.  Los 2,793 empleados 
encuestados representan el 29% del personal y los 977 
profesores encuestados representan el 31% de los profesores.  
Los datos presentados en este resumen representan a los 270 
empleados que completaron la encuesta más larga de padres / 
cuidadores y estaban criando al menos un niño menor de 
cinco años.  Los detalles del estudio están disponibles en: 
https://cals.arizona.edu/fcs/cred/UAcare  

Durante la pandemia, es mucho más probable que las familias 
trabajadoras dependan de los padres, no de fuentes externas como 
los programas de cuidado infantil, para que cuiden a sus hijos 
pequeños. 

 
 
Antes de la pandemia, una gran mayoría (84%) de las familias que 
crían niños pequeños dependían de algún tipo de cuidado no familiar, 
y casi tres cuartas partes de las familias usaban programas de cuidado 
y educación temprana (ECE).  En septiembre de 2020, eso se redujo a 
menos de la mitad (46%).  Mientras tanto, la proporción de familias 
donde solo los padres cuidaban a los niños aumentó casi seis veces, 
del 8% al 46%.  En total, casi las tres cuartas partes de las familias con 
niños pequeños experimentaron una interrupción en su cuidado 
infantil como resultado de la pandemia.  
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Casi 9 de cada 10 familias habían modificado los arreglos de cuidado infantil a partir del otoño de 2020. Las razones variaron 
(consulte la figura para obtener detalles), y los cierres de proveedores de ECE y seguridad desempeñan un papel importante.  

 
Casi la mitad (49%) de las familias consideró que no era seguro enviar a un niño a su lugar de cuidado anterior durante la pandemia.  
Más de un tercio (34%) de las familias no tuvieron opción sobre si enviar a su hijo de regreso a un proveedor de cuidado anterior, ya que 
ese proveedor todavía estaba cerrado o operaba de forma remota en septiembre;  1 de cada 20 familias notó que su proveedor anterior 
había cerrado permanentemente.  Los cambios en los horarios de trabajo de los padres / cuidadores y los horarios de ECE también 
generaron cambios.  Los desafíos económicos surgidos durante la pandemia (p. Ej., Pérdida de empleo o reducción de salarios) 
también estaban en juego, y aproximadamente 1 de cada 8 familias notaron que ya no podían pagar tanto o nada del cuidado infantil 
que habían usado antes de la pandemia. Aproximadamente 1 de cada 6 familias estaba pagando para tener un lugar de ECE que no 
estaban usando. 
 
Los problemas de salud mental han aumentado y los padres y cuidadores experimentan estrés como resultado de los cambios en 
el cuidado infantil 

• 37% de los padres / cuidadores tenían síntomas de trastorno de 
ansiedad 

• El 23% de los padres / cuidadores tenían síntomas de trastorno 
depresivo. 

• Estas tasas fueron similares entre los arizonenses en general 
durante el mismo período de la pandemia de COVID-19, pero 
son varias veces más altas que las tasas de población 
prepandémicas (alrededor del 8% para la ansiedad y el 7% para 
la depresión, a nivel nacional). 

Principales factores estresantes para padres y cuidadores 

• Desarrollar un plan de cuidado para mi (s) hijo (s) 
• Mantener a mi familia sana 
• Hacer frente a la incertidumbre relacionada con el 

cuidado infantil o el preescolar 
• El desarrollo y la educación de mi (s) hijo (s) 
• Cuidar directamente de mi (s) hijo (s) 

 
Cómo apoyar a los padres y cuidadores que trabajan 
El ochenta y cinco por ciento de los padres / cuidadores informaron que necesitaban algún tipo de adaptación para continuar trabajando 
mientras se las arreglaban para cuidar a un niño pequeño durante la pandemia.  Más de la mitad había considerado dejar su trabajo para 
poder manejar sus responsabilidades de cuidado.  Aunque nuestro estudio se centró en las familias de la Universidad de Arizona, sus 
experiencias y necesidades reflejan las de los padres y cuidadores que trabajan en los EE. UU. A continuación, se muestran formas en que 
los empleadores pueden ayudar a apoyar a las familias:  

ü Continúe permitiendo y fomentando el trabajo remoto 
siempre que sea posible hasta que las escuelas y los ECE 
estén en pleno funcionamiento. 

ü  Adopte horarios de trabajo flexibles siempre que sea 
posible. 

ü Crear lugares de trabajo favorables a la familia, es decir, 
que permitan a los niños acompañar a los padres si es 
seguro hacerlo.  Proporcione o apoye el cuidado de 
niños en el lugar o cerca si es posible.  Asegúrese de que 
haya espacios privados para lactancia / lactancia 
disponibles.. 

ü Tener - y comunicar - planes organizacionales claros para 
eliminar o minimizar cualquier impacto negativo en la 
carrera que pudiera surgir (en años ordinarios) de la 
reducción de la productividad. 

ü Si su organización ofrece beneficios de cuidado infantil, 
trabaje para hacerlos lo más flexibles posible (por ejemplo, 
utilizables para pagar a una niñera o un proveedor de 
cuidado infantil informal, no solo un centro autorizado) 
durante la pandemia.  Considere aumentar estos beneficios 
u ofrecerlos si no están disponibles actualmente. 
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