
FATHERHOOD RESEARCH AND PRACTICE NETWORK FATHER ENGAGEMENT SCALE 

(Dyer, Kaufman, Cabrera, Fagan, & Pearson, 2015) 
(1 MONTH – 1 YEAR) 

 
 

Este questionario está dirigido a padres cuyos hijos o hijas 

menores tienen una edad comprendida entre 1 mes, y 1 año. 

¿Tiene Ud. un hijo/hija menor cuya edad esta entre 1 mes, y 1 

año? 

Sí No 

  

Instrucciones: A continuación se le presentan una serie de preguntas acerca de las actividades que Ud. realiza con su 
hijo o hija menor. Indique la frecuencia con la que Ud. ha realizado este tipo de actividades con [NOMBRE DEL 
NIÑO/NIÑA] durante el último mes (30 días). Encierre en un círculo la respuesta con la que Ud. esté más de acuerdo.   
 

1. ¿Con qué frecuencia Ud. le ha dado un biberón a 
[NOMBRE DEL NIÑO/NIÑA]?  
 

Nunca  
1 o 2  

días al 
mes 

3 o 4  
días al  
mes 

2 o 3  
días al 

semana 

Todos los  
días o 

casi todos 
los días 

2. ¿Con qué frecuencia Ud. ha alabado o demostrado 
aprecio a [NOMBRE DEL NIÑO/NIÑA]? 
 

Nunca  
1 o 2  

días al 
mes 

3 o 4  
días al  
mes 

2 o 3  
días al 

semana 

Todos los  
días o 

casi todos 
los días 

3. ¿Con qué frecuencia Ud. ha cuidado a [NOMBRE DEL 
NIÑO/NIÑA] cuando la madre no está disponsible? 
 

Nunca  
1 o 2  

días al 
mes 

3 o 4  
días al  
mes 

2 o 3  
días al 

semana 

Todos los  
días o 

casi todos 
los días 

4. ¿Con qué frecuencia Ud. ha puesto a [NOMBRE DEL 
NIÑO/NIÑA] a dormir?  

Nunca  
1 o 2  

días al 
mes 

3 o 4  
días al  
mes 

2 o 3  
días al 

semana 

Todos los  
días o 

casi todos 
los días 

5. ¿Con qué frecuencia Ud. ha jugado con juguetes con 
[NOMBRE DEL NIÑO/NIÑA]? 

Nunca  
1 o 2  

días al 
mes 

3 o 4  
días al  
mes 

2 o 3  
días al 

semana 

Todos los  
días o 

casi todos 
los días 

6. ¿Con qué frecuencia Ud. ha hablado con [NOMBRE DEL 
NIÑO/NIÑA]? 

Nunca  
1 o 2  

días al 
mes 

3 o 4  
días al  
mes 

2 o 3  
días al 

semana 

Todos los  
días o 

casi todos 
los días 

7. ¿Con qué frecuencia Ud. ha abrazado a [NOMBRE DEL 
NIÑO/NIÑA]? 

Nunca  
1 o 2  

días al 
mes 

3 o 4  
días al  
mes 

2 o 3  
días al 

semana 

Todos los  
días o 

casi todos 
los días 

8. ¿Con qué frecuencia Ud. le ha dicho a [NOMBRE DEL 
NIÑO/NIÑA] que lo ama/la ama? 

Nunca  
1 o 2  

días al 
mes 

3 o 4  
días al  
mes 

2 o 3  
días al 

semana 

Todos los  
días o 

casi todos 
los días 

9. ¿Con qué frecuencia Ud. le ha cantado a [NOMBRE DEL 
NIÑO/NIÑA]?  

Nunca  
1 o 2  

días al 
mes 

3 o 4  
días al  
mes 

2 o 3  
días al 

semana 

Todos los  
días o 

casi todos 
los días 

10. ¿Con qué frecuencia Ud. le ha leido algo a [NOMBRE 
DEL NIÑO/NIÑA]? 

Nunca  
1 o 2  

días al 
mes 

3 o 4  
días al  
mes 

2 o 3  
días al 

semana 

Todos los  
días o 

casi todos 
los días 

11. ¿Con qué frecuencia Ud. le ha contado historias a 
[NOMBRE DEL NIÑO/NIÑA]? 

Nunca  
1 o 2  

días al 
mes 

3 o 4  
días al  
mes 

2 o 3  
días al 

semana 

Todos los  
días o 

casi todos 
los días 

 
Final del Cuestionario 

 
 
 

 


