
Anwesenheit und Wohlbefinden von Eltern mit 
Frühgeborenen während ihres Aufenthalts auf der 

neonatologischen Intensivstation

● Die kindliche Hospitalisierung nach einer Frühgeburt bedeutet häufig eine dauerhafte räumliche 

Trennung von Eltern und Kind

● Studien weisen auf die Relevanz der elterlichen Anwesenheit für die kindliche Entwicklung hin 1,2,3

● Nur wenig Literatur existiert zum Zusammenhang zwischen der elterlichen Präsenz und ihrem 

eigenen Wohlbefinden
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Was wurde wie untersucht?

● Zusammenhang zwischen elterlichem Wohlbefinden und ihrer täglichen Anwesenheitsdauer

● Schriftliche Befragung von Eltern zu früh geborener Kinder, mit einem Geburtsgewicht unter 

1.500g, welche zum Zeitpunkt der Befragung zwischen 6 und 18 Monaten alt waren

● Das elterliche Wohlbefinden wurde retrospektiv mittels Edinburgh Postnatal Depression 

Scale (EPDS) erhoben, welche postpartale depressive Störungen erfasst

● Logistische Regression mit der EPDS als abhängige Variable (depressive Symptomatik/keine 

depressive Symptomatik) und der Besuchsdauer/Wochentag als unabhängige Variable 

(Kovariate: Geschlecht, Alter der Eltern, weitere Kinder, Bildung, Distanz zwischen Wohnort 

und Station) 



N=738 (437 Mütter und 301 Väter)

Ergebnisse

● 57% der Befragten liegen über einem EPDS Cut-Off-Score von 12 

Punkten, welcher auf das Vorhandensein einer postnatalen Depression 

hinweist

● Logistische Regression zeigt keinen signifikanten Einfluss der 

Besuchsdauer auf die Wahrscheinlichkeit, einen Cut-Off-Score von 

über 12 Punkten Symptome zu erreichen


