
 
 

Escala de sobrecarga del cuidador de Zarit 

 

1. ¿Sientes que tu familiar solicita más ayuda de la que realmente necesita? 

2. ¿Sientes que debido al tiempo que dedicas a tu familiar ya no dispones de 

tiempo suficiente para ti? 

3. ¿Te sientes tenso cuando tienes que cuidar a tu familiar y atender además otras 

responsabilidades? 

4. ¿Te sientes avergonzado por la conducta de tu familiar? 

5. ¿Te sientes enfadado cuando estás cerca de tu familiar? 

6. ¿Crees que la situación actual afecta de manera negativa a tu relación con 

amigos y otros miembros de tu familia? 

7. ¿Sientes temor por el futuro que le espera a tu familiar? 

8. ¿Sientes que tu familiar depende de ti? 

9. ¿Te sientes agobiado cuando tienes que estar junto a tu familiar? 

10. ¿Sientes que tu salud se ha resentido por cuidar a tu familiar? 

11. ¿Sientes que no tienes la vida privada que desearías debido a tu familiar? 

12. ¿Crees que tu vida social se ha visto afectada por tener que cuidar de tu familiar? 

13. ¿Te sientes incómodo para invitar amigos a casa, a causa de tu familiar? 

14. ¿Crees que tu familiar espera que le cuides, como si fueras la única persona con 

la que puede contar? 

15. ¿Crees que no dispones de dinero suficiente para cuidar a tu familiar además de 

tus otros gastos? 

16. ¿Sientes que serás incapaz de cuidar a tu familiar por mucho más tiempo? 

17. ¿Sientes que has perdido el control sobre tu vida desde que la enfermedad de tu 

familiar se manifestó? 

18. ¿Desearías poder encargar el cuidado de tu familiar a otras personas? 

19. ¿Te sientes inseguro acerca de lo que debes hacer con tu familiar? 

20. ¿Sientes que deberías hacer más de lo que haces por tu familiar? 

21. ¿Crees que podrías cuidar de tu familiar mejor de lo que lo haces? 

22. En general: ¿Te sientes muy sobrecargado por tener que cuidar de tu familiar? 

 

 



 
 

 
RESULTADO 

Cada respuesta se valora así: 

Frecuencia Puntuación 

Nunca 0 

Casi nunca 1 

A veces 2 

Bastantes veces 3 

Casi siempre 4 

 

 Una puntación inferior a 46 puntos se considera indicativa de: 

“no sobrecarga”. 

 Una puntuación superior a 56 puntos se considera indicativa de: 

“sobrecarga intensa”. 

 

 

 

RESULTADO 

 Si has contestado 7 o más respuestas de forma afirmativa, señala un elevado 

nivel de tensión personal para el cuidador que debe ser controlado. 

 Si has contestado 11 o más respuestas de forma afirmativa, señala riesgo 

cierto de estar sufriendo el síndrome del cuidador quemado. 

 


