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Instrument de mesure MASCC Antiemesis Tool

Abréviation MAT

Auteur Molassiotis et al

Théme Nausée et vomissements

Objectif Evaluation des nausées et vomissements
Population Adulte en cure de chimiotherapie
Utilisateurs Tous

Nombre d’items 8

Participation du patient Oui

Localisation de | Outil, guide d’utilisation et description sont disponible sur
I'instrument de mesure http://www.mascc.org/mat

OBIJECTIF

Le MAT a été élaboré par les membres du Multinational Association of supportive Care in Cancer
(MASCC) pour aider les patients et les professionnels de I'oncologie a communiquer avec précision
sur la prévention et le contréle des nausées et des vomissements qui peuvent survenir avec la
chimiothérapie. Le concept du MAT est de fournir un outil facile a utiliser et facile a offrir les

meilleurs soins aux patients.
DESCRIPTION
Le MAT a été crée en 2004. Et est disponible en plusieurs langues.

L’outil évalue les domaines des nausées et vomissements a travers les phases aigues et a distance

des cures de chimiotherapie, traitant chaque épisode come un phénomene distinct. Chaque phase
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est évaluée par 4 items qui mesurent la fréquence des naussées/vomissements, la durée de la

nausée (échelle a 10 points) la fréquence des vomissements (nombre d’épisode).
FIABILITE

La consistance interne (Internal Consistency) du MAT est bonne, exprimée par un coefficient alpha de
Cronbach de 0.77 lorsque la mesure est effectuée par le patient et de 0.82 lorsqu’il est complété par
le soignant. Les résultats sont consolidés par une bonne corrélation entre les différents items de
I"outil par rapport a l'outil final, avec un coeffiscient de corrélation compris entre r=0.60 et r=0.91

(P<0.001).

VALIDITE

Le développement du MAT (Content Validity) a été réalisé sur base d’une revue de littérature mais

aussi sur base d’opinion d’experts et d’expertise clinique.

La validité faciale (Face Validity) de l'outil a été évaluée par un panel d’experts constitué de
médecins, infirmier et pharmacien. Ensuite, un questionnaire de validité faciale a été donné aux

patients. Les résultats obtenus montrent la bonne validité de I'outil.

La validité des critéres (Concurrent Validity) a été montrée par la corrélation avec I'INVR La
corrélation de Spearman entre ces deux outils est bonne exprimée par un coefficient de 0.44-0.99.

Un utilisant le score total, le spearman est de 0.86, ce qui est tres bon.

CONVIVIALITE

Le temps de complétion a été évalué a 4 minutes. L'outil est administré une fois par cycle de
chimiothérapie et les trois semaines suivantes. Il est recommandé par le MASCC de prendre le temps

de lire attentivement les questions avant de proposer I'outil au patient.
REMARQUE

Le MAT est protégé des brevets et propriété de MASCC. Une approbation écrite d'utilisation est

nécessaire.
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315



9T¢

(Onv) aaun) ay3 Jspun ealy ‘(YO) oney sppo
‘(47) oney pooyla1 (Q0Y) 9D SunetadQ JaAI23Y ‘(AdN) dNjeA 9AINIPaId dAIIRSAN ‘(Add) dNIBA dAIRIPId dAIMSOd ‘(dS) AldlIoads ‘(uss) AuAllsuas

(AsD) AaipieA 19n135U0D “(AJD) ApIEA UOLISILD “(A1D) AlIPIIEA 1USIUOD ‘(A4) ApIeA 9264 :91ipIjeA /11S1ipljeA

(3) @ousjeainb3y ‘(J1) Aduaisisuo) [eusaiul ‘(S) Aujigels :a11jiqel) /piayleeqmnollag

(T00°0>d) 81°0-T€°0 =4 :1VIA pPue 3103s SUIHWOA YAN| U3aM1ag

(T00'0>d) £8'0=4 :24005 1B\ pUE 2402S BASNEU YAN| UDaMmlag

*LVIA @Y1 1noge auieuuoilssnb Aypijea aoey jaliqg e paiajdwod susiied
8/ ‘auowusayuind -1s41y 1e |oued padxa ayl Aq passasse ANplep aoe- N4

"92U3JAAXS |BdIUl|D pUB MIIADJ D4NJBIDY| WOJ) SW)l Sullesauasd pue spadxa
YUM UOISSNISIP Ja)e padolansp sem o|eds ayl ANpIfeA JuUdI0D A 3D

:AMIpljeA JUBLINDU0) IAD

"(T00°0>d)

T6'0=4 01 (9=4 woJ} 3uidues UOI}L|DII0D
[e301-0)-wal IVIN Y3y Aq pamoddns si siyl

sJaJed Aq pa13|dwod | YIA 104 28°0: P S,ydequol)

pue

juaned Aq pa1a|dwod JVIA 404 £/°0: 0 S,ydequot)

:AoUa3sIsuod [puJalUf 2D

Alejuswwio)

Ayipijea synsay

Ayljigelja4 synsay

A AV

J1°3°S

Apnis andadsoud
‘leuoineatssqo

'sJeaA 79 sem ade ueaw sjualled
'SJ9Jed gz pue sjusdned /8

VSN ‘elydiape|iyd ul eluenjAsuuad jo
AJISI9AIUN By JO J9IUDD JDdUR) uoSwelqy pue
MN ‘49ISAYDdUBIAL Ul ISNUL SHN [BNASOH 31sHy)

£00T ‘|e 39 s11oIsse|o

AvpieA

Avliqel|sy

udisaq

(u) s dwes

3umes

(4edA) yoyany

"1V 13 SILOISSVIOIN

(ANOd) 31v2S ALISNILNI ONILINOA ANV VISNVN JAILYYIdOLSOd




Comment citer ce rapport ?
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Fédéral Santé Publique, Sécurité de la Chaine alimentaire et Environnement. Il est le fruit d’une
collaboration entre I'Université catholique de Louvain et de I'Universiteit Gent.



