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Instrument de mesure The TNO AZL Preschool children’s Quality of Life questionnaire

Abréviation TAPQOL

Auteur Fekkes, M., Theunissen, N. C., Brugman, E., Veen, S., Verrips, E. G.,
Koopman, H. M. et al. (2000).

Theme Qualité de vie

Objectif Mesure de la qualité de vie chez les enfants

Population Enfants en age préscolaire (1-5 ans)

Utilisateurs Proxy

Nombre d’items 43

Participation du patient Non

Localisation de | Fekkes, M., Theunissen, N. C., Brugman, E., Veen, S., Verrips, E. G.,

I'instrument de mesure Koopman, H. M. et al. (2000). Development and psychometric

evaluation of the TAPQOL: a health-related quality of life instrument for
1-5-year-old children. Qual Life Res, 9, 961-972.

OBIJECTIF

Cet outil a été développé pour la mesure des perceptions des parents en ce qui concerne la qualité
de vie de leur enfant en age préscolaire mais aussi d’évaluer 'impact des maladies et des traitements

sur les différents domaines de vie des enfants.

PUBLIC CIBLE
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Le TAPQOL est un outil de mesure multi-dimensionnelle de qualité de vie spécifiquement congu pour
les enfants d'age préscolaire entre 1 et 5 ans. Certains auteurs ont utilisés cet outil pour des enfants

plus jeunes (2-24 mois) (Bunge et al., 2005)

DESCRIPTION

Le TAPQOL est un questionnaire de 43 items comprenant différentes sous-échelles qui couvrent les
domaines physique, social, fonctionnement cognitif et émotionnel. Le nombre de sous-échelles varie

selon I'age de 'enfant.

L'instrument TAPQOL est construit comme une suite a la TACQOL, un questionnaire de Verrips et al.

(1997) pour mesurer la qualité de vie chez les enfants de 6 a 12 ans.

Le TAPQOL dispose, pour les enfants agés de 1 a 18 mois, de 10 échelles. Pour les plus grands, jusque
I'dge de 5 ans, trois échelles compléte I'outil de mesure afin d’évaluer le fonctionnement moteur, le

fonctionnement social et la communication.

Les enfants d'adge préscolaire ne peuvent pas compléter les questionnaires par eux-mémes, la
TAPQOL utilise un proxy, c’est-a-dire une personne de référence proche de I’enfant, le plus souvent

un parent.

Pour compléter le TAPQOL, il est demandé au proxy de se rapporter aux trois derniers mois. Pour les
sous-échelles « présence d'une plainte particuliere ou la limitation physique » les évaluations sont
réalisées sur une échelle a trois points correspondant a "jamais", 'a 'l'occasion", et "'souvent". Pour
les autres sous-échelles, Il s’agit d’une échelle a quatre points correspondent aux termes

« excellent », « pas tres bon », « mauvais », « tout a fait mauvais »

Le résultat final est calculé en additionnant les scores des différentes sous-échelles. Un score élevé

correspond a un niveau de qualité de vie plus élevé.

Le TAPQOL est disponible en néerlandais, ainsi que dans une version anglaise traduite du néerlandais

selon les lignes directrices internationales de traduction.

Dans les échelles de mesure de sommeil, I'appétit, probleme du poumon, des problemes d'estomac,
problemes de peau, fonctionnement moteur, et de la communication, les éléments se composent de

deux questions.
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Chaque élément est codé en une seule note, allant de 0 a 4. Un score de 4 est donnée si I'enfant n'a
pas de probleme; un score de 3 si I'enfant a un probléme (soit occasionnellement ou souvent); un
score de 2 si I'enfant a un probléme et ne se sent pas trés bien, un score de 1 si I'enfant a un
probléme et se sent «pas bien du tout », et un score de 0 si I'enfant a un probléeme et se sent trés
mal. Dans les échelles de mesure du fonctionnement social, probléme de comportement, I'anxiété et
humeur positive, la mesure tient en compte la fréquence des plaintes. A ces échelles, chaque score
varie de 0 a 2. Un score de 2 est donné si I'enfant ne ressent jamais le probléeme; un score de 1 si

I'enfant ressent occasionnellement le probleme et un score de 0 si I'enfant a souvent le probleme.

FIABILITE

La fiabilité du test est correcte, mise en évidence par la mesure de ’homogénéité du test (Internal
Consistency). Le résultat de la mesure du coefficient alpha de Cronbach est de 0,66 a 0,88 pour les

enfants prématurés et de 0.43 a 0.84 dans la population générale.

La stabilité du test est bonne. En effet, il n’y a pas de différences significative lors d’un réédition du

test a quelques jours (Bunge, 2005).

VALIDITE

Le questionnaire a été basé sur base d’une revue de littérature mais aussi au travers 'avis d’experts
et de parents de jeunes enfants. La validité du construit est bonne (Theunissen, 2001), exprimée par
des coefficients de corrélation entre les différentes sous échelles d’environ 0,30 (Fekkes, 2000). La
validité concomitante (concurrent validity) a été évaluée en mettant en relation les échelles TAPQOL
avec le FS-Il (R) score. Les coefficients corrélation entre les sous échelles du TAPQOL et le FS-Il (R)
sont faibles mais cette corrélation est meilleure lorsque la totalité des scores sont pris en compte.

Dans ce cas, le coefficient de corrélation est de 0.52, ce qui est une valeur acceptable.

Les scores obtenus pour les différents domaines du TAPQOL n'ont pas été influencés par I'age, le
sexe ou la classe socio-économique, mais il a été mis en évidence une corrélation entre les résultats

obtenus et les marqueurs de sévérité de la maladie dont souffre I'enfant.

Les T-tests ont montré que les enfants tres prématurés, les enfants atteints de maladies chroniques,
les moins bien portants et les enfants moins heureux obtenaient des scores moyens inférieurs a ceux

des enfants en bonne santé, indiquant une moins bonne qualité de vie.

359|Belgian Screening Tools Il (BeST II)



REFERENCES

Bunge, E. M., Essink-Bot, M. L., Kobussen, M. P., van Suijlekom-Smit, L. W., Moll, H. A., & Raat, H.
(2005). Reliability and validity of health status measurement by the TAPQOL. Arch Dis Child, 90, 351-
358.

Fekkes, M., Theunissen, N. C., Brugman, E., Veen, S., Verrips, E. G., Koopman, H. M. et al. (2000).
Development and psychometric evaluation of the TAPQOL: a health-related quality of life instrument

for 1-5-year-old children. Qual Life Res, 9, 961-972.

Theunissen, N. C., Veen, S., Fekkes, M., Koopman, H. M., Zwinderman, K. A., Brugman, E. et al.

(2001). Quality of life in preschool children born preterm. Dev Med Child Neurol, 43, 460-465.

Vogels, T., Verrips, G. H., Verloove-Vanhorick, S. P., Fekkes, M., Kamphuis, R. P., Koopman, H. M. et
al. (1998). Measuring health-related quality of life in children: the development of the TACQOL
parent form. Qual Life Res, 7, 457-465.

LOCALISATION DE L'INSTRUMENT DE MESURE

Fekkes, M., Theunissen, N. C., Brugman, E., Veen, S., Verrips, E. G., Koopman, H. M. et al. (2000).
Development and psychometric evaluation of the TAPQOL: a health-related quality of life instrument

for 1-5-year-old children. Qual Life Res, 9, 961-972.

360|Belgian Screening Tools Il (BeST I1)



11 LS99 - |1 sjoo 1 8uiuaauds ueisjag | T9€

(ONV) @Aun) syl Jspun eauy

‘(4O) o11ey sppO ‘(Y1) o1ey pooyiIT ‘(D0Y) AN SunesadQ JaA123Y ‘(AdN) 3N|eA dAIDIPAId 3A1NESIN ‘(Add) SN[BA SAINIPSId dAINSOd ‘(dS) A1d14193dS ‘(UaS) AdAlSUaS
(AsD) AupieA 3onuasuod ‘(AJD) Aupiiep uouani) ‘(A3D) Aupijea 3uaiuod ‘(Ad) AlplieA 92ed :upljeA /HRupleA
(3) ®auajeainby ‘(1) Aduaisisuo) |euusiu] ‘(S) Alljigels :2uigels /playieeqmnoliag

‘(0g=u) uonendod

uado ayy wouy dnoud souauajal e

pue ‘(fG=u) syeom

LE¢ ‘(Ty=U) $}99Mm 9g 03 7€ (59=u) S3Pom
Z€> ‘pars|as atam Aloisiy NIIN

spueayiaN ayl ‘@43ua)

[e2Ip3IN AMSJDAIUN uBpIAT By

"(1007) ‘1819
‘3 ‘uewsnig “y ") ‘UBWIBPUIMZ

“IW "H ‘uewdooy “IN ‘soo4

]| Apnis uonepien e yum sdnoud a3e |euoiie1sad aauyy | jo oulp ASojoleuosu juanedino | S ‘U9dA D N ‘uassiunayl

(%09 @184

asuodsau) uonejndod |esauad syl wouy

NSO uaJp|Iyd Jo syuated Z9g se ||om se (%88
91eJ asuodsal) aJieuuonsanb JODIVL (0002) "|e 3@ "\ 'H ‘uewdoo)y “9
i Y3 paia|dwod uaJp|iyd SpuedayiaN Yyl ‘@43ud) | ‘3 ‘sdiusaA S ‘UIIA 3 ‘uewsnug
AD Il Apnis uonepijep | wuaaid jo siualed TgT jo ddwes y | [BIPA ANSIDAIUN UIPIDT YL | “D N ‘UISSIUNBYL “IN ‘Saa4
(u) (4e3A)
Aupiep Aupgeray usisaq |dwes Sumes Joyny

aJreuuonsanb a1 Jo Anjenp s,uaJpjiys |ooydsaid 1Zv ONL 3yl

(0002) ‘1232 "IN "H ‘uewdooy 9 *3 ‘sdiIdA S ‘UBIA “J ‘uewdnug “D N ‘USSSIUNBYL “IN ‘SOS4




11 1599 - |1 sjoo 1 8uiuaauds uelsjag | ¢9€

*AJIpI|EA 1US1INJUOD pUE ‘UOIIDIIID “1ONJISU0D PoOS Sey JusawnJisul ay |

"0£°0 MoJaq s,eyd|e pey Suiuoiouny
[BID0S puE ‘siapJosip Suirea ‘Yoewolis

88°0 03 T9°0 ‘eyd|e ydequoid

Aduajysisuo) [ouiaiuj :J|

#5°0 01 ¢5°0 :J9yS1y aJe ||-S4 pUE 3103 JODJVL [B101 Y] U29M1S] 1UBID130D UONES110D
"MO| 2Jam (Y)II-S4 dY} pue s3[eds 1ODJVL |ENPIAIPUI SY} USIMISQ SIUSBIDI}S00 UOIIe|D4]0D
3yl "aJ0ds (Y)I1-S4 Yl Yyum sa|eds J00dVL 2y} Sunejas Aq paienjeas sem Alpiea jua4induo)

AUPpIIDA JUBLINIUOD NI

15931y ay31 sem 3|eas Jnoireyaq
wajqosd By} pue 3|eds AlaIXUe 3Y} UIIMISQ UOIIE[DJI0D 3Y| ‘0E'0 MO|2Q DJ9M SIUDIDIHB0D
UOIIE[2J4I00 3ISO|\ "S9|EdS TODJdVL dYl USIMISQ SIUBIDIYS00 uole@4u0d (b) suuewueads
Sune|nojes Aq paien|ens aJam JODJVYL Y3 JO SB|BIS JUBIBHIP TT dYl usamiaq sdiysuolie|as ayL

AUpPIPA 30NJ3SUOD : ASD

"Swiall
€ 01 6 WOJ} padNpaJ sem swall Jo Jaquinu ayl -1ojid Aujiqisea; syl Jayje pasedydal Jo pald|ap
9J9M SW}| [BJDASS "Sujewop AJSAD 40} SWdYl JO Jaquinu e Su1da|as Aq apew sem alieuuojisanb
91 40 uolisian Aseutwiaud e ‘ualp|iyd p|o-1eah -GxT Jo syuased pue sisiSojoydAsd ‘sueldliielpaed
‘spadxa JODYH YHM Suoissndsip ‘@oudiiadxa |edjuld pue [edidojoydAsd ‘ainiesall] uo paseg

ANpIpA JU23U0) 1AYD

¥8°0 03 €17°0 WIo44
s,yoequou) uole|ndod |esausasd ay3

88°00199°0 "
s,yoequou) ajdwes uaJp[iyd wJaaid

\GEm.Nm.\wtOU jouiaquf |

Alejlusawwo)

Aipijen synsay

Aujgeljas synsay




I 1524 - 11 s|oo Suluaalds ueld|ag | €9€

(Onv) aning ay3 Japun ealy

‘(40) o11ey sppo ‘(Y1) onrey pooyidIT ‘(D0Y) dAInD BunesadQ JaA123Y ‘(AdN) an|eA dAIIPAId dA1ESIN ‘(Add) @N[BA SAINIPAId dAINSOd ‘(dS) ANd141d3dS ‘(Uas) ANAISUSS
(AsD) AuipieA 3onuasuod ‘(AJD) Aupiiep uouai) ‘(A3D) Aupijea 3uaiuod ‘(Ad) AlplieA 9ded :9upljeA /HRupleA
(3) @2uajeainb] ‘(1) Aduaisisuo) |eudsiu] (S) Alljigels :2uigely /plsyieeqmnollag

‘Ad1j1gel|9J 159194-159) SSasse
03 aJleuuollsanb awes ay3} paniadal
sjyuased Suneddiued gST jo dnoadqgns

wopueJ e ‘433e| syaam om| (p|o syruow

spuejJayiaN aya

"H eeY 8 "V "H ‘IO “M T NWS

S
8t—¢) uaJp|iyd jooydsaid 0Qg jo s|dwes | jo 1ed uaisea ayy ul djdwes | -woy3|fing uea “d ‘A ‘uassnqoy
AD ]| Apnis uonepijep uone|ndod |esauad wopued e jo syualed | uonejndod  |essuad wopuey | “7 N ‘1og-juiss3 “IN '3 ‘@8ung
(u) (4e3A)
Aupiiep Aupgenay usisaq a|dwes 8umes Joyiny

aJieuuonisanb 317 Jo Aljenp s,uaJpjiya jooyasaid 1Zv ONL 3yl

(0002) ‘1232 "IN "H ‘uvewdooy 9 3 ‘sdiIdA S ‘UBIA 3 ‘uewdnag “D N ‘USSSIUNAYL “IN ‘SRS




11 124 - 11 s|oo Suluaalds ueld|ag | v9€

(onv) aning ay3 Japun ealy

‘(40) oney sppo ‘(Y1) oney pooyli ‘(D0Y) aAIn) SunesadQ JoA1923Y ‘(AIN) aN|BA 3AIIIPaId 9A1lESaN ‘(Add) @N[EA DAIDIPUd 9AIISOd ‘(dS) Audijdads ‘(uas) Alalisuas
(AsD) AupijeA 3onuasuo) ‘(AJD) Aupijep uouaii) ‘(A3D) Aupljea 3ualuo) ‘(Ad) AlplieA aded :upljeA /HRMplEA
(3) @auajeainby ‘(1) Aduaisisuo) |euussiu] ‘(S) Aljigels :2ujiqely /playseeqmnollag

‘v0'0=4 :ssaulaAl] {(T0'0>d) yT=4 :A1@1xue {(T0'0>d) /T 0=4 :poow aanisod
(T0°0>d) Tz 0=4 :uoneduNWWOI {TT"0=J :8ulU0oIIdUN} [BID0S (60" 0=J :anoiAeyaq wa|qoid (10 0>d)
6T°'0=J :8utuonouny Jojow :(10'0>d) 9T=4 :swajqosd ups {(10°'0>d)TZ'0=4 :swaojgosd ysjewols
(t0°0>d) 0ot'0=4 :swajqosd s3un| {(10'0>d) Gz'0=4 : dawxddy ‘ (10'0>d) G€'0 = 4  :Bulda’|s

: 11"OHD puUE 1JODJVL SIUSID144900 Uoe[a140d S,uew.leads

"SUOI}IPUOD dJOW JO
OM1 YUM ua4p|iyd jo dnouSgns ay3 SNsIaA SUOIIPUOD J1UOIYD pariodas juated 0J3Z YUM uaJp|iyd
Jo dnou3gns syl usaMIaQ S240DS UeaW JuaIRYIP Ajuedyiudis pamoys (,Jnolreyaq wajqoud,,
pue ‘,,swa|qoad upys,, ‘, swajqoud Bun|, ‘, 1adde,, ‘, Buidas|s,) so|eds Al ‘dnoud |e101 9y Jo4

\C.;N:G\_ 1Ua41nduod : ALD

"159}3J pue 1593} U9aM13( S3J0IS
9[B2S UBAW U] S2JUBJBHIP Iuedljiusis
ou 2Jom 3Jay) dnoud [e103 |y} u|

A311q031s S

‘0.0 : eydje s,yoequou)d
pey sajeas sulu ‘dnoid |e101 3yl uj

\GEm.Nm.\wtOU jouiaquf |

Alejlusawwo)

Aipijen synsay

Avliqerad synsay




Comment citer ce rapport ?

Bulteel L., Gobert M., Piron C., Filion N., Vanderwee K., Verhaeghe S., Caillet O., Van Durme T.,
Vandermolen M., Defloor T. (2009) Actualisation de la base de données BeST & Ajout de
nouvelles échelles dans la base de données BeST. Bruxelles: Service Publique Fédéral Santé

Publique, Sécurité de la Chaine alimentaire et Environnement.

Gelieve bij gebruik van dit rapport als volgt te refereren :

Bulteel L., Gobert M., Piron C., Filion N., Vanderwee K., Verhaeghe S., Caillet O., Van Durme T.,
Vandermolen M., Defloor T. (2009) Actualiseren van de bestaande BeST—databank & Aanvullen
van de bestaande BeST-databank met nieuwe schalen. Brussel: Federale Overheidsdienst

Volkgezondheid van de voedselketen en leefmilieu.



