DESCRIPCION
DEL INSTRUMENTO

Cuestionario de Calidad de
Vida para Ninos en Edad
Preescolar TNO-AZL
(TAPQOL)

Version espanola del TNO-AZL Preschool Children’s Quality of
Life questionnaire (TAPQOL) © 2004 TNO,
adaptada por Luis Rajmil et al, 2008:

Grup de Recerca en Serveis Sanitaris | IMIM-Hospital del Mar
Parc de Recerca Biomédica de Barcelona

Doctor Aiguader, 88 | 08003 Barcelona

Tel. +34 933 160 740 | Fax +34 933 160 797

www.imim.es | Irajmil@imim.es

@ Fundacié IMIM a Anbbott

Biblioteca Virtual de Instrumentos de Resultados Percibidos por los Pacientes

BiblioPRO es una pagina web desarrollada por la Unidad de Investigacién en Servicios Sanitarios del Institut Municipal
d’Investigacio Medica (IMIM-IMAS) y financiada por CIBER en Epidemiologia y Salud Publica.



L BiblioPRO | /\,E

DESCRIPCION DEL CUESTIONARIO DE CALIDAD DE VIDA
PARA NINOS EN EDAD PREESCOLAR TNO-AZL

El TAPQOL fue disefiado para facilitar una descripcion sistemética, vélida y fiable de la Calidad
de Vida Relacionada con la Salud (CVRS) en nifios preescolares. La CVRS, tal como la evalta el
TAPQOL, se definié como la salud de los nifios, ponderada por la reaccién emocional de los
propios nifios al estado de sus problemas de salud. En consecuencia, el TAPQOL evalla
problemas funcionales ponderados por el grado en que el nifio muestra emociones negativas hacia
dichos problemas. El cuestionario fue desarrollado para que respondan los padres de nifios entre
los 3 meses y los 6 afios (5 afios y 11 meses) de edad.

En los altimos tres meses, ¢su hijo/a ha tenido alguno de estos sintomas o molestias?

Ahogo o falta de aire U nunca 4 alguna vez U a menudo

En ese momento, su hijo/a se encontraba:
O bien 4 regular O bastante mal a mal

¢COmo se ha sentido su hijo/a en los Gltimos tres meses?

De buen humor d nunca U algunavez O a menudo

El TAPQOL puede utilizarse para evaluar el impacto de la enfermedad y los tratamientos en los
distintos &mbitos de la vida de nifios pequefios, por ejemplo, Fisico, Psicoldgico y Social.

El TAPQOL es un instrumento multidimensional que comprende 12 escalas. Los ambitos que cubre
el TAPQOL se basan en una revision de la literatura, debates con los expertos (psicélogos
infantiles, pediatras y padres) y pruebas empiricas. Estas escalas producen un perfil. Como se
considera la CVRS como un constructo multidimensional, no se calcula ninguna puntuacién global.
El cuestionario estd diseflado principalmente para fines de investigacibn médica, centrado
principalmente en datos agregados a nivel grupal, como por ejemplo en ensayos clinicos,
estudios de evaluacion o estudios descriptivos. EI TAPQOL no puede ser utilizado como un

instrumento fiable de diagndstico individual o de cribado. No obstante, puede ser utilizado en la
clinica para orientar la comunicacion entre el médico y el propio nifio y sus padres.
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Normalmente es la madre o el padre quien rellena el TAPQOL. EI TAPQOL contiene 43 items y el
tiempo medio para rellenar el cuestionario es de 10 minutos.

Para evaluar la CVRS, la mayoria de las preguntas constan de dos subpreguntas, la primera evalta
la existencia de una molestia o limitacién funcional; la segunda evalla la reaccion del nifio a este
tipo de problemas o limitaciones (véase la figura 1) El periodo recordatorio de la mayoria de las
preguntas es de 3 meses.

Cuando se ha de crear un archivo de datos TAPQOL, los items deben ser etiquetados y puntuados
como se indica en la Tabla 7 del manual. Si hay valores ausentes, deben ser codificados como
sysmis 0 como 9, ya que este es el valor asignado para los valores perdidos en el archivo de
entrada de datos.

De lo contrario, son probables los errores de céalculo de las puntuaciones de la escala y no podra
utilizarse el fichero de sintaxis de escala de puntuacién SPSS - TAPQOL 43-item.

Tras la introduccion de datos y puntuacién de items conforme a las directrices de dicha Tabla 7,
se podran calcular las puntuaciones de cada escala. Se puede utilizar para ello el archivo de
sintaxis de la puntuacién de escala SPSS - TAPQOL 43-item. Con esta sintaxis, se lleva a cabo una
transformacion lineal a una escala 0-100, donde la puntuacién mas alta indica una mejor calidad
de vida. Consulte el Anexo A para la sintaxis y una corta explicacién sobre los cédigos.

Para la mayoria de las escalas, los items constan de dos preguntas. En estos items, la frecuencia
de una molestia o limitacién concreta es lo primero en registrarse. En la Tabla 7 se denomina
"primera parte del item". Si se informa de ese problema, se evalla a continuacion el bienestar
del nifio en relacién con dicho problema. En la Tabla 7 se le llama "segunda parte del item".
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