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Ungsinnforfatterne er ansvarlig for beskrivelsen av tiltaket. Beskrivelsen er basert pa informasjon fra Astri Lindberg og Tori Mauseth ved
Regionsenter for barn og unges psykiske helse, @st og Sar (RBUP @st og Sar), Ungsinns beskrivelsen av COS International — Intervention
skrevet av May Britt Drugli og gjennomgang av annen tilgjengelig litteratur. Ungsinnpanelet er ansvarlig for vurdering og klassifisering.

Innledning

Circle of Security (COS) ble utviklet i USA av G. Cooper, K. Hoffman, B. Powell og R. S.
Marvin, og har som mal a fremme trygg tilknytning mellom barn og omsorgsperson. Etter en
konflikt innad i gruppen, ble COS miljget delt i to, og det finnes na to versjoner av COS; COS
International (tidligere COS Spokane) og COS Virginia. Begge modeller er tatt i bruk i
Norge. De to versjonene deler idégrunnlag, begrepsapparat, grafiske framstillinger og andre
pedagogiske verktgy. Begge tiloyr en forebyggingsintervensjon og en terapeutisk
intervensjon.

COS Virginia Familiemodell (Trygghetssirkelen pa norsk) er en terapeutisk intervensjon rettet
mot enkelt-familier. Tiltaket kan brukes nar barn har utviklet, eller er i risiko for & utvikle
tilknytningsproblematikk.

Nasjonalt kompetansenettverk for sped- og smabarns psykiske helse, RBUP @st og Sar
implementerer COS Virginia i Norge. Kompetansenettverket er, i samarbeid med
opphavsmiljget i USA, ansvarlig for oppleering og sertifisering i metoden. Stig Torsteinson og
Ida Brandtzaeg ved Nic Waals Institutt er ansvarlig for implementering av COS International.

Eier av tiltaket i utlandet

Robert S. Marvin og William F. Whelan

The Mary D. Ainsworth child-parent Attachment clinic
University of Virginia
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Beskrivelse av tiltaket

Malsetninger og malgrupper
Den norsker versjonen av COS Virginia Familie er beskrevet gjennom en grundig norsk
manual (Lindberg, Mauseth & Sandnes, 2012) og pa egne nettsider (COS, 2012). Tiltaket har
som mal & forbedre samspillsmgnstrene for & styrke tilknytningen mellom foreldre og barn.
Dette antas a styrke barnets utvikling av selvregulering, sosial kompetanse og forebygge
skjevutvikling (COS, 2012).

Malgruppen for tiltaket er familier der barnet er i risiko for & utvikle, eller har utviklet
tilknytningsvansker. Tiltaket skal i utgangspunktet brukes pa barn i alderen 11 maneder - 6 ar,
men har ogsa blitt brukt i forhold til barn under 11 maneder og skolebarn opp til 10-11 ar. Det
er definert inklusjonskriterier og eksklusjonskriterier for hvilke familier som tiltaket passer
for (COS, 2012). | felge tiltakseier kan tiltaket benyttes i familier der barn har opplevd
traumer eller brudd i relasjonen til sine omsorgspersoner, der barna har atferdsvansker eller
falelsesmessige vansker og der foreldrene strever i relasjonen til sine barn. Samtidig ma
foreldrene ha noe evne til & se barnet behov og vere nysgjerrig pa barnet. Tiltaket anbefales
ikke brukt dersom foreldrene er i en alvorlig krise eller konfliktsituasjon, er voldelige, bruker
rusmidler, har kognitiv svikt eller en alvorlig psykiatrisk lidelse. COS Familie anbefales heller
ikke dersom barnet har alvorlige atferdsproblemer eller autisme.

Gjennomfaring av tiltaket

Behandlingen falger en manual som er delt i seks ulike faser. Hver fase har ulik malsetting for
leering, og det vil veere individuelt for hver familie hvor lang tid som er ngdvendig for a
tilegne seg leeringsmalene i de ulike fasene. Det brukes ofte 20-30 timer far hele manualen er
gjennomgatt og endringsmalene er nadd.

Fase 1- Utredning og forberedelse

Fase 1 handler om rekruttering og vurdering fer behandling. Prosedyren Fremmedsituasjonen
benyttes for & vurdere tilknytning, og det anbefales ogsa bruk av andre kartleggingsverktay
for a identifisere faktorer som for eksempel foreldrestress, atferdsproblemer hos barna og
angst/depresjon hos foreldre. Fase 1 inkluderer ogsa samtale med foreldrene om deres mal for
COS deltakelse og forberedelse av foreldrene pa tiltaket.

Fase 2 — Etablering av en trygg base for endringsarbeidet
| fase 2 legges det vekt pa etableringen av et trygt miljg rundt foreldrene og stette opp om
motivasjon for deltakelse i tiltaket.
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Fase 3 — Opplering i modellen Trygghetssirkelen

| fase 3 gis foreldrene en grundig innfering i barns emosjonelle- og relasjonelle behov i naere
relasjoner gjennom et psykoedukativt materiale. | denne fasen legges det vekt pa at foreldrene
skal forsta hva tilknytning er. De larer tenkningen bak trygghetssirkelen og hvordan de kan
analysere barnas atferd og behov og forsta deres falelser basert pa denne modellen.

Fase 4 Trening for utvikling av observasjonsferdigheter.

Ved hjelp av filmer gver foreldrene pa & observere barnas atferd og tolke hvilke signaler
barna gir for pa den maten a vite hva som er barnas behov. Det brukes bade arkiverte filmer
av andre dyader, samt klipp fra fremmedsituasjonen tatt opp i fases 1, far behandlingsstart.

Fase 5 Utvikling av foreldrenes refleksive fungering.

Det rettes fokus mot foreldre-barn relasjonen i familien som deltar i behandlingen. Her brukes
klipp fra observasjonene gjort i fase 1 (fremmedsituasjonen) som utgangspunkt for & utforske
og bevisstgjgre bade sterke sider av samspillet og de omrader i relasjonen som trengs a
styrkes. Hensikten er & utvide foreldrenes forstaelse av sitt barns behov for bade
selvstendighet og avhengighet, og pa den maten fremme barnets trygghet i tilknytningen. |
tillegg arbeides det med en forstaelse av hvordan foreldrenes egne tilknytningserfaringer kan
komme i veien for & se hva barnet faktisk trenger i de ulike situasjonene.

Fase 6 Avslutning

| denne fasen jobbes det med integrering av de endringer som har skjedd i samspillet i lgpet
av behandlingsperioden. Foreldrene forbereder seg pa hvordan det blir & bruke kunnskapen og
ferdighetene de har fatt gjennom behandlingsprogrammet videre i foreldreskapet.

Metoder som benyttes i tiltaket

Kartlegging

| forkant av intervensjonen gjennomfgres det en utredning med bruk av metoden
Fremmedsituasjonen (Ainsworth, Blehar, Waters & Wall, 1978) for barn over ett ar. Metoden
er opprinnelig et forskningsinstrument, og har til hensikt & avdekke barnets relasjonelle
strategier under stress. | tillegg gjennomgar foreldrene et COS-intervju, som har til hensikt &
avdekke foreldrenes mentale arbeidsmodell av barnet, sarlig nar det gjelder ivaretaking av
tilknytningsbehovet og hvilke tilknytningserfaringer de har med seg fra egen oppvekst.

Fremmedsituasjonen er ogsa en arrangert situasjon som gjer det mulig a vurdere
tilknytningskvalitet mellom forelder og barn. De er fgrst sammen i rommet, deretter kommer
en person som barnet ikke kjenner, og forelder forlater etter hvert rommet. Den fremmede
samspiller med barnet. Etter en kort stund kommer forelder tilbake og tar umiddelbart kontakt
med barnet. Deretter blir barnet utsatt for nok en separasjon hvor barnet skal veere en kort
stund alene, far foreldrene kommer tilbake. Avslutningsvis blir foreldre og barn bedt om &
rydde, lese bok og blase sapebobler. Dette gjgres for a vurdere ulike aspekter ved relasjonen.
Tilknytningsmgnster mellom forelder og barn skares pa bakgrunn av barnets atferd i
situasjonen.
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Sirkelhistorier

Gjennom hele tiltaket benyttes modellen Tryggehetssirkelen aktivt, og malet er at foreldrene
ogsa skal bruke dette verktayet videre nar de er ferdig med behandlingen. Trygghetssirkelen
er symbolsk fremstilt som en oval sirkel med to hender i den ene enden. Hendene
representerer den tryggheten foreldrene skal skape for barna sine gjennom & vere starre,
sterkere, klokere og gode. Det betyr at foreldrene evner a bli tydelige, sette grenser og styre
barnet pa en vennlig mate nar det er ngdvendig og & falge barnets behov nar det er mulig, i
barnets bevegelse rundt pa sirkelen. Modellen skal vise hvordan barn bade har behov for at
foreldrene statter deres utforskning nar de oppdager verden i bevegelsen opp pa sirkelen, og
trenger & bli tatt i mot, beskyttet, trgstet og a fa hjelp til falelsesregulering nar de av ulike
grunner er ned pa sirkelen.

| lgpet av behandlingen skal foreldrene etter hvert beherske a fortelle sirkelhistorier. Det vil si
at de bruker symbolikken i trygghetssirkelen nar de forklarer observasjoner de har gjort i
samspillet med egne barn mellom terapitimene. Sirkelhistoriene skal gjere det enklere for
dem & trene pa a forsta barnets behov og a kunne mgte dem pa en god mate. Samtidig vil
terapeuten, gjennom a lytte til sirkelhistoriene, lgpende kunne sjekke ut hvor mye av
modellen foreldrene har tatt til seg og er i stand til & anvende.

Trygt og stgttende miljg for foreldrene

| manualen beskrives det at terapeutene skal vere en trygg base og sikker havn for foreldrene
pa samme mate som foreldrene i tiltaket skal lere & vere en trygg base og sikker havn for
barna sine. Terapeuten skal skape et trygt og stettende milje rundt foreldrene, glede seg med
dem, stgtte dem, lede dem og hjelpe dem med falelsesregulering. Pa denne maten er malet a
skape gode rammer for leering, samtidig som terapeutene demonstrerer COS-prinsippene i
mgte med foreldrene.

Leeringsmetoder

Tiltaket har ogsd et psykoedukativt element, ved at foreldrene skal lere om
tilknytningsmekanismer, tilknytningens betydning og hvordan man kan skape trygg
tilknytning. Dyader fra forhandspinnspilte filmer benyttes for & eksemplifisere de ulike
leeringsmalene. Ulike refleksjonsgvelser og hjemmelekser benyttes for at foreldrene skal
trene pa a fa den forstaelsen og de ferdighetene som er malsetningen med tiltaket.

Det teoretiske grunnlaget for tiltaket.

Til tross for 50 ars forskning som har dokumentert betydningen av trygg tilknytning for
psykisk helse pa tvers av ulike kulturer og populasjoner, er tilknytningsbaserte former for
intervensjon av relativt ny dato.

COS Virginia Familiemodell bygger pa moderne tilknytningsteori, som er en viderefgring av
Bowlby (1969) og Ainsworth og medarbeideres sakalte Baltimore-studie i USA (Ainsworth,
Bell & Stayton, 1971), og de implikasjoner denne teorien kan ha for terapeutisk arbeid.
Tilknytning betegner en disposisjon hos barn til a knytte falelsesmessige band til spesielle
individer. | prinsippet kan et barn danne tilknytning til enhver normalfungerende person som
har den daglige omsorgen for barnet. A utvikle et tilknytningsforhold til omsorgsgiver er med
andre ord universelt, men kvaliteten pa tilknytningsbandet er individuelt (Torsteinson, 2011).
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| COS Familiemodell legger man vekt pa a fremme foreldrenes emosjonelle tilgjengelighet
ovenfor barnets ulike behov, bade nar barnet utforsker omgivelsene, og nar det trenger narhet
til foreldre sine.

Menneskets emosjonelle og sosiale behov betraktes som grunnleggende for
tilknytningsrelasjoner. Dette inkluderer intersubjektivitet, det & dele emosjoner med andre,
samt emosjonsregulering (Schore, 2003 a, b). | tillegg omfatter moderne tilknytningsteori ikke
bare makroseparasjoner (tap og traumer), slik som Bowlby (1969) i hovedsak fokuserte pa.
Man er ogsa opptatt av mikroseparasjoner, det vil si korte gyeblikk med opplevelse av
psykisk og emosjonell atskillelse fra omsorgspersonen (Brandtzeeg, Smith & Torsteinson,
2011).

Barn som over tid opplever forstyrrelser i affektiv kommunikasjon er i risiko for & utvikle
desorganisert tilknytning (Grienenberger, Kelly & Slade 2005) og senere psykiske vansker
(Dutra, Bureau, Holmes, Lyubchik & Lyons-Ruth, 2009). Trygg tilknytning derimot, antas a
redusere risiko for psykiske vansker senere i livet (bl. a. Sroufe, Egeland, Carlson & Collins,
2005). | COS Familiemodell arbeider man med a fremme sensitiv og affektiv kommunikasjon
med barnet, slik at barnets trygghetsfalelse og selvforstaelse gker.

Virksomme risikofaktorer og beskyttelsesfaktorer

Utrygg, og spesielt desorganisert tilknytning, anses som sentrale risikofaktorer for barns
sosiale og emosjonelle utvikling. COS Virginia Familiemodell har som mal & redusere
omsorgsatferd som gker risikoen for slike tilknytningsmgnstre hos barn. Utrygge barn strever
med tilliten til at tilknytningspersonen vil serge for fysisk og psykologisk nerhet nar de
trenger det. Utrygg tilknytning representerer en sdrbarhet for & utvikle senere vansker nar det
er andre risikofaktorer tilstede (Sroufe, m. fl., 2005).

Desorganisert tilknytning representerer den mest alvorlige tilknytningsformen. Den
kjennetegnes ved at barnet for eksempel naermer seg den voksne med ansiktet vendt bort, har
stereotype kroppsbevegelser eller gir uttrykk for forvirring (Main & Solomon, 1986). Dette
tilknytningsmensteret oppstar blant annet nar barnet frykter omsorgspersonen, samtidig som
hun/han er avhengig av vedkommende. Desorganisert tilknytning har veert forbundet med
omssorgsvikt og mishandling (Main & Hesse, 1990), men nyere forskning viser at det ogsa er
relatert til forstyrret affektiv kommunikasjon (Grienenberger m. fl., 2005). Desorganisert
tilknytning i de tidlige barnedrene gir gkt risiko for utvikling av alvorlige psykiske vansker
(Sroufe, m. fl., 2005).

Trygg tilknytning anses som en sentral beskyttelsesfaktor for barn (Lyons-Ruth & Jacobvitz,
1999), og malet med COS Virginia Familiemodell er at utrygg og desorganisert tilknytning
gradvis skal bli erstattet med trygg tilknytning. Trygg tilknytning gker sannsynligheten for at
barn opplever hgy grad av selvrespekt og en relativt god forstaelse av at egen og andres atferd
har en psykologisk betydning (Sroufe m. fl., 2005). Dette vil kunne fremme barnets sosiale
fungering.

Bernard m. fl. (2012) gjennomfarte en randomisert klinisk studie av barn i alderen 12 mnd. —
2 Y% ar som hadde veert utsatt for barnemishandling. De benyttet en strukturert hjemmebasert
intervensjon som var forankret i tilknytningsteori. Studien viste blant annet en klar effekt pa
mgdrenes grad av sensitivitet og intervensjonsgruppen hadde en signifikant lavere forekomst
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av desorganisert tilknytning. Med forbehold om at dette er en annen type intervensjon, kan
denne studien sannsynliggjere eventuelle effekter av trygghetsfremmende tiltak overfor barn.

Erfaringer med tiltaket og evaluering i Norge

COS Virginia Familiemodellen har vert i bruk i Norge siden 2010. Eksempler pa tjenester
som har tatt i bruk tiltaket er BUPer tilknyttet Sykehuset Innlandet, Sgrlandet sykehus,
Ringerike sykehus, Akershus Universitetssykehus, Aline poliklinikk, Hov i Land og ved flere
BUPer i Midt Norge.

Tiltakseier oppsummerer erfaringene sa langt med at terapeuter rapporterer positive endringer
hos barna og foreldrene.

Det finnes ingen forskning pa COS Virginia Familiemodell i Norge

Utenlandske studier

Det foreligger ingen studier pa effekten av COS Virginia Familiemodell internasjonalt. Det er
imidlertid gjennomfart to kvasi-eksperimentelle studier med pre-post design basert pa
manualene til den opprinnelige versjonen av COS (Hoffman, Marvin, Cooper & Powell,
2006) og COS International Intervention (Cassidy m. fl., 2010). Disse tiltakene er svert like
COS Virginia Familiemodell. Begge pre-post studiene ble utfgrt pa hgyrisikopopulasjoner.
Studien til Cassidy m. fl. (2010) omfatter 20 medre i fengsel og deres nyfgdte barn som
mottok en modifisert versjon av COS over 15 maneder Fordi studien har et lite utvalg og en
spesiell malgruppe, anses den som lite relevant.

Hoffmann m. fl. (2006) har imidlertid gjennomfart en metodisk noe sterkere undersgkelse,
men ogsa benyttet et en pretest-posttest design. Studien inkluderte 65 foreldre-barn par
rekruttert fra HEADSTART programmet med barn i farskolealder. Relasjonen mellom
foreldre og barn ble undersgkt far og etter at de hadde mottatt COS-intervensjonen. Til
sammen 60 % av barna hadde utrygg tilknytning til omsorgspersonen fer intervensjonen,
mens 25 % fortsatt hadde slik tilknytning etter intervensjonen. Andelen barn som hadde trygg
tilknytning var 25 % far intervensjonen og 54 % etterpa. Disse endringene var signifikante.
Forskerne konkluderte med at intervensjonen virket lovende med hensyn til & redusere
forekomsten av desorganisert og utrygg tilknytning for barn i farskolealder.

Det er imidlertid uklart om disse resultatene uten videre kan generaliseres til norske forhold
grunnet ulik malgruppe, hvordan tiltaket ble gjennomfart samt kulturelle forskjeller i
barneomsorg. | tillegg manglet studien kontrollgruppe noe som gjer det vanskelig a
konkludere entydig med at endringen skyldes intervensjonen og ikke andre faktorer.

Spredningspolitikk og implementeringsstrategier

Det er utviklet en implementeringsstrategi for COS Virginia Familiemodell som inkluderer
obligatorisk opplaering og veiledning, sertifiseringsordninger, kontrakt mellom programeier
og tjenesten som tilbyr tiltaket og kompetansekrav for utgvere av tiltaket. Prosedyrer for
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hvordan programeier kan bista tjenestene med vedlikehold av kunnskap og ferdigheter over
tid er under utarbeidelse.

Metoden COS Virginia Familie tilbys i Norge av RBUP @st og Ser. De har utviklet
implementerings- og spredningsstrategier i samarbeid med utviklerne i USA. Det er per i dag
utviklerne som underviser i oppleringen i Norge. Norske lisensierte veiledere er under
opplering til & overta all videre implementering av COS Virginia modellen i Norge. Kursene
annonseres pa www.r-bup.no. Informasjon om oppleringstilbudet med lenke til pamelding
annonseres pa hjemmesidene til alle RBUP/RKBUene, og gjennom brosjyre. Opplaringen for
terapeuter gar over 3 — 4 semestre og bestar av fire hoveddeler:

o Deltakelse pa 5 dagers kodekurs som gir en grundig innfgring i tilknytningsteori
parallelt med gvelser i observasjon av interaksjon mellom barn og foreldre basert pa
videoopptak av Fremmed-rom-situasjon

o Bestatt reliabilitetstest i Secure Base-Safe Haven kodesystem til bruk i
intervensjonsarbeid

e Deltakelse pa 5 dagers oppleering Trygghetssirkelen Familiemodell

e Regelmessig veiledning gjennom to behandlingsforlgp

Den forste delen legger vekt pa gvelse i observasjon og skaring av samspill mellom barn og
foreldre, med fokus pa tilknytningsmenstre hos barn. Del 2 inneberer observasjon, skaring av
videoopptak med pafelgende reliabilitetstest/sertifisering. Del 3 gir oppleering i selve
intervensjonen (Familiemodellen), og del 4 innebarer at kandidatene starter med egne
familier med ukentlig veiledning av COS-veileder. Terapisesjonene filmes, og filmene danner
grunnlag for veiledning. Kandidatene far veiledning pa 2 behandlingsforlgp, fer de vurderes
for sertifisering som COS terapeut. Det er utarbeidet spesifikke sertifiseringskriterier som
kandidatene vurderes i forhold til. Sertifisering avhenger av at veileder vurderer at kandidaten
har tilegnet seg de ferdighetene som er beskrevet gjennom disse kriteriene.

Etter sertifisering skal alle delta i vedlikeholdsveiledning, og det legges opp til arlig erfarings-
/fagseminar for COS terapeuter.

Kvalitetssikring av tiltaket

Det foreligger rutiner for a sikre kvaliteten i behandling og implementering:

e Omfattende opplering og veiledning som innebarer sertifisering i kodesystemet
Secure Base-Safe Haven og sertifisering som COS terapeut, Familiemodell

e Kompetansekrav til kandidater som sgker opplaring

e Krav til arbeidssituasjon

¢ Vedlikeholdsaktivitet for terapeuter og veiledere etter sertifisering

En forutsetning for & delta pa oppleering i Familiemodellen, er at deltakerne har utdanning
som psykolog, psykiater eller minimum 3-arig helse- og sosialfaglig utdanning pluss annen
terapeututdanning. Kandidatene ma ha tilgang til rom med enveisspeil og opptaksutstyr som
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muliggjer gjennomfgring av Fremmed-rom-prosedyren, og ha anledning til & jobbe med
familier over tid. Det er en forutsetning at kandidatene har en jobb som egner seg for
anvendelse av metoden, samt har anledning til & bruke ca 20 prosent av arbeidstiden til COS.
Dette er for a sikre god nok trening i metoden, at en jobber med riktig malgruppe og har hgy
kvalitet pa COS-arbeidet.

For & forankre metoden pa lederniva, og for a sikre stette til arbeidet, blir arbeidsgiver bedt
om a underskrive en avtale om a legge til rette for oppleering og vedlikehold av metoden far
oppleringen starter.

Etter sertifisering skal alle delta i vedlikeholdsveiledning, og det legges opp til arlige
erfarings-/fagseminar for COS terapeuter. Omfanget av vedlikeholdsaktivitet er forelgpig ikke
fastsatt. Det arbeides ogsa med a utvikle et mal pa metodeintegritet (sperreskjema), som
sammen med vedlikeholdsveiledning vil gjgre det mulig & ivareta kompetansen som bygges
opp, og sikre metodeintegritet (at tiltakene nar fram til familier og barn slik tiltakene er
utviklet, og med den intensitet og i det omfang som problemet tilsier).

Alle sertifiserte veilederne skal mgtes halvarlig for a fa faglig oppdatering, gjennomga faglige
dilemmaer og diskutere videre utvikling av implementerings- og kvalitetssikringssystemet.

Kostnader

Oppleering for & bli COS familieterapeut koster for tiden ca. 30.000, - 35.000,-. Materiell og
sertifisering inngar i kostnadene. Kostnadene vil ga ned nar norske fagpersoner overtar all
opplaring og veiledning. Dette antas a veere pa plass i 2013.

Ungsinnpanelets vurdering

Den norske versjonen av COS Virginia Familiemodell er beskrevet gjennom en norsk manual
i tillegg til egne nettsider. Gjennomfaringen av tiltaket med leringsmal og metoder er grundig
beskrevet. Malgrupper for tiltaket kunne fremkommet tydeligere i beskrivelsen.

Mekanismene man i COS Virginia antar farer til bedre tilknytning, er godt forankret i
tilknytningsteori.

Det finnes ingen norske, men én relevant internasjonal effektstudie av COS Virginia,
Familiemodell. Studien er gjennomfegrt pa en hgyrisikopopulasjon med en pre-post
forskningsdesign uten kontrollgruppe (Hoffman, 2006). Resultatene ga indikasjoner pa at
tiltaket gkte forekomst av trygg tilknytning og trygge barn. Forskningsdesignen som ble
benyttet er imidlertid ikke av en slik karakter at man kan konkludere med at endringene var
forarsaket av tiltaket alene. Det er ogsa uklart om disse resultatene uten videre kan
generaliseres til norske forhold grunnet ulik malgruppe, hvordan tiltaket ble gjennomfart samt
kulturelle forskjeller i barneomsorg.

COS Virginia Familiemodell har en god implementeringsstrategi som sikrer at utgverne av
tiltaket har de ngdvendige ferdigheter, at de har nok ressurser pa arbeidsplassen sin og at
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tiltaket gjennomfares slik det er tenkt. Prosedyrer for vedlikehold av kunnskap over tid og
prosedyrer for monitorering av metodeintegritet er under utarbeidelse.

Ungsinns klassifisering:
COS Virginia Familiemodell klassifiseres som et sannsynlig virksomt tiltak pa evidensniva 2.
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