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Hovedbudskap

Barn og unge som opplever samlivsbrudd har generelt
sett en gkt risiko for emosjonelle og atferdsmessige til-
pasningsproblemer. Det er derfor utviklet forebyggende
programmer i form av gruppetiltak for a forebygge nega-
tive psykososiale konsekvenser pa bade kort og lang sikt.

[ denne systematiske oversikten har vi oppsummert re-
sultater fra studier som har sammenlignet gruppetiltak
for barn i samlivsbrudd med intet tiltak og vi konkluderer
med at

e Barn som har deltatt i gruppetiltak opplever muligens
feerre angstsymptomer og en forbedret tilpasning til si-
tuasjonen rundt samlivsbruddet sammenlignet med
barn som ikke har deltatt. Det er imidlertid usikkert
om gruppetiltak pavirker barnas selvbilde, opplevelse
av depresjon eller om barna endrer oppfatninger og
holdninger til samlivsbruddet.

» Gruppetiltak kan muligens fgre til at foreldrene oppfat-
ter barnas fglelser i forbindelse med samlivsbruddet,
deres sosiale atferd og problemlgsningsferdigheter
som forbedret. Det er imidlertid usikkert om gruppetil-
tak fgrer til at foreldre oppfatter barnas grad av at-
ferdsproblemer og emosjonell fungering som forbed-
ret.

» Gruppetiltak kan muligens fgre til at leerere oppfatter
at barna fungerer bedre pa noen omrader i skolesam-
menheng. Det er derimot usikkert om gruppetiltak fg-
rer til at lzerere oppfatter barnas grad av problemat-
ferd, skolefravaer og faglige prestasjoner som forbed-
ret.
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Sammendrag

Innledning

Barn og unge som opplever samlivsbrudd har generelt sett en gkt risiko for emosjo-
nelle og atferdsmessige tilpasningsproblemer. Den gjennomsnittlige forskjellen i risiko
for disse barna og barn fra intakte familier er ikke stor, men det kan veere store indivi-
duelle forskjeller. For a hjelpe og stgtte barn og unge i samlivsbrudd gjennom en emo-
sjonell krise og a tilpasse seg alle de praktiske konsekvensene som fglger av samlivs-
brudd, er det utviklet forebyggende programmer i form av gruppetiltak for de som gns-
ker 4 delta.

Vart formal i denne systematiske oversikten var 8 oppsummere effekter av gruppetil-
tak for barn og unge som opplever eller har opplevd samlivsbrudd i familien. Vi under-
spkte effekter pa psykososiale utfall, inkludert atferdsmessige utfall, og fysiologiske ut-
fall.

Metode

Vi sgkte etter primeerstudier i relevante databaser. Sgket ble avsluttet i oktober 2015.
To personer gikk uavhengig av hverandre gjennom referanselisten fra litteratursgket
og valgte pa bakgrunn av tittel og sammendrag de publikasjonene som virket relevante.
Potensielt relevante publikasjoner ble bestilt i fulltekst og vurdert for inklusjon pa bak-
grunn av inklusjonskriteriene. De samme to personene vurderte de inkluderte studiene
for risiko for skjevheter i resultatene for hvert utfall ved hjelp av en anerkjent sjekk-
liste. For 4 bedgmme muligheten for a gjgre meta-analyser vurderte vi heterogeniteten
i materialet ved a se pa populasjon, tiltak, utfall og design. Spesielt formatet for presen-
tasjonen av resultatene og studiedesign satte begrensninger. Vi gjorde derfor en de-
skriptiv analyse med presentasjon av studiene og sammenstilling av dem i tabeller med
resultater og kvalitetsvurderinger av dokumentasjonen. Kvaliteten pd dokumentasjo-
nen ble vurdert av én person ved hjelp av GRADE og deretter kontrollert av en annen.

Resultat

Vi inkluderte 21 studier: 10 randomiserte kontrollerte forsgk og 11 observasjonsstu-
dier. Flesteparten av studiene stammet fra USA og ble utfgrt pa 80- og 90-tallet. Risi-
koen for skjevheter i resultatene vurderte vi stort sett som uklar i de randomiserte stu-
diene og som hgy i observasjonsstudiene. Gjennomgaende fellestrekk ved tiltakene var
at de var kortvarige, mellom 6 og 16 uker, besto av regelmessige mgter og benyttet ho-
vedsakelig psykoedukative metoder med vekt pa undervisning, stgtte og bruk av gvel-
ser i problemlgsning som trening pa mestring. Alle studiene sammenlignet tiltaket med
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intet tiltak. Alle studiene inkluderte barn i grunnskole-/ungdomsskole-alder, to studier
inkluderte ogsd barnehagebarn. Gruppeledere kunne veare skolerddgivere, psykologer
eller sosionomer. Mange utfall ble malt, ofte med forskjellige verktgy. Vi matte derfor
gjore et utvalg og valgte da utfall som tilfredsstilte vare inklusjonskriterier og som for-
trinnsvis var malt i to eller flere studier.

Ni studier malte hvordan barna oppfattet eget selvbilde etter tiltaket, fire malte barnas
oppfatninger om foreldrenes samlivsbrudd, seks malte angstsymptomer og fem malte
depresjonssymptomer, tre studier malte tilpasning til samlivsbrudd-situasjonen og fire
studier malte holdninger til samlivsbruddet. Foreldre rapporterte hvordan de opplevde
barnets sosiale relasjoner, fglelser og problemlgsningsferdigheter (fire studier), grad
av atferdsproblemer og emosjonell fungering (fire studier). Laerere rapporterte hvor-
dan de bedgmte elevenes kompetanse (seks studier) og problematferd (atte studier).
To studier rapporterte skolefraveer og faglige karakterer.

Resultatene for de fleste utfallene var varierende og inkonsistente pa tvers av studiene.
Dokumentasjonen stgtter imidlertid at barn som mottar gruppetiltaket kan oppleve
feerre angstsymptomer og bedre tilpasning til forhold knyttet til samlivsbruddet. Det er
dessuten mulig at foreldrene kan vurdere barnas sosiale atferd, problemlgsningsferdig-
heter og grad av negative fglelser som forbedret og at laerere vil kunne vurdere barnas
fungering i skolesammenheng pa noen omrader som forbedret.

Diskusjon

Dokumentasjonen er preget av studier med fa deltagere, uklar eller hgy risiko for syste-
matiske skjevheter i resultatene, og varierende funn studiene imellom. Etter en helhet-
lig vurdering fant vi at vi kunne trekke konklusjoner bare for noen utfall. Nar resulta-
tene er inkonsistente og dokumentasjonen vurderes som av lav eller svaert lav kvalitet,
blir det vanskelig a si noe sikkert. Det er da bare videre forskning som kan gi sikrere
svar.

Konklusjon

Barn i samlivsbrudd som deltar i forebyggende gruppetiltak sammenlignet med intet
tiltak opplever muligens faerre angstsymptomer og en forbedret tilpasning til situasjo-
nen rundt samlivsbruddet. Det er imidlertid usikkert om gruppetiltak pavirker barns
selvbilde, depresjonssymptomer eller om det endrer oppfatninger og holdninger til
samlivsbruddet. Gruppetiltak kan muligens fgre til at foreldrene oppfatter barnas sosi-
ale atferd, problemlgsningsferdigheter og hvilke fglelser de har i forbindelse med sam-
livsbruddet som forbedret. Det er imidlertid usikkert om foreldre oppfatter barnas
grad av atferdsproblemer og emosjonell fungering som forbedret. Leerere kan muligens
synes at barna fungerer bedre pa noen omrader i skolesammenheng. Det er derimot
usikkert om gruppetiltak fgrer til at leerere oppfatter barnas grad av problematferd,
skolefraveer og faglige prestasjoner som forbedret.
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Key messages

Children and youth who experience divorce or family break up

will generally have an increased risk of emotional and behavioral

adjustment problems. Consequently, prevention programs in the

form of group intervention have been developed to prevent neg-

ative psychosocial consequences in both the short and long term.

In this systematic review, we have summarized the results of

studies that compared group interventions for children in di-

vorce with no intervention and we conclude that

Children who participate in group interventions may experi-
ence less anxiety symptoms and improved adaptation to the
situation surrounding family break up compared with chil-
dren who did not attend. It is uncertain whether group inter-
vention affects children's self-esteem, their experience of de-
pression or if they change their perceptions and attitudes to-
wards the divorce.

Group intervention may lead to parents perceiving the child's
social behavior, problem solving skills and feelings in connec-
tion with the divorce as improved. It is uncertain whether the
group intervention causes the parents to perceive the chil-
dren's degree of behavioral and emotional functioning as im-
proved.

Group intervention may cause the teachers to perceive chil-
dren's school competencies as improved. It is uncertain
whether the group intervention leads to teachers perceiving
children's problem behavior, school attendance and academic
performance as improved.
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Executive summary (English)

Introduction

Children and youth who experience family disruption have, at a general level, an in-
creased risk of emotional and behavioral adjustment problems. The average risk differ-
ence for these children and children from intact families are not large, but there can be
large individual differences. To help and support children and youth of divorce through
an emotional crisis and to adjust to all the practical consequences arising from the
break up, prevention programs in the form of group intervention have been introduced
for those who wish to participate.

Our purpose in this systematic review was to summarize the effects of group interven-
tions for children and youth who are experiencing or have experienced family break up.
We examined effects on psychosocial outcomes, including behavioral outcomes, and
physiological outcomes.

Method

We searched for primary studies in relevant databases. We completed the search in Oc-
tober 2015. Two people independently screened the literature search set and selected
on the basis of title and abstract the publications that seemed relevant. Potentially rele-
vant publications were ordered in full text and considered for inclusion or exclusion
with regard to the inclusion criteria. The same two people assessed the included stud-
ies for risk of bias for each outcome using a recognized checklist. To assess the possibil-
ity for meta-analysis, we assessed heterogeneity of the data by looking at the popula-
tion, intervention, outcome and design. In particular, the format for presentation of re-
sults and study design represented limitations for meta-analysis. We therefore did a de-
scriptive analysis, presenting studies and compiling them in tables with quality assess-
ments of the evidence for each outcome. One researcher rated the quality of evidence
using GRADE and another researcher controlled the assessments.

Results

We included 21 studies: 10 randomized controlled trials and 11 observation studies.
Most of the studies came from the United States and were conducted in the 1980s and
90s. Mostly, we judged the risk of bias as unclear in the randomized controlled trials
and as high in observational studies. Common features of the interventions was that
they were of short duration, between 6 and 16 weeks, consisted of regular meetings
and used psychoeducational methods with emphasis on teaching, support and use of
problem solving exercises to train coping skills. All studies compared the intervention
to no intervention. All studies included children in elementary school / middle school,
two studies also included kindergarten children. Group leaders could be school counse-
lors, psychologists or social workers. Many outcomes were measured, often with differ-
ent tools. We therefore had to make a choice and we chose outcomes that met our in-
clusion criteria, with preference of outcomes being measured in two or more studies.
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Nine studies measured how children perceived their self-image, four measured the
children's perceptions of family break ups, six measured anxiety and five measured de-
pression symptoms, three studies measured adaptation to the break up situation and
four studies measured attitudes to family disruption. Parents reported how they per-
ceived the child's social relations, emotions and problem solving skills (four studies),
degree of behavioral and emotional functioning (four studies). Teachers reported how
they judged the pupils competence (six studies) and problem behavior (eight studies).
Two studies reported school attendance and academic grades.

The results for most outcomes was variable and inconsistent across studies. The evi-
dence does support that children receiving group intervention may experience less
anxiety and better adaptation to circumstances in relation to the break up. Moreover,
parents may assess children's social behavior, problem-solving skills and degree of
negative emotions as improved and teachers may assess children's competence as
strengthened.

Discussion

The evidence is characterized by studies with few participants, unclear or high risk of
bias and varying findings between trials. After an overall assessment, we drew conclu-
sions only for some outcomes. When results are inconsistent and the quality of evi-
dence considered low or very low, it becomes difficult to draw definite conclusions.
Only further research may then provide answers that are more definitive.

Conclusion

Children of divorce who participate in a preventive group intervention compared with
no intervention may perceive less anxiety symptoms and improved adaptation to the
divorce situation. It is uncertain whether group intervention affects children's self-es-
teem, feelings of depression or if it changes perceptions and attitudes towards the fam-
ily break up. Group intervention may cause the parents to perceive the child's social be-
havior, problem solving skills and feelings they have in connection with the break up as
improved. It is uncertain whether a group intervention causes the parents to perceive
the children's degree of behavioral and emotional functioning as improved. Teachers
may think that kids improve their school competencies. However, it is uncertain
whether the group intervention affects school attendance or whether teachers will per-
ceive children's problem behavior and academic performance as affected.
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Forord

Som en del av avtalen mellom Helsedirektoratet og Kunnskapssenteret i Folkehelsein-
stituttet om a bidra med forskningsdokumentasjon i utarbeiding av nasjonale retnings-
linjer, fikk vi i oppgave a4 sammenstille en systematisk oversikt over effekter av gruppe-
tiltak for barn og ungdom som opplever eller har opplevd samlivsbrudd i familien.
Kunnskapssenteret mottok oppdragsbestillingen 1.10.2015. Partene avholdt et mgte
16.10.2015 for endelig utforming av oppdraget. Deretter utarbeidet Kunnskapssenteret
en prosjektplan for den systematiske oversikten. Den skisserte hvordan vi skulle finne
fram til, vurdere kvaliteten av og oppsummere resultatene fra primaerstudier som
matte ha undersgkt effekten av ulike gruppeveiledningsprogram for barn og ungdom.
Denne systematiske oversikten er utarbeidet og skrevet med utgangspunkt i prosjekt-
planen.

Kunnskapssenteret fglger en felles framgangsmate i arbeidet med forskningsoversik-
tene, dokumentert i handboka «Slik oppsummerer vi forskning». Det innebzerer blant
annet at vi kan bruke standardformuleringer nar vi beskriver metoden, resultatene og
diskusjonen av funnene.

Prosjektgruppen har bestatt av:

o Prosjektleder: Seniorforsker Louise Forsetlund, Kunnskapssenteret

¢ Intern prosjektmedarbeider: Seksjonsleder Gunn E. Vist
Takk til forskningsbibliotekar Gyri Hval Straumann som utarbeidet og utfgrte alle
litteratursgk til rapporten.

Vi takker de eksterne fagfellene Greta Jentoft, helsesgster og tidligere enhetsleder for
Forebyggende helsetjenester i Tromsg kommune og Svein @verland, psykolog-
spesialist/seksjonssjef avd. Brgset, St. Olavs hospital, for faglig gjennomgang av rappor-
ten.

Oppgitte interessekonflikter
Alle forfattere og fagfeller har fylt ut et skjema som kartlegger mulige interessekonflik-

ter.

Kunnskapssenteret tar det fulle ansvaret for synspunktene som er uttrykt i rapporten.

Signe Flottorp Gunn E. Vist Louise Forsetlund
avdelingsdirektgr seksjonsleder prosjektleder
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Innledning

Hvert ar opplever mange barn og unge samlivsbrudd i familien. I de siste arene har det
rammet mellom 8 - 10 000 barn under 18 ar med foreldre som har veert gifte (1). For
barn med foreldre som har veert samboende finnes det finnes ingen statistikk over
samlivsbrudd. I de fleste tilfeller fgrer samlivsbrudd til store endringer av hverdagsli-
vet; darligere gkonomi i husholdningen, kanskje endring av bosted, mindre samvaer
med én av foreldrene eller flytting fram og tilbake mellom dem. For noen barn og unge
kan samlivsbrudd bidra til at risikoen for emosjonelle og atferdsmessige tilpasnings-
problemer gker (2,3). Det vil si, den gkte sdrbarheten kan antagelig blant annet tilskri-
ves bade selve samlivsbruddet og de forholdene og samspillet som har hersket i fami-
lien drene fgr bruddet (4,5). Generelt sett er ikke forskjellen i risiko stor sammenlignet
med risiko for barn fra intakte familier, men det er stor variasjon i reaksjoner pa indi-
vidniva (6). Man har derfor som utgangspunkt at en del av de barna som opplever sam-
livsbrudd kan ha behov for ekstra oppfalging og stgtte i en periode etter bruddet. I lit-
teraturen er denne andelen anslatt til 4 utgjgre rundt 20 - 25 % (7,8).

I den hensikt a styrke mestring av hverdagen her og na og a redusere mulige negative
psykososiale konsekvenser pa lang sikt er det utviklet egne forebyggingsprogrammer
til bruk i skolen. Sentralt i disse stdr idéen om at det er viktig med et sted a dele egne
tanker og fglelser og oppleve at det er flere i samme situasjon. [ Norge er det PIS, «Plan
for implementering av samtalegrupper for skilsmissebarn i skolen» som er mest brukt
(9,10). PIS bestar av spesialtilpassede program for de forskjellige aldersgruppene i
barne-, ungdoms- og videregdende skole. I Kristiansand-omradet benyttes et lignende
program «Vanlig, men vondt» (10). I norsk sammenheng er det ikke gjort noen eksperi-
mentelle evalueringer av effekter av programmene, men det er gjort andre typer evalu-
eringer. En evaluering av PIS pa bakgrunn av spgrreskjemaer til elever, foreldre, leerere
og gruppeledere konkluderte med at «elevene blir mer apne, far stgrre sosialt nettverk,
stgrre selvtillit, grubler mindre, er mindre i konflikt, blir gladere og ser at de kan vzere
til hjelp for andre i samme situasjon» (9). Funn fra en norsk kvalitativ studie som in-
tervjuet 28 ungdommer som hadde deltatt i ett av de to programmene nevnt over, un-
derbygger at malgruppen oppfatter samtalegrupper som sveert positivt (10). PIS er
ogsa vurdert av Ungsinn som et «sannsynlig virksomt tiltak» (11). Evidensnivaet er
klassifisert til 2 pa en skala fra 1 - 4, der 4 er kategorien for best dokumentert.

Evalueringsstudier som spgr deltagerne om hva de syntes om tiltaket og hvilken nytte
de hadde av det, kan fortelle oss hvor mange av de som fikk tiltaket som opplevde det
pa den maten det spgrres etter i spgrreskjemaet. Kvalitative studier kan fortelle oss
hvordan deltakerne opplevde tiltaket med sine egne ord. Dette er hensiktsmessige de-
sign hvis det er denne type spgrsmal som er problemstillingen. Slike undersgkelser har
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imidlertid ingen kontrollgruppe og de kan derfor ikke fortelle oss hva som hadde
skjedd hvis malgruppen ikke hadde fatt tiltaket. Vi kan derfor ikke vite om det er tilta-
ket som har gjort at de eventuelt fgler seg mer dpne, gladere og sa videre, eller om det
kan veere et resultat av tiden som har gatt etter samlivsbruddet eller om det er fordi det
er en veldig spesiell gruppe som er undersgkt eller om det kan ha skjedd andre ting, for
eksempel pa skolen eller i det lokale ungdomsmiljget. Vi trenger derfor studier som har
en lignende sammenligningsgruppe som ikke har fatt tiltaket, for 4 kunne si noe om ef-
fekter av det! Forundersgkelsene til denne systematiske oversikten besto i a sgke etter
systematiske oversikter av nyere dato over slike primeerstudier, men frambrakte ingen.
Vart formal har derfor veert a utarbeide en systematisk oversikt over tidligere gjen-
nomfgrte primerstudier som har undersgkt effekter av gruppetiltak for barn og unge
som opplever eller har opplevd samlivsbrudd i familien. Vi undersgkte effekter pa psy-
kososiale utfall, inkludert atferdsmessige utfall, og fysiologiske utfall.
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Metode

InklusjonsKkriterier

Vi fastsatte fglgende inklusjonskriterier:

Populasjon: Barn og unge 5 - 20 ar som var bergrt av foreldres/foresattes
samlivsbrudd.
Tiltak: Gruppetiltak der formalet var a fremme psykososial helse pa

kort og lang sikt for barn og unge som opplevde eller hadde
opplevd samlivsbrudd. Tiltaket matte vere av en slik karakter
at det kunne gis av for eksempel skolehelsetjeneste i samarbeid
med skole eller i tilknytning til helsestasjon for ungdom.

Sammenlikning: Ingen spesielle tiltak.

Utfall: Primzert utfall: Psykososiale utfall, for eksempel mestring, triv-
sel og livskvalitet, inkludert forskjellige atferdsmal - for eks.
skoleprestasjoner.

Sekundezert utfall: Fysiologiske/biologiske mekanismer.

Sprak: [ prinsippet var alle relevante studier aktuelle, uansett sprak. Vi
begrenset derfor heller ikke sgket med hensyn pa sprak. Publi-
kasjoner pd andre sprak enn skandinavisk, tysk og engelsk, vur-
derte vi for oversettelse pa bakgrunn av det engelske sammen-
draget.

Studiedesign: e Randomiserte kontrollerte studier (for klyngestudier minst to
klynger i hver gruppe)

e Ikke-randomiserte kontrollerte prospektive studier med ma-
ling bade fgr- og etter tiltaket.

Eksklusjonskriterier

Vi ekskluderte studier eller sammenligninger som ikke oppfylte alle inklusjonskriterier,
for eksempel sammenligninger som ogsa inkluderte foreldre eller foresatte i populasjo-
nen som en del av malgruppen for tiltaket.
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Litteratursgking

Forskningsbibliotekar (Gyri Hval Straumann) bygget videre pa en tidligere utarbeidet
litteratursgkestrategi fra Helsedirektoratet om samme tema. Litteratursgket ble gjen-
nomfgrt uten sprak- og tidsbegrensninger 29.10.2015 i the Cochrane Central, MED-
LINE, EMBASE, PsycInfo, ERIC, ISI Web of Science og CINAHL (sgkealgoritmer i vedlegg
1). Vi sgkte ogsa etter pagdende studier i International Clinical Trials, WHO:

(http://apps.who.int/trialsearch /default.aspx) og Clinical trials (http://clinicaltrials.gov).

Artikkelutvelging og vurdering av risiko for systematiske skjevheter

To personer (LF/GEV) gjennomgikk uavhengig av hverandre titler og sammendrag fra
trefflisten fra litteratursgket. Vi hentet ut i fulltekstartikler alle referanser som framsto
som relevante og vurderte de rapporterte studiene for inklusjon eller eksklusjon i hen-
hold til inklusjonskriteriene. To personer (LF/GEV) vurderte risiko for skjevheter i re-
sultatene fra de inkluderte studiene ved hjelp av sjekklister utarbeidet av EPOC
(Cochrane Effective Practice and Organisation of Care Group) (12). Ved eventuelle
uenigheter i denne prosessen var det pa forhand bestemt at vi ville konferere med en
tredje person.

Data-ekstraksjon og data-analyse

Vi hentet ut fglgende data fra primzerstudiene: Fullstendig referanse, design, antall del-
tagere i studien, data om populasjon, kontekst, tiltak (hva den besto av, varighet, om
den bygget pa en spesiell teori eller hadde en spesiell pedagogisk tilneerming, grad av
implementering), kontroll-tiltak, utfall og resultater. Hvis det var gjort analyser i til-
knytning til en studie av hvilke faktorer som hadde moderert eller mediert resultatene,
hadde vi til hensikt & beskrive disse. LF hentet ut dataene fra de inkluderte studiene.
GEV kontrollerte beskrivende data, valg av utfall og at alle tall var korrekte. Ved eventu-
ell uenighet var det avtalt at vi skulle trekke inn en tredje person.

Med hensyn pa om det var mulig & gjgre meta-analyser, vurderte vi heterogeniteten i
materialet ved a se pa populasjon, tiltak, utfall og design. Spesielt formatet for presen-
tasjonen av resultatene og designet satte begrensninger. Flere av studiene oppga pre-
og postverdier med standardavvik for hvert utfall. Fordi baseline-verdiene ofte var
ulike, ville det imidlertid veere misvisende a gjgre meta-analyser fordi det da kun tas
hensyn til posttest-verdiene. Nar en gruppe har betraktelig lavere verdi for ett utfall i
begynnelsen av forsgket enn sammenligningsgruppen, kan denne gruppen endre seg
mer enn sammenligningsgruppen og allikevel ende opp med ganske lik posttest-verdi.
Hvis disse studiene i stedet hadde rapportert endringsskare med standardavvik for
hver gruppe, kunne vi ha benyttet disse. En annen begrensning var at noen studier ikke
rapporterte dataene hvis forskjellen mellom gruppene ikke var statistisk signifikant. En
tredje begrensning var design. | meta-analyser er det vanlig 4 behandle randomiserte
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kontrollerte studier og observasjonsstudier atskilt. Det ble fa studier i hver kategori nar
vi hadde sortert studiene etter designtype, og nar vi da heller ikke hadde data fra alle
studier som kunne ha deltatt i analysen, var det ikke hensiktsmessig a gjgre meta-ana-
lyser. Vi gjorde derfor en deskriptiv analyse med presentasjon av studiene og sammen-
stilling av dem i tabeller, slik vi hadde bestemt pa forhand hvis det skulle vise seg at
meta-analyser ikke kunne gjgres. Alle studier hadde kontinuerlige utfall og vi har stort
sett gjengitt resultatene slik de var presentert i artiklene. De validerte maleverktgyene
som ble benyttet i studiene er presentert i vedlegg 2.

Gradering av kvaliteten pa dokumentasjonen

Vi vurderte og graderte kvaliteten pa dokumentasjonen for hvert utfall. Med ‘dokumen-
tasjon’ mener vi alle inkluderte studier som har malt effekten av tiltaket pa det aktuelle
utfallet. I prinsippet kan det i noen tilfeller ha veert utfgrt sa fa studier at dokumenta-
sjonen bestdr av bare én studie. Som verktgy for & vurdere kvaliteten pa dokumentasjo-
nen, benyttet vi graderingsverktgyet GRADE (Grading of Recommendations, Assess-
ment, Development and Evaluation: www.gradeworkinggroup.org). LF graderte og GEV
kontrollerte. Ved uenighet ble en tredje person trukket inn.

Ved hjelp av GRADE vurderes kvaliteten av dokumentasjonen for hvert utfallsresultat
pa tvers av de studier som har malt utfallet etter fem fglgende kriterier: Risiko for syste-
matiske skjevheter i resultatene fra studiene, konsistens (samsvar mellom resultatene i
de forskjellige studiene), presisjon i resultatet, direkthet (hvor like er studiedeltakerne,
tiltakene og utfallsmalene i de inkluderte studiene med de personer, tiltak og utfall vi
egentlig gnsket a studere) og publikasjonsskjevhet. Hvert av disse fem Kriteriene vurde-
res altsd pa tvers av studiene og eventuelle mangler fgrer til ett eller to trekk i kvalitet.
For observasjonsstudier, som i utgangspunktet settes til lav kvalitet i GRADE, kan kvali-
teten oppgraderes i noen spesielle tilfeller. Dette forutsetter imidlertid at det er flere
samsvarende studier og at det ikke har veert gjort noen trekk for noen av de kriteriene
som er nevnt over.

Graderingen av kvaliteten pa dokumentasjonen innebzerer at vi vurderer hvilken tillit
vi totalt sett har til effektestimatet for hvert utfall. Kvalitetsbedgmmelsen av dokumen-
tasjonen for hvert utfallsresultat klassifiseres i fglgende ulike kategorier:

Gradering Betydning Symbol

Hgy kvalitet Vi har stor tillit til at effektestimatet ligger neer den DPODD
sanne effekten.

Middels kvalitet Vi har middels tillit til effektestimatet: Det ligger PPPO
sannsynligvis nzer den sanne effekten, men det er
ogsa en mulighet for at det kan veere forskjellig.

Lav kvalitet Vi har begrenset tillit til effektestimatet: Den sanne SlISIS)
effekten kan vaere vesentlig ulik effektestimatet.
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Sveert lav kvali- Vi har sveert liten tillit til at effektestimatet ligger OO
tet naer den sanne effekten.

Nar kvaliteten pd dokumentasjonen vurderes til 4 veere svert lav, blir det vitenskape-
lige kunnskapsgrunnlaget utilstrekkelig for & kunne trekke mer allmenngyldige konklu-
sjoner utover akkurat det som pavises i studiene. For alle utfall der dokumentasjonen
graderes til sveert lav kvalitet sier vi derfor at kvaliteten av dokumentasjonen er for
usikker til & avgjgre hvilken effekt tiltaket har pa utfallet. Nar vi matte konkludere om
effekt pa et utfall pa tvers av dokumentasjon av lav eller svaert lav kvalitet, la vi som en
hovedregel hvis det var inkonsistens, mest vekt pa resultatene som ble stgttet av doku-
mentasjonen av hgyest kvalitet.

For en detaljert beskrivelse av Kunnskapssenterets arbeidsform henviser vi til var metode-
bok, «Slik oppsummerer vi forskning», som finnes pé vére nettsider: http://www.kunn-
skapssenteret.no.

Etikk

I en kvalitativ studie av hvordan ungdom 14-16 ar opplevde a delta i gruppetiltak i for-
bindelse med foreldres samlivsbrudd, star det at «De hadde ikke trodd pa forhdnd at de
ville si noe seerlig i samtalegruppene, men opplevde at ‘det bare kom’, av og til med
klump i halsen og tarer i gynene» (10). Det er sveert sensitive omrader man beveger seg
inn i her og det reises en rekke problemstillinger. Hvordan styre diskusjoner i samsvar
med programmets temaer? Kan noen i ettertid tenke at man sa mer enn man egentlig
gnsket? Hvordan kan deltagerne best beskyttes nar konfidensialitet ikke kan garante-
res? Gjennomfg@ringen setter store krav til fasilitatorens kompetanse, hvordan sikrer
man at den er oppfylt? Gjennom gruppeprosessen kan det vise seg at noen av delta-
kerne trenger mer hjelp og oppfglging enn det som kan gis gjennom gruppetiltaket. Har
man retningslinjer for hvordan dette i sa fall skal fglges opp og finnes det infrastruktur
og ressurser for slik oppfalging?

Vi leste alle artikler med et blikk for slike problemstillinger, med tanke pa & kunne refe-
rere til eventuelle diskusjoner om disse.
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Resultater

Beskrivelse av studiene

Resultater av litteratursgket

Litteratursgkene som ble utfgrt i oktober 2015 genererte totalt 10 983 unike referan-
ser. | sgket etter pagdende studier identifiserte vi to randomiserte kontrollerte forsgk
fra henholdsvis Sverige og Iran pa to relaterte tema (vedlegg 3).

10 983 identifiserte referan-
ser fra litteratursgket

10 916 referanser eksklu-
dert pa bakgrunn av tittel og

v

) sammendrag
67 fulltekst-artikler vurdert

som valgbare

46 studier ekskludert

v

21 studier inkludert

Figur 1 Flytskjema over utvelgelsesprosessen

Flytskjemaet i figur 1 viser hvordan vi valgte ut de publikasjonene som inngar i denne
oversikten. Av de 67 artiklene vi vurderte i fulltekst, ekskluderte vi 46 studier (vedlegg
4, tabell 1). Blant de ekskluderte studiene var det ogsa seks doktorgradsstudier som
ikke kunne lanes inn, men som matte kjgpes (vedlegg 4, tabell 2). Ettersom vi pa bak-
grunn av tittel og sammendrag vurderte nytteverdien av doktorgradene som usikre,
prioriterte vi ikke innhenting av disse. Fire andre ekskluderte artikler rapporterte fra
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studier som sammenlignet gruppetiltak med annet tiltak: med lek, diskusjonsgruppe,
biblioterapi og med samme type gruppetiltak som i tiltaksgruppen, men pluss musikk
(13-15, 35). I henhold til protokollen skulle studier som sammenlignet gruppetiltak
med annet tiltak ogsa inkluderes, men pa grunn av tidsfristen méatte vi begrense oss til
én sammenligning. Disse studiene er beskrevet i vedlegg 5. Vi ekskluderte ogsa en stu-
die av et interaktivt on-line forebyggende program bestiende av fem moduler som un-
dersgkte effekter pd barnas (11 - 16 ar) selvrapporterte mestringsfglelse og psykiske
helseproblemer (16).

Inkluderte studier

Vi inkluderte 21 studier (22 publikasjoner) som evaluerte effekter av en eller annen
form for forebyggende gruppetiltak for a stgtte barn i eller etter samlivsbrudd (tabell
1) (17-38). Ti av studiene hadde et randomisert kontrollert studiedesign. De fleste stu-
diene var gjennomfgrt i USA, tre i Canada, og én studie henholdsvis i Sgr-Afrika, Iran og
Nederland. En av studiene beskrev populasjonen som fra velstiende familier, resten av
de som beskrev dette, hadde en populasjon fra lavere eller middels inntektsgrupper.
Noen av studiene oppga blandet etnisitet, men de fleste rapporterte ikke dette. Flere av
studiene utelukket eksplisitt barn som hadde alvorlige emosjonelle problemer eller
hadde vert i psykiatrisk behandling.

Noen studier hadde flere enn to sammenligninger (35,38). Vi benyttet de sammenlig-
ningene som vi ansa som relevante for var problemstilling. Et par studier inkluderte
ogsa foreldre og hadde da grupper med bare barn, bare foreldre og med barn og for-
eldre i grupper som gikk parallelt (25,37,38). Vi plukket ut den gruppen med kun barn
som deltagere og sammenlignet med kontroll (én av studiene hadde imidlertid ikke
data som vi kunne benytte (25). Ingen av de studiene vi inkluderte undersgkte fysiolo-
giske effekter av gruppetiltak for barn i samlivsbrudd.

Tabell 1: Beskrivelse av inkluderte studier (studie og land, tiltak, studiepopulasjon, studie-
design og vurdert risiko for systematiske skjevheter)

dannet grunnlaget for en hispanic, 3 % other'.

Studie Type tiltak Studiepopulasjon Risiko
(forste- Studie- for sys-
forfatter, design temat-
land) iske
skjev-
heter
Abel 201377 | 'KidsKonnect' 91 barn fra fire grunnskoler i samme Ikke-
USA stat: «a southern state». Tid siden randomisert | Hay
samlivsbrudd ikke oppagitt. design
Inntekt: Ikke oppgitt.
Etnisitet: ‘African American 29.7%,
Caucasian 29.7%, Hispanic 30.8%'
Alpert-Gillis ‘CODIP"™* 104 barn i andre til tredje klasse fra 8 Ikke-
19898 (det fantes en studie til urbane skoler, gjennomsnittlig tid randomisert | Hay
USA som siteres her (Sterling siden samlivsbrudd: 3,7 ar, ikke i terapi, | studiedesign
1986) — en upublisert Inntekt: 23 % fattige.
doktorgrad (rct) som Etnisitet: ‘69 % white, 23 % black, 5 %
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videreutvikling av CODIP i
denne studien).

Tre grupper hvorav vi har
tatt de to gruppene med
barn med skilsmisse.

Anderson ‘Multimodal divorce 84 barn i tredje til sjette klasse. Randomisert | Uklar
19841 groups’ Sosiogkonomisk gruppe og etnisitet studie-
USA ikke oppgitt, men: «mainly from urban | design? —
(sammendrag av en areas. [...] a balance between boys and | noe usikkert
studie) girls and also a racial balance».
Bornstein ‘Group treatment 31 barn 7-14 ar, samlivsbrudd i lgpet Randomisert | Uklar
198820 program'’. Tilpasning av av det siste aret. Sosiogkonomisk studiedesign
USA ‘CODIP’/ 'CSG'*? gruppe og etnisitet ikke oppagitt.
Botha 20132" | ‘CODIP'/ 'CSG'* 25 gutter 10-14 &r fra to skoler for Ikke- Hoy
Ser-Afrika sosio-gkonomisk bedrestilt randomisert
populasjon. Etnisitet ikke oppgitt. studiedesign
Burke 19892 | Hammond's group 39 barn i fjerde til sjette klasse fra syv Randomisert | Uklar
USA counseling forskjellige skoler i «<a small studiedesign
midwestern city», foreldrene kunne
ikke ha giftet seg pa nytt. Etnisitet og
inntektsniva ikke beskrevet.
Crosbie- ‘Multimodal group 11 barn i sjette klasse, tid siden Randomisert | Uklar
Burnett counseling’ (HELPING) skilsmisse én mnd. til fire ar. Landlig studiedesign
199023 skolekrets. Inntektsniva og etnisitet
USA ikke oppgitt.
Drapeau ‘Entramis’ (tilpasning av 42 barn 9-12 ar i fjerde til sjette klasse | Ikke- Hay
199324 CODIP/ CSG* til fransk med minst én mnd til max 10 ar siden | randomisert
Canada populasjon i Canada) skilsmisse. Etnisitet ikke oppgitt. studiedesign
Inntekt: 20 000-30 000 candadiske $.
Freeman ‘Therapeutic brief 82 barn fra 59 familier 7-12 ar, lkke i Randomisert | Uklar
19842 counselling’ behov av psykiatrisk behandling, skilt i | studiedesign
Canada Fire grupper, hvorav vi har | minst 3 mnd (gjennomsnittlig 20 mnd),
valgt ut gruppen der bare | middels inntektsgruppe. Etnisitet og
barna deltok og inntektsniva ikke beskrevet.
kontrollruppen
Gwynn ‘Educational divorce 60 barn 9 - 11 ar (fjerde til femte Ikke- Hoy
198726 support group’ klasse), separert minst i ett ar, etnisitet | randomisert
USA og inntektsniva ikke beskrevet. studiedesign
Karami ‘Cognitive-behavioral 20 barn 10-13 ar (fjerde og femte Ikke- Hoy
2012% group counseling’ klasse). Tid siden skilsmisse og randomisert
Iran inntektsniva ikke beskrevet, men studiedesign
To sentre fordelt tilfeldig ‘associated with Tehran Welfare
til eksperiment eller Centre'. Etnisitet ikke beskrevet.
kontroll, men ettersom
bare to klynger, klassifisert
som far-og-etter-studie
med kontroll
Omizo ‘Group counseling’ 60 barn i alderen 9-12 ar i fjerde til Randomisert | Uklar
198728 sjette klasse, skilsmisse for minst ett ar | studiedesign
Hawaii, USA siden, ikke gjengiftet, lavere til middels
inntektsniva, etnisitet ikke oppgitt.
Pedro- ‘CODIP™: Tiltaket er en 75 barn i tredje til sjette klasse i fire Randomisert | Uklar
Carroll videreutvikling av 'CSG™ forstadsskoler, ‘white’, middelklasse, studiedesign
1985%° (Stolberg 1985). uten behov for bruk av psykiske
USA helsetjenester. 1-84 mnd siden
samlivsbrudd.
Pedro- ‘CODIP™* 95 barn fra fjerde til sjette klasse ved ni | Ikke- Hoy
Carroll urbane skoler, 44 % fra randomisert
199230 minoritetsgrupper, forskjellige studiedesign
USA inntektsgrupper (18 % av familiene ved
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disse skolene hadde inntekter pa
fattigdomsgrensen eller lavere, 4-6 ar
siden samlivsbrudd, ikke alvorlige
emosjonelle problemer.

skills and support (barn +
foreldre); Skills and
support (bare barn);
Support (bare barn) og
kontrollgruppe som ikke
fikk noen komponent.

Vi benyttet den sammen-
ligningen som lignet mest
pa de andre programene

hadde synlige skilsmisserelaterte
mentale helseproblemer. «86% White,
13% African-American, 1% Others.»
For flertallet mindre enn 48 mnd. siden
skilsmissen. Familier med lav til
middels inntekt (85% mellom $5 -

$45 000).

De andre sammenligningene som ogsa

Pedro- ‘CODIP™* 63 barnehagebarn og farsteklassinger | lkke- Hoy
Carroll (5-6 ar), «<94% Caucasian, 3% African- randomisert
199731/ Tre grupper, vi bruker de American and 3% Asian», studiedesign
199932 to som hadde barn fra inntektsgruppe: 25 000 — 40 000 US$,
USA ikke-intakte familier. som ikke méatte ha behov for
psykiatrisk behandling. Tid siden
skilsmisse 1,9 — 3,4 ar.
Pelleboer- 'KIDS' - et program 14 skoler, 156 barn 7-13 ar, 74 % Randomisert | Uklar
Gunnink utviklet i praksis og etnisk nederlandske, tid siden studiedesign,
201533 allerede bredt implement- | skilsmisse gjennomsnittlig 5 ar. muligens
Nederland ert i Nederland: Forebygg- klyngerando
ende, skolebasert og misert
innrettet mot barn. To
meter for foreldre: inform-
asjonsmgte i starten og
evalueringsmgte ved slutt.
Sanders ‘School-based counseling | 20 barn i femte klasse i urbant omrade, | lkke- Hoy
199634 group’ fra lav til hay inntektsgruppe, blandet randomisert
USA etnisitet, tid siden skilsmisse studiedesign
Tre grupper, hvorav én gjennomsnittlig 4,6 ar.
med barn fra intakte fami-
lier (ikke benyttet av oss).
Sheridan «Structured group 48 barn i syvende, dttende og niende Randomisert | Uklar
198435 counseling» klasse. studiedesign
USA Tid siden skilsmisse, inntektsniva og
Tre sammenligninger: etnisitet ikke oppgitt. Gruppene var
Strukturert gruppe- apne for barn fra alle familier som var i
veiledning vs kontroll- endring enten det var samlivsbrudd,
gruppe pa venteliste, dedsfall eller andre grunner for
strukturert gruppevei- foreldrefraveer.
ledning vs biblio-terapi,
biblioterapi vs kontroll-
gruppe pa venteliste.
Skitka 19953 | «Small group 67 barn i alderen 6 — 12 ar fra semi- Ikke- Hay
USA Intervention»: Rainbow rural skole-distrikt i midt-vesten, randomisert
etnisitet ikke oppgitt. studiedesign
Stolberg 'CSG™: «Children’s 49 barn 7-13 ar, som ikke tidligere Ikke- Hoy
198537 Support group» hadde brukt tjenester innen psykisk randomisert
USA helsevern og som ikke hadde synlige design
skilsmisserelaterte mentale helse-
problemer. Etnisitet ikke oppgitt.
Inntekt: Magdrene var «...homemakers
and blue collar workers».
9-33 mnd. siden skilsmissen.
Stolberg 'CSG™ fire grupper som 103 barn i tredje til femte klasse, som Randomisert | Uklar
199438 fikk forskjellige ikke tidligere hadde brukt tjenester design
USA komponenter: Transfer, innen psykisk helsevern og som ikke
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rent innholdsmessig: Skills | kunne ha veert relevante:

and Support versus Stettegruppen (Support) versus
kontrollgruppen med intet | Kontrollgruppen og: Skills and Support
tiltak. vs Support alone (=effekter av skills).

* ‘CODIP’: Children of Divorce Intervention Program
‘CSG’: Children’s Support Group

Beskrivelse av tiltakene

Gjennomgaende fellestrekk ved tiltakene var at de var kortvarige, mellom 6 og 16 uker,
besto av regelmessige mgter, dpnet med en ‘bli-kjent-fase’, ga faktisk informasjon og
veiledning rundt temaet samlivsbrudd, oppklarte eventuelle misforstielser og ga mu-
lighet for diskusjon av fglelsesmessige reaksjoner (tabell 2). De fleste tiltakene forsgkte
ogsa eksplisitt 4 ha fokus pad a bygge opp et stgttende sosialt miljg i gruppen og at det
skulle veere rom for utveksling av erfaringer. Inkludert var ogsa ferdighetstrening, for
eksempel i mestrings- og problemlgsningsstrategier. Alle studiene inkluderte barn i
grunnskole-/ungdomsskole-alder, to studier inkluderte ogsa barnehagebarn. Gruppele-
dere kunne vere skoleradgivere, psykologer eller sosionomer. Generelt bygget pro-
grammene pa en bakenforliggende forstdelse av at de endringer som samlivsbrudd
medfgrer - darligere gkonomi, endrede boforhold, fysisk og psykisk redusert tilgang til
foreldrene og ofte eksponering for store konflikter - fgrer til stress, forvirring og fglelse
av tap og sorg hos barna. Samlivsbruddet fgrer til at barnet hemmes i sin normale ut-
vikling samtidig som at foreldrenes evne til & veare tilstede som stgtte for barnet, mid-
lertidig reduseres. Situasjonen krever at barnet ma tilegne seg ferdigheter som det nor-
malt ikke har. I lgpet av tilvenningsfasen til avbruddet i familielivet md man gjennom to
prosesser: aksept og tilpasning (25). De skolebaserte tiltakene hadde som malsetting &
dempe eventuelle skadevirkninger av endringer skapt av samlivsbruddet gjennom 4 gi
barna en bedre forstaelse av situasjonen og veilede i strategier for a akseptere, mestre
og tilpasse seg endringene (39).

Fire av studiene testet et gruppetiltak kalt Children of Divorce Intervention Program
(CODIP) (Alpert-Gillis 1989 (18)), Pedro-Carroll 1985 (29), 1992 (30), 1997/99
(31,32). To andre studier testet en tilpasning av dette programmet i henholdsvis Sgr-
Afrika og Canada (Botha 2013 (21), Drapeau 1993 (24)). Ogsa studien av Bornstein
1988 (20) ser ut til 3 bygge pa Stolberg og Pedro-Carroll-studiene. Det opprinnelige
programmet til Pedro-Carroll og medarbeidere (1985(29)) - CODIP - var en videreut-
vikling av den av komponentene i programmet the Divorce Adjustment Project (DAP)
som var rettet kun mot barn (Children’s Support Group (CSG)). CSG var utviklet av Stol-
berg og medarbeidere (37). Sentrale begrep i CSG var stgtte, problemlgsningsferdighe-
ter, sinnemestring, kommunikasjons- og avslapningsferdigheter. Pedro-Carrolls tiltak
fokuserte noe mindre pa sinnemestring og noe mer pa barnets fglelser i forbindelse
med samlivsbruddet og benyttet teknikker som hjemmearbeid, diskusjon, rollespill og
filmvisning (29). CODIP-studiene hadde ogsa andre aldersgrupper enn den opprinne-
lige CSG-studien (37). Alpert-Gillis 1989 (18) testet for eksempel CODIP-programmet i
en noe forlenget utgave (16 uker) pa en yngre aldersgruppe fra familier i bystrgk med
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lavere inntekt og blandet etnisitet. To inkluderte studier testet CSG (Stolberg 1985(37),
Stolberg 1994 (38)). De resterende studiene evaluerte enkeltstaende program.

Ingen av artiklene diskuterte etiske problemstillinger.

Tabell 2 Sammenligning av gruppetiltak for barn i samlivsbrudd med intet tiltak/vente-

liste: Beskrivelse av tiltakene

Forste-
forfatter

Tiltak: Innhold, varighet, teoretisk forankring, gruppeledere, grad av
implementering

Abel 2013

Formél: A hjelpe barn & bedre forstd og mestre stress, endringer og falelsesmessige
endringer i forbindelse med skilsmisse. Tiltaket tilbys barn bade i grunnskole- og
ungdomsskolealder, i denne studien grunnskoleelever.

Innhold: Bli-kjent fase, etablering av regler og konfidensialitet, informasjon om juridiske
aspekter, oppbygging av et sosialt stattende miljg, deling av erfaringer, identifisering av
falelser, utvikling av problemlgsnings- og mestringsferdigheter, forbedring av
skoleprestasjoner og bygging av selvtillit, oppklaring av misforstaelser. Bruk av kunst,
bgker og strukturert lek. Varighet: 8 mater & 1t.

Teoretisk forankring: Teorier om sosial statte og psyko-edukative metoder for
atferdsendring.

Gruppeledere: Sosionomer og skoleradgivere. Planleggingen, for eks. inndelingen i
grupper, ble utfgrt av en lisensiert sosionom, ansatt som programkoordinator. Grad av
implementering ikke rapportert.

Alpert-
Gillis 1989

Formal: A dempe de atferdsmessige og emosjonelle problemene som oppstér i kjglvannet
av en skilsmisse, utvikle bedre mestring for litt yngre barn enn den opprinnelige versjonen
av CODIP (Pedro-Carrol 1985 (29)). Spesielt tilpasset urbane barn med mange
familiekonstellasjoner.

Innhold: Bygge et stattende gruppemiljg, identifikasjon og uttrykk av fglelser, gi
informasjon om skilsmisser og oppklare evt. misforstaelser, problemlgsnings-ferdigheter
og fremme positive oppfatninger av seg selv og familien, historier, lek med dukkker og
spill). Varighet: 16 ukentlige 45 min-sesjoner i lgpet av skoledagen.

Teoretisk forankring: Se Pedro-Carroll 1985 i denne tabellen.

Gruppeledere: Skolepsykologer, sosionomer, hovedfagsstudenter og én ufaglaert som
gjennomgikk fire to-timers opplaeringssesjoner og 14 veiledningsmgter. Grad av
implementering ikke rapportert.

Anderson
1984

Formél: A mestre livet p& skolen bedre.

Innhold: Bli-kjent-fase, deling av erfaringer, identifisering av fglelser og problemer,
problemlgsningsferdigheter, alle fikk motta positive tilbakemeldinger fra gruppen. Leker,
film, rollespill, tegning. Varighet: 8 mater & 45-60 min.

Teoretisk forankring: Multimodal tilnaerming (metode som henter deler fra flere ulike
metoder, framgangsmater, teorier og synsvinkler).

Gruppeledere: Skolerddgivere. Grad av implementering ikke rapportert.

Bornstein
1988

Formal: A replikere Stolbergs og Pedro-Carrolls studier og & gi en bedre beskrivelse av
innhold.

Innhold: Eksempel pd diskusjonstemaer: frykt, sinne og andre fglelser, problemlgsnings-
og kommunikasjons-ferdigheter. Begge foreldre var invitert til siste mgte der malet var &
forbedre kommunikasjonen mellom familimedlemmene. Visning av film med pafglgende
diskusjoner innen hver familie. Varighet: 6 ukentlige mgter & 1,5 t.

Teoretisk forankring: Psykoterapi.

Gruppeledere: En mannlig og én kvinnelig psykoterapeut. Grad av implementering ikke
rapportert.

Botha 2013

Formal: A hjelpe barn i skilsmisse & mestre emosjonelle og atferdsmessige problemer.
Videreutvikling av CODIP for sgr-afrikanske forhold for en litt eldre aldersgruppe (10-14)
enn originalstudien (9-12 &r, Pedro-Carrol 1985 (29)).

Innhold: Tre hovedkomponenter: identifisere og uttrykke faleleser rundt skilsmissen, dele
felles erfaringer i et stgttende miljg, ferdighetstrening i & lgse mellommenneskelige
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problemer og uttrykke sinne i en akseptabel form. Varighet: 12 mgter & 1 time over 12
uker.

Teoretisk forankring: Se Pedro-Carroll 1985, denne tabellen.

Gruppeledere: Skolepsykolog i skole A og skoleradgiver i skole B, oppleering/veiledning
ikke nevnt men en av forfatterne var tilstede under gruppemeatene i skole A. Grad av
implementering ikke rapportert.

Burke 1989

Formal: Dempe stress forbundet med skilsmisseprosessen og forbedre barnets selvbilde.
Innhold: Bli-kjent fase med fastlegging av regler; identifisering av fglelser, deling av
erfaringer, oppklaring av misforstdelser. Bruk av film, tegneserier, bilder, lek og tegning.
Varighet: 8 mater & 1 time over 8 uker.

Teoretisk forankring: Hammond J. Group counseling for children of divorce: a guide for
the elementary school. Ann Arbor, Ml: Cranbrook Publishing Company, 1981.
Gruppeledere: Psykologer, rapporterer ikke oppleering/veiledning men hadde utarbeidet
en manual. Grad av implementering ikke rapportert.

Crosbie-
Burnett
1989/
1990

Formal: A redusere barnas eventuelle mistilpassede holdninger og oppfatninger om
skilsmisse, minske depresjonssymptomer og forbedre selvbildet.

Innhold: Stort sett kun rapportert som: ‘The letters in HELPING stand for: H-Health, E-
Emotions, L-Learning, P-Personal relationships, I-Image, N-Need to know correct
information, G-Guidance of actions, behaviors, and consequences.” Mgtene organisert
etter disse temaene. Varighet: 6 mgter a 44 minutter (i lunspausen) over 6 uker.
Teoretisk forankring: Green B. HELPING children of divorce: a multimodal approach.
Elementary School Guidance & Counseling 1978;12:31-45.

Keat DB. Fundamentals of child counseling. Boston: Houghton Mifflin, 1974.
Gruppeledere: En mannlig og én kvinnelig radgiver, rapporterer ikke
opplaering/veiledning. Grad av implementering ikke rapportert.

Drapeau
1993

Formal: Forebygge skadevirkninger av emosjonell, atferdsmessig og akademisk art. Se
forvarig Pedro-Carroll 1985.

Innhold: Se Pedro-Carroll 1985. Varighet: 11 mgter & 1 t over 11 uker.

Teoretisk forankring: Se Pedro-Carroll 1985, denne tabellen.

Gruppeledere: Ikke rapportert, men oppleaering og veiledning gitt underveis. Grad av
implementering ikke rapportert.

Freeman
1984

Formal: A gi et tiltak av kort varighet som kunne bidra til & endre barnas negative
forventninger og holdninger til skilsmisse (aksept) og stimulere til utvikling av alternative
mestringsstrategier (tilpasning).

Innhold: Fem faser: Bli-kjent-fase, beskrivelse av situasjonen, deling av erfaringer,
identifisering av felelser og oppklaring av misforstaelser, endring av forventninger,
problemlgsning i situasjoner som kan oppsta, avslutning: styrking av mestringsstrategier
og se framover. Varighet: 6 mgter 4 1,5 t over 6 uker.

Teoretisk forankring: Fire teoretiske begreper: Skilsmisse som avbrudd i livssyklusen med
det resultat at familiens likevekt forstyrres (vanskelig for barn & handtere ubalansen og
gjenopprette den). Tidligere forskning som hadde viste effekten av kortere tiltak. Teori om
sitasjoner i endring. Bearbeiding av avbrudd i livssyklusen forutsetter to prosesser: Aksept
og tilpasning.

Gruppeledere: Spesialtrente sosionomer med co-terapeut (uspesifisert). Grad av
implementering: ca 65 %.

Gwynn
1987

Formal: Redusere depresjon, angst og negative felelser og bli bedre informert vedrgrende
skilsmisse. @nsket & se om ogsa et kortere tiltak kunne veere effektiv.

Innhold: Informasjon, oppmuntring til & identifisere og uttrykke felelser, deling av
erfaringer, fokus pa mulige konflikter fremming av problemigsningsferdigheter, barna
laget dukker som ble brukt i rollespill, bruk av film. Varighet: 8 mgter & 1 t over 8 uker.
Teoretisk forankring: Ikke beskrevet. Grad av implementering ikke rapportert.

Karami
2012

Formél: A redusere depresjon hos barn i skilsmisse.

Innhold: Bli-kjent fase, identifisering av fglelser, negative tanker, oppklare misforstaelser,
oke selvtillit, kontrollere sinne og ferdighetstrening i problemlgsning. Oppgaver,
repetisjon, diskusjoner, avslapningsgvelser. Varighet: 8 mater a1 t over 8 uker.

Teoretisk forankring: Kognitiv-atferdsterapeutisk tilnaerming.

Gruppeledere: Ikke rapportert, opplaering/veiledning ikke rapportert. Grad av
implementering ikke rapportert.

Omizo
1987

Formél: A hjelpe barn i skilsmisse og styrke barnets selvbilde og fglelse av kontroll.
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Innhold: Bli-kjent fase, fastleggelse av regler, identifisering og uttrykk av falelser,
oppbygging av et stattende gruppemiljg, oppklaring av misforstaelser og urealistsike
forventninger, mestring av falelser, styrke barnas selvbilde. Tegning, rollespill, biblioterapi,
gruppearbeid og diskusjoner. Varighet: 10 magter & 1 ti 10 uker.

Teoretisk forankring: Sosial laeringsteori: Rotter JB. Generalized expectations for internal
versus external control of reinforcements. Psychological Monographs 1966,80 (Whole No.
609).

Gruppeledere: Spesialopplzert (av én av forfatterne) skolerddgiver. Grad av
implementering: 92 %.

Pedro-
Carroll
1985

Formal: Overordnet formal var bedre mestring og tilpasning til skilsmissesituasjonen.
Innhold: Bli-kjent fase, oppbygging av et stattende gruppemiljg, deling av erfaringer,
identifisering og uttrykk for fglelser, oppklaring av misforstéelser (for eks. om a pata seg
skyld), ferdighetstrening i & lgse mellommenneskelige og skilsmisserelaterte problemer,
sinnekontroll, avslutning med oppsummering. Varighet: 10 mgter & 1 time over 10 uker.
Teoretisk forankring: Psykodeukative metoder og kognitive atferdsteorier.
Gruppeledere: Psykiatrisk skolehelsepersonell i samarbeid med postdoktorer i psykologi
og én ufagleert (paraprofessional) med lang erfaring. Omfattende oppleering for start i
hvordan skilsmisse innvirker pa familien og barna, hvordan programmet skulle fungere og
i hvordan fasilitere en gruppe. Ukentlig feedback og veiledningsmgter under
gjennomfgringen av programmet. Grad av implementering ikke rapportert.

Pedro-
Carroll
1992

Formal: A gi statte og styrke relevant kompetanse og mestringsferdigheter.

Innhold: Bygge et sosialt stattende miljg i gruppen, identifikasjon og uttrykk av falelser,
oppklare misforstaelser, utvikling av ferdigheter i problemlgsning og kommunikasjon,
sake statte, sinnekontroll, styrke barnas positive selvbilde, fremme kommunikasjon
mellom foreldre og barn, avslutning med oppsummering og planleggeing framover.
Varighet: 14 mgter 4 45 min time over 14 uker.

Teoretisk forankring: Psykodeukative metoder og kognitive atferdsteorier.
Gruppeledere: De fleste var skolepsykologer og sosionomer, to ledet en gruppe i
samarbeid, med oppleering farst og veiledning underveis. Grad av implementering ikke
rapportert.

Pedro-
Carroll
1997/1999

Formél: A hjelpe yngre barn i skilsmisse & mestre emosjonelle og atferdsmessige
problemer.

Videreutvikling av CODIP for en yngre aldersgruppe.

Innhold: Etablering av gruppen og undervisning om fglelser, endringer i familien,
undervisning i ferdigheter for a styrke barnas kompetanse, mestringsevne og selvfalelse.
Bygge et sosialt stattende miljg i gruppen, fremme identifisering av, aksept for og uttrykk
av felelser, fremme kunnskap om skilsmisse og oppklare misforstaelser. Mgte med
foreldre fer tiltaket og etter, nyhetsbrev underveis. Varighet: 12 mgter 4 45 min over 12
uker.

Teoretisk forankring: Psykodeukative metoder og kognitive atferdsteorier.

Gruppeledere: Skolepsykologer, skole-sosionomer, rektor, psykiatrisk sykepleier,
spesialtrente ufaglaerte og hovedfagsstudenter i klinisk psykologi som ble oppleert i fire 2
timers-sesjoner med fokus pa fem og seks ar gamle barns utvikling og veiledning
underveis. Grad av implementering ikke rapportert.

Pelleboer —
Gunnink
2015

Formél: A teste et program som er i utstrakt bruk i Nederland.

Innhold: Sosial statte, problemlagsningsferdigheter, emosjoner, rollespill, samtaler,
oppgaver. Varighet: 8 mater 4 1 t.

Teoretisk forankring: Ikke eksplisitt rapportert, men sier at deres test utvider grunnlaget
for tidligere studier og siterer Pedro-Carroll og Stolberg — antagelig samme teoretiske
grunnlag. Tester ogsa teori om kjgnn, tid siden skilsmisse og konfliktniva i familien.
Gruppeledere: Erfarne, sertifiserte fasilitatorer som hadde mottatt 34 t undervisning i det
teoretiske grunnlaget for KIDS, skilsmisserelaterte problemer for barn, rollespill,
ferdighetstrening, og refleksjon over egen praksis. Grad av implementering: 69 % deltok
pa alle 8 mgter, resten pé minst 6.

Sanders
1996

Formél: A hjelpe barn til & f& en forstaelse av hva en skilmisse er, innsikt i egne tanker og
falelser, og lere mater & mestre problemer i forbindelse med skilsmissen.

Innhold: Hva en skilsmisse er, identifisering av falelser, mestring av falelser, oppklaring av
misforstaelser, nye partnere, tap av kontakt, positive ting, aksept. Skriving, tegning, film
og diskusjoner. Varighet: 10 mgter & 30 min over 10 uker.

Teoretisk forankring: Ikke rapportert.
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Gruppeledere: Rddgiver med 19 ars erfaring fra grunnskolen. Planla ogsa hvordan
deltagerne skulle fordeles i grupper. Oppleering/veiledning ikke rapportert. Grad av
implementering ikke rapportert.

Sheridan
1984

Formal: Forebygge problemer blant ungdom fra familier i endring (skilsmisse, separasjon,
gjengifte, dadsfall, militaertjeneste).

Innhold: Apen diskusjon, strukturert rundt spesifikke temaer for hvert mgte - for
eksempel: faser i individuelle reaksjoner pa tap av betydningsfull person,
sosiale/gkonomiske problemer fordrsaket av endringen, fysisk aggresjon, ferier, besgk,
ansvar og frihet, engstelse, kjeerlighet, ekteskap og lovbestemmelser. Varighet: 12 mgter &
45 min over 3,5 mnd.

Teoretisk forankring: Ingen eksplisitt.

Gruppeledere: Skoleradgivere med erfaring med a lede 30 slike grupper, pluss 3 timers
oppleering fra én av forfatterne. Grad av implementering ikke rapportert, men
skoleradgiverne og én av forfatterne diskuterte implementeringsprosessen underveis.

Skitka 1995

Formal: Dempe effekten av foreldres skilsmisse.

Innhold: Hvert mgte organisert over valg av tema, aktivitet, diskusjon og refleksjon. Fokus
pa bearbeiding av negative falelser, mestring, misforstaelser og irrasjonelle forventinger.
Veiledningsmateriale, for eks. arbeidsbgker og lek. Varighet: 12 mgter 4 40 min over 12
uker.

Teoretisk forankring: Ikke rapportert.

Gruppeledere: Spesialtrente gruppeledere med sertifisering, opplaering og manual for
tiltaket. Grad av implementering ikke rapportert.

Stolberg
1985

Formal: Fremme sosiale ferdigheter og forhindre utagerende atferd, darlig selvbilde og
darligere skoleprestasjoner.

Innhold: Valg av problem/tema, veiledning i kognitive og atferdsmessige ferdigheter, for
eks. problemlgsnings-ferdigheter, sinne-, kommunikasjons- og avslapningsferdigheter
relatert til tema for dagen. Emosjonell statte.

Varighet: 12 mgter & 1 time over 12 uker.

Teoretisk forankring: Psykoedukative metoder og kognitive atferdsteorier.

Gruppeledere: Laerere og psykiatrisk helsepersonell som co-ledere med tre-dagers
opplaering og prosjektmedarbeidere og manual for tiltaket. Grad av implementering ikke
rapportert.

Stolberg
1994

Innhold: Stolberg 1994 hadde flere grupper som fikk forskjellige komponenter fra et tiltak
som innholdsmessig lignet pa tiltaket i Stolberg 1985: En gruppe som kun fikk den delen
av tiltaket som skulle gi emosjonell statte (Support), en annen gruppe som fikk de to
komponentene som skulle gi bade emosjonell statte og ferdigheter (Skills and Support),
en tredje gruppe som fikk ennd én komponent i tillegg, for & overfere virkninger ogsa til
foreldrene ved & trekke dem inn (Transfer, Skills & Support). Vi har kun tatt den
sammenligningen som ligner mest pa tiltaket i de andre studiene: Utvikling av ferdigheter
og emosjonell statte (dvs. Skills and Support) sammenlignet med en kontrollgruppe som
ikke fikk tilbudet.

Varighet: 10 mgter (mgtenes varighet ikke oppgitt)

Teoretisk forankring: se Stolberg 1985, denne tabellen.

Gruppeleder(e): Doktorstipendiat i klinisk psykologi, skolerddgivere og assisterende
rektor, oppleering og veiledning underveis. Grad av implementering ikke rapportert.

Risiko for skjevheter i inkluderte studier

Alle studiene med randomisert kontrollert design ble bedgmt til & ha uklar risiko for

systematiske skjevheter. Grunner for dette var blant annet at ingen av publikasjonene

oppga verken hvordan de hadde generert randomiseringssekvensen eller om forde-

lingen til grupper hadde blitt gjort skjult. Alle observasjonsstudier ble bedgmt til hgy

risiko for systematiske skjevheter. Det var til dels store forskjeller i pretest-skarever-

dier mellom gruppene malt ved studiestart. Dette kan tyde pa at gruppene heller ikke

26 Resultater




var helt sammenlignbare pa andre faktorer som kunne ha betydning for resultatet. Det
gjor det vanskelig 8 bedgmme om eventuelle forskjeller ved studiens slutt skyldes det
tiltaket de fikk eller om det skyldtes at gruppene var forskjellige allerede ved start.
Gruppetilhgrighet var stort sett ikke blindet for de som svarte. To studier rapporterte
eksplisitt at lzererne var blindet med hensyn pa hvilke barn i klassen som deltok i grup-
petiltaket (Pedro-Carroll 1999 (32), Botha 2013 (21)). I to studier var de som regist-
rerte svarene blindet (Freeman 1984 (25), Stolberg 1994 (38)) mens i Pedro-Carroll
1992 (30) var muligens sammenligningsgruppen blindet med hensyn pa studiens for-
mal. Bortsett fra utfall som skolefravaer og karakterer som hadde blitt gitt over en viss
periode, var imidlertid alle utfall selvrapporterte og vanskelig d blinde i denne type til-
tak. For ytterligere informasjon om vurderinger av risiko for systematiske skjevheter i
resultatene, vennligst se vedlegg 6.

Effekter av tiltak

Det var mange utfall som ble malt og flere studier brukte forskjellige verktgy for 8 male
lignende utfall. Vi har fortrinnsvis plukket ut de utfallene som ble malt av to eller flere
studier (se resultater i tabell 3). Utfall som ble malt ved hjelp av samme verktgy har vi
plassert i samme rad i resultattabellene, mens de som malte utfall av lignende innhold,
men med et annet verktgy, har vi plassert i egen rad. Ogsa studier med forskjellig de-
sign er plassert i forskjellige rader. Resultatene presenteres nedenfor i samme tabell,
men oppdelt etter hvem som gjorde vurderingene - barna, foreldrene eller leererne.

Fordi vi matte gjgre et utvalg av alle malte utfall, har tre inkluderte studier ikke bidratt
med data. En beskrivelse av disse studiene kan leses i vedlegg 7.

I oppsummeringen av hva dokumentasjonen betyr, forsgkte vi d se resultatene fra for-

skjellige studiedesign med bade de samme og forskjellige malemetodene i sammen-
heng, med hensyntagen til kvaliteten av den samlede dokumentasjonen.
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Tabell 3 Resultattabell: Dokumentasjonen for effekter av gruppeveiledningstiltak sam-
menlignet med intet tiltak pd barne-, foreldre- og leererutfall

Gruppetiltak sammenlignet med intet tiltak for barn i samlivsbrudd — barneutfall

Populasjon: Barn i samlivsbrudd
Setting: Skole

Tiltak: Gruppetiltak
Sammenligning: Intet tiltak

Utfall Forventede absolutte effek-  WAIE! N[ S N IE CIEVAS BGInlnEhe
ter tagere dokumen-
(studier) tasjonen
Gjennom- Gjennom- (GRADE)
snittlig skare ~ snittlig skare
ved intet til-  ved gruppe-
tak tiltak
Selvbilde Bornstein Bornstein 70 [0 0@ Bornstein 1988
malt ved: Piers-Harris Self-Con- 1988 1988 (2RCTer)  Sveert lav Rapporterer kun at det ikke var statistisk signifikante
cept Scale (PHSCS) Ingen data Ingen data 1235 forskjeller mellom gruppene.
Skala fra: 0 til 80, hgyere skare
bedre Burke 1989 Burke 1989 Burke 1989
Oppfelging: Ved tiltakets slutt 58,00 (SD 67,55 (SD Pre intet tiltak: 57,79 (SD 17,16)
16,72) 12,49) Pre gruppetiltak: 60,85 (SD 17,90)
9.55 skarer Statistisk signifikant forskjell i endringsskére mellom
hayere (0.25 gruppene (p<0,01).
hayere til
18.85 hayere)
Selvbilde Stolberg 1985  Stolberg 1985 92 1000 Stolberg 1985
malt ved: Piers-Harris Self-Con-  Endrings- Endrings- (3 observa-  Svaert lav 34 Statistisk signifikant forskjell i endringsskére mellom
cept Scale (PHSCS) skare fra pre- ~ skare frapre-  sjonsstu- gruppene
Skala fra: 0 til 80, hgyere skare il posttest: til posttest: dier)
bedre 2,48 9,80
Oppfelging: Ved tiltakets slutt
(Sheridan 1984); 10 uker (San- ~ Sanders 1996 Sanders 1996 Sanders 1996
ders 1996) og ved 5 mnd (Stol- 66,8 (SD 8,9) 9.5 skarer
berg 1985) hayere (3.82
lavere il
22.82 hayere)
Sheridan Sheridan Sheridan 1984
1984 1984 Ikke statistisk signifikante forskjeller mellom grup-
58,29 56,26 pene.
(SD 14,27) SD (8,99)
Selvbilde malt ved: Self-Percep-  Crosbie-Bur-  Crosbie-Bur- 53 o000 Crosbie-Burnett 1990.
tion Profile for Children (SPPC) nett 1990: nett 1990: (2RCT) Svaert lav 123 Forfatterne har analysert indre endring fra pre- il
Harter 1985 (domene Global Endrings- Endrings- posttest i hver gruppe, men ikke forskjellene mellom
Self-Worth): Crosbie-Burnett skare fra pre-  skare fra pre- gruppene. Forskjellen i endringsskare: 0,1. Vi har
1990 il posttest: til posttest: imidlertid ingen usikkerhetsanslag og estimatet er
Harter 1983 (domene General 04 0,5 derfor upresist, men resultatet er antagelig ikke sta-
Self-Worth): Stolberg 1994 tistisk signifikant.
Skala fra: 0 il 36, hgyere skare
bedre Stolberg 1994  Stolberg 1994 Stolberg 1994
Oppfelging: Ved tiltakets slutt 20,23 19,52 Pre intet tiltak: 20,52 (SD 3,79)
(Croshie-Burnett), 1 &r (Stolberg)  (SD 3,73) (SD 4,94) Pre gruppetiltak: 18,28 (SD 4,23)
Ikke statistisk signifikant forskjell i endringsskére
mellom gruppene.
Selvbilde malt ved: Fransk ver-  Ingen data Ingen data 37 ®&CO0 Drapeau 1993.
sjon av Self Perception Profile for (1 observa-  Sveertlav34  Ingen av forskjellene mellom gruppene for delutfal-
Children (SPPC) (Harter 1985) sjonsstu- lene i skalaen var statistisk signifikante.
Skala fra: 0 til 24, hgyere skare die)

bedre
Oppfolging: Ved tiltakets slutt

28 Resultater



Selvbilde malt ved: Perceived Ingen data Ingen data 72 1000 Pedro-Carroll 1985. Rapporterer kun at det ikke var
Competence Scale (SPPC) (Har- (ARCT) Sveert lav 123 statistisk signifikante forskjeller mellom gruppene.
ter 1982)
Skala fra: 0 il 28, hgyere skare
bedre
Oppfalging: 2 uker
Oppfatninger om foreldres sam-  Bornstein Bornstein 36 1000 Bornstein 1988 (CAPSI)
livsbrudd malt ved: Children's 1988: 1988: (2RCTer)  Sveertlavt2s  Rapporterer kun at resultatet ikke var statistisk signi-
Beliefs About Parental Divorce Ingen data Ingen data fikant forskjellig for de to gruppene.
Scale (CBPDS) og Children’s At-
titudes toward Parental Separa-  Crosbie-Bur-  Crosbie-Bur-
tion Inventory (CAPSI, antagelig  nett 1990: nett 1990: Crosbie-Burnett 1990 (CBPDS)
en tidligere utgave av CBPDS) Endrings- Endrings- Tiltaksgruppen endret seg med 3 skérer mer enn
Skala fra 0 til 60 (CAPSI skare fra pre- ~ skare fra pre- sammenligningsgruppen. Vi har imidlertid ingen
Skala fra: 0 til 36 (CBPDS), la- til posttest: til posttest: usikkerhetsanslag og estimatet er derfor upresist,
vere skére bedre 12 42 men resultatet er antagelig ikke statistisk signifikant.
Oppfalging: 0-3 mnd.
Oppfatninger om foreldres sam- ~ Skitka 1995:  Skitka 1995: 120 +]00e) Skitka 1995:
livsbrudd; malt ved: Children's Endrings- Endrings- (2 observa- Sveertlav34  Ikke statistisk signifikant stgrre endringsskare for de
Beliefs about Parental Divorce skare frapre-  skare frapre-  sjonsstu- som fikk tiltaket (p = 0,57)
Scale (CBPDS) il posttest: til posttest: dier)
Skala fra: 0 til 36, lavere skére -1,08 -0,56
bedre
Oppfelging: 0-3 mnd Botha 2013:  Botha 2013:
Endrings- Endrings- Botha 2013
skére fra pre-  skare fra pre- Ikke statistisk signifikant sterre endringsskare for de
til posttest: til posttest: som fikk tiltaket (p = 0,10)
0,19 -0,16
(SD 1,27) (SD1,17)
Angstsymptomer Pedro-Carroll  Pedro-Carroll 115 1100 Pedro-Carroll 1985
malt ved: State-Trait Anxiety In- 1985 1985 (2RCTs) Lav 123 Pre intet tiltak: 35,75 (SD 6,47)
ventory for Children (STAIC) 34,16 31,55 Pre gruppetiltak: 37,17 (SD 9,75)
Skala fra:0 til 20 items, lavere (SD 7,54) (SD 7,05) Statistisk signifikant sterre endringsskare for de som
skére, lavere angst fikk tiltaket (p = 0,02)
Oppfalging: 2 uker og 1 &r Stolberg 1994  Stolberg 1994
State: 26,55  State: 28,43 Stolberg 1994 (gir separat skare for State og Trait)
(SD 6,43) (SD 7,08) Pre intet tiltak:
Trait: 29,00 Trait: 31,86 State: 29,65 (SD 7,26) Trait: 32,35 (SD 6,80)
(SD 7,55) (SD 9,04) Pre gruppetiltak:
State: 31,86 (SD 9,86) Trait: 36,74 (SD 8,18)
Ikke statistisk signifikant sterre endringsskare for de
som fikk tiltaket
Angstsymptomer (STAIC) Pedro-Carroll  Pedro-Carroll 204 o000 Pedro-Carroll 1992
malt ved: State Trait Anxiety In- 1992 1992 (3 observa-  Lav# Pre intet tiltak: 34,79 (9,20)
ventory for Children (STAIC) 33,76 32,38 sjonsstu- Pre gruppetiltak: 38,67 (10,70)
Skala fra: 0 til 20 items, lavere (SD 9,45) (SD 6,09) dier) Statistisk signifikant forskjell i endringsskére mellom
skare, lavere angst gruppene
Oppfelging: 2-3 uker til 2 &r Pedro-Carroll  Pedro-Carroll
1997/99 1997/99 Pedro-Carroll 1997/99
44,63 (SD 32,74 (SD A 14 gruppetiltak var statistisk signifikant bedre enn
6,52) 6,53) det & fa intet tiltak
Gwynn 1987  Gwynn 1987 Gwynn 1987
Ingen data Ingen data Ikke statistisk signifikant forskjell i endringsskére
mellom gruppene for forbigende angst (state
anxiety) men signifikant forskjell for kronisk angst
(trait anxiety)
Angstsymptomer malt ved the 30,04 7,27 lavere 55 o000 Omizo 1987
Dimensions of Self-Concept, (SD 4,77) skare (9,68 1RCT Svaert lavi23
Anxiety (DOSC), Form E lavere til 4,86
Oppfelging: 1 uke lavere)
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Depresjonssymptomer malt Stolberg 1994  Stolberg 1994 54 +]00e) Stolberg 1994

ved Children’s Depression In- 713 6,62 (2RCTer)  Sveertlav123  Preintet tiltak: 6,13 (SD 4,91)

ventory (SD 9,89) (SD 7,46) Pre gruppetiltak: 11,41 (SD 11,59

Skala fra 0-27 items, lavere Ikke statistisk signifikant stgrre endringsskére for de

skére bedre som fikk tiltaket

Oppfelging: Ved tiltakets slutt

Crosbie-Bur-  Croshie-Bur- Croshie-Burnett 1990: Antagelig ikke statistisk signi-

nett 1990 nett 1990: fikant starre endringsskare for de som fikk tiltaket

Endrings- Endrings- (C-B analyserer kun endringen internt i hver gruppe)

skare frapre-  skare fra pre-

il posttest: til posttest:

04 Fil

Depresjonssymptomer malt Gwynn 1987  Gwynn 1987 175 +000e) Gwynn 1987: Statistisk signifikant mindre depresjon

ved Children’s Depression In- Ingen data Ingen data (3 observa-  Sveertlav34  for de som fikk tiltaket

ventory sjonsstu-

Skala fra 0-27, lavere skare Karami 2012  Karami 2012  dier) Karami 2012: Statistisk signifikant mindre depresjon

bedre Ingen data Ingen data for de som fikk tiltaket

Oppfelging:Ved tiltakets slutt og (86 % for-

etter 2 uker skjell)

Skitka 1995:

Skitka 1995  Skitka 1995 Pre intet tiltak: 12,41

10,11 10,89 Pre gruppetiltak: 11,51
Ikke statistisk signifikant stgrre endringsskare for de
som fikk tiltaket (p = 0,43)

Tilpasning til samlivsbrudd-si- ~ Alpert-Gillis Alpert-Gillis 301 o000 Alpert-Gillis 1989

tuasjonen malt ved 1989 1989 30b- Lav 4 Pre intet tiltak: 36,49 (SD 4,09)

Children’s Divorce Adjustment 36,11 38,92 servas- Pre gruppetiltak: 35,42 (SD 3,77)

Scale (CDAS) (Alpert-Gillis (SD 4,93) (SD 4,46) jonsstudier Endringsskaren for de som fikk gruppetiltaket var

1989), 0-17 items / Children’s statistisk signifikant bedre enn for de som ikke fikk

Family Adjustment Scale (CFAS) det

P-C 1992, (0-16 items); P-C Pedro-Carroll ~ Pedro-Carroll

1999 (0-17 items) 1992 1992 Pedro-Carroll 1992

Oppfolging: 1-4 uker (Alpert-Gil- 37,09 39,58 Pre intet tiltak: 36,42 (SD 5,03)

lis), 2-3 uker (Pedro-Carroll (SD5,77) (SD 5,09) Pre gruppetiltak: 36,08 (SD 6,47)

1992), 2 &r (Pedro-Carroll 1999) Endringsskaren for de som fikk gruppetiltaket var
statistisk signifikant bedre enn for de som ikke fikk
det

Pedro-Carroll  Pedro-Carroll Pedro-Carroll 1997/99

1997/99 1997/99 Pre intet tiltak: 34,00 (SD 5,01

33,00 37,06 (SD Pre gruppetiltak: 32,84 (SD 5,08)

(SD5,74) 5,24) Endringsskaren for de som fikk gruppetiltaket var
statistisk signifikant bedre enn for de som ikke fikk
det

Holdninger og selvbilde Pedro-Carroll ~ Pedro-Carroll 75 [£1:]10@) Pedro-Carroll 1985

Children’s Attitudes and Self-Per- 1985 1985 (LRCT) Lav 123 Pre intet tiltak: 41,84 (SD 7,29)

ceptions (CASP) 4331 46,25 Pre gruppetiltak: 42,28 (SD 7,67)

Skala 0-15 items, hgyere skare  (SD 6,81) (SD 6,81) Ikke statistisk signifikant bedre endringsskare for de

bedre som fikk tiltaket

Oppfalging: 2-3 uker

Holdninger og selvbilde malt 46,71 50,58 95 -0 00 Pedro-Carroll 1992

ved Children’s Attitudes and Self- (SD 9,12) (SD 7,63) (Lobserva- Svaertlavs4  Preintet tiltak: 45,47 (SD 8,58)

Perceptions (CASP) sjonsstu- Pre gruppetiltak: 44,23 (SD 9,61)

Skala 0-16 items, hgyere skare die) Endringsskaren for de som fikk gruppetiltaket var

bedre statistisk signifikant bedre enn for de som ikke fikk

Oppfalging: 2-3 uker det

Holdninger til samlivsbrudd-si- Ingen data Ingen data 37 +]00e) Drapeau 1993

tuasjonen malt ved (Lobserva- Sveertlav34  Endringsskaren for de som fikk gruppetiltaket var

Perception de I'enfant de la sjonsstu- ikke statistisk signifikant bedre enn for de som ikke

séparation des parents (PESP) die) fikk det

Skala: 0-18 items, henviser til
CASP som inspirasjon for det
franske verktayet
Oppfelging: Ved tiltakets slutt
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Holdninger til samlivsbrudd mélt
ved Attitude Toward Divorce
Scale, utviklet for studien, ikke
validert

Skala fra: 0 il 10, hgyere skare
bedre holdning

Oppfalging: Antagelig ved tilta-
kets slutt.

6,6
(SD 3,4)

7.8 81
(SD 2,4)

(1RCT)

®O00

Sveert lav 123

Anderson 1984

Pre intet tiltak: 6,0 (SD 3,6

Pre gruppetiltak: 6,3 (SD 3,2)

Ikke statistisk signifikant stgrre endringsskére for de
som fikk tiltaket

arwpE

Uklarheter rundt generering av randomiseringssekvens
Uklart om allokeringen til grupper ble gjort skjult

Bredt konfidensintervall, fa deltagere
Observasjonsstudier er allerede trukket for risiko for systematiske skjevheter
Innbyrdes inkonsistens mellom studiene

Gruppetiltak compared to intet tiltak for barn i samlivsbrudd — foreldreutfall, tab. 3 forts.

Forventede absolutte effekter

Gjennom-
snittlig

Antall delta-
gere
(studier)

Gjennomsnittlig
skare ved grup-

Kvaliteten
av doku-
mentasjo-
nen

Kommentarer

skareved  petiltak
intet tiltak
Foreldres oppfatning av barnets 32,78 (SD 24,63 (SD 4,64): 72 ®®(O(O  Pedro-Carroll 1985
skoleprestasjoner, sosiale rela-  8,90) 8,15 skarer lavere (L RCT) Lav 123 Pre intet tiltak: 31,35 (SD 6,52)
sjoner og folelser knyttet til sam- (1,55 lavere til 4,75 Pre gruppetiltak: 29,51 (SD 5,29)
livsbruddet, malt ved: Parents lavere) Endringsskaren for gruppetiltak statistisk
Evaluation Form (PEF 14) signifikant bedre enn for intet tiltak (p <
Skala fra: 0 til 20, lavere skare 0,02).
bedre
Oppfalging: 2 uker
Foreldres oppfatning av barnets  Alpert-Gillis  Alpert-Gillis 1989: 236 (+1:]10@) Alpert-Gillis 1989
falelser knyttet til samlivsbrud-  1989: 51,51 (SD 8,12) (3 observa- Lav*4 Pre intet tiltak: 48,73 (SD 8,10)
det, sosial atferd og problemlgs- 49,50 (SD sjonsstu- Pre gruppetiltak: 46,61 (SD 7,30)
ningsferdigheter malt ved: Pa- 8,05) dier) Endringsskaren for gruppetiltak statistisk
rents Evaluation Form (PEF 20) signifikant bedre enn for intet tiltak.
Skala fra: 0 til 20, hgyere skare
bedre Pedro-Car-  Pedro-Carroll Pedro-Carroll 1992
Oppfolging: 1-4 uker (Alpert-Gil-  roll 1992: 1992: 61,40 (SD Pre intet tiltak: 59,30 (SD 12,98)
lis), 2-3 uker (Pedro-Carroll 1992), 59,27 (SD 10,55) Pre gruppetiltak: 53,87 (SD 10,43)
2 ar (Pedro-Carroll 1999) 12,98) Endringsskaren for gruppetiltak statistisk
signifikant bedre enn for intet tiltak.
Pedro-Car-  Pedro-Carroll Pedro-Carroll 1997/99
roll 1997/99:  1997/99: Pre intet tiltak: 73,64 (SD 12,28)
68,64 (SD 76,31 (SD 9,17) Pre gruppetiltak72,45 (SD 12,02)
11,21) Beregnet gjennomsnittlig forskjell i RevMan
viser 7,67 (95% Kl 1,09 til 14,25) skare i
faver av de som fikk gruppetiltak.
Foreldres oppfatning av barnets  Bornstein Bornstein 1988 74 ®@(O(O  Bornstein 1988
grad av atferdsproblemer og 1988 (2RCTer)  Lav123 Ikke statistisk signifikant sterre endrings-
emosjonell fungering, malt med:  Ingendata  Ingen data skare for de som fikk tiltaket
Child Behavior Checklist Parent
Form
Bornstein 1988: CBC, Achenbach
1978
Skala fra 0-113 items
Oppfalging: Ved tiltakets slutt
Stolberg Stolberg 1994 Stolberg 1994
Stolberg 1994: CBCL, Achenbach 1994 54,14 Pre intet tiltak: 51,74 (SD 13,16)
1986, totalskare 55,15 (SD 12,36) Pre gruppetiltak: 62,43 (SD 9,10)
Skala fra: 0-118 items (SD 7,67) Forskjellen i standardisert gjennomshnittlig

Oppfelging: 1 &r

totalskare (SMD) beregnet av var statistiker
{il 0,89 (95 % KI 0,05 til 1,73)
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Gruppetiltak compared to intet tiltak for barn i samlivsbrudd - foreldreutfall, tab. 3 forts.

Forventede absolutte effekter Antall delta- | Kvaliteten Kommentarer

i i o gere av doku-

Gj(_enr_mm- Gj(fnnomsnlttllg (studier) mentasjo-

snittlig skare ved grup- -

skareved  petiltak

intet tiltak
Foreldres oppfatning av barnets  Ingendata  Ingen data 42 +]00e) Drapeau 1993
grad av atferdsproblemer (to ho- (1 observa-  Sveert lav Endringsskéren for de to gruppene ikke
veddimensjoner: internalisert og sjonsstudie) 34 statistisk signifikant forskjellig.
eksternalisert) malt med Liste des
comportements oversatt fra Child
Behavior Checklist (CBCL, Achen-
bach 1983).
Skala fra 0-118 items
Oppfalging: Ved tiltakets slutt
Foreldres oppfatning av barnets  Endrings- Endringsskare fra 18 100e) Botha 2013
atferdsmessige, sosiale og emo-  skare fra pre- til posttest: (1 observa-  Sveert lav En re-analyse av var statistiker viser at
sjonelle fungering, malt ved Pa-  pre-til post- 1,08 sjonsstudie) 34 endringsskaren for de to gruppene ikke var
rent-Child Rating Scale (P-CRS) test: (SD 3,30) statistisk signifikant forskjellig.
Skala fra 0-39 items, hayere skdre  -0,02
bedre (SD 2,32)

Oppfalging: 3 mnd

Uklarheter rundt generering av randomiseringssekvens

Uklart om allokeringen til grupper ble gjort skjult

Bredt konfidensintervall/fa deltagere

Observasjonsstudier - allerede trukket for risiko for systematiske skjevheter

Hwnh e

Gruppetiltak sammenlignet med intet tiltak for barn i samlivsbrudd — leererutfall, tab. 3 forts.

Forventede absolutte effek- FAEL Kvaliteten av Kommentarer
ter delta- dokumentasjo-
gere nen

Gjennom- Gjennom- (studier) | (GRADE)
snittlig skare ~snittlig
ved intettil-  skare ved

tak gruppetiltak
Fungering i skolesam- Alpert-Gillis  Alpert-Gillis 326 1000 Alpert-Gillis 1989
menheng (engelsk: ‘com- 1989 1989 (4 obser-  Sveert lav 12 Statistisk signifikant forskjell i endringsskare mel-
petencies’) malt ved: Tea- 63,53 66,22 (SD vasjons- lom gruppene
cher-Child Rating Scale (T-  (SD 18,81) 17,47) studier)
CRS), part I Pedro-Carroll 1992
Skala fra: 0 til 35 items, Pedro-Carroll  Pedro-Carroll Ikke statistisk signifikant starre endringsskére for
hgyere skare bedre 1992 1992 de som fikk tiltaket
Oppfalging: 1-4 uker til 2 72,89 65,23
ar (SD 15,66) (SD 15,06)
Pedro-Carroll  Pedro-Carroll Pedro-Carroll 1997/99
1997/99 1997/99 Statistisk signifikant forskjell i endringsskare mel-
50,67 (SD 70,94 (SD lom gruppene
13,05) 16,89)
Botha 2013 Botha 2013 Botha 2013 (benytter en nyere versjon av T-CRS-
Endrings- Endrings- skalaen og maler bare det som ser ut til  tilsvare
skare: skare: T-CRS-Kompetanse. En re-analyse viste at det
-0,75 1,97 ikke var statistisk signifikant sterre endringsskare
(SD 5,20) (SD 5,25) for de som fikk tiltaket.

32 Resultater



Fungering i skolesam- 51,50 55,03 95 1000 Skitka 1995
menheng (engelsek: ‘com- (1 obser-  Syeert lav 16 Pre intet tiltak: 49,13
petencies’) malt ved: Beha- vasjons- Pre gruppetiltak: 53,03
vioral Academic Self-Es- studie) Ikke statistisk signifikant stgrre endringsskére for
teem Scale (BASES) de som fikk tiltaket
Skala fra: 0 til 16, hayere
skare bedre
Oppfelging: 2 uker
Fungering i skolesam- 14,14 (SD 16,58 (SD 72 o000 Pedro-Carroll 1985
menheng (‘competencies’)  3,64) 3,55) (LRCT)  Lav4ss De som fikk gruppetiltaket endret seg statistisk sig-
malt ved: Health Resources nifikant mer enn de som ikke fikk tiltaket
Inventory (HRI) (p <0,001)
Skala fra: 0 til 54 items,
hayere skare bedre
Oppfaelging: 2 uker
Problematferd malt ved: Alpert-Gillis  Alpert-Gillis 301 1000 Alpert-Gillis 1989
Teacher-Child Rating Scale 1989 1989 (3 obser-  Svaert lav 13 Ikke statistisk signifikant strre endringsskére for
(T-CRS), part | 29,45 29,04 vasjons- de som fikk tiltaket
Skala fra: 0til 35 items, la-  (SD 13,68) (SD 11,65) studier)
vere skére bedre
Oppfelging: 1-4 uker til 2 Pedro-Carroll  Pedro-Carroll Pedro-Carroll 1992
ar 1992 1992 Pre intet tiltak: 24,79 (SD 9,60)
24,70 (SD 29,14 (SD Pre gruppetiltak: 32,09 (SD 13,97)
9,60) 10,23) Ikke statistisk signifikant sterre endringsskare for
de som fikk tiltaket
Pedro-Carroll  Pedro-Carroll
1997/99 1997/99 Pedro-Carroll 1997/99
50,67 (SD 31,53 (SD Pre intet tiltak: 37,20 (SD 17,01)
13,19) 11,69) Pre gruppetiltak: 32,85 (SD 11,52)
Statistisk signifikant forskjell i endringsskére mel-
lom gruppene.
Problematferd malt ved 55,61 55,59 43 1000 Stolberg 1994
Child Behavior Checklist (SD 10,90) (SD 8,85) (LRCT)  Sveertlav 456 Pre intet tiltak: 54,52 (SD 10,55)
(CBCL): Teacher's Rating Pre gruppetiltak: 58,91 (SD 10,13)
Form (TRF), totalskare Forskjellen i standardisert gjennomsnittlig total-
Skala fra: 0 til 133 items for skare (SMD) beregnet av var statistiker til 0,53
hele maleverktayet, lavere (95 % KI - 0,28 til 1,36)
skare bedre
Oppfelging: 1 &r
Problematferd/ klasse- Endrings- Endrings- 84 +]00e) Anderson 1984
romsatferd malt ved Class- ~ skare fra pre-  skare frapre- (LRCT)  Sveert lav 456 Tiltaksgruppen endret seg med 2 skarer mer enn
room Behavior Rating Form  til posttest: til posttest: sammenligningsgruppen. Vi har imidlertid ingen
(CBRF), utviklet for studien, -0,3 2,3 usikkerhetsanslag og estimatet er derfor upresist,
ikke validert. Skala fra 20 til men resultatet er antagelig ikke statistisk signifi-
100, lavere skare bedre kant.
Oppfelging: Ant.ved til-
takets slutt
Problematferd malt ved: 83,06 (SD 62,45 (SD 72 dHCO Pedro-Carroll 1985
Classroom Adjustment 25,82) 15,59) (LRCT) Lav4ss De som fikk gruppetiltaket endret seg statistsik sig-
Rating Scale (CARS) nifikant mer enn de som ikke fikk tiltaket
Skala fra: 0 til 41 items, (p<0,001)
lavere skare bedre
Oppfealging: 2 uker
Problematferd malt ved: Ingen data Ingen data 31 SDCO Bornstein 1988
Behavior Problem (LRCT)  Lav4ss De som fikk gruppetiltaket endret seg statistsik sig-
Checklist (BPC) nifikant mer enn de som ikke fikk tiltaket (p < 0.03)
Skala fra: 0 to 55 items
Oppfelging: Ved tilta-
kets slutt
Problematferd malt ved Ingen data Ingen data 37 +]00e) Drapeau 1993 (La liste des comportements de
en ’[i|pa§set utgave av (1 obser-  Sveert lav 16 I',enfants).
foreldreversjonen av vasjons- En av de tre analysene som ble gjort med grunnlag
studie) i de oppnadde skarene var statistisk signifikant for-

Child Behavior Checklist
Skala fra: 0 til 113 items
Oppfalging: Ved tiltakets
slutt

skjellig i favar av de som fikk gruppetiltaket: ekser-
naliserte problemer.
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Skolefraveer 5,97 4,60 32 +]000) Sheridan 1984
malt i dager ved: Admi- (SD 5,79) (SD 3,29) (LRCT  Sveertlav4sé Det var ikke en statistisk signifikant forskjell i skole-
nistrative data fraveer mellom de som fikk og ikke fikk tiltaket.

Oppfelging: Ved tilta-

kets slutt
Skolefraveer 5,82 (SD 6,27 (4,54) 49 ®&CO0O Pedro-Carroll 1999
malt i dager ved: Admi- 4,85) (1 obser-  Sveert lav 16 Det var ikke en statistisk signifikant forskijell i skole-
nistrative data vasjons- fraveer mellom de som fikk og ikke fikk tiltaket.
Oppfalging: 2 & studie)
Karakterer i engelsk, 2,63 2,31 32 S000 Sheridan 1984
matematikk, naturfag og (SD0,82) (SD 0,76) (LRCT  Sveert lav4s6 Det var ikke en statistisk signifikant forskjell i skole-
samfunnskunnskap fraveer mellom de som fikk og ikke fikk tiltaket.
Oppfalging: Ved tilta-
kets slutt
Karakterer i sprék og Endrings- Endrings- 84 (+1]100) Anderson 1984
matematikk skare frapre-  skdrefrapre- (LRCT) Lav456 Det var ikke en statistisk signifikant forskiell i ka-
Oppfelging: Ant.ved til- til posttest: til posttest: rakterer mellom de som fikk og ikke fikk tiltaket: Til-
takets slutt taksgruppen endret seg med 0,1 skare mindre i
Sprak: Sprak: sprak og med 0 skare i matematikk i forhold il
0,3 0,2 sammenligningsgruppen.
Matematikk: ~ Matematikk:
01 01
1. Observasjonsstudier - allerede trukket for risiko for systematiske skjevheter
2. Resultatet ikke innbyrdes konsistent mellom studiene
3. Resultatet ikke innbyrdes konsistent mellom Pedro-Carroll 1992 og de to andre studiene
4. Uklarheter rundt generering av randomiseringssekvens
5. Uklart om allokeringen til grupper ble gjort skjult
6. Bredt konfidensintervall/fa deltagere

Hva sier dokumentasjonen?

Gruppetiltak sammenlignet med intet tiltak for barn og unge i samlivsbrudd:

- Fgrer muligens til at barn skarer bedre pa mal for angstsymptomer og opplever
en bedre tilpasning til situasjonen rundt samlivsbruddet. Det er imidlertid
usikkert om gruppetiltak pavirker barns selvbilde, depresjonssymptomer eller
oppfatninger om og holdninger til samlivsbruddet.

- Fgrer muligens til at foreldre oppfatter barnas sosiale atferd,
problemlgsningsferdigheter og hvilke fglelser de har i forbindelse med
samlivsbruddet som forbedret. Det er derimot usikkert om gruppetiltak fgrer til
at foreldrene oppfatter barnas grad av atferdsproblemer og emosjonell
fungering som forbedret.

- Fgrer muligens til at leerere oppfatter at barna fungerer bedre pa noen omrader
i skolesammenheng. Det er derimot usikkert om gruppetiltak fgrer til at leerere
oppfatter barnas grad av problematferd, skolefraver og faglige prestasjoner
som forbedret.
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Diskusjon

Hovedfunn

Vi identifiserte 21 studier som alle testet skolebaserte forebyggende gruppetiltak for
barn i samlivsbrudd. Alle studiene sammenlignet gruppetiltaket med intet tiltak. Flere
studier malte samme type utfall, men forskjellige verktgy ble benyttet og det var varie-
rende funn som var innbyrdes inkonsistente. Pa bakgrunn av resultattabellene opp-
summerte vi at deltagelse i gruppetiltak muligens kan redusere forekomsten av angst-
symptomer og fgre til en forbedret tilpasning til den nye situasjonen. Derimot er det
usikkert om gruppetiltak pavirker barns selvbilde, opplevelse av depresjon eller om det
endrer oppfatninger og holdninger til samlivsbruddet. Nar det gjelder foreldre til barn
som har mottatt gruppetiltak kan de muligens oppfatte at det har skjedd en stgrre posi-
tiv endring i barnas sosiale atferd, problemlgsningsferdigheter og fglelser i forbindelse
med samlivsbruddet sammenlignet med foreldre til barn som ikke har fatt tiltaket. Det
er imidlertid usikkert om foreldrene oppfatter barnas grad av atferdsproblemer og
emosjonelle fungering som forbedret. Laererne til barn som har fatt gruppetiltak sam-
menlignet med laerere til barn som ikke har fatt samme tiltak kan muligens oppfatte det
slik at barna fungerer bedre i skolesammenheng. Det er derimot usikkert om de ogsa
synes at problematferd, skolefraveer og faglige prestasjoner endrer seg.

Vi fant ikke noe mgnster i resultatene som kunne peke pa mulige forklaringsvariable
for ulike effekter da vi vurderte alle studiene med henblikk pa dette. For eksempel, va-
righet av tiltaket, opplaering med eller uten veiledning underveis, hvilke yrkesgrupper
som ledet gruppene, forlgpt tid siden samlivsbruddet eller om tiltaket var eksplisitt ut-
viklet pa grunnlag av en teori. I Stolberg 1994 (38) fremmes det synspunkt at pro-
grammet som bygget pa CSG, det vil si CODIP (Pedro-Carroll 1985 (29)), var mer effek-
tivt enn det opprinnelige fordi det hadde inkludert moduler som aktiviserte barna i
stgrre grad. CODIP var det programmet som ble evaluert i flest studier (Alpert-Gillis
1989; Pedro-Carroll 1985; 1992; 1999). Men heller ikke disse studiene hadde alltid
konsistente funn over tid. For eksempel var resultatene konsistente for angst og tilpas-
ning til situasjonen rundt samlivsbruddet, men ikke konsistent for laerernes vurdering
av fungering i skolesammenheng. To studier som vurderte lokale tilpasninger av CODIP
(Botha 2013 (21); Drapeau 1993 (24)) ser ikke ut til & ha vaert sa vellykkede.

CODIP- og CDG-studiene henviste til psyko-edukative metoder, men selv om begreps-
bruken kunne veaere noe forskjellig fra studie til studie nar det gjaldt bakenforliggende
teori, sa virker det som om innholdet i de fleste studiene kan kalles psyko-edukative
(undervisning, stgtte og mestringstrening gjennom problemlgsningsgvelser). Pa den

35 Diskusjon



annen side var det begrensede beskrivelser av tiltaket, slik det vanligvis er i denne type
studier. Nar det dreier seg om sammensatte og komplekse tiltak, er det ikke lett & be-
skrive ngyaktig hva som foregdr. Hvordan var for eksempel kvaliteten av relasjonen
mellom gruppeledere og deltagere? Heller ikke vet vi hvor mange av barna som mottok
tiltaket i henhold til intensjonen i de forskjellige studiene. Bare tre studier rapporterte
dette (65 - 92 %). Vi vet derfor ikke i hvilken grad tiltaket ble gjennomfgrt slik det var
planlagt, kvaliteten av det og hvor stor ‘dosen’ faktisk ble. I praktisk gjennomfgring kan
man ofte vaere ngdt for a gjgre endringer underveis. Et darlig gjennomfgrt tiltak kan
gjore at man ikke finner noen tydelige forskjeller mellom gruppene, og at tiltaket da
framstar som uten dokumenterbare positive effekter. Alle slike ukjente faktorer gjor
det vanskelig a identifisere hva det er som varierer fra tiltak til tiltak. Det hadde veert
interessant om alle studier ogsa hadde gjort prosessevalueringer underveis, slik at man
kunne forstd mer av funnene.

Generelt sett var det dessuten fa deltagere i hver gruppe i disse studiene, sd manglende
tydelige forskjeller i effekter kan ogsa skyldes at det var for fa til 8 kunne oppdage
eventuelle forskjeller. Ogsda hva man har valgt 4 male og maten utfallene er malt pa har
betydning for resultatene. Har man valgt riktige indikatorer for det man har forsgkt a
pavirke og er verktgyene adekvate? I dette tilfellet benyttet de fleste studiene validerte
verktgy. Fagomradet er preget av begrep som er diffuse og lite entydige og forskjellige
maleverktgy kan male begreper som sklir over i hverandre. Alle utfall, bortsett fra sko-
lefraveer og karakterer, var naturlig nok selvrapporterte og tiltakene var vanskelige a
blinde. Dermed kan rapporteringen veere pavirket av kunnskapen om gruppetilhg-
righet. Pa den annen side skulle dette i sa fall ha fgrt til en overestimering til fordel for
tiltaksgruppen ogsa for flere andre utfall, men det ser ikke ut til 4 ha veert tilfelle.

De fleste av studiene var fra USA og fra 1980- og 90-tallet. Vi anser likevel at resulta-
tene kan generaliseres og har ikke trukket noe for dette i GRADE. Selv om skilsmisse na
er et enda vanligere fenomen i samfunnet enn det var for 30 ar siden, innebzerer det al-
likevel en dramatisk endring for den enkelte som vil vaere ganske lik pa tvers av tidsfor-
lgpet: En av foreldrene som blir fravaerende i dagliglivet, reduksjon av gkonomiske res-
surser, kanskje flytting eller delt bosted, bytte av skole og tap av kamerater. Hvis det er
slik at barn trives med stabilitet og faste rutiner, kan mange endringer over kort tid
fore til en gkning i risikoen for at barnet far problemer (40). Vi anser ogsa studiene som
relevante pa tvers av hvilke yrkesgrupper som var gruppeledere. Ingen av gruppetilta-
kene var ledet av skolehelsesgstre men av psykologer, skolerddgivere og/eller sosiono-
mer. Vi tenker at gitt manualer og oppleering som det var i disse studiene, kan man ogsa
benytte en yrkesgruppe som ofte vil kjenne barna over tid fra andre skolehelsetjenes-
ter.

Kvaliteten pa dokumentasjonen av forskningsresultatene

Dokumentasjonen er preget av studier med fa deltagere, uklar eller hgy risiko for syste-
matiske skjevheter i resultatene, og varierende funn studiene imellom. Den samlede
dokumentasjonen er ogsa preget av stor variasjon i hvilke utfall som er malt og i valgte
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maleverktgy. Vi fant etter en helhetlig vurdering at vi kunne trekke konklusjoner bare
for noen utfall. Nar resultatene er inkonsistente og dokumentasjonen vurderes som lav
eller svert lav blir det vanskelig a si noe sikkert. Det er da bare videre forskning som
kan gi sikrere svar.

Styrker og svakheter

[ denne systematiske oversikten har vi fulgt Kunnskapssenterets metodebok for hvor-
dan vi besvarer spgrsmal om et tiltaks effekt. Det betyr for eksempel at vi oppsum-
merte forskningslitteratur av en viss kvalitet og at det ikke inngikk i vart mandat a kart-
legge hvilke erfaringer som kan ha veert gjort forskjellige steder i forbindelse med im-
plementeringer av gruppetiltak. Vi sgkte systematisk i flere forskningsdatabaser etter
all litteratur som omhandlet temaet for oversikten. Vi begrenset ikke sgket verken for
tidsperiode eller sprak. Heller ikke begrenset vi til noen spesiell yrkesgruppe, sa nar vi
ikke fant studier der skolehelsesgstre ledet tiltaket, betyr det at det ikke er gjort studier
med denne yrkesgruppen som gruppeledere.

Alle faser - valg av referanser, inklusjons- og eksklusjonsbeslutninger, vurderinger av
validiteten av resultater og av kvaliteten av dokumentasjonen - ble kvalitetssikret ved a
benytte to personer. Vi kan imidlertid ha gatt glipp av studier (se for eksempel tabell 2,
i vedlegg 3), fordi vi ikke prioriterte a innhente dem og derfor ikke fikk vurdert dem for
inklusjon eller eksklusjon. Heller ikke et konferanseforedrag av en randomisert kon-
trollert studie innhentet vi pa grunn av praktiske hensyn (kunne bare leveres i mikro-
fiche-format: Howard 1990, tabell 1 i vedlegg 3).

En systematisk oversikt kan veere godt gjennomfgrt men allikevel ha et sd begrenset re-
sultat at problemstillingen ikke kan besvares fullt ut. Det er de studiene den identifise-
rer - og hvor godt de er gjennomfgrt - som bestemmer i hvilken grad problemstillingen
kan besvares.

Overensstemmelse med andre oversikter

Vi identifiserte seks tidligere oversikter over samme tema, den siste fra 2009 (41-46).
Den som hadde flest overlappende studier med var systematiske oversikt, var en over-
sikt fra 2003 (43). Den hadde inkludert 12 av vare 18 inkluderte studier fra samme
tidsperiode. Vi identifiserte ikke flere primaerstudier fra disse oversiktene. Deres kon-
klusjoner var sammenlignbare, det vil si noen positive funn som ble betegnet som ‘mo-
dest’, men for gvrig varierende resultater.

Oversikten fra 2003 (43) stilte interessante tilleggsspgrsmal til spgrsmalet om effekt.
For eksempel om én aldersgruppe kunne ha bedre utbytte enn andre, om varigheten av
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tiltaket, tid siden samlivsbruddet eller gruppestgrrelse hadde betydning. De under-
sgkte ogsa om det kunne vere noen forskjell mellom CODIP og de andre programmene
i generell effekt. Til sammen var det 23 studier i analysene. Forfatterne beregnet en
gjennomsnittlig standardisert effektstgrrelse pa grunnlag av alle utfallene fra hver stu-
die som de sd la inn i en meta-analyse. De rapporterer en gjennomsnittlige effektstgr-
relse pa 0,43 (range 0,00 - 1,38). De mente videre at det var best resultater nar tiltaket
ble gitt de fgrste to drene etter samlivsbruddet, for barn i alderen 9-12 ar, med ikke
mer enn 10 mgter og av en varighet pa 60-75 minutter. I fglge forfatterne var det en
‘tendens’ til at grupper av medium stgrrelse (7-9) var mer effektive enn sma grupper
(det vil si ikke statistisk signifikant forskjell). Analysene ga ingen holdepunkter for
store forskjeller mellom CODIP-programmet og de andre programmene nar det gjaldt
effekt (henholdsvis d=0,41 versus 0,44, p=0,25). Alle disse tallene er imidlertid usikre
fordi oversikten ikke har alle ‘vare’ studier pluss at de ogsa inkluderer studier der sam-
menligningsgruppen var barn fra intakte familier. De inkluderte ogsa en studie som vi
ekskluderte (47) fordi populasjonen var mgdrene og ikke barna.

Resultatenes betydning for praksis

For & kunne tilby kunnskapsbaserte omsorgstjenester bgr forskningsbasert kunnskap
integreres med erfaringskunnskap hos fagpersoner og brukere samt konteksten.

A jobbe kunnskapsbasert vil dermed si at man bruker:

forskningsbasert kunnskap der man systematisk innhenter forskning og kritisk
vurderer funnene

erfaringsbasert kunnskap hos fagfolk, som kan veare ferdigheter og vurderingsevne,
kommunikasjon og relasjoner utviklet i praksis

brukerkunnskap og brukermedvirkning, som kan vaere kunnskap, erfaringer, verdier,
gnsker og behov hos brukere, pasienter eller pargrende

Disse tre elementene vurderes sa i en kontekst. Konteksten er det miljget eller den
settingen som man skal utgve kunnskapsbasert praksis i. Her kan geografisk
beliggenhet, tilgjengelige ressurser, lovverk og retningslinjer spille inn pa beslutningen.
Funnene fra denne systematiske oversikten ma derfor ses i en sammenheng med den
erfaringsbaserte kunnskapen, brukerkunnskapen og konteksten fgr en beslutning tas.

[ og med at det var varierende funn mellom studiene for effekter av gruppetiltak for
barn i samlivsbrudd, ogsa mellom de studiene som testet samme program, tilsier dette
at gruppetiltak som skal benyttes i Norge, bgr evalueres. Det burde her vaere mulig a
bruke et solid forskningsdesign og a velge de standardiserte og anerkjente maleverkt-
gyene som har vert oftest benyttet i studier med samme problemstilling.

38 Diskusjon



KonKklusjon

Barn i samlivsbrudd som deltar i forebyggende gruppetiltak sammenlignet med intet
tiltak opplever muligens feerre angstsymptomer og en forbedret tilpasning til situasjo-
nen rundt samlivsbruddet. Det er imidlertid usikkert om gruppetiltak pavirker barns
selvbilde, forekomst av depresjonssymptomer eller om det endrer oppfatninger og
holdninger til samlivsbruddet. Gruppetiltak kan muligens fgre til at foreldrene oppfat-
ter barnas sosiale atferd, problemlgsningsferdigheter og hvilke fglelser de har i forbin-
delse med samlivsbruddet som forbedret. Det er imidlertid usikkert om det fgrer til at
foreldre oppfatter barnas grad av atferdsproblemer og emosjonell fungering som for-
bedret. Laerere kan muligens synes at barna fungerer bedre pa noen omrader i skole-
sammenheng. Derimot er det usikkert om gruppetiltak pavirker skolefravaer eller om
det etter leerernes oppfatning pavirker barnas problematferd og faglige prestasjoner.
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disrupt* or dissolut* or ((end* or terminat*) adj2 relationship*))).tw.
8 ((father or mother) adj2 ("moving out" or "moved out")).tw. 1
9 or/5-8 15396
10 Role Playing/ or Group Processes/ or Group Structure/ or Peer Group/ or Self-Help Groups/ 37329
11 Health Education/ or exp Teaching Materials/ or Child Guidance/ or Counseling/ or directive counsel- 221505
ing/ or teaching/
12 (resilience or training or process* or thinking? or meeting? or peer? or dynamic? or interaction? or living 8415024
or structure or psychology or instruction? or discussion? or counsel* or support* or "Self Directed" or
intervention* or participat* or prevent* or "health promotion” or educati* or "life skills" or program? or
guid* or playing or group?).tw.
13 ("Directed Discussion Method" or "nondirected Discussion Method").tw. 0
14 pc.fs. 1105636
15 or/10-14 9033857
16 codip.ti,ab. 3
17 clinical trial.mp. 622187
18 comparative study.pt. 1746678
19 random:.mp. 1010676
20 randomized controlled trial.pt. 415041
21 controlled clinical trial.pt. 91985
22 multicenter study.pt. 198081
23 pragmatic clinical trial.pt. 223
24 (pre-post or "pre test$" or pretest$ or posttest$ or "post test$" or (pre adj5 post)).ti,ab. 76914
25 ("quasi-experiment$" or quasiexperiment$ or "quasi randoms$" or quasirandom$ or "quasi control$" or 116207
quasicontrol$ or ((quasi$ or experimental) adj3 (method$ or study or trial or design$ or con-
trolled))).ti,ab,hw.
26 (effect or impact or trial or intervention).ti. 1082733
27 repeated measure*.ti,ab. 31003
28 ((before adj5 after) or control group*).ti,ab. 594350
29 (pretest-posttest study or pretesting or pre-post tests or quasi experimental design or quasi experi- 135
mental study or quasi experimental study design or repeated measurement or repeated measurements
or repeated measures).kw.
30 Controlled Before-After Studies/ 68
31 Non-Randomized Controlled Trials as Topic/ 30
32 or/17-31 4143108
33 4 and 9 and 15 and 32 1543
34 16 and 32 3
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| 35 |33 or 34 1543
Database: Embase 1974 to 2015 October 28
Dato for sgk: 29.10.15
# Searches Results
1 child/ or juvenile/ or boy/ or girl/ or school child/ or adolescent/ or student/ or elementary student/ or 2292790
high school student/ or middle school student/
2 (child* or adolescen* or preadolescent* or boy$1 or girl$1 or kid$1 or juvenil* or under?age* or teen- 2155073
ager* or teen$1 or minor* or pubescen* or young people or young person* or youth$1 or youngster* or
student?).tw.
3 ((("5"or"6" or"7" or "8" or "9" or "10" or "11" or "12" or "13" or "14" or "15" or "16" or "17" or "18" or 704128
"19" or "20" or five or six or seven or eight or nine or ten or eleven or twelve or thirteen or fourteen or
fifteen or sixteen or seventeen or eighteen or nineteen or twenty) adj year? old) or (age? adj2 ("5" or "6"
or "7" or "8" or "9" or "10" or "11" or "12" or "13" or "14" or "15" or "16" or "17" or "18" or "19" or "20"
or five or six or seven or eight or nine or ten or eleven or twelve or thirteen or fourteen or fifteen or six-
teen or seventeen or eighteen or nineteen or twenty))).tw.
4 or/1-3 3583028
5 Divorce/ 6571
6 (divorce or divorced).tw. 8232
7 ((parents or parental or adult? or couple or couples or cohabitat* or unmarried or premarital or living 9044
together or marital or family or families) adj4 ("breaking up" or "broken up" or splitting or separat* or
disrupt* or dissolut* or ((end* or terminat*) adj2 relationship*))).tw.
((father or mother) adj2 ("moving out" or "moved out")).tw. 1
9 or/5-8 18944
10 health education/ or school health education/ or teaching/ or counseling/ or directive counseling/ or 274675
education program/ or skill/
11 group dynamics/ or group process/ or group psychology/ or group structure/ or peer group/ or Role 52226
Playing/ or family counseling/ or Support Groups/
12 (resilience or training or process* or thinking? or meeting? or peer? or dynamic? or interaction? or living| 10283570
or structure or psychology or instruction? or discussion? or counsel* or support* or "Self Directed” or
intervention* or participat* or prevent* or "health promotion” or educati* or "life skills" or program? or
guid* or playing or group?).tw.
13 ("Directed Discussion Method" or "nondirected Discussion Method").tw. 0
14 pc.fs. 1030373
15 or/10-14 10862992
16 codip.ti,ab. 6
17 random:.tw. 1034449
18 clinical trial:.mp. 1180470
19 exp health care quality/ 2225954
20 Randomized controlled trial/ 389498
21 Quasi Experimental Study/ 2639
22 Pretest Posttest Control Group Design/ 250
23 Experimental Design/ 11728
24 Multicenter Study/ 129020
25 comparative study/ 695488
26 (effect or impact or trial or intervention).ti. 1310356
27 (pre-post or "pre test*" or pretest* or posttest® or "post test*" or (pre adj5 post)).ti,ab. 120744
28 ("quasi-experiment*" or quasiexperiment* or "quasi random*" or quasirandom* or "quasi control*" or 220729
quasicontrol* or ((quasi* or experimental) adj3 (method* or study or trial or design* or con-
trolled))).ti,ab,hw.
29 repeated measure*.ti,ab. 41095
30 ((before adj5 after) or control group*).ti,ab. 794874
31 (pretest-posttest study or pretesting or pre-post tests or quasi experimental design or quasi experi- 635
mental study or quasi experimental study design or repeated measurement or repeated measurements
or repeated measures).kw.
32 or/17-31 5882637
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33 4 and 9 and 15 and 32 1943
34 16 and 32 6
35 33 or 34 1943
Database: PsycINFO 1806 to October Week 3 2015
Dato for sgk: 29.10.15
# Searches Results
1 Students/ or High School Students/ or Elementary School Students/ or Middle School Students/ or Jun- 91382
ior High School Students/
2 (child* or adolescen* or preadolescent* or boy$1 or girl$1 or kid$1 or juvenil* or under?age* or teen- 1200018
ager* or teen$1 or minor* or pubescen* or young people or young person* or youth$1 or youngster* or
student?).tw.
3 ((("5" or"6" or "7" or "8" or "9" or "10" or "11" or "12" or "13" or "14" or "15" or "16" or "17" or "18" or 224654
"19" or "20" or five or six or seven or eight or nine or ten or eleven or twelve or thirteen or fourteen or
fifteen or sixteen or seventeen or eighteen or nineteen or twenty) adj year? old) or (age? adj2 ("5" or "6"
or "7" or "8" or "9" or "10" or "11" or "12" or "13" or "14" or "15" or "16" or "17" or "18" or "19" or "20"
or five or six or seven or eight or nine or ten or eleven or twelve or thirteen or fourteen or fifteen or six-
teen or seventeen or eighteen or nineteen or twenty))).tw.
4 or/1-3 1292334
5 Divorce/ or Marital Separation/ or Divorced Persons/ or Relationship Termination/ 9427
6 (divorce or divorced).tw. 15935
7 ((parents or parental or adult? or couple or couples or cohabitat* or unmarried or premarital or living 9320
together or marital or family or families) adj4 ("breaking up" or "broken up" or splitting or separat* or
disrupt* or dissolut* or ((end* or terminat*) adj2 relationship*))).tw.
8 ((father or mother) adj2 ("moving out" or "moved out")).tw. 3
9 or/5-8 24155
10 exp Education/ or child guidance/ or counseling/ or educational counseling/ or school counseling/ or 316323
educational programs/ or Educational Program Evaluation/ or Educational Program Planning/ or
school based intervention/ or after school programs/ or Teaching/ or Teaching Methods/
11 Directed Discussion Method/ or Group Instruction/ or Nondirected Discussion Method/ or Group Coun- 34633
seling/ or Group Dynamics/ or Group Discussion/ or Role Playing/ or Group Structure/ or Support
Groups/ or Group Intervention/ or Group Participation/
12 (resilience or training or process* or thinking? or meeting? or peer? or dynamic? or interaction? or living 2610872
or structure or psychology or instruction? or discussion? or counsel* or support* or "Self Directed” or
intervention* or participat* or prevent* or "health promotion” or educati* or "life skills" or program? or
guid* or playing or group?).tw.
13 ("Directed Discussion Method" or "nondirected Discussion Method").tw. 0
14 or/10-13 2636401
15 codip.tw. 12
16 4 and 9 and 14 11294
17 limit 15 to "therapy (best balance of sensitivity and specificity)" 2
18 limit 16 to "therapy (best balance of sensitivity and specificity)" 942
19 17 or 18 942
20 17 or 18 942
Database: Cinahl
Dato for sgk: 29.10.15
# Query Results
S4 AND S10 AND S15 AND S31
S33 Limiters - Exclude MEDLINE records 321
S32 S4 AND S10 AND S15 AND S31 872
S17 OR S18 OR S19 OR S20 OR S21 OR S22 OR S23 OR S24 OR S25 OR S26 OR S27 OR S28 OR S29 OR
S31 S30 1,293,582
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S30
S29
S28
S27
S26
S25
S24
S23
S22
S21
S20
S19
S18
S17
S16

S15

S14

S13

S12

S11
S10

S9

S8

S7

S6
S5

S4

S3
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TI (effect* or impact* or intervention* or before N5 after or pre N5 post or ((pretest or "pre test") and
(posttest or "post test")) or quasiexperiment* or quasi W0 experiment* or evaluat* or repeated W0
measur*) OR AB ( effect* or impact* or intervention* or before N5 after or pre N5 post or ((pretest or
"pre test") and (posttest or "post test")) or quasiexperiment* or quasi W0 experiment* or evaluat* or
repeated W0 measur*)

TI ( randomis* or randomiz* or randomly ) OR AB ( randomis* or randomiz* or randomly )

(MH "Health Services Research+") OR (MH "Comparative Studies")

(MH "Multicenter Studies")

(MH "Quasi-Experimental Studies+")

(MH "Pretest-Posttest Design+")

(MH "Experimental Studies+")

(MH "Nonrandomized Trials")

(MH "Intervention Trials")

(MH "Clinical Trials+")

(MH "Randomized Controlled Trials")

PT research

PT clinical trial

PT randomized controlled trial

TI codip OR AB codip

S11 ORS12 OR S13 OR S14

TI ( "Directed Discussion Method" or "nondirected Discussion Method" ) OR AB ( "Directed Discussion
Method*" or "nondirected Discussion Method*" )

TI ( ((resilience or training or process* or thinking# or meeting# or peer# or dynamic# or interaction#
or living or structure or psychology or instruction# or discussion# or counsel* or support* or "Self Di-
rected" or intervention* or participat* or prevent* or "health promotion" or educati* or "life skills" or
program# or guid* or playing or group#) OR AB ( ((resilience or training or process* or thinking# or
meeting# or peer# or dynamic# or interaction# or living or structure or psychology or instruction# or
discussion# or counsel* or support* or "Self Directed" or intervention* or participat* or prevent* or
"health promotion" or educati* or "life skills" or program# or guid* or playing or group#)

(MH "Group Processes") OR (MH "Peer Group") OR ("Support Groups") OR (MH "Role Playing")

(MH "Counseling") OR (MH "Anticipatory Guidance") OR (MH "Health Education") OR (MH "Teaching
Materials+") OR (MH "Teaching") OR (MH "Teaching Methods")

S5 0R S6 OR S7 OR S8 OR S9
TI ( (divorce or dicorced) ) OR AB ( (divorce or dicorced)

TI ( ((father or mother) N1 ("moving out" or "moved out")) ) OR AB ( ((father or mother) N1 ("moving
out” or "moved out")) )

TI ( (marital N3 (disruption# or separat* or dissolution#)) ) OR AB ( (marital N3 (disruption# or sepa-
rat* or dissolution#)) )

TI ( ((parents or parental or adult# or couple or couples or cohabitat* or unmarried or premarital or
"living together" or marital or family or families) N2 ("breaking up" or "broken up" or splitting or sepa-
rat* or disrupt* or dissolut* or ((end* or terminat*) N1 relationship*))) ) OR AB ( ((parents or parental
or adult# or couple or couples or cohabitat* or unmarried or premarital or "living together" or marital
or family or families) N2 ("breaking up" or "broken up" or splitting or separat* or disrupt* or dissolut*
or ((end* or terminat*) N1 relationship*))) )

(MH "Divorce")
S1O0RS20RS3

TI ( (child* or adolescen* or preadolescent* or boy# or girl# or kid# or juvenil* or underage* or under
age* or teenager* or teen# or minor* or pubescen* or young people or young person* or youth# or

727,622
110,776
86,439
10,122
8,230
26,105
165,916
164
5,841
132,386
24,619
988,239
52,693
30,252
0

1,089,828

1,037,813

18,085

119,689
2,526

848

119

1,185
1,128

526,193

344,249



Set#
S26

youngster* or student#) ) OR AB ( (child* or adolescen* or preadolescent* or boy# or girl# or kid# or
juvenil* or underage* or under age* or teenager* or teen# or minor* or pubescen* or young people or
young person* or youth# or youngster* or student#) )

TI(((("5" or"6" or"7" or "8" or "9" or "10" or "11" or "12" or "13" or "14" or "15" or "16" or "17" or
"18""19" or "20" or five or six or seven or eight or nine or ten or eleven or twelve or thirteen or four-
teen or fifteen or sixteen or seventeen or eighteen or nineteen or twenty) W0 year? old) or (age? N1
("5"or"6" or "7" or "8" or "9" or "10" or "11" or "12" or "13" or "14" or "15" or "16" or "17" or "18"
"19" or "20" or five or six or seven or eight or nine or ten or eleven or twelve or thirteen or fourteen or
fifteen or sixteen or seventeen or eighteen or nineteen or twenty))) ) OR AB ( ((("5" or "6" or "7" or "8"
or"9"or "10" or "11" or "12" or "13" or "14" or "15" or "16" or "17" or "18" or "19" or "20" or five or
six or seven or eight or nine or ten or eleven or twelve or thirteen or fourteen or fifteen or sixteen or
seventeen or eighteen or nineteen or twenty) WO year? old) or (age? N1 ("5" or "6" or "7" or "8" or "9"
or"10" or "11" or "12" or "13" or "14" or "15" or "16" or "17" or "18" "19" or "20" or five or six or
seven or eight or nine or ten or eleven or twelve or thirteen or fourteen or fifteen or sixteen or seven-

S2 teen or eighteen or nineteen or twenty))) ) 38,207

(MH "Child") OR (MH "Adolescence") OR (MH "Students") OR (MH "Students, High School") OR (MH

S1 "Students, Middle School") 352,264

Database: Cochrane Central Register of Controlled Trials (Central)

Dato for sgk: 29.10.15

#1 MeSH descriptor: [Child] this term only

#2 MeSH descriptor: [Adolescent] this term only

#3 MeSH descriptor: [Students] this term only

#4 (child* or adolescen* or preadolescent* or boy or boys or girl or girls or kid or kids or juvenil* or under age* or
underage* or teenager* or teen or teens or minor* or pubescen* or young people or young person* or youth or youths
or youngster* or student or students)

#5 ((("5"or"6" or"7" or "8" or "9" or "10" or "11" or "12" or "13" or "14" or "15" or "16" or "17" or "18" or "19" or
"20" or five or six or seven or eight or nine or ten or eleven or twelve or thirteen or fourteen or fifteen or sixteen or sev-
enteen or eighteen or nineteen or twenty) next (year or years) next old) or ((age or aged) near/2 ("5" or "6" or "7" or
"8"or "9" or "10" or "11" or "12" or "13" or "14" or "15" or "16" or "17" or "18" or "19" or "20" or five or six or seven or
eight or nine or ten or eleven or twelve or thirteen or fourteen or fifteen or sixteen or seventeen or eighteen or nineteen
or twenty)))

#6 #1 or #2 or #3 or #4 or #5

#7 MeSH descriptor: [Divorce] this term only

#8 (divorce or divorced)

#9 ((parents or parental or adult or adults or couple or couples or cohabitat* or unmarried or premarital or "living
together"” or marital or family or families) near/4 ("breaking up" or "broken up"” or splitting or separat* or disrupt* or
dissolut* or ((end* or terminat*) near/2 relationship*)))

#10  ((father or mother) near/2 ("moving out" or "moved out"))

#11  #7 or #8 or #9 or #10

#12  MeSH descriptor: [Role Playing] this term only

#13  MeSH descriptor: [Group Processes] this term only

#14  MeSH descriptor: [Group Structure] this term only

#15  MeSH descriptor: [Peer Group] this term only

#16  MeSH descriptor: [Self-Help Groups] this term only

#17  MeSH descriptor: [Health Education] this term only

#18  MeSH descriptor: [Teaching Materials] explode all trees

#19  MeSH descriptor: [Child Guidance] this term only

#20  MeSH descriptor: [Counseling] this term only

#21  MeSH descriptor: [Directive Counseling] this term only

#22  MeSH descriptor: [Teaching] this term only

#23  (resilience or training or process* or thinking or thinkings or meeting or meetings or peer or peers or dynamic
or dynamics or interaction or interactions or living or structure or psychology or instruction or instructions or discus-
sion or discussions or counsel* or support* or "Self Directed" or participat* or prevent* or "health promotion" or edu-
cati* or "life skills" or program or programs or guid* or intervention or interventions or group or groups or playing)
#24 #12or#13 or #14 or #15 or #16 or #17 or #18 or #19 or #20 or #21 or #22 or #23

#25  #6 and #11 and #24 in Trials : 342

Database: ERIC via ProQuest
Dato for sgk: 29.10.15

Searched for Databases

((SU.EXACT("Children") OR ((child* OR adolescen* OR preadolescent* OR boy OR boys OR girl | ERIC
OR girls OR kid OR kids OR juvenil* OR under age* OR underage* OR teenager* OR teen OR
teens OR minor* OR pubescen* OR young people OR young person* OR youth OR youths OR
youngster* OR student OR students) OR ((("5" OR"6" OR"7" OR "8" OR "9" OR "10" OR "11"
OR"12"OR"13"OR"14" OR"15" OR"16" OR "17" OR "18" OR "19" OR "20" OR five OR six OR
seven OR eight OR nine OR ten OR eleven OR twelve OR thirteen OR fourteen OR fifteen OR six-
teen OR seventeen OR eighteen OR nineteen OR twenty) next (year OR years) next old) OR
((age OR aged) NEAR/2 ("5" OR"6" OR"7" OR "8" OR "9" OR "10" OR "11" OR"12" OR "13" OR

RENITR

1586°
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"14" OR"15" OR "16" OR "17" OR "18" OR "19" OR "20" OR five OR six OR seven OR eight OR
nine OR ten OR eleven OR twelve OR thirteen OR fourteen OR fifteen OR sixteen OR seventeen
OR eighteen OR nineteen OR twenty)))) OR SU.EXACT("Adolescents") OR SU.EXACT("Stu-
dents")) AND (SU.EXACT("Divorce") OR (divorce OR divorced) OR ((parents OR parental OR
adult OR adults OR couple OR couples OR cohabitat* OR unmarried OR premarital OR "living
together" OR marital OR family OR families) NEAR/4 ("breaking up" OR "broken up" OR split-
ting OR separat* OR disrupt* OR dissolut* OR ((end* OR terminat*) NEAR/2 relationship*)))
OR ((father OR mother) NEAR/2 ("moving out" OR "moved out"))) AND (SU.EXACT("Role Play-
ing") OR SU.EXACT("Group Dynamics") OR SU.EXACT("Group Structure") OR SU.EXACT("Peer
Groups") OR SU.EXACT("Health Education") OR SU.EXACT("Instructional Materials") OR
SU.EXACT("Counseling") OR SU.EXACT("Teaching") OR (resilience OR training OR process* OR
thinking OR thinkings OR meeting OR meetings OR peer OR peers OR dynamic OR dynamics
OR interaction OR interactions OR living OR structure OR psychology OR instruction OR in-
structions OR discussion OR discussions OR counsel* OR support* OR "Self Directed" OR par-
ticipat* OR prevent* OR "health promotion” OR educati* OR "life skills" OR program OR pro-
grams OR guid* OR intervention OR interventions OR group OR groups OR playing))) AND
(SU.EXACT("Comparative Analysis") OR SU.EXACT("Control Groups") OR SU.EXACT("Quasiex-
perimental Design") OR SU.EXACT("Pretests Posttests") OR (random* OR control* OR "pretest"
OR "pre test" OR "posttest” OR "post test” OR experiment* OR "trial” OR "effect” OR "impact"
OR intervention* OR “repeated measures” OR “repeated measurements” OR “repeated meas-
urement”))

Set#
S20

Database: Sociological Abstracts via ProQuest
Dato for sgk: 29.10.15

Searched for Databases

((SU.EXACT("Children") OR ((child* OR adolescen* OR preadolescent* OR boy OR boys OR girl | Sociological
OR girls OR kid OR kids OR juvenil* OR under age* OR underage* OR teenager* OR teen OR Abstracts
teens OR minor* OR pubescen* OR young people OR young person* OR youth OR youths OR
youngster* OR student OR students) OR ((("5" OR"6" OR"7" OR "8" OR "9" OR "10" OR "11"
OR"12"OR"13"OR"14" OR"15" OR"16" OR "17" OR "18" OR "19" OR "20" OR five OR six OR
seven OR eight OR nine OR ten OR eleven OR twelve OR thirteen OR fourteen OR fifteen OR six-
teen OR seventeen OR eighteen OR nineteen OR twenty) next (year OR years) next old) OR
((age OR aged) NEAR/2 ("5" OR "6" OR "7" OR "8" OR "9" OR "10" OR "11" OR "12" OR "13" OR
"14" OR"15" OR"16" OR "17" OR "18" OR "19" OR "20" OR five OR six OR seven OR eight OR
nine OR ten OR eleven OR twelve OR thirteen OR fourteen OR fifteen OR sixteen OR seventeen
OR eighteen OR nineteen OR twenty)))) OR SU.EXACT("Adolescents") OR SU.EXACT("Stu-
dents")) AND (SU.EXACT("Divorce") OR (divorce OR divorced) OR ((parents OR parental OR
adult OR adults OR couple OR couples OR cohabitat* OR unmarried OR premarital OR "living
together” OR marital OR family OR families) NEAR/4 ("breaking up"” OR "broken up" OR split-
ting OR separat* OR disrupt* OR dissolut* OR ((end* OR terminat*) NEAR/2 relationship*)))
OR ((father OR mother) NEAR/2 ("moving out" OR "moved out"))) AND (SU.EXACT("Role Play-
ing") OR SU.EXACT("Group Dynamics") OR (SU.EXACT("Group Therapy") OR SU.EX-
ACT("Groups") OR SU.EXACT("Group Work")) OR SU.EXACT("Peer Groups") OR SU.EX-
ACT("Health Education") OR SU.EXACT("Counseling") OR SU.EXACT("Teaching") OR (resili-
ence OR training OR process* OR thinking OR thinkings OR meeting OR meetings OR peer OR
peers OR dynamic OR dynamics OR interaction OR interactions OR living OR structure OR psy-
chology OR instruction OR instructions OR discussion OR discussions OR counsel* OR support*
OR "Self Directed" OR participat* OR prevent* OR "health promotion” OR educati* OR "life
skills" OR program OR programs OR guid* OR intervention OR interventions OR group OR
groups OR playing))) AND (SU.EXACT("Comparative Analysis") OR (random* OR control* OR
"pretest” OR "pre test” OR "posttest” OR "post test" OR experiment* OR "trial” OR "effect" OR
"impact" OR intervention* OR “repeated measures” OR “repeated measurements” OR “re-
peated measurement”))

Results

3923°

Database: Pubmed

Dato for sgk: 29.10.15

Search ((((((((((child* or adolescen* or preadolescen* or "boy" or "boys" or "girl" or "girls" or "kid" or "kids" or juvenil*
or "under age" or "underage"” or teenager* or "teen" or "teens" or minor* or pubescen* or "young people" or "young per-
son" or "young persons"” or youth* or youngster* or student*))) AND ((((divorce*) OR ((((("parents” or "parental” or
adult* or "couple” or "couples” or cohabitat* or "unmarried" or "premarital” or "living together" or "marital" or "family"
or "families") AND ("breaking up" or "broken up" or "splitting" or separat* or disrupt* or dissolut* or ((end or ends or
ended or ending or endings or terminat*) AND relationship*))))))) OR (((("marital" AND (disruption* or separat* or dis-
solution*)))))) OR ((((("father" or "mother") AND ("moving out” or "moved out"))))))) AND (((((((playing or resilience
or "training" or process* or thinking* or meeting* or peer* or dynamic* or interaction* or "living" or "structure" or "psy-
chology" or instruction* or discussion* or counsel* or support* or "Self Directed" or participat* or prevent* or "health
promotion” or educati* or "life skills" or program* or guid* or intervention* or group*)))))) OR (((("Directed Discussion
Method" or "nondirected Discussion Method"))))))) OR codip)) AND ((random* OR control* OR "pretest” OR "pre test"
OR "posttest” OR "post test” OR experiment* OR "trial” OR "effect” OR "impact” OR intervention* OR “repeated
measures” OR “repeated measurements” OR “repeated measurement”)))) AND publisher [sb] : 382

Sek etter pagiende studier I International Clinical Trials (WHO) / Clinical Trials: Sgketerm: Divorce.
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Vedlegg 2

Maleverktay

Piers-Harris Self-Concept Scale (PHSCS)

The Piers-Harris 2 provides an overall view of an individual’s self-perception and helps
identify children, adolescents, and teenagers who may require further testing and pos-
sibly treatment. It is used in both educational and clinical settings to identify specific
problem areas, coping and defense mechanisms, and develop suitable intervention
techniques.
http://www.mhs.com/product.aspx?gr=edu&prod=piersharris2&id=over-
view#scales

https://www.wpspublish.com/store/lmages/Downloads/Product/Piers-Harris-
2 Sample-Test-Report.pdf

Self-Perception Profile for Children (SPPC)

«[...] a self-report scale devised to tap third through eighth grade children’s judg-
ments of their competency or adequacy in five domain-specific areas (scholastic
competence, societal acceptance, athletic competence, physical appearance and be-
havioral conduct), as well as a global perception of their self-worth.” (Crosbie-Bur-
nett 1990). SPPC er en revisjon av Perceived Competence Scale (Harter 1982).
https://core.human.cornell.edu/resources/measures/selfperception.cfm

Perceived Competence Scale (see SPPC)

«Harter's (1982) 28-item Perceived Competence Scale assesses cognitive, social, and
physical competence, and general self-esteem. All items are scored on 4-point scales
with high scores indicating greater perceived competence.” (Pedro-Carroll 1985).

Children's Beliefs About Parental Divorce Scale (CBPDS)

“... a 36-item self-report scale for assessing children’s dysfunctional beliefs regarding
parental divorce. [...] A revision of Kurdek and Berg’s 70-item scale. This scale can
be seen as a measure of children’s appraisal or reasoning about their parents’ di-
vorce and as such can be used to assess the cognitive changes that may take place as
a result of the group interventions. Scales: peer ridicule and avoidance, paternal
blame, fear of abandonment, maternal blame, hope of reunification and self-blame.”
(Crosbie-Burnett 1990. http://psycnet.apa.org/jour-
nals/ccp/55/5/712.pdf&productCode=pa

Child Behavior Checklist
Foreldreversjonen:
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“The CBCL [...] contains 118 items, for which parents rate frequency of occurrence
on a 3-point scale. The measure yields normed scores on nine problem behavior
scales for each sex, a normed total pathology scale, two broad-band second-order
factors (Externalizing and Internalizing) and three social competence scales. Higher
scores are keyed to frequency of the behavior and reflect either greater prosocial
skills or maladaptive behavior.” (Stolberg 1994). http://www.psyktest-
barn.no/CMS/ptb.nsf/pages/cbcl

Children’s Attitudes and Self-Perceptions (CASP)

Children's Attitudes and Self-Perceptions (CASP) is a 15-item score developed for
this study to assess children's divorce-related attitudes and self-perceptions, using
4-point self-descriptive scales (1 = very true for me and 4 = not at all true for me).
The CASP includes specific divorce-related items (e.g., "It's OK for me to talk with
my friends about my parents’ separation™) and items that reflect intervention

goals (e.g., "If I have a problem, I can figure out how to solve it"). High CASP scores
indicate better adjustment.” (Pedro-Carroll 1985). Pedro-Carroll JL, Cowen EL,
Hightoweer AD, guare JC. Preventive intervention with latency-aged children of di-
vorce: a replication study. American Journal of Community Psychology 1986;14:277-
290.

Children’s Attitudes toward Parental Separation Inventory (CAPSI)

“The CAPSI is a 60-item objective measure presented in a ‘yes-no’ response format.
Ten items are included in each of six scales — Peer Ridicule and Avoidance (‘It would
upset me if other kids asked a lot of questions about my parents’), Paternal Blame
(‘My father caused the breakup of my family), Fear of Abandonment (‘Sometimes |
worry that soon | may be left all alone with no one to take care of me’), Hope of Reu-
nification (‘Someday the whole family will probably live together again’), Maternal
Blame (‘It was usually my mother’s fault when my parents had a fight’), and Self-
Blame (It’s probably my fault that my parents are unhappy’). Each response is keyed
for adjustment, and a total score is derived by summing all adjusted responses.”
(Bornstein 1988).

Children’s Depression Inventory (CDI)

“The Children's Depression Inventory (CDI) was designed to assess children's de-
pressive symptomology. Each item on the questionnaire consists of three options
ranging from healthy to depressive symptomology; the child is instructed to pick the
one that best fits him/her over the last two weeks. The 27-item questionnaire taps
three major constructs: Depressive Affect; Oppositional Behavior; and Personal Ad-
justment (Saylor, Spirito, Finch & Bennett, 1984). The CDI is found to be more valid
when self-report measures are used and is capable of discriminating between popu-
lations of normal school children and emotionallv disturbed children (Saylor et al.,
1984).” (Skitka 1995). Refers to Kovacs M. The Children's Depression Inventory: A
self-rated depression scale for school-aged youngsters. Unpublished manuscript.
Pittsburgh: University of Pittsburgh, 1982.
http://psychassessments.com.au/products/22/prod22_reportl.pdf

Children’s Divorce Adjustment Scale (CDAS)

“The 17-item Children’s Divorce Adjustment Scale (CDAS), adapted from Sterling
(1986), assesses children's feelings about families (e.g., "I feel very sad when 1 think
about my family"); parents (e.g., "l worry about my parents leaving me"); themselves
(e.g., "l feel different from other kids"); and coping skills (e.g., "'l can think of lots of
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ways to solve problems™). Items are rated on a 3-point scale: usually yes (1), some-
times (2), and usually no (3). High total scores indicate better adjustment.” (Alpert-
Gillis 1989). Refers to Sterling, S. School-based intervention program for young
children of divorce. Unpublished doctoral dissertation. Rochester, NY: University of
Rochester, 1986.

Children’s Family Adjustment Scale (CFAS)

“The 16-item CFAS assesses children’s feelings about their family (‘I feel very sad
when | think about my family’), themselves (‘My feelings are OK to have’) and sup-
port sources (e.g. ‘I talk with my mother or father about how | feel’). Responses are
based on a 3-point scale (1=no, 2=sometimes, 3=yes). High scores reflect better ad-
justment.” (Pedro-Carroll 1992)

Dimensions of Self-Concept, Anxiety (DOSC), Form E

“We used the Dimensions of Self-Concept (DOSC), Form E (Michael & Smith 1977)
to measure five noncognitive factors associated with self-concept in the school set-
ting. The DOSC is a self-report instrument consisting of the following subscales: a)
Level of Aspiration, b) Anxiety, ¢) Academic Interest and Satisfaction, d) Leadership
and Initiative, and e) Identification versus Alienation. The DOSC is a 70-item inven-
tory requiring a forced choice among three responses. The scores for each subscale
range from 14 to 42 with higher scores representing a more positive self-concept.
For the Anxiety subscale the reverse is true: Lower scores represent higher self-con-
cept.” (Omizo 1987). http://www.edits.net/wp-content/uploads/2014/07/DOSC.pdf

Health Resources Inventory (HRI)

«Teachers rated HRI items on 5-point scales indicating how well they described a
child [...]. The HRI has five factors: Good Student (10 items), Adaptive Assertiveness
(7 items), Peer Sociability (10 items), Follows Rules (7 items), and Frustration Toler-
ance (12 items), and a sum score. High factor and sum scores indicate greater
competence.” (Pedro-Carroll 1985).

Parent-Child Rating Scale (P-CRS)

“... a 39-item measure that assesses children’s behavioural, social and emotional
functioning from a parents’s perspective. Parents answer each item on a five-point
Likert scale. The measure is divided into seven empirically-derived domains: task
orientation, frustration tolerance, positive peer social relations, negative peer social
relations, self reliance, shy anxious withdrawn and positive disposition. Items are
scored such that higher scores on all subscales reflect better functioning. All seven
subscales have acceptable reliability, with alpha coefficients for the subscales rang-
ing from 0,71 to 0,83, and are moderately correlated with the T-CRS subscales ...”
(Botha 2013).

Parents Evaluation Form (PEF 14)

“Parents completed a 14-item Parent Evaluation Form (PEF) developed specifically
for this study. The PEF assesses children's school performance (e.g., "Is doing well in
school™), peer relationships (e.g., "Has many friends"), and feelings about the di-
vorce (e.g., "Might feel responsible for the divorce™). All items were rated on 4-point
scales (1 = very true of my child and 4 = not at all true of my child) and were keyed
based on the judgment of six mental health professionals. High scores indicate
greater maladjustment.»
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Parents Evaluation Form (PEF 20)

“The 20-item PEF assesses parents' views of children's feelings (e.qg., "Feels respon-
sible for parents' problems™); behavior (e.g., "Gets along well with other children");
and problem-solving skills (e.g., "Tries to solve own problems™). Parents rate these
items on a 4-point scale from very true (1) to not true at all (4). High PEF sum
scores reflect better adjustment. The PEF has an alpha of .84 and a 2-week test-re-
test reliability of .72.” (Alpert-Gillis 1989).

State-Trait Anxiety Inventory for Children (STAIC)

“The State-Trait Anxiety Inventory for Children (STAIC) consists of 20 items. The
Trait form (...) asks children to rate themselves, using 3-point scales (1 = hardly ever
and 3 = often) on the frequency of occurrence of 20 specific feelings (e.g., "l worry
about my parents”; "I feel like crying"). High scores indicate greater anxiety.”
(Pedro-Carroll 1985).
http://www.mindgarden.com/146-state-trait-anxiety-inventory-for-children

Teacher-Child Rating Scale (T-CRS)

“The teacher-Child Rating Scale [...] is a two-part 36-item measure, with 6-item fac-
tor subscales. Part | assesses three dimensions of problem behaviors, i.e. Acting out,
Shy-Anxious, and Learning Problems, on 5-point severity scales ((1=not a problem
to 5=very serious problem. A sum problem score is derived from those items. Part Il,
also 18 items, assesses three dimensions of behavioral competence, i.e., Furstration
Tolerance, Assertive Social Skills, and Task Orientation. Teachers rate those items in
terms of how well they describe the child on 5-point scales (1=not at all to 5=very
well). The sum of those items yields an overall competence score. “ (Pedro-Carroll
1986).
https://www.childrensinstitute.net/services/assessment/TCRS-screening-tool

Behavioral Academic Self-Esteem Scale (BASES)

“[...] was designed to measure the academic self-esteem of children in pre-school
through eighth grade. It consists of 16 statements that are rated by the classroom
teacher on a scale of one through five. It measures five constructs: Self-initiative, so-
cial attention, success/failure, social attraction and self-confidence. Self-initiative
assesses the extent to which the child is willing to undertake new tasks, make inde-
pendent choices, show independence and self-direction in activities, and is willing to
seek help without coaxing when she doesn’t understand something. Social attention
measures whether the child is socially appropriate in class and cooperates with other
children. Success/failure measures how well the child deals with criticism, mistakes
and constructive feedback on classroom performance and behavior. Social attraction
measures whether the child is attractive to his peers, gregarious, and whether the
child references to him- or herself in generally positive terms. Finally, self-confi-
dence assesses for example whether the child readily expresses opinions, and if the
child appreciates his or her work, work products and activities.” (Skitka 1995), refer-
ring to Coopersmith S, Gilbert R. Professional manual: behavioral academic self-es-
teeem. Palo Alto: Consulting Psychologists’ Press, 1982.

Teacher’s Rating Form (TRF)

Leererversjonen av Child Behavior Check List:

“The TRF developed by Achenbach and Edelbrock (1986) was designed to obtain
teachers' reports of children's problem behavior, school performance, and adaptive
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functioning. Teachers rate the frequency of occurrence of each of the 133 items.
Higher scores indicate greater maladaptive behavior, academic achievement, and
adaptive functioning. The t scores on the internalizing internalizing, externalizing,
and total pathology (Sum t) scales and the four prosocial scales were used in this
study. Two-month test-retest coefficients for boys aged 6-11 averaged .74 for behav-
ior scales (Achenbach & Edelbrock, 1986). Teacher-teacher aid agreement was .57.”
(Stolberg 1994). http://www.psyktestbarn.no/CMS/ptb.nsf/pages/trf

Classroom Adjustment Rating Scale (CARS)

“a 41-item measure based on a 5-point severity scale (1 = not a problem and 5 = very
serious problem). The CARS has three problem factors: Acting Out (10 items), Shy-
Anxious (12 items), and Learning Problems (14 items). High factor and total scale
scores reflect maladjustment.” (Pedro-Carroll 1985).

Behavior Problem Checklist (BPC)

“This 55-item scale has been extensively researched. Factor analysis has revealed
four primary factors: Conduct Disorder, Subcultural (Socialized) Delinquency, and
Inadequacy-Immaturity. Data have been reported indicating the discriminant and
predictive validity of the BPC; extensive normative data have also been collected...”
(Bornstein 1988).
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Vedlegg 3

Liste over pagaende studier

Evaluation of support group interventions for children

Register:
Last refreshed on:
Main ID:

Date of registration:

Primary sponsor:
Public title:

Scientific title:

Date of first enrolment:

Target sample size:
Recruitment status:

URL:
Study type:

Study design:

ISRCTN
13 January 2015
ISRCTN52310507

02/09/2013

The Swedish National Institute of Public Health (FHI) (Sweden)
Evaluation of support group interventions for children

Effects of support group interventions on children in families with pa-
rental problems related to alcohol, drug abuse, mental illness, family vio-
lence, imprisonment or a complicated divorce situation

10/02/2010
116

Completed

http://isrctn.com/ISRCTN52310507

Interventional

Single-centred, parallel-group, unblinded, controlled intervention study
(Quality of life)

Publiseres antagelig i lgpet av april pa opplysning fra fgrsteforfatter.

Key inclusion & exclusion criteria
Contacts

Name:
Address:

Countries of
recruitment
Swe-

den
Telephone:
Email:

Affiliation:

Name: Tobias Elgan

Address:  STAD Stockholm Centre for Psychiatric Re-
search and Education Stockholm County Council
Health Care Provision and Karolinska Institutet
Box 6031 10231 Stockhol Sweden

Tele- +46700011003
phone:

Email: tobias.elgan@sll.se
Affilia-

tion:

Inclusion criteria: 1. Child should be 7-13 years old

2. Child should be from family with at least one of the parents has problems such as addiction to alco-
hol/drugs, mental iliness, family violence, divorce or imprisonment

3. Informed consent from custodian/custodians
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Exclusion criteria: 1. Previous support group experience
2. Parents refused to give consent

Age minimum:
Age maximum:
Gender: Both

Health Condition(s) or Problem(s) studied

Affected children in families with parental problems
Mental and Behavioural Disorders
Problems related to upbringing

Intervention(s)

Intervention: Support group intervention for children living in families with parental problems.

Waiting list control group, representing treatment-as-usual (TAU), are offered a support group inter-
vention after the trial period. No other intervention is offered to them.

The support group interventions are derived from the manual-based CAP (Children are People Too)
intervention, consisting of:

1. 8 ? 12 thematic group sessions (each between 90 -120 min.) discussing different aspects of paren-
tal problems in the family

2. Each session contains lectures related to the specific problem that the group aims at

3. Each session contains various games, role plays and practises related to family problem and cop-
ing behaviour

Primary Outcome(s)

Study assessments take place at baseline, at 4 and 12 months following baseline.

1. Mental health is measured using the Strength and Difficulties Questionnaire to the child and the
parent (SDQ-P and SDQ-S 11-16)

2. Coping behaviour is measured using the Kids Coping Test questionnaire (four-point Likert scales)
to the child.

3. Overall life satisfaction will be measured by asking about the participants? past, present and future
rating of his/her life on a ten-point 'Ladder of life', representing life status from 'worst' to 'best' possible
life imaginable using a one year time frame

4. Self perception is measured using the Swedish Scale 'Jag tycker jag ar' (I think | am) questionnaire.
'Jag Tycker Jag Ar L' is a 32-item, two-point Likert scale for children (7-9 years). 'Jag Tycker Jag Ar
M-H' is a 72-item, four-point Likert scale for children (10-15 years).

4. Parent/other adult also answers the Swedish Scale Family Climate (Familjeklimat)

Secondary Outcome(s)

Program adherence will be measured using a questionnaire to group leaders listing all activities dur-
ing the group sessions

Effectiveness of Mindfulness-based cognitive therapy on Emotional Resiliency and Emotion Regula-
tion in children of divorce

Register: IRCT
Last refreshed on: 17 November 2015
Main ID: IRCT2012102510911N1

Date of registra-

. 2012-12-17
tion:

Primary sponsor: Shahid Beheshti University

Effectiveness of Mindfulness-based cognitive therapy on Emotional Resiliency and

Public title: Emotion Regulation in children of divorce

Effectiveness of Mindfulness-based cognitive therapy on Emotional Resiliency and

Scientific title: Emotion Regulation in children of divorce - MBCT-C

Date of first enrol-

2012-04-08
ment:
T.arget sample 30
size:
Recruitment sta-

Complete
tus:
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URL: http://www.irct.ir/searchresult.php?id=10911&number=1
Study type: interventional

Randomization: randomized. Blinding: Not blinded. Placebo: not used. Assignment:
Parallel. Purpose: Treatment. Other design features.

Study design:
Forfatter ikke besvart henvendelse om hvorvidt det er publisert resultater fra pro-
sjektet.

Countries of recruitment

Iran, Islamic Republic Of

Name: Mohsen Dehghani Name: Nasrin Esmailian

Address: Center for development of psychological ~Address: Familiy research institute, Shahid Be-
scales, Shahid Beheshti University Teh- heshti University, velenjak Tehran
ran Iran, Islamic Republic Of Iran, Islamic Republic Of

Tele- 0982122431814 Tele- 0989138135512

phone: phone:

Email: esmailian89@yahoo.com Email: esmailian89@yahoo.com

Affilia- Affilia-

Shahid Beheshti University Shahid Bbeheshti University

tion: tion:

Key inclusion & exclusion criteria

Inclusion criteria: Inclusion criteria: children of divorce aged 9 — 13; no severe physical problems; Not
using psychological services during the intervention. Exclusion criteria: having a mental or physical
problems; Absence of more than 4 sessions.

Exclusion criteria:

Age minimum: 9
Age maximum: 13
Gender: Both male and female

Health Condition(s) or Problem(s) studied

Condition 1: Children of divorce who have symptoms of anxiety, depression and anger.. Condition 2:
Children of divorce who have symptoms of anxiety, depression and anger.. Condition 3: Children of
divorce who have symptoms of anxiety, depression and anger..

Emotional disorders with onset specific to childhood

Depressive episode

Somatoform disorders

Depressive episode

Emotional disorders with onset specific to childhood
Somatoform disorders

Intervention(s)

Intervention 1: Mindfulness-based cognitive therapy program was taught for 3 months in the experi-
mental group. . Intervention 2: control group did not receive any training .

Not applicable
Prevention
Primary Outcome(s)

anger. Timepoint: before the intervention, 1/5 months after the intervention, 3 months after the inter-
vention. Method of measurement: state-trait anger

anxiety. Timepoint: before the intervention, 1/5 months after the intervention, 3 months after the inter-
vention. Method of measurement: state- trait anxiety

depression. Timepoint: before the intervention, 1/5 months after the intervention, 3 months after the
intervention. Method of measurement: child depression index

Secondary Outcome(s)

mindfulness and acceptance. Timepoint: before the intervention, 1/5 months after the intervention, 3
months after the intervention. Method of measurement: child acceptance and mindfulness measure

[$2]
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Vedlegg 4

Ekskluderte studier

Tabell 1

Studie Eksklusjonsgrunn
Ackerman BJ. Effects of Divorce on Children, Deskriptiv artikkel.

Traits of Resiliency and School Intervention.
Hays: Fort Hays State University, 1997.

Adams GR. The Effects of Divorce: Outcome
of a Preschool Intervention Program. Utah:
Utah State University, 1982.

To studier: |, ut fordi annen type kontrollgruppe.
Il ut fordi annen malgruppe (barn generelt).

Boring JL, Sandler IN, Horan JJ. Children of di-
vorce-coping with divorce: a randomized control
trial of an online prevention program for youth
experiencing parental divorce. Journal of Con-
sulting and Clinical Psychology 2015;83:999-
1005.

Annet tiltak

Burroughs 1997

Individuelle konsultasjoner.

Charping JW, Bell WJ, Strecker JB. Issues Related
to the Use of Short-Term Groups for Adjustment
to Divorce: A Comparison of Programs. Social
Work with Groups 1992;15(4):15-41.

Annen populasjon.

Cho WC et al. The effects of gestalt group ther-
apy on college experiences of parental divorce in
childhood. Chines Journal of Guidance and
Counseling 2011;30:54-78.

Populasjon: Noen av deltagerne i tiltaksgruppen var over 20 ar. For
kontrollgruppen er det ikke oppgitt alder pa deltagerne.

Dossetor DR, Elliott EJ. Six-year follow-up of pre-
ventive interventions for children of divorce: a
randomized controlled trial. The Journal of pedi-
atrics 2003;142(5):587-588.

Kommentar til Wolchik 2002 (se nedenfor): Six-year follow-up of
preventive interventions for children of divorce: a randomized con-
trolled trial.

Dubow EF. Development and Evaluation of a
School-Based Stress and Coping Curriculum.
1993. p. 14.

Dubow EF, Schmidt D, McBride J, Edwards S,
Merk FL. Teaching-children to cope with stressful
experiences - initial implementation and evalua-
tion of a primary prevention program. J Clin
Child Psychol 1993;22(4):428-440.

Annen populasjon.

Garvin V, Leber D, Kalter N. Children of divorce:
Predictors of change following preventive inter-
vention. Am J Orthopsychiatry 1991;61(3):438-
447.

Ingen data kontrollgruppen. Men de henviser til en upublisert ran-
domisert studie som vi da ikke har fatt lokalisert (dvs Garvin har
bare publisert data fra eksperimentgruppen):

Kalter N & Associates. Time-limited developmental facilitation
groups for children of divorce: a preventive intervention. Technical
report. Lansing, MI: Department of Mental Health, 1988. Bestilt fra
biblioteket men ikke mulig & identifisere.

Ghasemzadeh A, Karami S, Saadat M, Mazaheri E,
Zandipour T. Effects of group counseling with

Sammendrag. Antagelig samme studie som Karami 2012.
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cognitive-behavioural approach on reducing di-
vorce children's depression. Eur Psychiatry
2012;27.

Gilman J, Schneider D, Shulak R. Children’s ability
to cope post-divorce: the effects of Kids’ Turn In-
tervention Program on 7 to 9 year olds. Journal
of Divorce & Remarriage 2005;42:109-126.

Ingen kontrollgruppe.

Howard, Susan S.; Scherman, Avraham. An Evalu-
ation of an Educational Group for Children of Di-
vorced Families 1990. Paper presented at the An-
nual Convention of the Southwestern Psychologi-
cal Association (36th, Dallas, TX, April 12-14,
1990).

Howard, Susan S.; Scherman, Avraham. An Evaluation of an Educa-
tional Group for Children of Divorced Families 1990. Ser ut til & ha
vaert et randomisert kontrollert forsgk, men biblioteket har ikke
klart & lokalisere noen publisert artikkel. Konferanseinnlegget
finnes som mikrofiche, men dette er ikke innhentet.

Kalter N, Pickar J, Lesowitz M. School-based de-
velopmental facilitation groups for children of
divorce: a preventive intervention. Am J Ortho-
psychiatry 1984;54(4):613-623.

Annen populasjon og ingen kontrollgruppe.

Kalter N, Schaefer M, Lesowitz M, Alpern D,
Pickar J. School-based support groups for chil-
dren of divorce: a model of brief intervention. In:
Gottlieb BH (ed.). Marshaling social support: for-
mats, processes and effects. Newbury Park, CA:
Sage, 1988. P. 165-185.

Deskriptiv artikkel. Forfatter henviser til at det ogsa er gjort en ran-
domisert kontrollert studie av programmet og at denne kan mottas
ved henvendelse til forfatter. Sekt i Google og Google Scholar i til-
felle en mulig senere publisering, men ikke funnet noen.

Kelly JB, Wallerstein JS. Brief interventions with
children in divorcing families. Amer J Orthopsy-
chiat 1977;47:23-39.

Deskriptiv artikkel.

Loers DL, Prentice DG. Children of Divorce:
Group Treatment in a School Setting.
1988http://search.proquest.com/docview/63131
174?accountid=28280

Flertallet i kontrollgruppen er fra intakte familier.

Luecken LJ, Hagan MJ, Mahrer NE, Wolchik SA,
Sandler IN, Tien JY. Cortisol reactivity 15 years af-
ter the new beginnings program for children
from divorced families. Psychosom Med 2011;73
(3):A62.

Harer med til Wolchik-studiene (se nedenfor).

Luecken LJ, Hagan MJ, Wolchik SA, Sandler IN,
Tein JY. A Longitudinal Study of the Effects of
Child-Reported Maternal Warmth on Cortisol
Stress Response 15 Years After Parental Divorce.
Psychosom Med 2015.

Hgrer med til Wolchik-studiene (se nedenfor).

Luecken LJ, Hagan MJ, Mahrer NE, Wolchik SA,
Sandler IN, Tein J-Y. Effects of a prevention pro-
gram for divorced families on youth cortisol re-
activity 15 years later. Psychol Health
2015;30(7):751-769.

Harer med til Wolchik-studiene (se nedenfor).

Latkenhaus P, Hasler-Kufner P, Plaum E. Evalua-
tion eines praventiven Gruppenangebots fur
Scheidungskinder. Prax Kinderpsychol
1996;45:238-244.

Ingen kontrollgruppe.

Nkyi AK. Development and implementation of a
psychoeducational group for Ghanaian adoles-
cents experiencing parental divorce. The Journal
for Specialists in Group Work 2015;40:243-264.

Ingen kontrollgruppe.

Pedro-Carroll JL, Cowen EL, Hightower A, Guare
JC. Preventive intervention with latency-aged
children of divorce: A replication study. Am J
Community Psychol 1986;14(3):277-290.

Design: Matchet far-og-etter med kontroll, men kontrollgruppen
besto av barn fra intakte familier.

Regev R, Ehrenberg MF. A pilot study of a sup-
port group for children in divorcing families: aid-
ing community program development and mark-
ing pathways to resilience. Journal of Divorce &
Remarriage 2012;53:220-30.

Ingen kontrollgruppe.

Rich BW, Molloy P, Hart B, Ginsberg S, Mulvey T.
Conducting a children’s divorce group: one ap-

proach. Journal of Child and Adolescent Psychi-
atric Nursing 2007;20(3):163-175.

Deskriptiv artikkel.
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Roizblatt A, Garcia P, Maida AM, Moya G. Is Val-
entine still doubtful? A workshop model for chil-
dren of divorce. Contemporary Family Therapy:
An International Journal 1990;12(4):299-309.

Deskriptiv artikkel.

Smith JA. The efficacy of a school-based support
group on adolescent self-esteem and social sup-
port. University of San Diego; 2005. p. 92 p-92 p
91p.

Annet design.

Sprinthall NA, Hall JS, Gerler ER. Peer counseling
for middle school students experiencing family
divorce: A deliberate psychological education
model. Elementary School Guidance & Counsel-
ing 1992;26(4):279-294.

Annen hypotese.

Stolberg AL, Cullen PM, Garrison KM. Divorce
Adjustment ProjectPreventive programming for
children of divorce. J Prev Psychiatry
1982;1(3):365-368.

Artikkelen rapporterer fra en studie, men ingen resultater. Refere-
res ikke i Stolberg 1985 eller 1994. Omhandler samme program
som Stolberg 1985 (DAP), men alder, antall og setting ser ikke ut til
& stemme. Sgkt i ISI Web of Science, Embase, PubMed, Psycinfo for
a finne eventuelle siterende studier. Kun funnet i Psycinfo, men in-
gen siteringer.

Stolberg AL, Mahler JL. Protecting children from
the consequences of divorce: An empirically de-
rived approach. Prev Hum Serv 1990;7(1):161-
176.

Deskriptiv artikkel.

Tedder SL. Effectiveness of a Support Group for
Children of Divorce. Elementary School Guidance
and Counseling 1987;22(2):102-109.

Ingen kontrollgruppe.

Winslow EB, Wolchik SA, Sander I. Preventive in-
terventions for children of divorce. Psychiatric
Times 2004;21(2):45-48 43p.

Omtale av forebyggende tiltak for barn i skilsmisse.

Wolchik SA, West SG, Sandler IN, Tein J,
Coatsworth D, Lengua L, Weiss L, Anderson ER,
Greene SM, Griffin WA. An Experimental Evalua-
tion of Theory-Based Mother and Mother-Child
Programs for Children of Divorce. Journal of
Consulting and Clinical Psychology 2000; 68:843-
856.

Annen populasjon.

Woody JD. Preventive intervention for children of
divorce. Social Casework 1978:537-544.

Deskriptiv artikkel.

Identifiserte studier som ikke ble prioritert innhentet fordi forventet nyt-

teverdi var usikker i forhold til kostnader og tidsbruk

Tabell 2

Study reference

Lindsay LL. The family conflict intervention program: A pilot of school-based groups for second- and third-grade chil-
dren. Dissertation Abstracts International: Section B: The Sciences and Engineering 2002;62(12-B):5969.

2252-2253.

Melman KN. Post-divorce interventions: Facilitating childrens' adjustment. Dissertation abstracts international1984. p.

4494,

Pendergast MM. The effects of brief interventions on children of divorce. Dissertation abstracts international1992. p.

Roherty GM. Divorce adjustment in preadolescent children, and the Rainbows support group intervention. Dissertation
Abstracts International: Section B: The Sciences and Engineering 2001;61(7-B):3859.

Spencer AJ. Effectiveness of a treatment program for adolescents from divorced families. Dissertation Abstracts Interna-
tional: Section B: The Sciences and Engineering 1997;57(9-B):5933.

Sterling SE. School-based intervention program for early latency-aged children of divorce. Unpublished doctoral disser-
tation. NY: University of Rochester, 1986.

61



Vedlegg 5

Sammenligning av gruppetiltak for barn i samlivsbrudd med andre tiltak

Studie og land, studiepopulasjon, studiedesign og vurdert risiko for systematiske feil i stu-
dier som sammenlignet gruppetiltak med annet tiltak.

Studie (fgrste- Type tiltak Studiepopulasjon Risiko for
forfatter, land) Studie system-
design atiske
skjevhet
er
Delucia-Waack ‘Music’ 134 barn i barnehage til sjette klasse, gj.snittlig ~ Klyngerandomisert ~ Uklar

2007

alder 8,6 ar. Tid siden skilsmisse var gj.snittlig

studiedesign: 12

USA 3.1 ar. Innteksniva og etnisitet ikke oppgitt. barnegrupper som
fikk tiltaket uten
musikk og 10
barne-grupper
som fikk tiltaket
med musikk.
Hett 1991 ‘Divorce Lifeline Tre studier: Barn 7-12 ar (n=15); 6-8 (n=7?) og Randomisert Uklar
Canada Program’ 9-12 (n=16) ar. Foreldre skilt i 0-6 ar. Middels studiedesign
inntektsniva, etnisitet ikke beskrevet.
Roseby 1985 ‘Social role- 57 barn fra 10 skoler 9-11 ar (fjerde og femte Randomisert Uklar
USA taking group klasse), fra familier med lav til middels inntekt studiedesign
intervention’ og som hadde opplevd skilsmisse i lgpet av 3-
10 siste ar. Etnisitet ikke oppgitt.
Sheridan 1984 «Structured 48 barn i syvende, dttende og niende klasse Randomisert Uklar
USA group Tid siden skilsmisse, inntektsniva og etnisitet studiedesign:
counseling and ikke oppgitt. Gruppene var apne for barn fra Strukturert
explicit alle familier som var i endring enten det var gruppeveiledning

bibliotherapy»

samlivsbrudd, dgdsfall eller andre grunner for

vs biblioterapi

foreldrefraveer.

Gruppetiltak vs annet tiltak

Tiltak: Annet tiltak
Forsteforfatter Innhold, varighet, teoretisk forankring, gruppeledere
og tittel
Delucia- Formél: A sammenligne et musikkgruppetiltak med et mer vanlig ~ Samme tradisjonelle tiltak men med
Waack 2007  psykoedukativt gruppetiltak som skulle redusere angst, depresjon spesial-skrevne sanger og musikk

og irrasjonelle forestillinger om skilsmisse.

Innhold: Et gruppetiltak bygget over tradisjonell lest: Utveksling av
erfaringer, klargjering av hva en skilsmisse innebaerer og
oppklaring av misforstaelser, bygge opp et stgttende sosialt miljg
i gruppen, identifisering av og uttrykk for fglelser, utvikling av og
trening i problemlgsnings- og kommunikasjonsferdigheter og
sinnekontroll.

Varighet: 8 mgter 4 45 min over 8 uker.

Gruppeledere: Skolerddgivere som satte sammen hver
barnegruppe og som hver ledet én gruppe med tradisjonell
tilnaerimg og én med tradisjonell tilneerming med musikk.

som en viktig tilleggskomponent.
Teoretisk forankring av sammen-
ligningstiltaket: Studier som hadde
konkludert med at musikk kunne
pavirke forekomsten av emosjonelle
reaksjoner i grupper, forbedre
humer og fremme gruppe-
prosesser. Sang og musikk som et
universelt kommu-nikasjonsmiddel
pa tvers av kulturer, som et middel
for a identifisere og uttrykke
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falelser og for & minne om mulige
mestringsstrategier.
Implementeringsgrad: lkke
rapportert.

Hett 1991

Formal: At barna skulle fa et realistisk syn pa skilsmisse, bedre
selvtillit og mestringsevne, lavere angstniva og stress og kunne se
l@sninger pa problemer som oppsto.

Innhold: Identifisering av falelser, utveksling av erfaringer og
fremming av opplevelse av sosial statte, oppklaring av
misforstaelser, styrking av mestringsevne, ferdighetstrening i
mestring: kommunikasjonsferdigheter, avslapnings-teknikker og
problemlgsningsteknikker. Vignetter benyttet for & stimulere
diskusjon og for & undervise i problem-lgsning. Rollespill.
Varighet: 6 mater 4 1,25 t over 6 uker.

Teoretisk forankring: Ikke rapportert.

Gruppeledere: Mannlige og kvinnelige radgivere som var
speialister i & arbeide med barn og skilsmisse-relaterte problemer.
Det var tre grupper med hver sin kontroll: én pa en grunnskole, to
pa et skilsmisseradgivningssenter ‘(Divorce Lifeline of Victoria).

Lek. Gruppen mgttes samme dag,
samme sted og samme antall
ganger. Svarte pa spgrsmal rundt
skilsmisse hvis tatt opp av barna.
Implementeringsgrad: ikke
rapportert

Roseby 1985

Formal: A forbedre kunnskap om mellommenneskelige relasjoner
og kommunikasjonsferdigheter for & gjgre tilpasningen til en
kritisk fase lettere.

Innhold: Innholdet var planlagt & utvikle barnet gjennom ferste og
andre niva av Selmans modell for sosial rolle-taking gjennom
rollespill og diskusjoner. Farste niva: Identifisering av barnets
tanker og felelser rundt skilsmissen sa vel som foreldrenes. Barnet
skulle sa reflektere over forskjeller mellom egen fglelser og de
som foreldrene kunne ha. Annet niva besto av & fremme en
forstéelse av egne tanker/fglelser og andres, samtidig. Trening i
mater & uttrykke falelser og i kommunikasjonsferdigheter.
Varighet: Ukentlige mgter over 10 uker.

Teoretisk forankring: Kognitive utviklingsteorier, Selmans modell
av sosial rolle-taking: Selman RL. The growth of interpersonal
understanding. New York: Academic, 1980.

Gruppeledere: Skolepsykologer med to timers oppleering,
sosionomer, ‘interns’'med fire timers opplaering.

Formal: A legge til rette for at barna
kunne diskutere sine fglelser og
oppfatninger om skilsmisse,
endringer i familien og
forventninger framover. Innhold:
diskusjoner av nevnte temaer, ingen
ferdighets- trening eller veiledning.
Gruppeledere: Skolepsykologer
med to timers oppleering,
sosionomer, ‘interns’? med fire
timers oppleering.
Implementeringsgrad: 81 %.

Sheridan
1984

Formal: Forebygge problemer blant ungdom fra familier i endring
(skilsmisse, separasjon, gjengifte, dgdsfall, militeertjeneste)
Innhold: 25-siders handbok (How to get it together when your
parents are coming apart), eksempel pa diskusjonstemaer: fasene i
tapsreaksjoner, mestringsstrategier, sosiale og gkonomiske
problemer, sinne og frykt, besgksordninger, nye forhold og nye
sgsken, henvisning til nyttig lesning,

Varighet: 12 mater & 45 min over 3,5 mnd.

Teoretisk forankring: Ikke oppgitt.

Gruppeledere: Skoleradgivere.

Biblioterapi

Implementeringsgrad: lkke oppgitt,
men skoleradgiverne og én av
forfatterne diskuterte
implementeringsprosessen etter
hvert mgte som ble avholdt.
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Vedlegg 6

Vurderinger av risiko for systematiske skjevheter

Kvalitetsvurdering: Abel 2013 Vurdering Kommentar

Sekvensgenerering Hay risiko Ikke-randomisert kontrollert forsgk. Hvordan elevene ble
fordelt til to grupper ble ikke rapportert.

Skjult allokering Hay risiko
Balanserte utfallsmal ved baseline Uklart Ikke rapportert.
Balanserte karakteristika ved baseline | Lav risiko Sammenlignbare pa alder, kjgnn og etnisitet.
Handtering av ufullstendige data Uklart Ikke rapportert. (Forelder-respons 86 %)
Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Ikke rapportert, men subjektive utfall og sveert vanskelig a
som maler blinde.
Beskyttelse mot kontaminering Uklart Elever fra samme skole kunne bli fordelt til begge grupper,
ikke rapportert hvordan handtert.
Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke
Andre skjevheter Uklart Ikke-validerte utfallsmal.
Samlet vurdering, risiko for Hgy risiko for
systematiske skjevheter systematiske
skjevheter

Kvalitetsvurdering: Alpert-Gillis 1989 | Vurdering Kommentar

Sekvensgenerering Hgy risiko Ikke randomisert kontrollert forsgk, ikke rapportert hvordan
fordelingen skjedde.

Skjult allokering Uklart

Balanserte utfallsmal ved baseline Ja

Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Baseline karakteristika ikke rapportert.

Handtering av ufullstendige data Lav risiko Framgar av tabell 1 at frafall av barn pa foreldremalingen
var E: 50/52 og K: 47/52, dvs. ikke s& mange.

Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Ikke rapportert, men subjektive utfall og sveert vanskelig a

som maler blinde.

Beskyttelse mot kontaminering Uklart Ikke rapportert.

Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.
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Andre skjevheter

Uklart

Samlet vurdering, risiko for
systematiske skjevheter

Hgy risiko for
systematiske

skjevheter
Kvalitetsvurdering Anderson 1984 Vurdering Kommentar
Sekvensgenerering Uklart Rapporterer ikke hvordan randomiserings-sekvensen ble
generert. “Of the 84 participants, 52 were assigned
randomly to available spaces in divorce groups of ... The 32
remaining children served as control.”
Skjult allokering Uklart Ikke rapportert.
Balanserte utfallsmal ved baseline Lav
Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.
Handtering av ufullstendige data Lav
Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Ikke rapportert, men subjektive utfall og sveert vanskelig a
som maler blinde.
Beskyttelse mot kontaminering Uklart
Selektiv rapportering Lav Ingen grunn til mistanke.
Andre skjevheter Lav
Samlet vurdering, risiko for Uklar risiko
systematiske skjevheter for
systematiske
skjevheter
Kvalitetsvurdering Bornstein 1988 Vurdering Kommentar
Sekvensgenerering Uklart Rapporterer ikke hvordan randomiseringssekvensen ble
generert. “Thirty-one children were randomly assigned to
experimental or delayed-treatment control conditions.”
Skjult allokering Uklart Ikke rapportert.
Balanserte utfallsmal ved baseline Uklart Ikke rapportert.
Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.
Handtering av ufullstendige data Lav
Blinding av deltaker, personell og den | Nei Barna i tiltaksgruppen ble fortalt at tiltaket skulle hjelpe
som maler dem a mestre skilsmissesitutasjonen bedre.
Beskyttelse mot kontaminering Uklart
Selektiv rapportering Lav Ingen grunn til mistanke.
Andre skjevheter Lav
Samlet vurdering, risiko for Uklar risiko
systematiske skjevheter for

systematiske
skjevheter




Kvalitetsvurdering Botha 2013 Vurdering Kommentar

Sekvensgenerering Hgy risiko “The participants from School A were randomly assigned to
an experimental group (n=11) and a delayed intervention
control group (n=11). All seven participants from School B
formed a second experimental group which was combined
with the experimental group from School A to analyse the
data, but not for the intervention itself.”

Skjult allokering Uklart Ikke rapportert.

Balanserte utfallsmal ved baseline Uklart Ikke rapportert.

Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.

Handtering av ufullstendige data

Hgy risiko for
forelderrapp
orterte utfall,
Lav risiko for
elev- og
leererrapport
erte utfall

(avhengig av hvilke utfall man ser pa og hvem som
rapporterer: elev, forelder eller leerer.)

Blinding av deltaker, personell og den
som maler

Hgy risiko for
barneutfall
og
foreldreutfall,
lav for lzerere

Bare leererne som var blindet, ikke elever og foreldre. Ikke
rapportert, men subjektive utfall og sveert vanskelig a
blinde.

Beskyttelse mot kontaminering Uklart Ikke rapportert.
Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.
Andre skjevheter Uklart

Samlet vurdering, risiko for

Hgy risiko for

systematiske skjevheter skjevheter

Kvalitetsvurdering Burke 1989 Vurdering Kommentar

Sekvensgenerering Uklart Sier ikke hvordan randomiseringssekvensen ble generert.
“Twenty of the children were placed at random in the
experimental group and 19 were placed in the control
group.”

Skjult allokering Uklart Ikke rapportert.

Balanserte utfallsmal ved baseline Lav risiko

Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.

Handtering av ufullstendige data Uklart

Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Ikke rapportert, men subjektive utfall og sveert vanskelig a

som maler blinde.

Beskyttelse mot kontaminering Uklart Ikke rapportert.

Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke

Andre skjevheter Uklart

Samlet vurdering, risiko for Uklar risiko

systematiske skjevheter for




systematiske

skjevheter
Kvalitetsvurdering Crosbie-Burnett Vurdering Kommentar
1989/90
Sekvensgenerering Uklart Rapporterer ikke hvordan randomiseringssekvensen er
generert. “The eleven subjects were divided into two
groups by a stratified (by sex) random procedure, to insure
equal distribution of boys and girls.”
Skjult allokering Uklart Ikke rapportert.
Balanserte utfallsmal ved baseline Lav risiko
Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.
Handtering av ufullstendige data Lav risiko Ser ikke ut til & ha frafall.
Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Ikke rapportert, men subjektive utfall og sveert vanskelig a
som maler blinde.
Beskyttelse mot kontaminering Uklart Ikke rapportert.
Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.
Andre skjevheter Uklart
Samlet vurdering, risiko for Uklar risiko
systematiske skjevheter for
systematiske
skjevheter
Kvalitetsvurdering Drapeau 1993 Vurdering Kommentar
Sekvensgenerering Hgy risiko Ikke-randomisert kontrollert forsgk: “un devis quasi
experimental a mesures repetees a ete privilegie. Les enfant
du groupe experimental ont ete recrutes a I'interieur de
deux ecoles provenant d’'une meme Commission scolaire.
Les enfant du groupe controle ont ete, pour leur part,
recrutes dans une commission scolaire voisine, ceci dans le
but de restreindre les possibilites de contacts entre les
enfants des deux groupes. Fritt oversatt: Barna |
eksperimentgruppen ble rekruttert fra to skoler fra samme
skolekrets. Barna | sammenligningsgruppen ble rekruttert
fra en nabo-skolekrets med sikte pa a begrense
kontaktmulighetene mellom barna i de to gruppene.
Skjult allokering Hgy risiko
Balanserte utfallsmal ved baseline Lav risiko “Les deux gropes ont tout d'abord ete compares a l'aide des
tests t et chi-carres, pour les variables dependantes, afin de
s'assurer de leur equivalence au pre-test. Ces analyses
demontrent que globalement, au pre-test, les deux groupes
sont equivalents.” Fritt oversatt: Disse analysene viser at
samlet, ved pre-test, er begge gruppene likeverdige.
Balanserte karakteristika ved baseline | Lav risiko “Les deux groupes sont équivalents sur le plan des variables
sociodémographiques et ont une situation familial
postdivorce similaire.”
Handtering av ufullstendige data Uklart Ikke rapportert.(det var 23 i eksperiment, mistet 5; kontroll

ikke rapportert)
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Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Det vil si, elevene og foreldrene ble ikke fortalt ved

som maler rekrutteringen nar pa aret eller ved hvilken av skolene
programmet skulle gjennomfgres.

Beskyttelse mot kontaminering Lav risiko

Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.

Andre skjevheter Uklart

Samlet vurdering, risiko for
systematiske skjevheter

Hgy risiko for
systematiske

skjevheter
Kvalitetsvurdering Freeman 1984 Vurdering Kommentar
Sekvensgenerering Uklart Rapporterer ikke hvordan randomiseringssekvensen er
generert. “Subjects were randomly assigned to conditions.”
Skjult allokering Uklart Ikke rapportert.
Balanserte utfallsmal ved baseline Lav risiko s. 16: “With the exception of one FES subscale, all groups
were comparable at the pretest on the standardized scales.”
Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.
Handtering av ufullstendige data Uklart Ikke rapportert.
Blinding av deltaker, personell og den | Uklart for «The clinical case managers did not know to which
som maler deltakere og | experimental condition a family was assigned.» (p.7).
personell
(leererne), de
som malte
var blindet
Beskyttelse mot kontaminering Uklart Ikke rapportert.
Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.
Andre skjevheter Uklart Ikke rapportert.
Samlet vurdering, risiko for Uklar risiko
systematiske skjevheter for
systematiske
skjevheter
Kvalitetsvurdering Gwynn 1987 Vurdering Kommentar
Sekvensgenerering Nei Ikke-randomisert kontrollert forsgk: “... These were 4t and
Sth_grade children from six southeastern North Carolina
schools. Volunteers were paired using sex and time since
parental separation. [...] The experimental approach was a
pretest-posttest control group design.”
Skjult allokering Nei
Balanserte utfallsmal ved baseline Lav risiko “Statistical analysis, however, revealed the experimental
and control groups to be equivalent on all pretest
measures”.
Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.
Handtering av ufullstendige data Uklart Ikke rapportert.
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Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Ikke rapportert, men subjektive utfall og sveert vanskelig a
som maler blinde.

Beskyttelse mot kontaminering Uklart Ikke rapportert.

Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.

Andre skjevheter Uklart

Samlet vurdering, risiko for
systematiske skjevheter

Hgy risiko for
systematiske

skjevheter

Kvalitetsvurdering Karami 2012 Vurdering Kommentar

Sekvensgenerering Hgy risiko Ikke-randomisert kontrollert forsgk: “The research method
was quasi experimental with pre test-post test design and
control group. [...] Then the two centers were randomly
assigned to experimental and control groups.”

Skjult allokering Hay risiko

Balanserte utfallsmal ved baseline Uklart Ikke rapportert.

Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.

Handtering av ufullstendige data Uklart Ikke rapportert.

Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Ikke rapportert, men subjektive utfall og sveert vanskelig a

som maler blinde.

Beskyttelse mot kontaminering Uklart Ikke rapportert.

Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.

Andre skjevheter Uklart

Samlet vurdering, risiko for
systematiske skjevheter

Hgy risiko for
systematiske

skjevheter
Kvalitetsvurdering Omizo 1987 Vurdering Kommentar
Sekvensgenerering Uklart “We then randomly assigned these children to the
experimental (n=30) and control (n=30) conditions.”
Skjult allokering Uklart
Balanserte utfallsmal ved baseline Uklart Pretestverdier ikke rapportert.
Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart
Handtering av ufullstendige data Hgy risiko Det vil si «We did not include in the data analysis five

(17% frafall)

participants in the experimental group who missed more
than two of the group sessions.»

Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Ikke rapportert, men subjektive utfall og sveert vanskelig a
som maler blinde.
Beskyttelse mot kontaminering Uklart




Selektiv rapportering

Lav risiko

Ingen grunn til mistanke.

Andre skjevheter Uklart

Samlet vurdering, risiko for Uklar risiko

systematiske skjevheter for

systematiske
skjevheter

Kvalitetsvurdering Pedro-Carroll 1985 | Vurdering Kommentar

Sekvensgenerering Uklart “Random within school division of the total subject pool
yielded immediate intervention (...) and delayed
intervention groups mathced for sex, grade, length of time
since the separation and 8 of the 10 preadjustment
measures....”

Skjult allokering Uklart

Balanserte utfallsmal ved baseline Lav risiko

Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.

Handtering av ufullstendige data Lav risiko De mistet tre av 75 deltagere — av grunner ikke relatert til
tiltaket: «Because 3 subjects moved shortly after sthe study
started, all data analyses were based on 40Es and 32 Cs.»

Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Ikke rapportert, men subjektive utfall og sveert vanskelig a

som maler blinde.

Beskyttelse mot kontaminering Uklart Ikke rapportert.

Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.

Andre skjevheter Uklart

Samlet vurdering, risiko for Uklar risiko

systematiske skjevheter for

systematiske
skjevheter

Kvalitetsvurdering Pedro-Carroll 1992 | Vurdering Kommentar

Sekvensgenerering Hgy risiko Ikke-randomisert kontrollert forsgk: “The study sample
included 188 4th — 6 grade children from nine urban
schools, i.e. 57 CODIP participants, 38 non-program divorce
controls, and 93 comparison children from never-divorced
families, mathced by grade and gender.”

Skjult allokering Uklar

Balanserte utfallsmal ved baseline Hay risiko “..., the overall picture at pre was one of significantly poorer
adjustment for CODIP children compared to children in the
divorce control and intact comparison groups.” P.124.

Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.

Handtering av ufullstendige data Lav risiko Ser ikke ut til & ha veert frafall.




Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Sammenligningsgruppen var antagelig blindet for studiens

som maler hypotese. De hadde blitt invitert til & delta i «a study of child
development and family life».

Beskyttelse mot kontaminering Uklart Barna kom fra ni forskjellige skoler, men alle skolene kunne
ha barn som deltok i begge grupper.

Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.

Andre skjevheter Uklart

Samlet vurdering, risiko for
systematiske skjevheter

Hgy risiko for
systematiske

skjevheter

Kvalitetsvurdering Pedro-Carroll Vurdering Kommentar

1997/99

Sekvensgenerering Hgy risiko Ikke-randomisert-kontrollert forsgk: “Subjects for all three
conditions were recruited via an initial letter describing a
study of child development and family life, sent to all
parents of children in targeted kindergarten and 1 grade
classrooms. [...] Those who indicated a separation or divorce
had occurred, were identified as potential subjects for
CODIP or the divorce control group. [...] Children whose
parents requested the program and met criteria were then
included in the E group; divorce controls and Es were
matched on grade, gender and SES.”

Skjult allokering Hgy risiko

Balanserte utfallsmal ved baseline Lav risiko

Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Noe forskjellig tid siden skilsmisse

Handtering av ufullstendige data Uklart Ut fra tabeller ser det ikke ut til & ha veert frafall ved fgrste

maling etter gjennomgatt tiltak, men ved 2-arsoppfelgingen
hadde tiltaksgruppen mistet 3 barn og kontrollgruppen 11
barn (8 avdem pa grunn av flytting).

Blinding av deltaker, personell og den
som maler

Hgy risiko for
foreldre,

Lav risiko for
leerere

«...parents requested the program.»
Leerere: «Teachers, blind to condition and unaware of
children’s participation in CODIP two years ago...».

Beskyttelse mot kontaminering Uklart Ikke rapportert.
Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.
Andre skjevheter Uklart

Samlet vurdering, risiko for
systematiske skjevheter

Hgy risiko for
systematiske
skjevheter

Kvalitetsvurdering Pelleboer-Gunnink
2015

Vurdering

Kommentar
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Sekvensgenerering

Uklart

Generering av randomiseringssekvens ikke rapportert.
Uklart om personer eller skoler ble randomisert.

Skjult allokering Uklart Ikke rapportert.

Balanserte utfallsmal ved baseline Hgy risiko Barna | eksperimentgruppen rapporterte sterkere grad av
emosjonelle problemer og bedre kommunikasjon med mor
enn barna i kontrollgruppen.

Balanserte karakteristika ved baseline | Lav risiko “No significant differences were found on demographic
variables between participants in the two condtions.”

Handtering av ufullstendige data Uklart Lavt frafall: «Attrition rate was 4.5% for children, 6.7 for
mothers..»(p. 2). Men de sier ogsa at 4 fra E og 14 fra C
droppet ut, og dette er jo 12 %?

«Missing data were handled with full-information maximum
likelihood...» p. 3.

Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Subjektive utfall og svaert vanskelig a blinde.

som maler

Beskyttelse mot kontaminering Uklart Hvis barna ble randomisert pa hver skole, har skolene begge
grupper og kan ha en kontamineringsutfordring.

Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.

Andre skjevheter Uklart Analyserer pa deltagerniva. Kan ikke se at de skriver noe om
korrigering for ICC.

Samlet vurdering, risiko for Uklar risiko

systematiske skjevheter for

systematiske
skjevheter

Kvalitetsvurdering Sanders 1996 Vurdering Kommentar

Sekvensgenerering Hgy risiko Ikke-randomisert kontrollert forsgk: “For the first

group, the counselor selected eight children from
the same class. [...] From the eight participants, five
childre returned signed participation consent forms.
The investigator utilized this group as the
experimental group. Of the ten 5t graders from a
different class scheduled to particpate in a divorce
counseling group the following semester, six
returned signed consent forms. The investigator
utilized this ‘waiting list’ group as the first control
group.”

Skjult allokering Hgy risiko

Balanserte utfallsmal ved baseline Uklart Ikke rapportert.

Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.

Handtering av ufullstendige data Lav risiko Ser ikke ut til @ ha veert frafall.

Blinding av deltaker, personell og den | Hgy risiko «Both consent forms asked for parental permission

som maler to allow the child to take part in a study on the

effects of divorce counseling groups on children’s
self-concepts.»

Beskyttelse mot kontaminering Uklart Ikke rapportert (men ser ut til at alle gikk pd samme

skole).




Selektiv rapportering

Lav risiko

Ingen grunn til mistanke.

Andre skjevheter

Uklart

Samlet vurdering, risiko for
systematiske skjevheter

Hgy risiko for
systematiske

skjevheter

Kvalitetsvurdering Sheridan 1984 Vurdering Kommentar

Sekvensgenerering Uklart Generering av randomiseringssekvens ikke
rapportert: “Forty-eight so-screened volunteers
were then stratified by sex and randomly assigned
to the two treatment groups and the wait-control
condition.”

Skjult allokering Uklart Ikke rapportert

(rekruttering f@r randomsisering, om

klyngene er randomisert samtidig)

Balanserte utfallsmal ved baseline Lav risiko Tabelll, s. 139

Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.

Handtering av ufullstendige data Uklart Ikke rapportert frafall.

(bade pa cluster og deltager niva)

Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Ikke rapportert, men subjektive utfall og sveert

som maler vanskelig a blinde.

Beskyttelse mot kontaminering Uklart Ikke rapportert.

Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.

Andre skjevheter Lav risiko

Samlet vurdering, risiko for
systematiske skjevheter

Uklar risiko for
systematiske

skjevheter

Kvalitetsvurdering Skitka 1995 Vurdering Kommentar

Sekvensgenerering Hgy risiko Ikke-randomisert kontrollert forsgk: “Students from
divorced families in first through sixth grades in a
semi-rural, midwestern school district were
recruited for participation in the study. Sixty-seven
Rainbows’ participants, and 28 nonparticipants
made up the intervention and control group
respectively.”

Skjult allokering Uklart

Balanserte utfallsmal ved baseline Lav risiko “The first set of analyses established that the
control and intervention groups were not
significantly different before the intervention.”

Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.

Handtering av ufullstendige data Uklart Ikke rapportert.

Blinding av deltaker, personell og den | Uklart Ikke rapportert, men subjektive utfall og sveert

som maler vanskelig a blinde.

Beskyttelse mot kontaminering Uklart Ikke rapportert.
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Selektiv rapportering

Lav risiko

Ingen grunn til mistanke.

Andre skjevheter

Uklart

Samlet vurdering, risiko for
systematiske skjevheter

Hgy risiko for
systematiske
skjevheter

Kvalitetsvurdering Stolberg 1985

Vurdering

Kommentar

Sekvensgenerering

Hgy risiko

Ikke-randomisert kontrollert forsgk: “Subjects were
assigned to one of three intervention groups or a
no-treatement control group. [...] Group assignment
was done by recruiting for one group at a time and
by soliciting participants from all three sources
concurrently.”

Skjult allokering

Uklart

Balanserte utfallsmal ved baseline

Uklart

Kontrollgruppen scoret hgyere pa Piers-Harris Self-
Concept Scale, pa positive element i Child Behavior
Checklist og lavere pa de negative enn
tiltaksgruppen.

Balanserte karakteristika ved baseline

Hgy risiko

” ... differences in group demographic characteristics.
Mothers in this group had been separated longer
than others, had a generally lower employment
status, and reported less time spent by the
noncustodial fathers with their children.” (s. 121.)
Sammenlignbart for “children’s age and sex,
mothers’ age and education, number of children in
the family and referral source.”

Handtering av ufullstendige data

Uklart

Ikke rapportert frafall.

Blinding av deltaker, personell og den

som maler

Uklart

«Only one type of intervention group was offered
during a 3-month period. All potential subjects were
aware of only the current intervention type and
were not made aware of future program
characteristics. Thus, while subjects were not
randomly assigned to groups, their decisions to
participate were simple yes-no choices about
current offerings which could not be compared to
future intervention configurations.»

Beskyttelse mot kontaminering

Uklart

Ikke rapportert.

Selektiv rapportering

Lav risiko

Ingen grunn til mistanke.

Andre skjevheter

Uklart

Samlet vurdering, risiko for
systematiske skjevheter

Hgy risiko for
systematiske

skjevheter
Kvalitetsvurdering Stolberg 1994 Vurdering Kommentar
Sekvensgenerering Uklart Generering av randomiseringssekvens ikke

rapportert: “Random assignment of schools to
conditions yielded a transfer, skills and support
group (...); a skills and support group (...); a support-
alone group (...) ...”
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Skjult allokering Uklart

Balanserte utfallsmal ved baseline Lav risiko

Balanserte karakteristika ved baseline | Uklart Ikke rapportert.

Handtering av ufullstendige data Uklart Tabeller viser at det ble mistet noen i hver gruppe.

Blinding av deltaker, personell og den
som maler

Ja av malere og delvis
av foreldre:

Uklart for barna,

Lav risiko for foreldre
og lerere og malere

«Project staff who were unaware of hte subjects’
group assignment administered the CASs at the
school during the school day. Teachers and parents
were not informed of the multiple formats of the
intervention and were, thus, not apprised of the
unique aspects of the group to sheich their children
had been assigned. Teachers may have been aware
of the larger evaluation project because of their
school’s involvement with the program.»

Beskyttelse mot kontaminering Lav risiko Skoler som ble fordelt til grupper.
Selektiv rapportering Lav risiko Ingen grunn til mistanke.
Andre skjevheter Uklart

Samlet vurdering, risiko for
systematiske skjevheter

Uklar risiko for
systematiske
skjevheter
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Vedlegg 7

Studier der vi ikke ekstraherte noen data

Abel 2013 (ikke-randomisert design): Denne studien testet effekten av Roth Family KidsKon-
nect Program men benyttet ikke-standardiserte verktgy for a male leereres og foreldres oppfat-
ninger. De fant en statistisk signifikant moderat bedre effekt pa a veere ‘distracted’, ikke lytte
(doesn’t listen), tilbaketrekking (keeps to self), men ikke for rastlgshet eller det & ha lett for &
grate nar de spurte om foreldrenes oppfatninger. Laerernes oppfatninger var ikke statistisk sig-
nifikant forskjellige nar det gjaldt de barna som hadde fatt tiltaket og de som ikke hadde fatt det.

Freeman 1984 (RCT): Rapporterer ikke data som vi kan ekstrahere. Artikkelen er et sammen-
drag av originalrapporten som vi ikke har klart 8 innhente, selv om vi kontaktet institusjonen
der studien ble utfgrt. Forfatterne skriver i artikkelen: «Overall, children in the experimental
group showed greater evidence of gain than those in the control group» men nevner ikke for
hvilke utfall og rapporterer heller ingen resultater som vi kan benytte.

Pelleboer-Gunnink 2015 (RCT) evaluerte programmet KIDS, et program utviklet over tid og
mye benyttet i Nederland. I tillegg til & inneholde komponenter som ser ut til & veere vanlige for
denne type programmer, er det lagt inn et informasjonsmgte med foreldrene fgr start og et eva-
lueringsmgte etter avslutningen. De malte foreldre- og barn- kommunikasjon, emosjonelle pro-
blemer hos barnet og i hvilken grad barnet opplevde konflikt mellom foreldrene. Verktgyet som
forfatterne benyttet for 8 male kommunikasjon var en subskala for kommunikasjon fra en for-
kortet utgave av Inventory for Parent and Peer Attachment. Bide mgdrene og fedrene i tillegg til
barna ble spurt. Emosjonelle problemer ble identifisert ved bruk av en subskala fra the Strength
and Difficulties Questionnaire (SDQ). SDQ benyttes for & avdekke atferdsmessige problemer, de-
presjon og noen angstlidelser. For identifisering av foreldrekonflikt brukte forfatterne en for-
kortet versjon av frekvens og innholds-subskalaer fra the Children’s Perception of Interparental
Conflict Scale. De analyserte dataene pa tvers av flere maletidspunkter med ‘latent growth ana-
lysis’ og fant at emosjonelle problemer avtok i tiltaksgruppen (-0,09, SE=0,05, p = 0.04, d= 0,30
(95 % KI-0,18 til 0,00), at mg@dre rapporterte bedring i kommunikasjonen med barnet (0,08, SE
=0,02,p<0,01,d=0,63 (95 % KI 0,04 til 0,11) (men dette gjenspeilte seg ikke i barnets rappor-
tering av kommunikasjon med mor), en bedring av barnets kommunikasjon med far (0,07, SE =
0,04, p=0,05,d =0,32 (95 % KI 0,00 til 0,14) (men ikke i fars oppfatning av kommunikasjon
med barnet).
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