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1. Einleitung

Menschen sind sozialeWesen und das Bedürfnis nach sozialer Verbundenheit wird

häufig als eines der grundlegendstenmenschlichen psychologischen Grundbedürf-

nisse angesehen.1 Fühlen wir uns nicht ausreichend sozial verbunden, können Ein-

samkeitsgefühle entstehen. Einsamkeit ist eine subjektive, aversive Empfindung,

die auftritt, wenn eine Diskrepanz zwischen den gewünschten und tatsächlich vor-

handenen sozialen Beziehungen einer Person besteht.2 Einsamkeit kann auch als

subjektive soziale Isolation bezeichnet werden. Davon abzugrenzen ist die objekti-

ve soziale Isolation, die als ein objektives Maß für das Vorhandensein eines sozia-

len Netzes einer Person verstanden wird. Soziale Isolation stellt keine hinreichen-

de oder notwendige Bedingung dar, um sich einsam zu fühlen, entsprechend zei-

gen sich in empirischenUntersuchungen nur schwache Zusammenhänge zwischen

Einsamkeit und sozialer Isolation.3

Einsamkeit ist also ein subjektives Gefühl undman kann einer Person nicht an-

sehen, ob sie sich einsam fühlt oder nicht. Aufgrund dessen wird Einsamkeit in der

Regelmittels Selbstbeurteilungsfragebögen erfasst. Zur Erfassung gibt es verschie-

dene Fragebögen, wie zum Beispiel die UCLA Loneliness Skala4 oder die De Jong Gier-

veld Skala5. Die verschiedenen Arten, Einsamkeit zu erfassen, unterscheiden sich

unter anderem darin, ob mit einer oder mehreren Fragen danach gefragt wird, ob

Einsamkeit als eindimensionales oder mehrdimensionales Konstrukt mit verschie-

1 R.F. Baumeister/M.R. Leary (1995): The need to belong.

2 L.A. Peplau/D. Perlman (1982): Perspectives on loneliness.

3 J.E. McHugh et al. (2017): The discrepancy between social isolation and loneliness as a clinically me-

aningful metric.

4 D.W. Russell (1996): UCLA Loneliness Scale.

5 Zum Beispiel J. de Jong Gierveld/T.G. van Tilburg (1999): Manual of the loneliness scale.
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denenFacetten (zumBeispiel sozialeundemotionaleEinsamkeit6) verstandenwird,

und ob Einsamkeit direkt oder indirekt erfragt wird. Bei der indirekten Erfragung

wird auf die Verwendung vonBegriffenwie »Einsamkeit« oder »einsam« verzichtet,

da es Hinweise darauf gibt, dass die Art, wie nach Einsamkeit gefragt wird, einen

Einfluss darauf hat, ob Personen angeben einsam zu sein oder nicht.7

Einsamkeit ist ein verbreitetes Phänomen. In einer europaweiten Studie8 be-

richteten rund sieben Prozent der befragten Personen, dass sie sich häufig einsam

fühlen,wobei die Verteilung regionaleUnterschiede aufweist.Repräsentativen Stu-

dien aus Deutschland zufolge berichten ungefähr zehn Prozent der Befragten, sich

einsamzu fühlen unddarunter zu leiden.9 Verschiedene Studien10 zeigen,dass ent-

gegen der verbreiteten Annahme nicht nur Personen in fortgeschrittenemAlter von

Einsamkeit betroffen sind, sondern dass Einsamkeit fürMenschen über die gesam-

te Lebensspanne hinweg einThema werden kann.

Es gibt erste empirische Hinweise dafür, dass Einsamkeit in den letzten Jahr-

zehnten imDurchschnitt leicht zugenommenhat.11WährendderCorona-Pandemie

intensivierten sich die Befürchtungen hinsichtlich einer Zunahme von Einsamkeit

zusätzlich. Erste Studienergebnisse lieferten hierzu gemischte Ergebnisse. Wäh-

rend einige Studien eine Zunahme von Einsamkeit während der Corona-Pandemie

zeigten,12 konnte in anderen Studien keine bedeutsame Veränderung aufgrund

der Pandemie gefunden werden.13 EineMeta-Analyse14 mit einem Fokus auf längs-

schnittliche Studien15 zeigt einen durchschnittlich leichten Anstieg der Einsamkeit

während der Corona-Pandemie auf.16

6 EmotionaleEinsamkeit bezieht sich auf das subjektiv erlebte Fehlen einer nahen, intimenBin-

dungsperson, wie zum Beispiel in einer Partnerschaft oder einer engen Freundschaft, wäh-

renddie soziale Einsamkeit den subjektiv erlebtenMangel einesweiteren sozialenNetzwerks

– das heißt Freund:innen und Bekannte, die ein Gefühl der Zugehörigkeit bieten – oder das

fehlende Gefühl, Teil einer Gemeinschaft zu sein, beschreibt.

7 S. Shiovitz-Ezra/L. Ayalon (2012): Use of Direct Versus Indirect Approaches to Measure Loneliness in

Later Life.

8 B. d’Hombres et al. (2018): Loneliness.

9 M.E. Beutel et al. (2017): Loneliness in the general population.

10 Zum Beispiel M. Luhmann/L.C. Hawkley (2016): Age differences in loneliness from late adolescence

to oldest old age.

11 S. Buecker et al. (2021): Is loneliness in emerging adults increasing over time?

12 Zum Beispiel S. Lippke et al. (2021): Einsam(er) seit der Coronapandemie.

13 ZumBeispielM.E.Beutel et al. (2021):Mental health and loneliness in theGermangeneral population

during the COVID-19 pandemic.

14 EineMeta-Analyse ist ein statistisches Verfahren, das die Resultate mehrerer Studien zur sel-

ben Fragestellung zusammenfasst.

15 Diesmeint Studien, in denen dieselben Personen zumehreren Zeitpunkten befragt wurden.

16 M. Ernst et al. (2022): Loneliness before and during the COVID-19 pandemic.
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Wenn über Einsamkeit gesprochen wird, ist es wichtig, vorübergehende und

chronische Einsamkeit17 zu unterscheiden. Vorübergehende Einsamkeit beschreibt

kurze und gelegentliche Phasen der Einsamkeit, die von den meisten Menschen

immer mal wieder erlebt werden. Sie kann sich beispielsweise zeigen, wenn man

an einem Abend alleine zu Hause ist, am nächsten Tag jedoch schon wieder vorbei

sein, wenn man Freund:innen im Sportverein trifft. Situative Einsamkeit erleben

Personen, die befriedigende soziale Beziehungen haben, aber mit einer spezifi-

schen Krise oder einem Lebensumbruch –wie zumBeispiel einer Trennung, einem

Todesfall oder einem Wohnortswechsel – konfrontiert sind, wodurch das soziale

Netzwerk verändert wird respektive eine einschneidende Veränderung der zuvor

intakten Beziehungen erfolgt. Überdauernde oder auch chronische Einsamkeit

umschreibt eine länger anhaltende Erfahrung von Einsamkeit und eine damit

einhergehende Unzufriedenheit mit der Qualität und Quantität der vorhandenen

sozialen Beziehungen. Während vorübergehenden und situativen Einsamkeits-

gefühlen in der Regel ein adaptiver Wert18 zugeschrieben wird19 und Einsamkeit

deshalb nicht per se pathologisiert werden sollte,20 stellt chronische Einsamkeit

einen auslösenden und/oder aufrechterhaltenden Faktor für eine beeinträchtigte

psychische und physische Gesundheit dar.21 Zudem wurde Einsamkeit wiederholt

mit einem schlechteren Gesundheitszustand22 und einem erhöhten Sterberisi-

ko23 assoziiert. Die weitreichenden negativen Folgen und Zusammenhänge von

Einsamkeit mit gesundheitlichen Problemen führten in den letzten Jahrzehnten

zur Entwicklung und Evaluation unterschiedlicher Maßnahmen und Interventio-

nen mit der Absicht, Einsamkeit zu reduzieren und/oder damit einhergehende

gesundheitliche Folgen einzudämmen.

17 Der Begriff chronische Einsamkeitwird in der Literatur häufig verwendet, umeinemaladaptive

Form von Einsamkeit von einer grundsätzlich adaptiven Form abzugrenzen. Ein anderer Be-

griff, den man hierzu in der Literatur antrifft, ist überdauernde Einsamkeit.Dieser ist synonym

zu chronischer Einsamkeit zu verstehen.

18 Einsamkeit kann als sozialer Durst (L.C. Hawkley/J.T. Cacioppo [2010]: Loneliness Matters) be-

zeichnet werden, da uns durch sie signalisiert wird, dass eines unserer Grundbedürfnisse

nicht befriedigt ist. Einsamkeit wahrzunehmen, kann somit Menschen motivieren, aktiv zu

werdenund Schritte zu unternehmen, um sichmitMitmenschenwieder verbundener zu füh-

len. Die evolutionäre Theorie der Einsamkeit (J.T. Cacioppo et al. [2006]: Loneliness within a no-

mological net). Cacioppo et al. gehen sogar so weit, dass die Fähigkeit, Einsamkeitsgefühle

wahrnehmen und entsprechend darauf reagieren zu können in der Geschichte der Mensch-

heit einen Überlebensvorteil mit sich brachte.

19 J.T. Cacioppo/L.C. Hawkley (2009): Perceived social isolation and cognition.

20 S.R. Asher/J.A. Paquette (2003): Loneliness and Peer Relations in Childhood.

21 S. Shiovitz-Ezra/L. Ayalon (2010): Situational versus chronic loneliness as risk factors for all-cause

mortality.

22 L.A. Rico-Uribe et al. (2018): Association of loneliness with all-cause mortality.

23 J. Holt-Lunstad et al. (2015): Loneliness and Social Isolation as Risk Factors for Mortality.
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2. Interventionsebenen

In den letzten Jahrzehnten wurden verschiedentlich Versuche unternommen, Ein-

samkeit zu reduzieren und/oder ihr Auftreten zu verhindern. Interventionen (re-

spektive Maßnahmen) gegen Einsamkeit können in Bezug auf die Zielgruppe auf

unterschiedlichen Ebenen verortet werden.24Während die Interventionen auf allen

Ebenen zumZiel haben,Einsamkeit bei betroffenen Personen zumindern oder vor-

zubeugen, unterscheidet sich zwischen den Ebenen, ob nur die betroffene Person

selbst oder zusätzlich weitere Personen beziehungsweise Instanzen angesprochen

und spezifisch mit einbezogen werden. Interventionen auf der individuellen Ebene

zielen auf betroffene Personen selbst ab. Interventionen auf gemeinschaftlicher Ebene

beinhalten Interventionen, bei denen auf Personengruppen, die potenziell mit Be-

troffenen in Kontakt kommen könnten – wie beispielsweise Fachpersonen, Fami-

lienmitglieder, lokale Gruppen oder Freiwilligenorganisationen –, abgezielt wird.

Damit sollenMöglichkeiten für den sozialen Austausch geschaffenwerden oder Be-

troffene dabei unterstützt werden, soziale Kontakte aufzubauen, wodurch das Ver-

bundenheitsgefühl in der lokalenGemeinschaft gesteigertwerden soll. Interventio-

nen auf gesellschaftlicher Ebene beinhalten Maßnahmen durch Regierungsorganisa-

tionen, Stiftungen,Medien oder auch Forschungsförderungen, bei denen beispiels-

weiseÖffentlichkeitskampagnen zurRelevanz vonEinsamkeit und sozialerVerbun-

denheit über die Lebensspanne hinweg und zum Zusammenhang zwischen Ein-

samkeit und Gesundheit lanciert werden, oder wenn dem Thema Einsamkeit auf

der gesundheitspolitischen Agenda generell eine hohe Priorität eingeräumt wird.

Interventionen können nachMann et al. zudem auf jeder dieser Ebenen diesbezüg-

lich unterschieden werden, ob sie direkt oder indirekt auf die Reduktion von Ein-

samkeit abzielen.25 Bei direkten Interventionen ist die Einsamkeitsreduktion das

primäreZiel,währenddies bei indirekten Interventionenein erwünschterNebenef-

fekt von sonstigen, zum Beispiel auf die soziale Teilhabe abzielenden,Maßnahmen

darstellt. Eine Übersicht über mögliche Interventionen, aufgeteilt auf die verschie-

denen Ebenen und unterteilt in direkte und indirekte Interventionen, sowie eine

Verortung der involvierten Personen und Instanzen findet sich in Tabelle 1.

24 Vgl. F. Mann et al. (2017): A life less lonely.

25 Ebd.

26 Bei einsamkeitsbezogener Psychoedukation handelt es sich um die Vermittlung von Wissen

zum Thema Einsamkeit und zu den Möglichkeiten, diese zu bewältigen.

27 Gemeint ist, dass von Einsamkeit betroffene Personen zum Beispiel von Hausärzt:innen an

eine spezifische Fachperson »überwiesen« werden, die über Kenntnisse lokaler Aktivitätsan-

gebote oder sozialer Gruppen verfügt und betroffene Personen dabei unterstützt, Zugang zu

einem ihnen entsprechenden Angebot zu erhalten.

28 Dies können zum Beispiel barrierefreie, etwa rollstuhlgängige, Lokalitäten sein, damit auch

Personen mit körperlichen Einschränkungen an Angeboten teilnehmen können, oder Ört-
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Die inTabelle 1 aufgeführten Interventionen sindnicht erschöpfendundnicht al-

le Interventionen und Maßnahmen lassen sich immer trennscharf einer Ebene zu-

ordnen. Im Rahmen dieses Beitrages sollen im Folgenden insbesondere Interven-

tionen, die schwerpunktmäßig der individuellen Ebene zugeordnetwerden können

und direkt auf die Reduktion von Einsamkeit abzielen, genauer betrachtet werden.

Hierbei fokussieren wir uns vor allem auf Übersichtsarbeiten.

3. Direkte Interventionen auf individueller Ebene

In den vergangenen Jahrzehnten wurde eine Vielzahl an unterschiedlichen Inter-

ventionen zur Reduktion von andauernder Einsamkeit entwickelt, die auf der Ebe-

ne des Individuums ansetzen. Die entwickelten und wissenschaftlich untersuch-

ten Interventionen sind hierbei sehr heterogen und nicht allen liegt eine theore-

tische Basis zu Grunde. Die Interventionen unterscheiden sich in Bezug auf ihre

Interventionsstrategie, in ihrer Zielgruppenfokussierung oder auch bezüglich des

Settings31, in welchem sie umgesetzt werden. Aufgrund der großen Heterogenität,

besonders in Bezug auf den Fokus der Interventionen zur Reduktion von Einsam-

keit (zum Beispiel Reduktion von Einsamkeit durch die Verbesserung der sozialen

Unterstützung), haben verschiedene Forschungsgruppen versucht, die bestehen-

den Interventioneneiner systematischenKlassifikation,beispielsweise inBezugauf

die Kernelemente der spezifischen Intervention, zu unterziehen.

3.1 Interventionsstrategien

Interventionen gegen Einsamkeit können auch in Bezug auf ihren Fokus nicht im-

mer eindeutig voneinander abgegrenzt werden.32 Masi und Kolleg:innen33 unter-

nahmen als erste einen Versuch, Interventionen gegen Einsamkeit auf der Grund-

lage der angewandten Strategie zu klassifizieren. Sie identifizierten in der Litera-

lichkeiten, die erreichbar sind, auch wenn kein privates Auto für die Anfahrt zur Verfügung

steht.

29 Die universelle Prävention richtet sich an die Allgemeinbevölkerung, das heißt nicht nur an

Personen, die von Einsamkeit betroffen sind. Das Ziel ist es, Einsamkeit in der Allgemeinbe-

völkerung vorzubeugen.

30 Adaptiert nach F. Mann et al. (2017): A life less lonely.

31 Das sogenannte Setting beschreibt den Rahmen, in welchem eine Intervention dargeboten

wird, zum Beispiel als Einzel- oder Gruppenangebot.

32 Viele Interventionen fokussieren nicht nur isoliert einen spezifischen Aspekt (zum Beispiel

Verbesserung der sozialen Unterstützung), sondern vermitteln beispielsweise auch soziale

Fertigkeiten, wie Personen soziale Unterstützung einholen können. Dadurch wird die Eintei-

lung in spezifische Interventionsgruppen erschwert.

33 C.M.Masi et al. (2011): A Meta-Analysis of Interventions to Reduce Loneliness.
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tur vier Kategorien von Interventionen: 1) Interventionen zur Verbesserung sozialer

Fertigkeiten, 2) Interventionen, welche die Möglichkeiten für soziale Interaktionen

erhöhen, 3) Interventionen, die die soziale Unterstützung fördern und 4) Interven-

tionen, bei denen die Veränderung von dysfunktionalen sozialen Kognitionen34 im

Vordergrund steht. In einerMeta-Analyse zu diesen Interventionstypen stellten die

Autor:innen fest, dass in randomisiert-kontrollierten Studien35, die Interventionen

mit Fokus auf die Veränderung maladaptiver sozialer Kognitionen untersuchten,

diese Interventionen verglichen mit den anderen drei Interventionskategorien die

größten Effekte in der Reduktion von Einsamkeit aufwiesen. In einerMeta-Analyse

wurde dieselbe Kategorisierung angewendet und es zeigte sich, dass die untersuch-

ten Interventionen insgesamt einen positiven Effekt, im Sinne einer Steigerung der

wahrgenommenen Qualität sozialer Beziehungen, auf das Einsamkeitserleben ha-

ben.36 Vergleiche zwischendenKategorien stehen imEinklangmit denErgebnissen

vonMasi undKolleg:innen,37 das heißt psychologische Interventionenbeispielswei-

semit einemFokus auf dieVeränderungmaladaptiverKognitionen führten zu einer

bedeutsamen Veränderung im Einsamkeitserleben, während weder für Interven-

tionen zur Erhöhung sozialer Interaktionen noch für Interventionen zur Förderung

von sozialer Unterstützung signifikante Veränderungen auf das Einsamkeitserle-

ben nachgewiesen werden konnten. Aufgrund einer geringen Studienzahl konnten

Interventionen zur Verbesserung sozialer Fertigkeiten in der Studie von Zagic et al.

für die Gruppenanalysen nicht berücksichtigt werden.38

Die oben beschriebene Kategorisierung der Interventionsformen auf der

Grundlage des Wirkungszwecks und der Wirkmechanismen wurden kürzlich er-

weitert und angepasst,39 sodass Interventionen in die folgenden sieben Kategorien

eingeteilt werden können:

34 Dysfunktionale soziale Kognitionen sind Gedanken und Einstellungen bezüglich des sozialen

Kontexts und bezüglich Interaktionen, die auf früheren Erfahrungen und Überzeugungen

beruhen und sich in hinderlicher Weise auf das Verhalten und Erleben auswirken; auchmal-

adaptive Kognitionen genannt.

35 Dabei handelt es sich um ein Studiendesign, bei dem Versuchspersonen per Zufall mindes-

tens zwei verschiedenen Gruppen zugeteilt werden, wovon in mindestens einer Bedingung

eine Intervention durchgeführt wird und die andere eine Kontrollgruppe darstellt, die die zu

untersuchende Intervention nicht oder erst zu einem verzögerten Zeitpunkt durchläuft. Da-

durch soll dieWirksamkeit der Intervention auf ein spezifisches Ergebnismaß hin untersucht

werden.

36 D. Zagic et al. (2021): Interventions to improve social connections.

37 C.M.Masi et al. (2011): A Meta-Analysis of Interventions to Reduce Loneliness.

38 D. Zagic et al. (2021): Interventions to improve social connections.

39 C. Gardiner/G. Geldenhuys/M. Gott (2018): Interventions to reduce social isolation and loneliness

among older people; C.Y.K. Williams et al. (2021): Interventions to reduce social isolation and loneli-

ness during COVID-19 physical distancing measures.
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a) Interventionen zur Erleichterung des sozialen Kontakts [social facilitation inter-

ventions]

b) Interventionen zur Stärkung der wahrgenommenen sozialen Unterstützung

[befriending interventions]

c) Psychologische Interventionen im weitesten Sinne [psychological therapies]

d) Gesundheits- und Sozialfürsorge [health and social care provision]

e) Tiergestützte Interventionen [animal interventions]

f) Interventionen zur Kompetenzentwicklung [leisure/skill development]

g) Edukative Programme [educational programmes]

Die Kategorie a) Interventionen zur Erleichterung des sozialen Kontakts beschreibt In-

terventionen, deren Hauptzweck darin besteht, die soziale Interaktion zwischen

betroffenen Personen zu fördern, indem beispielsweise Videokonferenzen oder

Fokusgruppen-Diskussionen abgehalten werden oder sonstige Veranstaltungen

organisiert werden, von denen alle beteiligten Teilnehmer:innen in gleichemMaße

profitieren sollen. Davon unterscheiden sich b) Befriending-Maßnahmen, bei denen

einsame Personen meist von Freiwilligen unterstützt werden und zum Beispiel

etwas mit diesen unternehmen. Bei c) psychologischenTherapien werden theoretisch

fundierte psychologische Interventionen von geschulten Psycholog:innen durch-

geführt (zum Beispiel achtsamkeitsbasierte Ansätze oder kognitiv-verhaltensthe-

rapeutische [KVT] Interventionen40), während bei d) Maßnahmen des Gesundheits-

und Sozialwesens die Unterstützung durch andere Fachkräfte des Gesundheits- oder

Sozialwesens erfolgt. Konkret kann dies bedeuten, dass Personen beispielsweise

Heimbesuche von Pflegefachpersonen erhalten und beim Erstellen und Einhalten

von persönlichen Gesundheitsplänen, zum Beispiel mit Fokus auf die mentale

Gesundheit oder soziale Teilhabe, unterstützt werden. Bei e) tiergestützten Inter-

ventionen werden echte, aber auch Roboter-Tiere (zum Beispiel die Roboterrobbe

»Paro«) zur Einsamkeitsreduktion eingesetzt. Bei f) Interventionen mit Fokus auf

Kompetenzentwicklungwird darauf abgezielt, spezifische Fähigkeiten, beispielsweise

mittels Kommunikationstraining, zu fördern. g) Edukative Programme umfassen

Interventionen, in denen Teilnehmende zum Beispiel im Rahmen von Workshops

oder Diskussionsrunden etwa über den Zusammenhang zwischen Einsamkeit und

Gesundheit sowieWohlbefinden informiert werden.

In einer systematischen Übersichtsstudie wurde die Effektivität von Interven-

tionen, die diesen Kategorien zugeordnet werden können, evaluiert und dabei ge-

mischteErgebnisse innerhalb sowie zwischendenverschiedenenKategoriengefun-

40 Bei der kognitiven Verhaltenstherapie (KVT) stehen dieWahrnehmung der Patient:innen sowie

deren Gedanken im Vordergrund. Hauptfokus der KVT ist das Identifizieren und Verändern

dysfunktionaler Gedanken und Einstellungen, wodurch auch das Erleben und Verhalten ver-

ändert werden soll.
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den. Es ist wichtig zu betonen, dass diese Resultate mit Vorsicht zu genießen sind,

da einige der untersuchten Studien methodische Mängel (wie beispielsweise eine

geringe Stichprobengröße) haben.Die vielversprechendsten Interventionen gehör-

ten zur Gruppe der psychologischen Interventionen. Tiergestützte Interventionen

konnten in den von Williams et al.41 untersuchten Studien vor allem dann eine Re-

duktion im Einsamkeitserleben bewirken, wenn Roboter-Tiere eingesetzt wurden.

Edukative Programme vermochten Einsamkeit insbesondere dann zu reduzieren,

wenn sich deren Inhalt auf Freundschaft und soziale Integration fokussierte. Be-

züglich Interventionen zur Erleichterung des sozialen Kontakts wurden gemisch-

te Ergebnisse berichtet. Während drei Interventionen zu einer Reduktion von Ein-

samkeit beitragen konnten, konnte in drei weiteren Interventionen dieser Katego-

rie keine solche Veränderung erzielt werden. Interventionen zur Kompetenzent-

wicklungwaren sehr heterogen in ihrem Inhalt (zumBeispiel Computer-Trainings,

bewegungsbezogene Interventionen) und nur in wenigen Studien konnte Einsam-

keit in bedeutsamem Maße reduziert werden. Darüber hinaus konnten keine Ver-

änderungen imEinsamkeitserlebenmittels Befriending-Ansätzenund Interventio-

nen mit Fokus auf Gesundheits- und Sozialfürsorge aufgezeigt werden. Insgesamt

wurde von denAutor:innen der Studie festgehalten, dass die Studienqualität einge-

schränkt ist und die meisten Studien mit älteren Menschen durchgeführt wurden,

sodass zum Beispiel die Generalisierbarkeit der Ergebnisse auf jüngere Personen

fraglich ist.42

EineMeta-Analyse fokussiertedieWirksamkeit psychologischer Interventionen

zurReduktion vonEinsamkeit.43 Als primäresErgebnismaßwurdebei allen berück-

sichtigten Studien Einsamkeit erfasst. Dabei erwiesen sich psychologische Inter-

ventionen imDurchschnitt als wirksam in der Verringerung von Einsamkeit vergli-

chenmitKontrollgruppen (durchschnittlicheEffektstärke g =0.43).Weiterführende

Vergleiche konnten keine Überlegenheit von Ansätzen, die auf kognitiver Verhal-

tenstherapie beruhten, gegenüber einer heterogenenGruppe von nicht auf KVT ba-

sierenden, aber psychologischen Interventionen (zumBeispiel Achtsamkeits-Inter-

ventionen, Training sozialer Fertigkeiten, integrative Ansätze), nachweisen. Auch

hier betonen die Autor:innen jedoch, dass nochweitere und qualitativ hochwertige-

re Studien nötig seien.

41 C.Y.K.Williams et al. (2021): Interventions to reduce social isolation and loneliness during COVID-19

physical distancing measures.

42 Ebd.

43 N. Hickin et al. (2021): The effectiveness of psychological interventions for loneliness.
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3.2 Interventionen in verschiedenen Zielgruppen

Lange Zeit lag der Fokus von Interventionen gegen Einsamkeit und demzufolge

auch von Studien dazu vor allem auf älteren Personen.44 Dies hängt unter anderem

damit zusammen, dass Einsamkeit lange meist ausschließlich als ein Problem des

Alters angesehen wurde. Dadurch wurden möglicherweise Interventionsaspek-

te, die für andere Altersgruppen zu beachten sind, vernachlässigt. In welchem

Ausmaß das Alter der Zielpersonen von Einsamkeitsinterventionen mitberück-

sichtigt werden muss, ist deshalb noch nicht ausreichend empirisch geklärt. Es ist

allerdings anzunehmen, dass Interventionen das Alter der betroffenen Personen

berücksichtigen sollten, da unterschiedliche Lebensphasen mit unterschiedlichen

Herausforderungen (beispielsweise Loslösung von den Eltern und Stärkung der

Beziehungen zu Peers bei Jugendlichen beziehungsweise jungen Erwachsenen;

gesundheitliche Beschwerden beziehungsweise Einschränkungen oder die Verän-

derung des sozialen Netzes durch Todesfälle insbesondere bei älteren Personen)

einhergehen,weshalb unterschiedlicheMaßnahmen beziehungsweise Interventio-

nen erforderlich sein können.45 Im Folgenden wird gesondert auf die empirische

Evidenz zur Wirksamkeit von Interventionen bei drei Personengruppen eingegan-

gen, welche immer wieder mit einem erhöhten Risiko für Einsamkeit diskutiert

werden: Ältere Menschen, Jugendliche und junge Erwachsene sowie Personen mit

psychischen Erkrankungen46.

Ältere Personen

In einem Übersichtsartikel, der 34 Interventionsstudien mit Personen ab 55 Jahren

analysierte, wurden zwei Drittel der untersuchten Interventionen im Gruppen-

und ein Drittel im Einzelsetting durchgeführt.47 Davon vermittelten die meis-

ten Interventionen (circa 70 Prozent) psychoedukative Inhalte, zum Beispiel zu

Aspekten wie man Beziehungen auf- oder wie man sein soziales Netzwerk aus-

baut, und 20 Prozent der Interventionen setzten den Schwerpunkt auf das Fördern

gemeinsamer Aktivitäten. Es zeigte sich in Bezug auf die Reduktion von Ein-

samkeit, dass insgesamt 12 der 34 untersuchten Interventionen als »effektiv« und

44 C.M.Masi et al. (2011): A Meta-Analysis of Interventions to Reduce Loneliness.

45 P. Qualter et al. (2015): Loneliness Across the Life Span.

46 Einsamkeit tritt häufig im Zusammenhangmit psychischen Störungen, wie zumBeispiel De-

pression oderAngststörungen, auf. BisherigeUntersuchenweisen aufwechselseitige Zusam-

menhänge zwischen Einsamkeit und Depression sowie Angststörungen hin, das heißt Ein-

samkeit kann sowohl Ursache als auch eine Folge der psychischen Störung sein und eine rele-

vante Rolle in der Behandlung der psychischen Störung spielen. Auch für andere psychische

Störungen gibt es Befunde, dass sie mit Einsamkeit assoziiert sind.

47 J. Cohen-Mansfield/R. Perach (2015): Interventions for Alleviating Loneliness among Older Persons.
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weitere 15 als »potenziell effektiv«48 klassifiziert werden konnten. Die Gruppen-

interventionen waren im Vergleich zu den Interventionen im Einzelsetting zwar

seltener als »effektiv« klassifiziert, dagegen aber auch häufiger als »potenziell ef-

fektiv« und sogar seltener als »ineffektiv«. Unter anderem aufgrund dieser Befunde

scheinen Gruppeninterventionen bei älteren Personen, unter Berücksichtigung

gruppenspezifischer Anpassungen (siehe unten),49 erfolgversprechende Interven-

tionsmöglichkeiten darzustellen.50 Eine andere systematische Übersichtsarbeit

zu Interventionen gegen Einsamkeit und soziale Isolation im Alter weist darauf

hin, dass die Kombination aus verschiedenen Ansätzen am vielversprechendsten

zur Reduktion von Einsamkeit beiträgt.51 Ein Beispiel dafür ist ein Programm,

welches psychoedukative und kognitive Elemente sowie die Steigerung der sozia-

len Unterstützung kombiniert, um dadurch andere Mitglieder der Gemeinschaft

besser kennenzulernen.52 Ebenso weisen Poscia et al.53 darauf hin, dass diverse

technologiebasierte Interventionen (zum Beispiel Unterstützung bei der Com-

puternutzung oder Begleitroboter) bei älteren Personen das Potenzial besitzen,

Einsamkeit zu reduzieren und soziale Isolation zu verringern. In einer Über-

sichtsarbeit zu Interventionen gegen Einsamkeit und soziale Isolation bei älteren

Personen54 kristallisierten sich drei Aspekte heraus, die für eine erfolgversprechen-

de Intervention in dieser Zielgruppe relevant zu sein scheinen: 1) Einbezug der

betroffenen Personen bei der Entwicklung und Ausgestaltung der Intervention im

48 Die Autor:innen bewerteten Interventionen als möglicherweise effektiv, wenn nicht signi-

fikante Veränderungen im Einsamkeitserleben erzielt wurden und eine Stichprobengröße

vonweniger als 100 Personen vorlag. Dadurchwürde die »statistische Power« (also dieWahr-

scheinlichkeit, dass ein signifikantes Ergebnis gefunden wird, wenn es tatsächlich vorliegt)

berücksichtigt werden, die unter anderem abhängig von der Stichprobengröße ist.

49 Vgl. C. Gardiner/G.Geldenhuys/M.Gott (2018): Interventions to reduce social isolation and loneliness

among older people.

50 J. Cohen-Mansfield/R. Perach (2015): Interventions for Alleviating Loneliness among Older Persons.

51 A. Poscia et al. (2018): Interventions targeting loneliness and social isolation among the older people.

52 T. Saito/I. Kai/A. Takizawa (2012): Effects of a program to prevent social isolation on loneliness, de-

pression, and subjective well-being of older adults. Diese Intervention, aufgebaut aus mehreren

Gruppensitzungen, richtet sich an ältere Personen mit Migrationshintergrund. Dabei wur-

den Informationen zur Stadt, in der die Personen leben, und mögliche lokale soziale Akti-

vitäten für ältere Personen vermittelt, Diskussionen über Migrationserfahrungen und deren

Einfluss auf das Leben der Einzelnen geführt sowie persönliche Bedürfnisse mit dem Ziel

identifiziert, die Bildung eines sozialen Netzes und die soziale Unterstützung zwischen den

Teilnehmenden zu fördern. Zusätzlich standen Personen mit Kenntnis lokaler Angebote wie

Freiwilligenarbeit, Freizeitaktivitäten für Senior:innen oder Gesundheits- und Wohlfahrts-

themen zur Verfügung, um Interventionsteilnehmenden den Zugang zu den gewünschten

Angeboten zu erleichtern.

53 A. Poscia et al. (2018): Interventions targeting loneliness and social isolation among the older people.

54 C. Gardiner/G. Geldenhuys/M. Gott (2018): Interventions to reduce social isolation and loneliness

among older people.
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Vorhinein, 2) den Betroffenen ermöglichen, eine aktive Rolle auch während der

Intervention einnehmen zu können und 3) flexible Anpassung der Interventionen,

zum Beispiel an die örtlichen Bedingungen. Bei älteren Personen sollten zusätz-

lich mögliche Einschränkungen in der Mobilität aufgrund körperlicher Probleme

und gegebenenfalls kognitiver Beeinträchtigungen eine bedeutende Rolle bei der

Entwicklung und Durchführung von Interventionen spielen.

Jugendliche und junge Erwachsene

Wie Interventionen für Jugendliche und junge Erwachsene ausgestaltet werden

sollen, ist bislang hingegen weniger klar. Bezüglich der Effektivität von Interven-

tionen gegen Einsamkeit bei Kindern und Jugendlichen weist eine Meta-Analyse

darauf hin, dass Einsamkeit mithilfe verschiedener Interventionen auch bei jünge-

ren Personen reduziert werden kann.55 Da sich die einbezogenen Studien jedoch

stark hinsichtlich der untersuchten Interventionen, der Studienqualität sowie

der spezifischen Alters- (Altersspanne: drei bis 25 Jahre) und Zielgruppen unter-

scheiden, können keine Aussagen getroffen oder Empfehlungen gemacht werden

bezüglich einer spezifischen Intervention für Kinder und Jugendliche. Eine wei-

tere systematische Übersicht kommt ebenfalls zu dem Schluss, dass es deutlich

mehr Forschung braucht und bisherige Arbeiten zu Einsamkeitsinterventionen bei

Kindern und Jugendlichen oftmals theoretisch nicht ausreichend verortet sind.56

Bisherige Interventionsstudien zielen vor allem auf spezifische Risikogruppen ab,

weshalb von einer Verallgemeinerung der Ergebnisse auf andere Personengruppen

abgesehen werden muss. Wiederum zeigt sich, dass das Hauptaugenmerk einer

Intervention auf der Akzeptanz der Intervention durch die Betroffenen liegen soll-

te. Im Zuge einer kritischen interpretativen Synthese von empirischen Studien und

Gesprächen mit verschiedenen beteiligten Personengruppen (Stakeholder:innen)

wurde ein kontextuelles Rahmenmodell für Interventionen zur Einsamkeitsre-

duktion bei Jugendlichen und jungen Erwachsenen ausgearbeitet.57 Auf dieser

Grundlage empfehlen die Autor:innen, analog zur Empfehlung bei älteren Men-

schen, Interventionen gemeinsam mit den betroffenen Personen zu entwickeln,

um sicherzustellen, dass sie auf die individuellen Bedürfnisse der Zielgruppe ab-

gestimmt sind. Dabei gilt es, die verschiedenen Kontextfaktoren (sozial, intra- und

interpersonal)58 sowie verschiedene Inhalte (zum Beispiel interpersonale Strate-

55 A.M. Eccles/P. Qualter (2021): Alleviating loneliness in young people.

56 T. Osborn/P.Weatherburn/R.S. French (2021): Interventions to address loneliness and social isolation

in young people.

57 E. Pearce et al. (2021): Loneliness as an active ingredient.

58 Zu sozialen Kontextfaktoren zählt beispielsweise das Vorliegen oder Fehlen von sozialer Un-

terstützung durch Familie oder Freund:innen oder ein allgemeineres Gefühl der Zugehörig-

keit zu einer Gemeinschaft. Intrapersonale Kontextfaktoren umschreiben beispielsweise psy-

chologische Hürden (zum Beispiel fehlendes Vertrauen in andere Menschen oder Angst vor
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gien wie das Training sozialer Fertigkeiten oder individuelle Strategien wie die

kognitive Verhaltenstherapie) miteinzubeziehen.

Menschen mit psychischen Störungen

Die Autor:innen einer Übersichtsarbeit zur Reduktion von Einsamkeit bei Personen

mit psychischen Störungen kommen zum Schluss, dass Interventionen vorzugs-

weise auch auf die Veränderung dysfunktionaler sozialer Kognitionen abzielen soll-

ten.59 Obschon die Steigerung vonMöglichkeiten zur sozialen Interaktion oder der

sozialen Unterstützung hilfreich sein können, scheinen solche Interventionen für

sich allein nicht ausreichend, umEinsamkeit längerfristig bei Personenmit psychi-

schen Störungen reduzieren zu können.60 Eine weitere systematische Übersichts-

studie deutet ebenso darauf hin, dass verschiedene Interventionen zur Steigerung

derwahrgenommenen sozialenUnterstützung verglichenmitKontrollgruppenkei-

ne signifikanten Effekte aufweisen.61 Interventionen, die hingegen auf die Verän-

derung von sowohl Einsamkeit als auch objektiver sozialer Isolation abzielten,waren

mehrheitlich effektiv im Vergleich mit Kontrollgruppen oder üblichen Behandlun-

gen [treatment as usual; TAU].Einige StudienmitMenschenmit psychischenStörun-

gen weisen zusätzlich darauf hin, dass durch die Reduktion der Einsamkeit indi-

rekt auch eine Reduktion der Ausprägung der psychischen Störung erfolgen kann,

sowie auch umgekehrt positive Effekte auf das Einsamkeitserleben durch die Be-

handlung der psychischen Störung auftreten können. Dieser Effekt wurde bislang

zumBeispiel bei sozialen Angststörungen gefunden.62 Reinhard et al.63 zeigen in ei-

ner (unkontrollierten) Studie auch einen Effekt einer für chronisch depressive Stö-

rungen konzipiertenTherapieform64 auf das Einsamkeitserleben und die depressi-

ve Symptomatik bei Personenmit einer persistierendendepressivenStörung.Dabei

zeigten sich im Prä-Post-Vergleich statistisch bedeutsame Abnahmen sowohl hin-

sichtlichEinsamkeit als auch hinsichtlich der depressiven Symptomatik.Es braucht

weitere Studien in störungsspezifischen Stichproben, welche untersuchen, ob die

gegenseitige Beeinflussung von Einsamkeit und störungsspezifischen Symptomen

auch bei anderen psychischen Störungen auftritt. Trotz dieser interessanten ersten

Zurückweisung), die einer betroffenen Person eigen sind. Zu den interpersonalen Kontextfak-

toren gehören Aspekte wie soziale Fertigkeiten.

59 F. Mann et al. (2017): A life less lonely.

60 Ebd.

61 R.Ma et al. (2020): The effectiveness of interventions.

62 E.B. O’Day et al. (2021): Reductions in social anxiety during treatment predict lower levels of loneli-

ness.

63 M.A.Reinhard et al. (2021): Cognitive behavioral analysis systemof psychotherapy reduces loneliness.

64 Es handelt sich dabei um die Therapieform »Cognitive Behavioral Analysis System of Psycho-

therapy« (CBASP) (vgl. zum Beispiel E. Schramm/F. Caspar/M. Berger [2006]: Spezifische Therapie

für chronische Depression).
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Befunde gilt jedoch auch bei Interventionen fürMenschenmit psychischen Erkran-

kungen, dass die vorliegende Evidenz nicht ausreichend ist, um sagen zu können,

welche Interventionen besonders geeignet sind, um bei betroffenen Personen Ein-

samkeit effektiv und langfristig reduzieren zu können.

3.3 Interventionen in unterschiedlichen Settings

Interventionen gegen Einsamkeit können in unterschiedlichen Settings durchge-

führt werden. So kann etwa zwischen Einzel- und Gruppensettings oder zwischen

Face-to-Face- und Online- beziehungsweise technologiegestützten Interventionen

differenziert werden.Mit einemFokus auf die technologiebasierten Interventionen

werden diese Settings nun exemplarisch dargestellt.

Einzel- vs. Gruppensetting

Interventionen gegen Einsamkeit wurden sowohl für das Einzel- und Gruppenset-

ting65 als auch für die Kombination der beiden Settings66 entwickelt. Während im

Einzelsetting besser auf die individuellen Bedürfnisse der betroffenen Person ein-

gegangen werden kann, bietet das Gruppensetting andere Vorteile, so zum Beispiel

dieMöglichkeit,durchdenAustauschmit anderenBetroffenen vonderenErfahrun-

gen zu lernen, Zugehörigkeit zu erleben oder sich womöglich besser verstanden zu

fühlen. In einer älteren Übersichtsstudie erwiesen sich Gruppeninterventionen als

wirksam in der Reduktion von Einsamkeit.67 Eine etwas ältere Meta-Analyse findet

keine generelle Überlegenheit desGruppenformats gegenüber demEinzelsetting,68

wie oben beschrieben findet sich aber eine solche Tendenz bei älteren Personen.69

Während Gruppensettings und die Zugehörigkeit zu Gruppen im Allgemeinen für

gewisse Personen sehr gewinnbringend zu sein scheinen, wurden in einer quali-

tativen Studie Gründe und Barrieren untersucht, weshalb einsame Personen Grup-

pensettings tendenziell kritisch gegenüber eingestellt sind.70 Dabei berichteten Be-

fragte von verschiedenen hinderlichen Faktoren bezüglich der Teilnahme an einer

Gruppenintervention, zum Beispiel von negativen Erfahrungen hinsichtlich sozia-

ler Zugehörigkeit in der Vergangenheit, von Misstrauen anderen Personen gegen-

über oder vom Gefühl, nicht in die Gruppe zu passen. Diese Aspekte sollten bei der

Konzeption einer Gruppenintervention also sicher berücksichtigt werden.

65 Zum Beispiel C. Haslam et al. (2016): Groups 4 Health; N. Stevens (2001): Combating loneliness.

66 J. Cohen-Mansfield et al. (2018): Efficacy of the I-SOCIAL intervention for loneliness in old age.

67 M. Cattan et al. (2005): Preventing social isolation and loneliness among older people.

68 Vgl. C.M.Masi et al. (2011): A Meta-Analysis of Interventions to Reduce Loneliness.

69 J. Cohen-Mansfield/R. Perach (2015): Interventions for Alleviating Loneliness among Older Persons.

70 A. Stuart et al. (2022): ›Oh no, not a group!‹.
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Face-to-Face vs. Online

In den letzten Jahren wurde der potenzielle Nutzen des Internets zur Vermitt-

lung von therapeutischen Inhalten erkannt und eine Vielzahl an verschiedenen

Interventionen entwickelt. Internetbasierte Interventionen können neben In-

terventionen mit Robotern, telefonbasierten Angeboten, Computerspielen oder

Online-Chatgruppen der heterogenen Gruppe von technologiebasierten Inter-

ventionen zugeordnet werden.71 Die Vorteile von internetbasierten Inhalten sind,

dass sie unabhängig von Ort und Zeit zugänglich sein können und häufig niedrig-

schwelliger sind. Gewisse Arten dieser Interventionen sind zudem gut skalierbar72,

sodass viele Personen erreicht werden können.73 Zusätzlich haben einige inter-

netbasierte Interventionen großes Potenzial als niedrigschwellige, Selbsthilfe-

orientierte Angebote. Dies scheint auch insbesondere in Bezug auf Interventionen

gegen Einsamkeit ein wichtiger Aspekt zu sein, da Einsamkeit häufig mit einer

starken Tendenz zur (Selbst-)Stigmatisierung74 assoziiert wird.75 Die mit Einsam-

keit einhergehenden Schamgefühle und die damit zusammenhängende Angst vor

erwarteter Zurückweisung können das Aufsuchen von Unterstützungsangeboten

oder professioneller Hilfe erschweren oder verhindern.

Internetbasierte Selbsthilfeinterventionen sind oftmals so konstruiert, dass

Nutzende verschiedene Module online selbständig bearbeiten und je nach Inter-

vention eine Kontaktmöglichkeit zu Fach- respektive Begleitpersonen besteht. In

solchen Interventionen konnten bei Teilnehmer:innen weniger Befürchtungen vor

der Interaktion mit einer Fachperson als in herkömmlichen Face-to-Face Kon-

takten nachgewiesen werden.76 Studien zur Wirksamkeit von internetbasierten

Selbsthilfeprogrammen für verschiedene psychologische Störungsbilder ergaben

vielversprechende Ergebnisse.77 Dabei zeigte sich insbesondere, dass KVT-basierte

Ansätze vermittelt über das Internet vergleichbare Effekte hervorbringen wie KVT

71 P. Khosravi/A. Rezvani/A.Wiewiora (2016): The impact of technology on older adults’ social isolation.

72 Eine gute Skalierbarkeit beschreibt dieMöglichkeit, Interventionen einer großenZahl vonPer-

sonen zugänglich zu machen respektive zu vervielfältigen.

73 G. Andersson (2016): Internet-Delivered Psychological Treatments.

74 Stigmatisierung beschreibt einen Prozess, bei dem Individuen oder Gruppen negativ bewer-

tete Merkmale und Eigenschaften zugeschrieben werden. Bei der sogenannten »Selbststig-

matisierung« werden sich gesellschaftliche Stereotype und Vorurteile über bestimmte Per-

sonengruppen oder Störungsbilder selbst zugeschrieben (vgl. zum Beispiel P.W. Corrigan/J.R.

Shapiro [2010]: Measuring the impact of programs that challenge the public stigma of mental ill-

ness).

75 S. Lau/G.E. Gruen (1992): The Social Stigma of Loneliness.

76 J.N. Soucy/H.D. Hadjistavropoulos (2017): Treatment acceptability and preferences for managing se-

vere health anxiety.

77 G. Andersson (2016): Internet-Delivered Psychological Treatments.
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im Face-to-Face Setting.78 In verschiedenen Studien wurden mehrere internet-

basierte Selbsthilfeinterventionen zur Reduktion von Einsamkeit getestet. Käll

et al.79 untersuchten die Wirksamkeit eines achtwöchigen internetbasierten ko-

gnitiv-verhaltenstherapeutischen Programms (zu Englisch gekürzt ICBT) in einer

randomisiert-kontrollierten Pilotstudie. Im Rahmen des Programms beschäftig-

ten sich die Teilnehmenden mit ihren Gedanken und Verhaltensweisen rund um

ihre Einsamkeitsgefühle und erhielten ein wöchentliches schriftliches Feedback

durch eine Fachperson [Guidance]. Die Interventionsgruppe zeigte eine signifikante

Veränderung im Einsamkeitserleben verglichen mit der Wartekontrollgruppe.80

Zum Follow-up-Zeitpunkt zwei Jahre nach dem Ende der Intervention wurde bei

vielen Teilnehmenden eine weitere Abnahme der Einsamkeit festgestellt.81 Wei-

tere Hinweise für die Wirksamkeit dieser Intervention liefert eine zweite Studie,

in der zwei internetbasierte Selbsthilfeprogramme (ICBT und Internetbasierte

Interpersonale Therapie [IIPT]82) mit einer Wartekontrollgruppe verglichen wur-

den.83 Dabei unterschied sich die Veränderung im Einsamkeitserleben zwischen

der IIPT und Wartekontrollgruppe nicht in bedeutsamer Weise. Jedoch wurden

in der ICBT-Gruppe verglichen mit der Wartegruppe mittlere bis große Effekte

nach der Interventionsphase erzielt, sowie moderate Effekte verglichen mit der

IIPT-Gruppe.84 Aktuell wird diese Art der Intervention in einer weiteren Studie im

deutschsprachigen Raum untersucht.85

Verschiedene Übersichtsartikel, die eine größere Bandbreite an technologie-

basierten Interventionen mehrheitlich bei älteren Personen untersucht haben,

zeigen gemischte Ergebnisse bezüglich deren Wirksamkeit. Eine systematische

Zusammenfassung von Übersichtsarbeiten zu Interventionen, die übers Internet

vermittelt wurden und entweder Informations-, Kommunikations- oder andere

elektronische Technologien verwendeten, zeigte, dass meist Internet- beziehungs-

weise Computernutzungs-Trainings untersucht wurden, sich diese in randomi-

78 P. Carlbring et al. (2018): Internet-based vs. face-to-face cognitive behavior therapy for psychiatric

and somatic disorders.

79 A. Käll et al. (2020): Internet-Based Cognitive Behavior Therapy for Loneliness.

80 Ebd.

81 A. Käll et al. (2020): Lonesome no more?

82 Die Interpersonale Therapie (IPT) ist eine Kurzzeittherapie, in deren Rahmen unter anderem

die Relevanz zwischenmenschlicher Beziehungen für die Entstehung und den Verlauf psy-

chischer Störungen fokussiert wird.

83 A. Käll et al. (2021): Therapist-Guided Internet-Based Treatments for Loneliness.

84 Ebd.

85 N. Seewer et al. (2022): Evaluating the Efficacy of a Guided and Unguided Internet-Based Self-help

Intervention.
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siert-kontrollierten Studien aber als nicht effektiv erwiesen.86 Ebenso berichten

Chipps et al.87 von gemischten Wirksamkeitsnachweisen für Roboter-Haustiere

oder Videospiele und gebenHinweise auf einen Zusammenhang zwischen Einsam-

keitsreduktion und der Nutzung von Videotelefonie. Letztere wurden allerdings

in einer neueren Übersichtsstudie als ineffektiv in der Reduktion von Einsamkeit

bewertet.88 Während sich in einer Übersicht von systematischen Literaturreviews

sogenannte eInterventionen89 als »möglicherweise wirksam« in der Reduktion von

Einsamkeit zeigten,90 kam eine kürzlich erschienene Meta-Analyse mit Fokus auf

Interventionen mit digitalen Technologien (zum Beispiel soziale Aktivitäten via

sozialer Medien, Videokonferenzen oder Chat-Gruppen) zum Schluss, dass die

untersuchten Interventionen den Kontrollbedingungen statistisch nicht überlegen

sind.91 Zurzeit fehlen qualitativ hochwertige Studien, welche die Wirksamkeit ver-

schiedener technologiebasierter Interventionen eindeutig belegen und aus denen

konkrete Empfehlungen abgeleitet werden könnten.

Nichtsdestotrotz wurden als Reaktion auf die Corona-Pandemie und die damit

verbundenen Maßnahmen zur Eindämmung des Virus verschiedene technologie-

basierte Interventionen entwickelt und untersucht, um akuter Einsamkeit entge-

genzuwirken. Beispielhaft sollen hier zwei Studien herausgegriffen werden. In ei-

ner randomisiert-kontrollierten Pilotstudie mit älteren Personen wurde die Wirk-

samkeit vonGruppengesprächen per Videokonferenzmit einerWartekontrollgrup-

pe untersucht.92 Die Intervention zielte darauf ab, betroffenen Personen eine Platt-

form für soziale Interaktionen zu bieten sowie kognitive und verhaltensbezogene

Fertigkeiten zu vermitteln, um die pandemiebedingte soziale Isolation und die da-

mit einhergehenden Einsamkeitsgefühle besser bewältigen zu können. Die sieben

60- bis 90-minütigen Gruppensitzungen bestanden aus einer geführten Diskussi-

on (beispielsweise zu angenehmen und unangenehmen Erfahrungen in der Vorwo-

che oder Stressbewältigungsstrategien), der Vermittlung vonStrategien aus derKo-

gnitiven Verhaltenstherapie und Achtsamkeitsübungen. Mithilfe von Gruppenge-

sprächenperVideokonferenz konnteEinsamkeit in der Interventionsgruppe vergli-

86 J. Chipps/M.A. Jarvis/S. Ramlall (2017): The effectiveness of e-Interventions on reducing social isola-

tion in older persons.

87 Ebd.

88 C. Noone et al. (2020): Video calls for reducing social isolation and loneliness in older people.

89 Dazu zählen Interventionen, die aus Informations- beziehungsweise Kommunikationstech-

nologien aller Art bestehen, oder internetgestützte Interventionenmit oder ohne menschli-

che Begleitung.

90 M.A. Jarvis et al. (2020): The effectiveness of interventions addressing loneliness in older persons.

91 S.G.S. Shah et al. (2021): Evaluation of the Effectiveness of Digital Technology Interventions to Reduce

Loneliness in Older Adults.

92 S. Shapira et al. (2021): A pilot randomized controlled trial of a group intervention via Zoom to relieve

loneliness and depressive symptoms.
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chen mit der Kontrollgruppe statistisch signifikant reduziert werden. In einer wei-

teren Studie wurde die Wirksamkeit kurzer Telefongespräche zur Reduktion von

Einsamkeit untersucht.93 Geschulte Lai:innen führten dabei über einen Zeitraum

von vier Wochen mit den Studienteilnehmenden zwei ungefähr zehnminütige Te-

lefongespräche proWoche.Die Gesprächsinhalte wurden hierbei nicht vorgegeben,

sondern konnten von den Studienteilnehmenden eigenständig bestimmt werden.

In der Studie wiesen die Personen in der Interventionsgruppe nach Beendigung

der Intervention ein geringeres Einsamkeitserleben auf als Personen in der War-

tekontrollgruppe. Während diese beiden Studien aufzeigen, dass Veränderungen

von akutem Einsamkeitserleben mithilfe von Kurzinterventionen auch ohne direk-

tenpersönlichenKontakt erzieltwerdenkönnen,bleibtdieFrageungeklärt,obdiese

positivenVeränderungen von dauerhafterNatur sind und auch über das Interventi-

onsende hinaus anhalten sowie ob diese Interventionsformen auch bei chronischer

Einsamkeit geeignet sind.

4. Diskussion

Der vorliegende Beitrag bietet eineÜbersicht über verschiedene Interventionen zur

Reduktion von Einsamkeit mit einem Fokus auf Interventionen auf der individuel-

len Ebene und deren Effektivität. In Bezug auf die Interventionsarten kann festge-

halten werden, dass Interventionen zur Reduktion von Einsamkeit sehr heterogen

sind und bezüglich verschiedener Aspekte unterschieden werden können. Zudem

können Interventionen in unterschiedlichenSettings und für unterschiedlicheZiel-

gruppendurchgeführtwerden.Bezüglich der empirischenEvidenz inBezug auf die

Wirksamkeit der beschriebenen Interventionen zeigt sich ein gemischtes Bild. Um

objektive soziale Isolation zu verringern, scheint das Schaffen vonmehr undniedrig-

schwelligerenMöglichkeiten zur sozialen Interaktion in einigen Fällen ausreichend

zu sein. Allerdings sind solche Interventionen alleine nicht in jedem Fall geeignet,

um auch Einsamkeit, also subjektive soziale Isolation, bedeutsam zu verändern. Ei-

niges deutet darauf hin, dass der chronischen Einsamkeit zu Grunde liegende auf-

rechterhaltende Mechanismen, wie verzerrte soziale Kognitionen oder ausgepräg-

tes Vermeidungsverhalten,94 bearbeitet werden sollten, damit sich diewahrgenom-

meneQualität von sozialen Beziehungen verbessern unddadurchEinsamkeit redu-

ziert werden kann. Entsprechend weisen verschiedene Übersichtsstudien auf den

93 M.K. Kahlon et al. (2021): Effect of Layperson-Delivered, Empathy-Focused Program of Telephone

Calls.

94 A.W.M. Spithoven/P. Bijttebier/L. Goossens (2017): It is all in their mind.
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positiven Effekt von Interventionen hin, die insbesondere soziokognitive Prozesse

einbeziehen.95

Es bleiben jedoch viele Fragen offen, deren Beantwortung für die Entwicklung

effektiver Interventionen zur Reduktion von Einsamkeit wichtig ist. Wiederholt

wurde in Übersichtsarbeiten festgehalten, dass bisherige Studien in ihren Designs

von unzureichender Qualität sind, um verlässliche Aussagen darüber zu machen,

welche Interventionen für welche Personen(gruppen) in Bezug auf eine Reduktion

der Einsamkeit wirksam sind:96 Viele Studien weisen beispielsweise eine geringe

Stichprobengröße auf,97 haben ein unzureichendes theoretisches Fundament,98

verwenden unterschiedliche Messmittel zur Erfassung von Einsamkeit99 oder fo-

kussieren auf unterschiedliche Zielgruppen.100 All diese Faktoren führen dazu, dass

ein Vergleich der Resultate oder eine Verallgemeinerung erschwert wird. Akhter-

Kahn und Au101 weisen in diesem Zusammenhang auf den Umstand hin, dass

in Interventionsstudien der Komplexität von chronischer Einsamkeit bislang oft

zu wenig Aufmerksamkeit geschenkt wurde und Interventionen meist nach dem

Prinzip »one size fits all« entwickelt und getestet wurden: Demnach wurde eine In-

tervention ungeachtet der Art (emotional oder sozial) oder Dauer (vorübergehend,

situativ oder überdauernd) der empfundenen Einsamkeit getestet. Bislangmangelt

es zudem an Studien, die verschiedene Interventionsansätze zur Reduktion von

Einsamkeit direktmiteinander vergleichen. Studien dieser Art sind jedochwichtig,

um besser verstehen zu können,welche spezifischen Interventionen bei wem zu ei-

nerVerringerung vonEinsamkeit beitragen.Nicht zuletzt gilt es bei derBeurteilung

von Einsamkeitsinterventionen zu berücksichtigen, über welchen Zeithorizont sie

wirksam sind und ob die Effekte über das Interventionsende hinaus bestehen

bleiben. Dabei kann unterschieden werden, ob akute Einsamkeit vorübergehend

reduziert werden soll oder aber eine längerfristige Veränderung im (chronischen)

Einsamkeitserleben angestrebt wird. In diesem Zusammenhang zeigen verschie-

dene Studien, dass Einsamkeit unmittelbar nach der Interventionsphase zwar

deutlich geringer ist. Die längerfristige Wirksamkeit von Interventionen wurde

aber bislang nur in wenigen Studien nachgewiesen.

95 M.A. Jarvis et al. (2020): The effectiveness of interventions addressing loneliness in older persons; F.

Mann et al. (2017): A life less lonely; C.M. Masi et al. (2011): A Meta-Analysis of Interventions to

Reduce Loneliness; D. Zagic et al. (2021): Interventions to improve social connections.

96 Zum Beispiel N. Hickin et al. (2021): The effectiveness of psychological interventions for loneliness; F.

Mann et al. (2017): A life less lonely.

97 N. Hickin et al. (2021): The effectiveness of psychological interventions for loneliness.

98 T. Osborn/P.Weatherburn/R.S. French (2021): Interventions to address loneliness and social isolation

in young people.

99 N. Hickin et al. (2021): The effectiveness of psychological interventions for loneliness.

100 A.M. Eccles/P. Qualter (2021): Alleviating loneliness in young people.

101 S.C. Akhter-Khan/R. Au (2020): Why Loneliness Interventions Are Unsuccessful.
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Obschon Interventionen auf individueller Ebene zentral zu sein scheinen,

wurde bislang möglicherweise zu wenig berücksichtigt, dass Einsamkeit und der

Umgang damit nicht auf der individuellen Ebene enden. Man stelle sich in einem

Gedankenexperiment eine Person vor, die sich mit ihren hinderlichen sozialen

Kognitionen befasst und diese verändert, ihre sozialen Fertigkeiten verbessert oder

sich darumbemüht,mehr soziale Interaktionen zu haben. Stößt diese Person dabei

allerdings in ihrem sozialen Umfeld auf wenig Resonanz im Sinne einer positiven

Rückmeldung, so werden ihr die zwar wichtigen, aber gleichwohl eingeschränkten

eigenen Einflussmöglichkeiten bewusst. Einsamkeit respektive soziale Verbun-

denheit wird also nicht alleine durch individuelle Faktoren bestimmt, sondern

auch durch Aspekte der Gemeinschaft im Sinne des sozialen Umfeldes sowie der

Gesellschaft.102 All diese Ebenen beeinflussen sich gegenseitig und werden deshalb

aus Perspektive der öffentlichen Gesundheit [Public Health] als wichtig erachtet,

um Einsamkeit nachhaltig zu reduzieren und soziale Verbundenheit zu fördern.103

In verschiedenen Ländern, wie zum Beispiel Großbritannien oder Japan, wurde

die Dringlichkeit des Themas Einsamkeit als gesellschaftliches Problem bereits

erkannt. Entsprechende politische Gremienwurden installiert, die sich desThemas

Einsamkeit auf den unterschiedlichen Ebenen annehmen und somit ganzheitliche-

re Ansätze verfolgen.104

5. Fazit

Die allermeistenMenschenwerden imVerlauf ihres LebensGefühle vonEinsamkeit

erleben. Vorübergehende Einsamkeitsgefühle sind – auch wenn sie sehr schmerz-

haft sein können – durch und durch normal und gehören zum Leben mit dazu,

weshalb sie nicht pauschal problematisiert werden sollten. Sind Einsamkeitsgefüh-

le jedoch chronisch, können sie mit einer Vielzahl negativer Konsequenzen für die

psychische wie auch physische Gesundheit einhergehen. Anders als oftmals ange-

nommen, sind nicht nur ältere Personen, sondern auch Personen im jungen und

mittleren Alter von Einsamkeit betroffen. Potenzielle Maßnahmen und Interven-

tionen zur Reduktion von Einsamkeit lassen sich auf verschiedenen Ebenen ver-

orten. Im vorliegenden Beitrag wurden diese verschiedenen Ebenen erörtert. Da-

bei wurde ein Fokus auf Interventionen auf der Individualebene und deren empiri-

sche Evidenz in Bezug auf ihre Wirksamkeit gelegt.Der Umstand, dass chronische

Einsamkeit kein diagnostizierbares Störungsbild darstellt, hat mit dazu beigetra-

gen, dass in den letzten Jahren jedoch vergleichsweisewenig spezifische Interventi-

102 J. Holt-Lunstad (2018): Why Social Relationships Are Important for Physical Health.

103 J. Holt-Lunstad (2022): Social Connection as a Public Health Issue.

104 Vgl. M.H. Lim/R. Eres/S. Vasan (2020): Understanding loneliness in the twenty-first century.
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onsforschung stattgefunden hat. Durch die Corona-Pandemie hat das Thema Ein-

samkeit vermehrt mediales und öffentliches Interesse sowie Beachtung erfahren.

Es bleibt in diesem Zusammenhang zu hoffen, dass dieser Effekt einen nachhal-

tig positiven Einfluss auf die Interventionsforschung in Bezug auf chronische Ein-

samkeit haben wird. Denn trotz der zahlreichen Interventionen, die in den letzten

Jahrzehnten zur Reduktion von Einsamkeit entwickelt und evaluiert wurden, sind

wir noch weit davon entfernt, alle Personen, die unter chronischer Einsamkeit lei-

den, effektiv und nachhaltig unterstützen zu können. Es wird in den kommenden

Jahren weiterhin von großer Bedeutung sein, Interventionen im Rahmen von qua-

litativ hochwertigen Studien zu untersuchen und dabei sowohl Faktoren der indi-

viduellen, gemeinschaftlichen wie auch gesellschaftlichen Ebenen zu berücksichti-

gen.Erst dadurch können verlässlichereAussagendarüber gemachtwerden,welche

Interventionen für welche Personen unter welchen Umständen zur Reduktion von

chronischer Einsamkeit geeignet sind, damit betroffenen Personen nachhaltig ge-

holfen werden kann.
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