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Vorwort

Das Kompetenznetz Einsamkeit (KNE) setzt sich mit den Ursachen, Erlebens-

weisen und Folgen von Einsamkeit auseinander und fördert die Erarbeitung 

und den Austausch über mögliche Präventions- und Interventionsmaßnahmen 

in Deutschland. Dazu verbindet das KNE Forschung, Netzwerkarbeit und Wis-

senstransfer. Im Rahmen der KNE Expertisen wird das vorhandene Wissen zu 

ausgewählten Fragestellungen zur Vorbeugung und Bekämpfung von Einsam-

keit durch ausgewiesene Expert*innen gebündelt und einer breiten Öffentlich-

keit zur Verfügung gestellt. Die Erkenntnisse der Expertisen sollen einen fach-

lichen Diskurs und die evidenzbasierte Weiter-/ Entwicklung von Maßnahmen 

gegen Einsamkeit fördern und dienen nicht zuletzt auch als wichtige Informa-

tionsquelle für die Arbeit des KNE. 

Bei Fragen und Hinweisen zu den KNE Expertisen treten Sie gerne mit uns in 

Kontakt. Nähere Informationen zum KNE, den einzelnen Expertisen und zu den 

Kontaktmöglichkeiten finden Sie unter: www.kompetenznetz-einsamkeit.de 

Das KNE ist ein Projekt des Instituts für Sozialarbeit und Sozialpädagogik (ISS 

e.V.) und wird gefördert vom Bundesministerium für Familie, Senioren, Frauen 

und Jugend (BMFSFJ).

http://www.kompetenznetz-einsamkeit.de
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Prof. Dr. Maike Luhmann, Professorin für Psychologische Methodenlehre an der 

Fakultät für Psychologie der Ruhr-Universität Bochum, forscht zu Ursachen und 

Konsequenzen von Einsamkeit und Wohlbefinden über die Lebensspanne, seit 

2020 ständige Sachverständige in der Enquete-Kommission „Einsamkeit“ in 

NRW und 2021 Sachverständige des Ausschuss für Familie, Senioren, Frauen 

und Jugend zum Thema „Einsamkeit“.
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1	 Einleitung

Viele Menschen suchen bewusst „die Einsamkeit“ auf, als Ausgleich zum  

hektischen Alltag oder als Quelle für neue Inspiration. Dabei kann es sich um 

das Aufsuchen einer einsamen Gegend handeln oder auch um das bewusste 

Zurückziehen von der Welt, wie es zum Beispiel in vielen Religionen praktiziert 

wird (Wegener und Jacobs 2021). In diesen Beispielen ist Einsamkeit ein selbst-

gewählter und positiv konnotierter Zustand. In den von Isolation und sozialem 

Abstand geprägten Lockdown-Monaten während der Corona-Pandemie wurde 

aber „die Einsamkeit“ oft als eine der Begleiterscheinungen genannt, unter 

denen die Menschen besonders zu leiden hatten. Fragt man Laien danach, wie 

sich Einsamkeit anfühlt, werden überwiegend negative Aspekte genannt, zum 

Beispiel Traurigkeit, Angst, Leere oder das Gefühl, vollständig verlassen zu sein 

(Heu et al. 2021; McHugh Power et al. 2017; Rokach 1988). In diesen Fällen ist 

Einsamkeit ein unfreiwilliger und unangenehmer, ja sogar schmerzhafter  

Zustand. 

Diese Beispiele illustrieren, dass der Begriff Einsamkeit in der Alltagssprache 

unscharf definiert und unterschiedlich verwendet wird. Für eine wissenschaft-

liche und politische Auseinandersetzung mit dem Thema ist es daher zwingend 

notwendig, den Begriff der Einsamkeit klar zu definieren und von anderen,  

verwandten Konzepten abzugrenzen. Diese Expertise gibt zunächst einen  

Überblick über die in der heutigen sozialwissenschaftlichen Forschung am 

häufigsten verwendeten Definitionen von Einsamkeit und grenzt verwandte 

Konzepte wie soziale Isolation, Alleinsein oder bestimmte psychische Erkran-

kungen davon ab. Anschließend werden verschiedene Ansätze zur Differenzie-

rung von Einsamkeit beschrieben, zum Beispiel nach Beziehungsform, zeitlicher 

Dauer oder Intensität bzw. Häufigkeit, sowie aktuelle Befunde zur Verbreitung 

dieser verschiedenen Formen von Einsamkeit zusammengefasst. Die Expertise 

schließt mit Implikationen für Wissenschaft, Politik und Praxis.
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2	 Wissenschaftliche Definitionen 
	 von Einsamkeit 

Dieser Abschnitt gibt einen Überblick über wissenschaftliche Definitionen  

von Einsamkeit. Der Fokus liegt dabei auf Definitionen, die in der heutigen 

sozialwissenschaftlichen Forschung relevant sind (für einen Überblick über frü-

here Ansätze s. Perlman und Peplau 1982; zur Einsamkeit in Literatur, Philoso-

phie und Religion, s. Wegener und Jacobs 2021). In Anlehnung an einschlägige  

Übersichtsarbeiten (Heinrich und Gullone 2006; Motta 2021; Søn-derby und  

Wagoner 2013) werden im Folgenden drei Definitionen von Einsamkeit  

besprochen: existentielle Einsamkeit, Einsamkeit als Folge unerfüllter sozialer 

Bedürfnisse, und Einsamkeit als wahrgenommene Diskrepanz zwischen  

gewünschten und vorhandenen sozialen Beziehungen.

2.1	 Existentielle Einsamkeit

Existentielle Einsamkeit wird definiert als eine unerträgliche Leere, Traurigkeit 

und Sehnsucht „that results from the awareness of one’s fundamental separa-

teness as a human being“ (Ettema et al. 2010:, 142). Ein verwandtes Konzept ist 

das der existentiellen Isolation, das auf der Grundidee basiert, dass alle  

Menschen fundamental voneinander isoliert sind und es immer eine unüber-

windbare Brücke zwischen Menschen gibt, egal wie nah sie sich sind (Pinel et 

al. 2017; Yalom 1980). Moustakas (1961) beschreibt existentielle Einsamkeit als 

einen unvermeidbaren Teil des Lebens, der im Zusammenhang mit existentiellen 

Erfahrungen wie Geburt oder Tod entsteht. Einsamkeit ist somit eine Erfahrung, 

vor der sich viele fürchten („loneliness anxiety“), die aber auch kreative Kräfte 

freisetzen und zu persönlichem Wachstum führen kann („existential loneliness“) 

(Moustakas 1961). Die motivierende Funktion der Angst vor Einsamkeit wurde 

auch von anderen Autoren betont: „The fear of loneliness and the desire to  

avoid it constitutes the ultimate primary motivational principle in man […] In 
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all we think, say, and do, we are animated by a fear of loneliness” (Mijuskovic 

1988:, 508). 

Der Schwerpunkt dieses Ansatzes lag lange vor allem auf der qualitativen  

Beschreibung der subjektiven Erfahrung von Einsamkeit, weniger auf der  

quantitativen Messung von Einsamkeit und der Erforschung ihrer Ursachen 

(Sønderby und Wagoner 2013). Durch die Verfügbarkeit von Messinstrumenten 

(z. B. Existential Loneliness Questionnaire, Mayers et al. 2002; Existential  

Loneliness Scale, Pinel et al. 2017) wird existentielle Einsamkeit bzw. existentielle 

Isolation jedoch zunehmend auch in größeren empirischen Studien erhoben, 

wenn auch vergleichsweise selten und überwiegend in speziellen Populationen, 

z. B. bei Menschen mit lebensbedrohlichen Erkrankungen (Ettema et al. 2010; 

Mayers und Svartberg 2001). 

Innerhalb des Existential Loneliness Questionnare können verschiedene Facet-

ten existentieller Einsamkeit unterschieden werden (Gökdemir-Bulut und Bozo 

2018; van Tilburg 2021): Zum einen kann existentielle Einsamkeit als Einsamkeit 

in Beziehungen konzipiert werden, also eine Einsamkeit, die man dann  

empfindet, wenn man sich von den Menschen um sich herum isoliert fühlt.  

Ein Beispiel-Item aus dem Existential Loneliness Questionnaire für diese Art der 

existentiellen Einsamkeit ist: „I am surrounded by strangers I cannot connect 

with“. Ähnliche Items werden auch in der Existential Loneliness Scale verwen-

det, z. B. „Other people usually do not understand my experiences” (Pinel et al. 

2017). Zum anderen kann existentielle Einsamkeit als fehlender Sinn im Leben 

konzipiert werden, also eine Einsamkeit, die ausdrückt, dass man sich vom 

Leben selbst entfremdet hat. Ein Beispiel-Item aus dem Existential Loneliness 

Questionnaire für diese Art der existentiellen Einsamkeit ist: „I feel dead“.
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2.2	 Einsamkeit als unerfüllte soziale Bedürfnisse 

Eine zweite Definition von Einsamkeit basiert auf der Grundannahme, dass 

Menschen ein Grundbedürfnis nach sozialen Bindungen haben. Diese  

Grundannahme wird in verschiedenen psychologischen Theorien aufgegriffen 

(z. B. in der Need to Belong-Theorie von Baumeister und Leary 1995; in der  

Bindungstheorie nach Bowlby 1969; in der Selbstdeterminationstheorie von 

Ryan und Deci 2000). Eine evolutionspsychologische Begründung für die  

Existenz des Grundbedürfnisses nach sozialer Bindung ist, dass Menschen am 

besten in der Gruppe überlebten (Baumeister und Leary 1995; Cacioppo et al. 

2014). 

Allgemein sind Grundbedürfnisse universell, d. h. sie sind bei allen Menschen 

vorhanden. Bleibt ein Grundbedürfnis unbefriedigt, wird dies als negativ  

und schmerzhaft wahrgenommen. Zugleich hat die Nicht-Erfüllung eines  

Grundbedürfnisses einen starken Aufforderungscharakter, da sie Menschen  

motiviert, den negativen Zustand aktiv und schnellstmöglich zu beenden.  

Ein anschauliches Beispiel dafür ist das Grundbedürfnis nach Nahrung. Ist  

dieses Grundbedürfnis nicht erfüllt, empfinden wir Hunger. Hunger fühlt sich 

unangenehm an, motiviert uns aber zugleich, etwas zu essen. Hunger ist somit 

ein Warnsignal, mit dem der Körper auf einen akuten und potentiell gefähr-

lichen Mangelzustand hinweist. Die Fähigkeit, Hunger zu empfinden, sichert 

somit letztlich das Überleben. 

Einsamkeit kann man analog dazu betrachten (Cacioppo und Patrick 2008). 

Menschen empfinden dann Einsamkeit, wenn ihre sozialen Bedürfnisse nicht  

erfüllt sind (Fromm-Reichmann 1959; Weiss 1973). Dieses Gefühl ist unange-

nehm und hat dadurch eine motivierende Funktion, da es Menschen dazu  

bewegt, aktiv soziale Kontakte zu suchen und Bindungen Beziehungen zu  

knüpfen (Cacioppo et al. 2014). So wie Hunger ein Warnsignal des Körpers ist, 

kann man Einsamkeit als Warnsignal der Psyche verstehen. Wie gut Einsam-

keit als Warnsignal funktioniert – wann es Menschen schützt und wann es ihnen 
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schadet – hängt jedoch auch maßgeblich von der zeitlichen Dauer dieses  

Zustands ab. Wenn die anfänglichen Bemühungen um soziale Kontakte und 

Beziehungen nicht zum erwünschten Erfolg führen und das Gefühl der Einsam-

keit über längere Zeit bestehen bleibt, kann es zu einer Chronifizierung von 

Einsamkeit kommen (Cacioppo und Hawkley 2009). Dieser Prozess wird im 

Abschnitt Differenzierung nach zeitlicher Dauer vertieft.
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2.3	 Einsamkeit als unerfüllte soziale Erwartungen

Die dritte und meist zitierte Definition von Einsamkeit geht zurück auf Peplau 

und Perlman (1982; 1981). Sie beschreiben Einsamkeit als “the unpleasant  

experience that occurs when a person’s network of social relations is deficient 

in some important way, either quantitatively or qualitatively” (Perlman und 

Peplau 1981: 31). Diese Definition umfasst eine Reihe wichtiger Aspekte. Erstens 

handelt es sich um eine unangenehme Erfahrung, also um einen subjektiven 

Zustand, der als negativ wahrgenommen wird. Erfahrungen von Einsamkeit 

oder Alleinsein als etwas Positives werden in dieser Definition also explizit  

ausgenommen. Zweitens bezieht sich Einsamkeit auf das Netzwerk von sozialen 

Beziehungen einer Person, also Be-ziehungen mit real existierenden Personen. 

Drittens entsteht Einsamkeit dann, wenn dieses Netzwerk als mangelhaft  

(„deficient“) wahrgenommen wird. Genauer gesagt entsteht die Wahrnehmung 

dieses Mangels dann, wenn es eine Diskrepanz zwischen den wahrgenommenen 

und den tatsächlich vorhandenen sozialen Beziehungen gibt (s. Abbildung 1). 

Abbildung 1. Einsamkeit als Diskrepanz zwischen gewünschten und tatsächlichen sozialen Beziehungen. 

Gewünschte 
soziale 

Beziehung

Tatsächliche
soziale
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Hier findet also ein kognitiver Prozess statt, in dem die tatsächlichen sozialen 

Beziehungen mit den eigenen sozialen Erwartungen abgeglichen werden. Die 

Annahme dieses kognitiven Prozesses ist die wesentliche Erweiterung dieser 

Definition gegenüber den vorher diskutierten Definitionen. Viertens können die 

bestehenden sozialen Beziehungen auf zwei Arten als mangelhaft wahrgenom-

men werden: quantitativ oder qualitativ. Ein quantitativer Mangel besteht zum 

Beispiel dann, wenn man sich mehr Freunde wünscht, als man aktuell hat.  

Ein qualitativer Mangel besteht dann, wenn die Qualität von bestimmten  

Beziehungen als unzureichend wahrgenommen wird.  

Im Kern dieser Definition stehen also zwei Komponenten, die miteinander  

verglichen werden: die gewünschten und die tatsächlichen sozialen Beziehungen. 

Es lohnt sich, diese beiden Komponenten genauer zu betrachten, da sich daraus 

Implikationen für die Entstehung, Messung und Bekämpfung von Einsamkeit 

ableiten lassen. 

Beginnen wir mit den gewünschten sozialen Beziehungen bzw. den sozialen 

Erwartungen. Gemäß den im vorherigen Abschnitt erwähnten Theorien sollten 

alle Menschen ein Grundbedürfnis nach sozialen Beziehungen und Bindungen 

haben (Baumeister und Leary 1995; Bowlby 1969; Ryan und Deci 2000). Wie 

viele und welche Art von sozialen Beziehungen jemand braucht und wünscht, ist 

jedoch von Person von Person unterschiedlich. So ändern sich die sozialen  

Bedürfnisse mit dem Alter (Carstensen et al. 1999; Qualter et al. 2015): Während 

im Jugendalter und im jungen Erwachsenenalter die Anzahl der Freunde bzw. 

die Größe des sozialen Netzwerkes besonders wichtig ist, wird im Laufe des 

Lebens die Qualität der sozialen Beziehungen wichtiger als die Quantität  

(Carmichael et al. 2015; Qualter et al. 2015). Aber auch innerhalb einer Alters-

gruppe gibt es erhebliche individuelle Unterschiede in den sozialen Bedürfnissen. 

Diese Unterschiede sind teilweise erblich bedingt (Goossens et al. 2015;  

Spithoven et al. 2019) und lassen sich unter anderem durch Persönlichkeitsun-

terschiede erklären (Buecker et al. 2020b). Beispielsweise haben extravertierte 

Menschen eine stärkere Präferenz für soziale Kontakten als eher introvertierte 
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Menschen (Wilt und Revelle 2009). Menschen mit einer hohen Ausprägung  

auf dem Persönlichkeitsmerkmal Verträglichkeit bevorzugen harmonische  

Beziehungen, während Menschen mit einer niedrigen Ausprägung auf diesem 

Merkmal Konflikte besser aushalten (Tobin et al. 2000). Darüber hinaus sind die 

sozialen Erwartungen auch durch die Umwelt geprägt, zum Beispiel durch den 

kulturellen Kontext (de Jong Gierveld und Tesch-Römer 2012; Heu et al. 2021). 

Die zweite Komponente sind die tatsächlich vorhandenen Beziehungen. Was 

bzw. wer ist damit genau gemeint? Peplau und Perlman (1981) sprechen vom 

„network of social relations“, also von einem Netzwerk sozialer Beziehungen. 

Dieser Begriff ist sehr breit und schließt sowohl sehr enge und intime Beziehungen 

(z. B. zum Lebenspartner oder zu einer engen Freundin) als auch oberflächlichere 

Bekanntschaften und alltägliche soziale Interaktionen ein. In manchen Ansät-

zen wird darüber hinaus auch die gefühlte Zugehörigkeit zu Gemeinschaften 

oder zur Gesellschaft als Ganzes einbezogen, also auf Gruppen von Menschen, 

die nicht mehr unbedingt persönlich bekannt sind. Darüber hinaus wird in der 

Definition selbst betont, dass die sozialen Beziehungen sowohl quantitativ als 

auch qualitativ betrachtet und bewertet werden können. Diese Komponente der 

Definition bietet also viel Spielraum für genauere Differenzierungen, auf die im 

Abschnitt Differenzierung nach verschiede-nen Beziehungsformen genauer  

eingegangen wird.

2.4	 Diskussion

Die oben diskutierten Definitionen von Einsamkeit unterscheiden sich vor  

allem darin, durch welche psychologischen Mechanismen Einsamkeit ausgelöst 

wird. Bei der existentiellen Einsamkeit steht eine grundsätzliche Entfremdung 

von anderen Menschen und dem Leben an sich im Vordergrund, während die 

beiden anderen, gängigeren Definitionen den Mangel erfüllender Beziehungen 

zu konkreten Personen thematisieren (Helm et al. 2020; van Tilburg 2021).  

Eine wichtige Implikation dieser Unterscheidung ist, dass die Lösung zur  

Prävention und Bekämpfung von Einsamkeit gemäß der gängigen Definitionen 
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in der (Wieder-)Herstellung qualitativ erfüllender Beziehungen liegt, während  

es für existentielle Einsamkeit kein Heilmittel gibt (van Tilburg 2021). Auch  

empirisch lassen sich diese beiden Arten der Einsamkeit unterscheiden; die 

Korrelationen fallen in mehreren Studien schwach bis moderat aus (Helm et al. 

2019; Pinel et al. 2017; van Tilburg 2021). 

Trotz dieser Unterschiede haben jedoch alle drei Definitionen drei Aspekte  

gemeinsam: Einsamkeit ist demnach (a) ein subjektiver Zustand, (b) entsteht 

aus einem Defizit in den sozialen Beziehungen und (c) wird als unangenehm 

empfunden (Motta 2021; Perlman und Peplau 1982; Victor und Sullivan 2015). 

In mehreren Ansätzen wird zudem betont, dass Einsamkeit adaptiv ist, da sie 

Menschen motiviert, sich mit sich selbst (Mijuskovic 1988; Moustakas 1961) und 

ihrer sozialen Umwelt (Cacioppo et al. 2014) auseinanderzusetzen. 

Eine weitere Gemeinsamkeit dieser Definitionen ist, dass sie die Bedeutung  

sozialer Beziehungen vor allem über ihre Abwesenheit thematisieren und damit 

eine defizitorientierte Sichtweise forcieren. So wie aber Gesundheit mehr ist als 

die bloße Abwesenheit von Krankheit (World Health Organization n.d.), ist ein 

sozial erfülltes Leben mehr als nur die Abwesenheit von Einsamkeit. Um die  

Bedeutung sozialer Beziehungen in ihrer vollen Breite betrachten zu können, 

wäre es hilfreich, einen Gegenbegriff zu Einsamkeit zu etablieren. In der  

englischsprachigen Fachliteratur wurden u. a. „social connection“ (Cacioppo 

und Patrick 2008) sowie „belongingness“ und „social embeddedness“ (de Jong 

Gierveld et al. 2018) vorgeschlagen. Diese Begriffe könnte man ins Deutsche 

etwa mit sozialer Verbundenheit, Zugehörigkeit und sozialer Einbindung  

übersetzen.

Von den drei diskutierten Ansätzen wird die Definition von Peplau und Perlman 

(1982; 1981) am häufigsten verwendet, vermutlich da sie sowohl affektive als 

auch kognitive Aspekte integriert. An dieser Definition wird aber auch immer 

wieder Kritik geäußert, die sich teilweise auch auf die anderen Ansätze über-

tragen lässt. So wird Einsamkeit in qualitativen Studien von den Betroffenen 
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sehr facettenreich beschrieben finden (Dahlberg 2007; Heu et al. 2021; McHugh 

Power et al. 2017; Rubenstein und Shaver 1982). Rubinstein und Shaver (1982) 

sortieren diese verschiedenen Erfahrungen in vier Bereiche: Verzweiflung  

(z. B. Angst, Hoffnungslosigkeit, Verletzlichkeit), Depression (z. B. Traurigkeit, 

Gefühl der Leere, Sehnsucht), Ungeduld/Langeweile (z. B. Ungeduld, Ärger, 

Unbehaglichkeit), und Selbst-Abwertung (z. B. sich selbst als unattraktiv oder 

dumm wahrnehmen, Scham, Unsicherheit). An der Definition von Peplau und 

Perlman wird kritisiert, dass diese nicht die Komplexität der unterschiedlichen 

mit Einsamkeit verbundenen Emotionen widerspiegelt (de Jong Gierveld 1998; 

Rubenstein und Shaver 1982). Ein weiterer Kritikpunkt ist, dass Einsamkeit als 

eindimensionales Konstrukt definiert wird und damit übersehen wird, dass es 

unterschiedliche Formen von Einsamkeit geben kann (Stein und Tuval-Mashiach 

2015). Im Abschnitt Verschiedene Formen von Einsamkeit werden Ansätze zur 

Differenzierung von Einsamkeit beschrieben. 

Allgemein sei an dieser Stelle noch darauf hingewiesen, dass alle hier vorge-

stellten Ansätze von nordamerikanischen bzw. europäischen Autor*innen  

entwickelt wurden, so wie auch die meisten Studien zu Einsamkeit im westli-

chen Kulturraum durchgeführt wurden. Somit ist fraglich, inwiefern diese  

Definitionen nur eine kulturspezifische Sichtweise auf Einsamkeit widerspiegeln 

oder kulturübergreifend gelten. Zu dieser wichtigen Frage gibt es nur wenige 

Studien, die aber in der Summe darauf hindeuten, dass es sich bei Einsamkeit 

um ein universelles Konzept handelt, dass über verschiedene Kulturen hinweg 

ähnlich verstanden wird (Heu et al. 2021), auch wenn es in Nuancen unter-

schiedlich erlebt wird (van Staden und Coetzee 2010). Beispielsweise zeigte eine 

qualitative Studie, an der Menschen aus Kulturen mit unterschiedlichem Grad 

der sozialen Einbettung teilnahmen, dass sowohl das Erleben der Einsamkeit 

als auch die Ursachen unabhängig von der kulturellen Herkunft ähnlich  

beschrieben wurden (Heu et al. 2021). Darüber hinaus scheinen gängige  

Einsamkeits-Skalen über verschiedene Kulturen hinweg messinvariant zu sein, 

wobei diese Art von Studien bis-her nur wenige Kulturen einschließen (Hawkley 

et al. 2012; Hawkley et al. 2020; Maes et al. 2016).
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3	 Abgrenzung zu verwandten Konzepten

Im Folgenden wird Einsamkeit von drei verwandten Konzepten abgegrenzt, die 

besonders starke Überlappungen mit Einsamkeit haben und oft gemeinsam  

mit Einsamkeit untersucht werden: soziale Isolation, Alleinsein und psychische  

Erkrankungen wie Depression und soziale Phobie. Einen Überblick über  

Abgrenzungen von weiteren verwandten Konzepten (z. B. soziale Unterstüt-

zung, soziales Kapital, soziales Netzwerk) bieten Mann et al. (2017). 

Soziale Isolation 

Eine Gemeinsamkeit der oben diskutierten wissenschaftlichen Definitionen von 

Einsamkeit ist die Betonung der Subjektivität von Einsamkeit. Dieser Aspekt 

grenzt Einsamkeit von der so genannten sozialen Isolation ab. Unter sozialer 

Isolation versteht man im Allgemeinen einen objektiven Mangel an sozialen 

Kontakten und sozialen Beziehungen (Wang et al. 2017). Soziale Isolation wird 

beispielsweise über die Anzahl der Freunde, die Größe des sozialen Netzwerkes 

oder die Häufigkeit von sozialen Interaktionen operationalisiert (für einen  

Überblick s. Schobin et al. 2021). Entscheidend ist dabei, dass objektive soziale  

Isolation nicht zwangsläufig als negativ empfunden werden muss. Soziale  

Isolation und Einsamkeit sind schwach bis moderat korreliert (Coyle und Dugan 

2012; Hawkley et al. 2008; Matthews et al. 2016) und haben voneinander unab-

hängige Effekte auf Variablen wie Depression (Matthews et al. 2016), körperliche 

Gesundheit (Shankar et al. 2011) und Mortalität (Steptoe et al. 2013; Tilvis et al. 

2012) (s. Review von Courtin und Knapp 2017). Um die Unterscheidung  

zwischen Einsamkeit und objektiver sozialer Isolation sprachlich zu verdeutlichen, 

verwenden manche Autoren den Begriff perceived social isolation (wahrgenom-

mene soziale Isolation) anstelle von Einsamkeit (z. B. Cacioppo und Hawkley 

2009).  
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Alleinsein 

Eine Person ist alleine, wenn keine anderen Menschen in der Nähe sind.  

Alleinsein (engl. aloneness oder solitude) bezeichnet also einen momentanen 

Zustand der Abwesenheit anderer Menschen (Coplan und Bowker 2013;  

Galanaki 2004). Hierbei sind zwei Aspekte wichtig: Erstens handelt es sich um 

einen Zustand, der vorübergehend sein kann. Dies unterscheidet Alleinsein von 

sozialer Isolation, die einen überdauernden Mangel an Kontakten und Beziehun-

gen beschreibt. Zweitens ist dieser Zustand wertungsfrei, d. h. er ist nicht per 

se negativ oder positiv, sondern kann je nach Person und Situation sowohl als 

angenehm als auch als unangenehm empfunden werden (Birditt et al. 2019; Lay 

et al. 2019). 

Empirisch ist die Divergenz zwischen Einsamkeit und Alleinsein gut belegt:  

Der Zusammenhang zwischen Einsamkeit und der alleine verbrachten Zeit ist 

entweder schwach (Kuczynski et al. 2022) oder gar nicht signifikant von Null  

verschieden (Elmer und Lodder 2021; Hawkley et al. 2003), zumindest wenn 

man Einsamkeit auf der Trait-Ebene erfasst (s. Abschnitt Differenzierung nach 

zeitlicher Dauer). 

In der englischsprachigen Fachliteratur wird zusätzlich noch zwischen aloneness 

und solitude unterschieden (Galanaki 2004; Hipson et al. 2021). Aloneness  

beschreibt den objektiven Zustand des Alleinseins wertungsfrei, während soli-

tude eher positiv konnotiert ist und einen Zustand des Alleinseins beschreibt, 

der bewusst und freiwillig aufgesucht wird (Lay et al. 2019). Auch der Wunsch 

nach Alleinsein wird im Englischen meist mit solitude bezeichnet (Coplan et al. 

2019). 
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Depression und soziale Phobie

Einsamkeit ist keine psychische Erkrankung. Weder in dem im deutschen  

Gesundheitssystem verwendeten Klassifikationssystem ICD-11 (World Health 

Organization 2018) noch in dem für die Forschung besonders relevanten  

Klassifikationssystem DSM-5 (American Psychiatric Association 2013) wird  

Einsamkeit als eigenständige Diagnose geführt. Dies bedeutet auch, dass es für 

Einsamkeit keine klaren, allgemein akzeptierten Diagnosekriterien gibt, was die 

Messung und Schätzung der Prävalenz von Einsamkeit erschwert (s. u.).  

Einsamkeit kann aber sowohl Risikofaktor für als auch Folge von verschiedenen 

psychischen Erkrankungen sein (Achterbergh et al. 2020; Leigh-Hunt et al. 2017; 

Park et al. 2020), und einige der Symptome von Einsamkeit treten auch bei  

bestimmten psychischen Störungen auf. 

Besonders häufig wurde der Zusammenhang zwischen Einsamkeit und  

depressiven Symptomen untersucht. In qualitativen Studien wird Einsamkeit  

oft mit Gefühlszuständen wie Traurigkeit, Depression oder Leere beschrieben  

(Rubenstein und Shaver 1982), also mit Zustän-den, die auch Symptome einer 

depressiven Episode sein können. Eines der Items der CES-D-Skala zur Erfas-

sung von depressiven Symptomen lautet sogar „I felt lonely“ (Radloff 1977). 

Trotz dieser Überlappungen auf der Ebene der Symptome sind Einsamkeit und 

Depression jedoch nicht dasselbe. Der für Einsamkeit entscheidende Faktor – 

die Diskrepanz zwischen gewünschten und bestehenden sozialen Beziehungen 

– spielt bei der Diagnose depressiver Störungen keine Rolle. Es ist also möglich, 

sich einsam zu fühlen und sogar massiv darunter zu leiden, ohne die Diagnose-

kriterien einer Depression zu erfüllen. Umgekehrt können Menschen unter  

depressiven Störungen leiden, ohne sich einsam zu fühlen. Empirisch spiegelt 

sich diese konzeptuelle Unterscheidung in einer durchschnittlichen Korrelation 

von r = .50 zwischen Einsamkeit und depressiven Symptomen (Erzen und Çikrik-

ci 2018) wider.
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Einsamkeit hat auch Gemeinsamkeiten mit sozialer Phobie. Soziale Phobie ist 

eine ausgeprägte Furcht vor sozialen Situationen, in denen man negativ von an-

deren bewertet werden könnte und die daher vermieden werden (World Health 

Organization 2018). Die Vermeidung sozialer Situationen ist eine Verhaltens-

weise, die auch bei chronisch einsamen Menschen beobachtet wird (Cacioppo 

und Cacioppo 2018; Cacioppo und Hawkley 2009). Trotz dieser Gemeinsamkeit 

handelt es sich jedoch bei Einsamkeit und sozialer Phobie klar um unterschied-

liche Phänomene (Maes et al. 2019a): Ein zentrales Merkmal von Einsamkeit ist 

eine Unzufriedenheit mit der Qualität und Quantität der bestehenden sozialen 

Beziehungen, was bei der sozialen Phobie keine Rolle spielt. Umgekehrt ist das 

zentrale Merkmal der sozialen Phobie die ausgeprägte Angst vor der negati-

ven Beurteilung durch andere Menschen. Einsame Menschen mögen derartige 

Situationen nicht unbedingt als angenehm empfinden, erleben sie aber nicht 

zwangsläufig als furchteinflößend. Auch empirisch lässt sich zeigen, dass es  

sich bei Einsamkeit und sozialer Phobie um verwandte, aber unterschiedliche 

Phä-nomene handelt (Danneel et al. 2019; Fung et al. 2017; Maes et al. 2019a). 

So fand eine Meta-Analyse eine durchschnittliche Korrelation von r = .46  

zwischen den beiden Konstrukten (Maes et al. 2019a).
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4	 Verschiedene Formen von Einsamkeit 

Die oben vorgestellten wissenschaftlichen Definitionen von Einsamkeit haben 

gemeinsam, dass sie Einsamkeit global betrachten und nicht zwischen  

verschiedenen Formen von Einsamkeit differenzieren (de Jong Gierveld 1998; 

Stein und Tuval-Mashiach 2015). Eine Unterscheidung verschiedener Formen ist 

jedoch möglich und sinnvoll, um den unterschiedlichen Ursachen, Auslösern 

und Manifestationen von Einsamkeit Rechnung tragen zu können.

4.1	 Differenzierung nach verschiedenen 
	 Beziehungsformen

Im Laufe des Lebens begegnen wir einer Vielzahl an Menschen, mit denen  

wir mehr oder weniger bedeutungsvolle Beziehungen eingehen. Manche  

Beziehungen sind flüchtig, andere bestehen über viele Jahrzehnte; manche sind 

oberflächlich, andere sehr eng und vertrauensvoll. Diese Beziehungen können 

unterschiedliche Funktionen erfüllen und uns helfen, diverse soziale Bedürfnisse 

zu befriedigen, z. B. Rat, Unterstützung, Wertschätzung, soziale Integration oder 

Bindung (Weiss 1973). Entscheidend ist, dass diese unterschiedlichen Funktio-

nen in der Regel nicht alle in einer einzigen Beziehung erfüllt werden können, 

sondern ein zeitlich überdauerndes und in Funktion und Struktur vielseitiges  

soziales Netzwerk am besten zu einem gesunden und glücklichen Leben beiträgt 

(Antonucci et al. 2014; Qualter et al. 2015; Sandstrom und Dunn 2014). Zu hohe 

Erwartungen an eine einzige Beziehung, z. B. zur Lebenspartner*in, können sich 

sogar negativ auf die Qualität dieser Beziehung auswirken (Finkel et al. 2014). 

Diese Befunde legen nahe, dass die unterschiedlichen Formen und Funktionen 

von Beziehungen auch für Einsamkeit relevant sind. Laut der Definition von 

Perlman und Peplau (1981) entsteht Einsamkeit, wenn die tatsächlichen Be-

ziehungen nicht den gewünschten Beziehungen entsprechen. Dieser Abgleich 
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zwischen tatsächlichen und gewünschten Beziehungen kann nun je nach Bezie-

hungsform anders ausfallen. Beispielsweise kann sich eine glücklich verheiratete 

Person mehr Freunde wünschen, und eine andere mit vielen Bekanntschaften 

kann einen unerfüllten Wunsch nach einer besonders engen, vertrauensvollen 

Beziehung hegen. Beide Personen wären einsam, aber auf unterschiedliche Art 

und aus unterschiedlichen Gründen. Nur wenn man diese unterschiedlichen 

Formen der Einsamkeit differenziert betrachtet, kann man wirkungsvolle und  

individuell zugeschnittene Interventionen für Einsamkeit entwickeln. Diese 

Überlegungen sprechen also für eine multidimensionale Konzeptualisierung 

von Einsamkeit, bei der verschiedene Beziehungsformen unterschieden werden 

(s. Tabelle 1).

Form der Einsamkeit		        Beschreibung 				        

Emotionale/intime Einsamkeit Fehlen einer engen, intimen Bindung bzw. einer 
Person, der man vertrauen kann und die einen als 
Person bestätigt. Wird manchmal weiter aufgeteilt 
in romantische und familienbezogene Einsamkeit.

Soziale/relationale Einsamkeit Fehlen von guten Beziehungen zu Freunden  
oder Familie bzw. Fehlen eines größeren sozialen 
Netzwerkes

Kollektive Einsamkeit Fehlende Zugehörigkeit zu einer größeren  
Gruppe oder Gemeinschaft

Kulturelle Einsamkeit Fehlen des bevorzugten kulturellen oder  
sprachlichen Umfelds

Physische Einsamkeit Fehlen von körperlicher Nähe

Tabelle 1. Unterscheidung verschiedener Formen der Einsamkeit nach Beziehungsformen 
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Ein erster multidimensionaler Ansatz, der nach verschiedenen Beziehungsfor-

men differenziert, geht auf Weiss (1973) zurück: „In many instances [loneliness] 

is a response to the absence of provision of a close, indeed intimate, attach-

ment. It also may be a response to the absence of the provision of a meaningful 

friendship, collegial relationship, or other linkage to a coherent community“ 

(Weiss 1973, 17). Die erste Dimension, die durch das Fehlen einer engen,  

intimen Bindung gekennzeichnet ist, wird als emotionale Einsamkeit bezeichnet. 

Die zweite Dimension, die sich auf das Fehlen eines größeren sozialen Netz-

werkes auszeichnet, wird als soziale Einsamkeit bezeichnet. De Jong Gierveld 

hat die Unterscheidung zwischen emotionaler und sozialer Einsamkeit maßgeb-

lich theoretisch vertieft (de Jong Gierveld 1987; de Jong Gierveld 1998; de Jong 

Gierveld et al. 2018) und in ihrer Einsamkeits-Skala operationalisiert (de Jong 

Gierveld und Kamphuls 1985; de Jong Gierveld und van Tilburg 2006).

 

Eine weitere Differenzierung nach verschiedenen Beziehungsformen wurde von 

Hawkley und Cacioppo vorgeschlagen (Cacioppo und Cacioppo 2012; Hawkley 

et al. 2005; Hawkley et al. 2012). Sie unterscheiden drei Einsamkeitsdimensionen, 

die sich auf verschiedene Lebensbereiche bzw. Beziehungsformen beziehen.  

Intime Einsamkeit entsteht durch die wahrgenommene Abwesenheit einer  

engen Beziehung zu einer Person, der man vertrauen kann, die einen unter-

stützt und einen als Person bestätigt. Diese Funktion wird oft durch Lebenspart-

ner*innen übernommen, kann aber auch durch andere Personen übernommen 

werden (z. B. enge Freunde oder eigene Eltern oder Kinder). Diese Form der 

Einsamkeit entspricht der emotionalen Einsamkeit nach Weiss (1973). Relatio-

nale Einsamkeit entsteht durch die wahrgenommene Abwesenheit von guten 

Beziehungen zu Freunden oder Familie und entspricht der sozialen Einsamkeit 

nach Weiss (1973). Die dritte Dimension ist nicht in der Konzeptualisierung  

von Weiss (1973) enthalten: Kollektive Einsamkeit entsteht durch die fehlende 

Zugehörigkeit zu einer größeren Gruppe oder Gemeinschaft. Dabei kann es  

sich um konkrete Gruppen wie Vereine handeln oder um abstraktere Gemein-

schaften wie eine Religionsgemeinschaft oder Nation. Bei der Differenzierung 

von Hawkley und Cacioppo ist wichtig anzumerken, dass diese datengeleitet 
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entwickelt wurde (durch Faktorenanalysen der UCLA-Loneliness Scale; Hawkley 

et al. 2005) und theoretische Untermauerung dieser Differenzierungen erst  

später erfolgten (Cacioppo et al. 2014; Cacioppo et al. 2015; Cacioppo und  

Cacioppo 2012). Wie Cacioppo et al. (2015) ausführen, lässt sich die in diesem 

Ansatz vorgenommene Dreiteilung aber auch in anderen Theorien über soziale 

Beziehungen wiederfinden (z. B. Dunbar 2014). 

Die Multidimensionalität von Einsamkeit wurde mittlerweile in zahlreichen 

empirischen Studien belegt, auch wenn die genaue Anzahl und Bedeutung der 

identifizieren Dimensionen variiert (Cramer und Barry 1999; Penning et al. 2014; 

van Baarsen et al. 2001). Besonders für die Unterscheidung zwischen emotionaler 

und sozialer Einsamkeit gibt es darüber hinaus eine Reihe von Studien, die  

zeigen, dass die Formen der Einsamkeit unterschiedlich stark mit anderen  

Variablen korrelieren (z. B. Dahlberg und McKee 2014; Dykstra und Fokkema 

2007) und sich unterschiedlich entwickeln (Soest et al. 2020). 

Zusätzlich zu den bisher beschriebenen Differenzierungen gibt es noch weitere 

Vorschläge für spezielle Formen von Einsamkeit, die sich auf bestimmte  

Beziehungsformen oder Lebensbereiche beziehen, aber in der Forschung  

weniger dominant sind als die oben diskutierten Ansätze. So basiert die Social 

and Emotional Loneliness Scale for Adults (SELSA) ebenfalls auf der Unter-

scheidung zwischen sozialer und emotionaler Einsamkeit nach Weiss (1973), 

unterscheidet aber innerhalb der emotionalen Einsamkeit noch einmal zwischen 

romantischer Einsamkeit und familienbezogener Einsamkeit (DiTommaso und 

Spinner 1993; DiTommaso und Spinner 1997). Zwei weitere Vorschläge beziehen 

sich auf Beziehungsfor-men, die über die bisherigen Differenzierungen hinaus-

gehen: Kulturelle Einsamkeit be-schreibt eine Form von Einsamkeit, die durch 

das Fehlen des bevorzugten kulturellen oder sprachlichen Umfelds ausgelöst 

wird (Sawir et al. 2008; van Staden und Coetzee 2010). Kürzlich wurde darüber 

hinaus die Dimension der physischen Einsamkeit vorgeschlagen, die durch das 

Fehlen von körperlicher Nähe ausgelöst wird (Landmann und Rohmann 2022). 
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4.2	 Differenzierung nach zeitlicher Dauer 

Eine weitere Art der Differenzierung ist nach der zeitlichen Dauer der Einsamkeit 

(s. Tabelle 2). Diese Differenzierung ist unter anderem deswegen relevant, da 

viele negative Folgen von Einsamkeit eher oder sogar nur bei länger anhaltender 

Einsamkeit auftreten (Asher und Paquette 2003; Heinrich und Gullone 2006; 

Martín-María et al. 2021; Shiovitz-Ezra und Ayalon 2010; Zhong et al. 2016).

Form der Einsamkeit		        Beschreibung 				        

Vorübergehende Einsamkeit Kurze Einsamkeits-Episode

Situationale Einsamkeit Durch soziale Umbrüche ausgelöste Einsamkeit, bei 

der vorher gute soziale Beziehungen existierten

Chronische Einsamkeit Über längere Zeiträume (z. B. min. 2 Jahre) 

anhaltende Einsamkeit

State-Einsamkeit In einem bestimmten Moment empfundene

Einsamkeit

Trait-Einsamkeit Über längere Zeit hinweg durchschnittlich  

empfundene Einsamkeit

Tabelle 2. Unterscheidung verschiedener Formen der Einsamkeit nach zeitlicher Dauer       
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Young (1982) unterscheidet zwischen drei Formen der Einsamkeit: (1) Vorüber-

gehende Einsamkeit (transient loneliness) bezeichnet kurze Einsamkeits-Episo-

den, die nach kurzer Zeit vorübergehen. (2) Situationale Einsamkeit (situational 

loneliness) ist eine etwas länger bestehende Einsamkeit, die entsteht, wenn 

ehemals gute Beziehungen durch soziale Umbrüche verändert werden. Besteht 

der Zustand der Einsamkeit mehr als zwei Jahre, spricht Young von (3) chroni-

scher Einsamkeit (chronic loneliness). Bezüglich der chronischen Einsamkeit 

schlägt Young (1982) also eine konkrete Schwelle von zwei Jahren vor. Ob dies  

aber tatsächlich der Zeitpunkt ist, ab dem Einsamkeit „chronifiziert“ ist oder zu 

gesundheitlichen Konsequenzen führt, ist empirisch nicht belegt. In empirischen 

Studien, die diese Unterscheidung verschiedener Formen der Einsamkeit auf-

greifen, werden meist andere Operationalisierungen verwendet. Beispielsweise 

werden bei Längsschnittstudien alle Personen, die zu allen Messzeitpunkten 

einsam waren, als chronisch einsam klassifiziert, während Personen, die nur zu 

einem bestimmten Messzeitpunkt einsam waren, als vorübergehend oder  

situational einsam klassifiziert werden (Martín-María et al. 2021; Shiovitz-Ezra 

und Ayalon 2010; Zhong et al. 2016).

Besser untersucht und theoretisch untermauert ist dagegen der Prozess der 

Chronifizierung, also wie situationale zu chronischer Einsamkeit wird. Laut der 

evolutionären Theorie der Einsamkeit (Cacioppo et al. 2014; Cacioppo und  

Cacioppo 2018) ist Einsamkeit ein Warnsignal, das immer dann angeht, wenn 

man sich sozial isoliert fühlt und somit das eigene Überleben in Gefahr ist.  

Situationale Einsamkeit hat zunächst eine motivierende Wirkung: Wie ein  

Weckruf aktiviert sie das so genannte Reaffiliations-Motiv (Qualter et al. 2015), 

d. h., die Betroffenen haben einen erhöhten Antrieb, Kontakt mit anderen  

Menschen zu suchen und damit ihre Einsamkeit zu bekämpfen. Idealerweise 

führt dieses adaptive Verhalten dazu, dass tatsächlich wieder mehr oder bessere 

Beziehungen zu Menschen aufgebaut werden und somit die Einsamkeit  

verschwindet. Gelingt dies jedoch nicht, kann ein Teufelskreis einsetzen, durch 

den die Einsamkeit verstärkt und schließlich chronifiziert wird (Cacioppo und 

Cacioppo 2018; Cacioppo und Hawkley 2009). In diesem Fall ist Einsamkeit  
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nämlich nicht mehr ein kurzer Weckruf, sondern eher eine dauerhaft schrillende 

Sirene, die permanente Gefahr signalisiert. Dann reagieren Menschen mit  

Hypervigilanz, d. h. mit einer erhöhten Aufmerksamkeit für potentielle (soziale) 

Bedrohungen. Diese Hypervigilanz kann zu kognitiven Verzerrungen führen,  

so dass auch soziale Situationen, die objektiv harmlos sind, als bedrohlich 

wahrgenommen werden, z. B. über eine erhöhte Erwartung von Zurückweisun-

gen und eine negativere Wahrnehmung von anderen Personen. Um das Gefühl 

der Bedrohung zu reduzieren, werden folglich soziale Situationen vermieden – 

was die tatsächliche soziale Isolation und schließlich auch die Einsamkeit 

verstärkt und chronifiziert. Die einzelnen Schritte dieses Prozesses wurden  

empirisch mittlerweile gut belegt (zur Übersicht s. Cacioppo und Cacioppo 2018; 

Spithoven et al. 2017). 

Die Kenntnis dieses Prozesses kann auch helfen, situationale und chronische 

Einsamkeit zu unterscheiden – nicht anhand eines willkürlich gewählten Zeit-

punkts, sondern funktional anhand ihrer kognitiven und behavioralen Folgen. 

Beispielsweise wurden in einer Studie (Saporta et al. 2021) zwei Gruppen unter-

sucht: Menschen, die schon länger unter Einsamkeit litten (chronisch Einsame) 

und Menschen, die erst durch den coronabedingten Lockdown einsam  

wurden (situationale Einsame). Die Gruppe der chronisch Einsamen hatte eine 

signifikant geringere Präferenz für interpersonale Nähe als die Gruppe der  

situationalen Einsamen, was die Autoren zu folgender Schlussfolgerung führte:  

„Situational loneliness indeed seems to drive people towards reconnection, 

while chronic loneliness seems to drive people away from it” (Saporta et al. 

2021, 1). 

Eine weitere Differenzierung verschiedener Formen von Einsamkeit ist die zwi-

schen Trait-Einsamkeit und State-Einsamkeit. Allgemein ist ein Trait eine zeitlich 

überdauernde Ausprägung eines Merkmals; State bezeichnet dagegen den mo-

mentanen Zustand dieses Merkmals. Die Trait-State-Unterscheidung kann auch 

auf Einsamkeit angewandt werden (Helm et al. 2019; van Roekel et al. 2018). 

Eine Person mit hoher State-Einsamkeit fühlt sich zu einem bestimmten  
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Zeitpunkt einsam. Dieser Zustand kann aber im nächsten Moment vorbei sein. 

Wie einsam sich Menschen fühlen, kann also von Moment zu Moment schwan-

ken. Eine Person mit hoher Trait-Einsamkeit fühlt sich dagegen insgesamt eher 

einsam – nicht unbedingt zu jedem beliebigen Zeitpunkt, aber im Durchschnitt 

über einen längeren Zeitraum hinweg. 

Obwohl die Differenzierung von Einsamkeit nach der zeitlichen Dauer schon 

vor Jahrzehnten vorgeschlagen wurde, wird sie in der empirischen Forschung 

bisher selten systematisch untersucht. In den meisten Studien wird Einsamkeit 

als relativ stabiles Merkmal konzipiert und operationalisiert, ohne dass diese 

Annahme überhaupt in Frage gestellt wurde. Seit einigen Jahren werden aber 

zunehmend Studien veröffentlicht, in denen die zeitliche Dauer der Einsamkeit 

berücksichtigt wird. Besonders sind hier Tagebuchstudien oder Ecological  

Momentary Assessment-Studien zu nennen, in denen zwischen Trait- und State-

Einsamkeit unterschieden werden kann. Diese Studien zeigen, dass Trait- und 

State-Einsamkeit moderat korreliert sind (z. B. zwischen r= .30 und r= .40 bei 

niederländischen Jugendlichen; van Roekel et al. 2018), was zeigt, dass Trait- 

und State-Einsamkeit unterschiedliche Konstrukte sind. Diese Schlussfolgerung 

lassen auch Studien zu den Korrelaten von Trait- und State-Einsamkeit zu.  

Beispielsweise fühlen sich Menschen tendenziell einsamer in Momenten, in 

denen sie alleine sind (positiver Zusammenhang zwischen Alleinsein und  

Einsamkeit auf der State-Ebene) (Kuczynski et al. 2022; van Roekel et al. 2015; 

van Roekel et al. 2018), aber einsamere Menschen sind nicht grundsätzlich  

häufiger alleine als weniger einsame Menschen (kein oder nur schwacher  

Zusammenhang zwischen Alleinsein und Einsamkeit auf der Trait-Ebene) (Elmer 

und Lodder 2021; Hawkley et al. 2003; Kuczynski et al. 2022). Die systematische 

Erfassung von State-Einsamkeit kann auch neue Erkenntnisse zu den Ursachen 

und Randbedingungen von Einsamkeit produzieren, z. B. an welchen Wochen-

tagen Menschen am einsamsten sind (Kuczynski et al. 2022; van Roekel et al. 

2018) oder wie sich Einsamkeit innerhalb weniger Wochen verändert (Buecker  

et al. 2020a).
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4.3	 Differenzierung nach Intensität und Häufigkeit 

Einsamkeit kann auch danach differenziert werden, wie stark sie ausgeprägt ist 

bzw. wie häufig sie erlebt wird. Dies ist zunächst unabhängig davon, wie lange 

dieser Zustand schon besteht (s. vorheriger Abschnitt). Eine Differenzierung 

nach der Intensität bzw. Häufigkeit ist z. B. notwendig, um die Prävalenz von 

Einsamkeit in einer bestimmten Population zu schätzen. Allgemein bezeichnet  

Prävalenz den Anteil einer Population, auf den eine bestimmte Diagnose zu 

einem bestimmten Zeitpunkt zutrifft. Diese Definition impliziert eine binäre 

Sichtweise des zu messenden Konstrukts: Eine Diagnose ist gegeben oder nicht 

bzw. eine Person ist einsam oder nicht. 

Tatsächlich wird Einsamkeit aber in der Regel nicht als binäres Konstrukt auf-

gefasst, sondern als kontinuierliche Variable, die entweder die Intensität des 

Einsamkeitsempfindens (z. B. von gar nicht bis sehr stark) oder die Häufigkeit 

von Einsamkeitsgefühlen (z. B. von nie bis täglich) beschreibt. Diese Sichtweise 

schlägt sich auch in den Messinstrumenten nieder. Die beiden am häufigsten 

eingesetzten Skalen zur Erfassung von Einsamkeit, die UCLA Lone-liness Scale 

(Russell 1996) und die de Jong Gierveld Skala (de Jong Gierveld und Kamphuls 

1985; de Jong Gierveld und van Tilburg 2006), erfassen Einsamkeit jeweils mit 

mehreren Items. Die Antworten auf die einzelnen Items werden anschließend 

aggregiert, so dass sich eine metrisch skalierte Variable ergibt, die die Intensi-

tät von Einsamkeit ausdrückt. In großen Panel-Studien wird Einsamkeit häufig 

mit einem einzigen Item erhoben, z. B. im European Social Survey mit dem 

Item „Wie häufig haben Sie sich in der letzten Woche einsam gefühlt?“ und den 

Antwortoptionen nie oder fast nie, manchmal, meistens, immer oder fast immer 

(d‘Hombres et al. 2021). 

Um aus derart erhobenen Daten die Prävalenz von Einsamkeit schätzen zu  

können, müssen Schwellenwerte festgelegt, ab denen Personen als einsam  

gelten. Bisher gibt es noch keine Forschung dazu, welche Schwellenwerte  

besonders valide sind. In bisher veröffentlichten Studien zur Prävalenz werden 
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die Schwellenwerte daher meist eher willkürlich und über Studien hinweg  

uneinheitlich festlegt, z. B. sehr streng, so dass nur Personen als einsam  

klassifiziert werden, die sich fast immer oder immer einsam fühlen (z. B. Yang 

und Victor 2011), oder eher liberal, so dass auch Personen in diese Kategorie 

eingeschlossen werden, die sich nur manchmal einsam fühlen (z. B. Franssen 

et al. 2020). Dieses Vorgehen ist nicht nur aus theoretischer und methodischer 

Sicht problematisch (zur grundsätzlichen Problematik der Dichotomisierung 

kontinuierlicher Variablen s. MacCallum et al. 2002), sondern erschwert auch 

die Vergleichbarkeit von Prävalenzschätzungen über verschiedene Studien 

hinweg. Aus wissenschaftlicher Sicht wäre es daher am präzisesten, auf eine 

künstliche Einteilung zu verzichten. Für metrisch skalierten Variablen kann die 

Vergleichbarkeit von Einsamkeitswerten über Studien hinweg stattdessen  

über eine Transformation in ein einheitliches Format (z. B. Percent of Maximum 

Possible Score, POMP; Cohen et al. 1999) hergestellt werden, wie es teilweise 

auch bei Meta-Analysen gemacht wird (z. B. Buecker et al. 2021).

4.4	 Differenzierung nach Grad der objektiven 
	 sozialen Isolation 

Ein weiterer Ansatz der Differenzierung besteht darin, objektive soziale Isolati-

on und subjektiv empfundene Einsamkeit gemeinsam zu betrachten und dabei 

verschiedene Konstellationen zu unterscheiden. Aufgrund der Konstellationen 

können entweder theoretisch (Schobin et al. 2021) oder empirisch (Smith und 

Victor 2019) verschiedene Typen identifiziert werden. 

In dem theoretisch begründeten Ansatz von Schobin et al. (2021) werden fünf 

Typen genannt, die sich in ihrer spezifischen Konstellation von subjektivem 

Einsamkeitsempfinden und objektiver sozialer Isolation unterscheiden. Die 

im Folgenden genannten prozentualen Anteile der jeweiligen Typen haben 

Schobin et al. (2021) aus Daten des Sozioökonomischen Panels von 2016-2018 
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geschätzt. Personen, die sich weder einsam fühlen noch objektiv sozial isoliert 

sind, werden als Nicht-Vereinsamte (89,7 %) bezeichnet. Sozial-Isolierte mit  

hoher Isolationstoleranz (2,7 %) sind sozial stark isolierte Menschen, die sich 

jedoch nicht einsam fühlen. Sozial-inkludierte Einsame (3,1 %) befinden sich am 

anderen Ende des zweidimensionalen Raums: Sie sind zwar sozial eingebun-

den, fühlen sich aber trotzdem einsam. Schließlich unterscheiden Schobin et al. 

(2021) noch die Gruppe der Vereinsamten (0,9 %) sowie die Gruppe der Verein-

samungsbedrohten (3,6 %). Erstere sind sowohl stark sozial isoliert als auch 

sehr einsam, während letztere auf mindestens einer der Dimensionen etwas 

schwächere Ausprägungen haben, also moderat sozial isoliert bzw. moderat 

einsam sind. 

Smith und Victor (2019) betrachteten zusätzlich zu Einsamkeit und sozialer Isola-

tion auch die Wohnsituation (alleinlebend vs. mit anderen) als dritte Dimension. 

Mit einer latenten Klassenanalyse der Daten der English Longitudinal Study of 

Ageing identifizierten sie sechs Typen. Die größte Gruppe (ca. 47 %) war weder 

einsam noch isoliert. Eine zweite Gruppe (ca. 17 %) zeichnete sich durch  

moderate Einsamkeit aus. Die dritte Gruppe (ca. 12 %) ent-hielt nur Personen, 

die alleine lebten. Die vierte Gruppe (ca. 11 %) wurde als moderat isoliert  

beschrieben. Die fünfte Gruppe (ca. 9 %) umfasste alleinlebende Menschen  

mit moderater Einsamkeit. Die letzte und kleinste Gruppe (ca. 3 %) enthielt  

Personen mit hoher Einsamkeit und mittlerer Isolation, die zudem mit hoher 

Wahrscheinlichkeit alleine lebten. 

Beide typologische Ansätze wurden erst vor kurzer Zeit veröffentlicht und  

konnten somit noch nicht umfangreich empirisch validiert werden. Die Vor- und 

Nachteile typologischer Ansätze sind aber aus anderen Bereichen gut bekannt 

und lassen sich auf Einsamkeits-Typologien übertragen (Dohrenwend 2006; 

Donnellan und Robins 2010; Luhmann et al. 2021). Ein Vorteil von Typologien ist, 

dass sie unterschiedliche Indikatoren (z. B. hier subjektive und objektive Aspekte 

der sozialen Beziehungen) integrieren können und damit per se einen multidi-

mensionalen Ansatz umsetzen. Ein weiterer und besonders wichtiger Vorteil ist, 
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dass Typologien einfach zu vermitteln sind und somit eine hohe praktische Rele-

vanz haben können. Beispielsweise lässt sich aus der Typologie von Schobin et 

al. (2021) klar ableiten, welche Gruppen potentielle Zielgruppen für die Bekämp-

fung und Prävention von Einsamkeit sein könnten. Typologien haben jedoch 

auch Nachteile, besonders wenn sie darauf beruhen, eigentlich kontinuierliche 

Variablen (wie Einsamkeit oder soziale Isolation) künstlich zu kategorisieren: 

Typologien können damit ein Schubladendenken begünstigen, d. h., Gruppen 

bzw. Typen können als unterschiedlicher wahrgenommen werden als sie sind, 

und gleichzeitig werden Personen aus einer bestimmten Gruppe als homogener 

wahrgenommen als sie sind. Die von Schobin et al. (2021) und Smith und Victor 

(2019) vorgeschlagenen Typologien sind daher vielversprechende Ansätze mit 

hohem Anwendungspotenzial, sollten aber empirisch noch besser validiert wer-

den, bevor sie für konkrete Maßnahmen gegen Einsamkeit eingesetzt werden. 

4.5	 Integration

Insgesamt hat dieser Abschnitt gezeigt, dass Differenzierungen von Einsamkeit 

nach verschiedenen Aspekten wie Beziehungsformen, zeitlicher Dauer sowie ob-

jektiver sozialer Isolation sowohl theoretisch sinnvoll als auch empirisch valide 

sind. Diese verschiedenen Ansätze der Differenzierung lassen sich integrieren. 

Stellen wir uns eine Person vor, die schon länger Single ist und sich sehnlichst 

eine Beziehung wünscht und zudem kürzlich in eine neue Stadt gezogen ist, 

in der sie niemanden kennt. Diese Person fühlt sich möglicherweise chronisch 

emotional einsam, situational sozial einsam, und gar nicht kollektiv einsam.  

Zudem könnte diese Person trotz des Umzugs nur wenig sozial isoliert sein, da 

sie regen Kontakt mit Freund*innen und Familie in ihrer Heimat hält. Es ist also 

prinzipiell möglich, jede Ausprägung auf einer Form der Einsamkeit mit einer 

Ausprägung auf einer anderen Form der Einsamkeit zu kombinieren. Daraus  

ergeben sich viele verschiedene Einsamkeits-Konstellationen, die vereinfacht
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in Abbildung 2 dargestellt sind. Eine derartige Kombination von verschiedenen 

Differenzierungs-Dimensionen ist dann sinnvoll, wenn die sich daraus ergeben-

den unterschiedlichen Formen der Einsamkeit in ihren Ursachen, Korrelaten und 

Konsequenzen unterscheiden. Dazu gibt es bis jetzt jedoch noch keine systema-

tischen Untersuchungen.

Abbildung 2. Aus der Integration verschiedener Differenzierungen von Einsamkeit nach Beziehungsform (X-Achse), zeit-
licher Dauer (Y-Achse) und Grad der objektiven sozialen Isolation (Z-Achse) ergeben sich verschiedene Konstellationen 
der Einsamkeit. Diese Abbildung stellt diese Idee vereinfacht dar, da alle Dimensionen kategorisiert wurden. Zumindest 
die zeitliche Dauer und der Grad der objektiven sozialen Isolation sollten jedoch als kontinuierliche Variablen konzipiert 
werden. 
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5	 Verbreitung der verschiedenen 
	 Formen von Einsamkeit

Die allgemeine Epidemiologie von Einsamkeit wird in einer anderen Expertise 

behandelt und an dieser Stelle daher nicht vertieft [Querverweis zur Expertise 

von T. Entringer]. In diesem Abschnitt wird stattdessen der aktuelle Forschungs-

stand zur Verbreitung verschiedener Formen von Einsamkeit zusammengefasst. 

Dabei muss aber zunächst darauf hingewiesen werden, dass dieser Forschungs-

stand sehr dünn ist, da in fast allen repräsentativen Erhebungen Einsamkeit  

global bzw. unidimensional erfasst wird. Dies trifft sogar auf viele Studien zu,  

die De Jong Gierveld-Skala eingesetzt haben, die prinzipiell eine Unterschei-

dung von emotionaler und sozialer Einsamkeit zulässt (z. B. Clark et al. 2021; 

Nicolaisen und Thorsen 2014; Scharf und de Jong Gierveld 2008). 

Zur Verbreitung der verschiedenen Formen der Einsamkeit gibt es daher kaum 

repräsentative Daten. Dementsprechend kurz ist die folgende Übersicht. 

Am ehesten lassen sich repräsentative Daten zur unterschiedlichen Verbreitung 

von emotionaler vs. sozialer Einsamkeit finden. In einer umfangreichen Studie 

mit Daten aus sieben Ländern lagen die Mittelwerte für soziale Einsamkeit  

sowohl bei jüngeren als auch bei älteren Erwachsenen in allen Ländern  

konsistent über den Mittelwerten für emotionale Einsamkeit (de Jong Gierveld 

und van Tilburg 2010), was impliziert, dass soziale Einsamkeit verbreiteter ist 

als emotionale Einsamkeit. Dasselbe Muster fand sich in einer repräsentativen 

Studie an norwegischen Jugendlichen (Soest et al. 2020). In beiden Studien war 

zudem die emotionale Einsamkeit bei Probandinnen stärker ausgeprägt als bei 

Probanden, während soziale Einsamkeit bei Probanden höher war als bei 

Probandinnen. Dieser Geschlechterunterschied war jedoch in beiden Studien 

nur schwach und konnte in einer umfangreichen Metaanalyse, die auch - nicht-

repräsentative Stichproben einschloss, nicht bestätigt werden (Maes et al. 

2019b). 
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Bezüglich der Differenzierung nach zeitlicher Dauer der Einsamkeit deutet eine 

für ältere Erwachsene (ab 50 Jahren) repräsentative Studie aus Spanien darauf 

hin, dass vorübergehende Einsamkeit deutlich verbreiteter als chronische  

Einsamkeit ist (Martín-María et al. 2021). Die relativen Anteile dieser beiden 

Gruppe wurden in dieser Studie auf 22,8 % (vorübergehende Einsamkeit) bzw. 

6,2 % (chronische Einsamkeit) geschätzt. Bei der Interpretation dieser Befunde 

sei aber noch einmal darauf hingewiesen, dass die Operationalisierung dieser 

verschiedenen Formen der Einsamkeit über Studien hinweg nicht vergleichbar 

ist. 

Insgesamt zeigt dieser kurze Überblick, dass noch sehr wenig über die Verbrei-

tung unterschiedlicher Formen von Einsamkeit bekannt ist, obwohl Differenzie-

rungen nach Beziehungsformen oder zeitlicher Dauer theoretisch und empirisch 

sinnvoll sind. Es wäre wünschenswert, wenn Einsamkeit in zukünftigen reprä-

sentativen Erhebungen differenziert erfasst würde.
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6	 Fazit

In dieser Expertise wurden wissenschaftliche Definitionen von Einsamkeit  

beschrieben, von verwandten Konstrukten abgegrenzt und verschiedene  

Ansätze zur weiteren Differenzierung vorgestellt. Aus dieser Übersicht ergeben 

sich einige grundlegende Erkenntnisse zur Definition von Einsamkeit, aus  

denen sich Handlungsempfehlungen für Wissenschaft, Politik und Praxis  

ableiten lassen. 

Ist Einsamkeit immer schlecht? 

Alle hier besprochenen Definitionen von Einsamkeit haben gemeinsam, dass 

sie Einsamkeit als einen klar negativen Zustand definieren. Um Einsamkeit  

von verwandten, aber neutral oder positiv konnotierten Konzepten wie sozialer 

Isolation und Alleinsein abzugrenzen, sollte dieser Aspekt der Definition  

beibehalten und betont werden. Dies bedeutet jedoch nicht, dass Einsamkeits-

erfahrungen um jeden Preis verhindert werden müssen. Im Gegenteil: Mehrere 

Ansätze betonen, dass die Fähigkeit, Einsamkeit zu empfinden, adaptiv ist und 

Einsamkeit ein wirkungsvolles Warnsignal sein kann, das Menschen dazu  

motiviert, in ihre sozialen Beziehungen zu investieren (Cacioppo und Caci-

oppo 2018). Problematisch ist vor allem die chronische Einsamkeit. Es wäre 

wünschenswert, wenn diese differenzierte Sichtweise in der öffentlichen Kom-

munikation und in der Entwicklung von Maßnahmen zur Prävention und Be-

kämpfung von Einsamkeit berücksichtigt würde. Wird Einsamkeit öffentlich eine 

normale und sogar nützliche Erfahrung dargestellt, die zum Leben dazugehört, 

könnte dies möglicherweise sogar dazu beitragen, das Stigma um Einsamkeit 

etwas abzubauen. Gleichzeitig kann eine genauere Kenntnis des Prozesses der 

Chronifizierung die Entwicklung von passgenauen und wirksamen Maßnahmen 

gegen Einsamkeit begünstigen. 



| 37 |

KNE Expertise 1/2022

Wie sollte Einsamkeit definiert werden? 

Obwohl verschiedene Definitionen von Einsamkeit diskutiert werden, gibt es 

doch eine Definition, die von den meisten Wissenschaftler*innen anerkannt  

und verwendet wird: die Definition von Perlman und Peplau (1981), nach der 

Einsamkeit aus einer wahrgenommenen negativen Diskrepanz zwischen  

gewünschten und vorhandenen Beziehungen resultiert. Diese Definition hat u.a. 

den Vorteil, dass sie den psychologischen Prozess der Einsamkeit beschreibt 

und in zwei Komponenten aufteilt: die gewünschten Beziehungen, die u. a.  

von sozialen Grundbedürfnissen, aber auch von individuellen Präferenzen  

und Persönlichkeitsunterschieden sowie vom engeren und weiteren sozialen 

Kontext geprägt sind, sowie die tatsächlich vorhandenen Beziehungen, bei  

denen verschiedene Beziehungsformen unterschieden werden können. Diese 

zwei Komponenten helfen nicht nur, die vielfältigen Prädiktoren und Auslöser 

von Einsamkeit einzuordnen, sie bieten zugleich einen theoretischen Rahmen 

für Maßnahmen gegen Einsamkeit an, da sie implizieren, dass Einsamkeit 

grundsätzlich über zwei verschiedene Ansätze bekämpft werden kann: durch 

Maßnahmen, die direkt auf die vorhandenen sozialen Beziehungen abzielen, 

oder durch Maßnahmen, die versuchen, die Erwartungen an soziale Beziehungen 

zu verändern. Der zweite Ansatz scheint im Durchschnitt effektiver zu sein (Masi 

et al. 2011).  

Sollten verschiedene Formen der Einsamkeit in Forschung und Praxis 

unterschieden werden? 

Wie oben ausgeführt, spricht viel dafür, Einsamkeit multidimensional zu  

konzipieren. Idealerweise wird Einsamkeit in zukünftigen Studien so erhoben, 

dass sowohl zwischen verschiedenen Beziehungsformen als auch nach zeitli-

chem Verlauf differenziert werden kann. Für ersteres können etablierte  

Messinstrumente wie die de Jong Gierveld-Skala und die UCLA Loneliness 

Scale verwendet werden. Für letzteres gibt es jedoch noch keine standardisierte 

Operationalisierung, so dass hier die Grundlagenforschung gefordert ist. 
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Darüber hinaus ist es empfehlenswert, Einsamkeit nicht isoliert, sondern im 

Zusammenhang mit anderen Indikatoren der sozialen Eingebundenheit zu 

betrachten (Beller und Wagner 2018; Holt-Lunstad 2018; Schobin et al. 2021). 

Dieser Ansatz kann dabei helfen, die Vorhersage der Folgen von Einsamkeit 

zu verbessern (Beller und Wagner 2018) und Zielgruppen für Präventions- und 

Interventionsmaßnahmen schärfer zu definieren und identifizieren (Schobin  

et al. 2021). Allerdings ist auch hier noch weitere Grundlagenforschung  

erforderlich, da bis jetzt noch relativ unbekannt ist, welche Konstellationen  

verschiedener Indikatoren der sozialen Eingebundenheit valide und relevant 

sind.
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