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Zusammenfassung 

In der Sozialen Arbeit spielen egozentrierte Netzwerke eine prominente Rolle. Wir erhoffen uns aus 
deren Betrachtungen relevante Informationen zu generieren, welche dabei helfen 
sozialarbeiterische und sozialpädagogische Maßnahmen besser abstimmen und so effektivere 
Angeboten machen zu können. Das vorliegende Review stellt aktuelle Erkenntnisse aus der 
empirischen Forschung in einer Synopse zusammen und liefert so wichtige Hinweise dazu, worauf 
der diagnostische Blick in der Sozialen Arbeit gerichtet werden kann.  

Schlüsselworte: egozentrierte Netzwerke, Gesundheit, Wohlbefinden, Vertrauen, Soziale Arbeit 

 

 

Effects of person-environment relationships 

Synopsis of current relevant findings from research into egocentric networks for social 
work 

Abstract 

Egocentric networks play a prominent role in social work. In Social Work we hope to generate 
relevant information from their considerations, which will help to better coordinate social work and 
socio-educational measures and thus be able to make more effective offers. The present review 
compiles current findings from empirical research in a synopsis and thus provides important 
information on what the diagnostic view can be directed to in social work. 

Key words: egocentric networks, health, well-being, trust, social work 
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1  Einleitung 
Soziale Netzwerke1 spielen in der Sozialen Arbeit schon seit sehr langer Zeit eine wichtige Rolle, sei 
es in der sozialraumorientierten Sozialen Arbeit (Hinte, 2009), der psychosozialen Beratung 
(Sickendiek, Engel & Nestmann 2008) oder generell als Perspektive auf das Handeln in den 
Wirkungsfeldern Sozialer Arbeit (Lowy 1983, Germain & Gitterman 1999 oder Schönig, Motzke & 
Bieker 2016). Nicht zuletzt spielen Netzwerke eine bedeutende Rolle vor dem Hintergrund einer am 
Gegenstand „person-in-environment“ ausgerichteten Wissenschaft Sozialer Arbeit bzw. 
Sozialarbeitswissenschaft. Als besonders relevante soziale Netzwerke für die Soziale Arbeit gelten 
egozentrierte und zwar sowohl in der Einzelbetrachtung als auch in der Betrachtung komplexer 
Zusammenhänge und Wechselbeziehungen zwischen diesen (u.a. Rogge & Cox, 2001). Warum? Es 
sind eben nicht nur die individuellen Beziehungen von Menschen – wenngleich sie wichtig sind – 
sondern die Wechselbeziehungen insgesamt, die für die Soziale Arbeit besonders interessant 
erscheinen, eben weil das Ganze mehr ist als die Summe seiner Teile. Einzelbeziehungen stehen in 
einem Gesamtzusammenhang und bilden so möglicherweise andere Qualitäten aus, als die 
Betrachtungen einzelner Beziehungen vermuten lassen. So könnte z.B. die Dichte von Netzwerken 
ggf. Aufschluss darüber geben, ob soziale Hilfen notwendig sind, oder nicht. Insofern erhoffen wir 
uns in der Sozialen Arbeit aus der Erforschung sozialer Netzwerke weitere Anhaltspunkte für 
Veränderungen zum Wohle jedes einzelnen Menschen zu finden (z.B. aus dem sozialen Kapital). 
Ausgangs- und Zielort sozialarbeiterischen und sozialpädagogischen Wirkens ist zwar in jedem Fall 
der einzelne Mensch (egal ob auf politischer, gesellschaftlicher oder persönlicher Ebene gearbeitet 
wird), aber dieser ist eben immer in ein wirkmächtiges Netzwerk eigenbettet. So zumindest die 
Annahme. Doch welche Aussagen zum Zusammenspiel von egozentrierten Netzwerken und Mensch 
lassen sich empirisch nachweisen? Spielen Dichte und Größe von Netzwerken wirklich eine so 
bedeutsame Rolle, wie angenommen wird (u.a. Pantucek-Eisenbacher 2019)? Tragen Form und 
Qualität von Netzwerken tatsächlich dazu bei, dass sich Menschen psychosozial als gesund erleben 
und als sozial integriert?  

2 Methode 
Nachfolgend stellen wir aktuelle empirische Erkenntnisse zu egozentrierten Netzwerken zusammen. 
Die Erkenntnisse stammen alle aus Veröffentlichungen zu empirischen Studien der letzten ca. 25 
Jahre (die ältestes 1996, die jüngste 2022). Über deutsch- oder englischsprachige Suchbegriffe und 
Suchbegriffkombinationen (u.a. egozentrische Netzwerke, egozentrierte Netzwerke, 
Unterstützungsnetzwerke und Gesundheit) wurden digitale Datenbanken (u.a. google scholar, 
pubmed, econtent) nach Fachaufsätzen (in Form eines living-Reviews [Graf, Kranz & Schmidt et al., 

 

1 In diesem Beitrag wird ausschließlich von Netzwerken und nicht von Systemen gesprochen. Grund 
ist die erkenntnistheoretisch realistische und beschreibende Konnotation in der Verwendung des 
Begriffs Netzwerk gegenüber System und der daran ausgerichteten Forschung und Theoriebildung 
(siehe u.a. Klärner, Gamper, Keim-Klärner, Moor, von der Lippe & Vonneilich, 2022). 
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2021]) durchsucht. Die gefundenen Studien wurden nach inhaltlicher Relevanz (ebsofalls unter 
Zuhilfenahme der Suchbegriffe) vorselektiert. Die verbliebenen 33 Studien wurden durch Analyse 
der Abstracts auf ihre inhaltliche Nähe zur Fragestellung (Welche empirisch nachweisbaren Effekte 
zeigen sich bezüglich egozentrischer Netzwerke von Menschen?) hin geprüft und in einer Datenbank 
gesammelt. Schließlich fand eine umfängliche Begutachtung der Studien statt. Insgesamt wurden 
29 Studien in die Auswertung einbezogen.  

3 Ergebnisse 
Dass die Größe egozentrierter Netzwerke u.a. mit sozialarbeiterischem/sozialpädagogischem 
Hilfebedarf zusammenhängen könnte, vermutete bereits Peter Pantucek-Eisenbacher (2012). Erste 
empirische Indizien hierzu lieferten Richter-Mackenstein (2017) und Modrow (2017, 2018). Diese 
konnten u.a. zeigen, dass Menschen mit psychosozialem Hilfebedarf kleinere und weniger dichte 
Netzwerke haben als Menschen ohne diesen Bedarf (bei hoher binär-klassifikatorischer Güte). 
Hierbei zeigte sich zudem, dass die egozentrierten Netzwerke von Menschen ohne Hilfebedarf 
durchschnittlich zwischen annähernd 30 bis 40 Personen aufweisen. Auch in der Studie von Spörrle, 
Strobel & Stadler (2009) zeigte sich, dass die Netzwerkgröße im Erwachsenenalter, über drei 
verschiedene kulturelle Hintergründe (Deutschland/Österreich ca. 27 Personen, Nigeria ca. 36 
Personen und Israel ca. 47 Personen) hinweg, durchschnittlich zwischen etwa 30 bis 45 Personen 
variiert (ebd.). Es zeigte sich darüber hinaus, dass die Netzwerke bis ins frühe Erwachsenenalter 
anwachsen, um im Alter wieder abzunehmen (ebd). Zudem zeigt sich, dass mit dem Alter familiäre 
Netzwerke in der Größe dominieren – unabhängig der Kultur (Litwin, Levinsky & Schwartz 2019). 
Zeitliche Stabilität bei der Größe von Netzwerken ist demnach nur bedingt vorhanden – wie auch  

die Studie von (Hogan, Janulis, Phillips II, Melville (2020) zeigt. Sie ermitteln eine Netzwerkstabilität 
von wenigen Monaten bis zu 1,5 Jahren. Veränderungen treten besonders dort auf, wo 
psychosoziale Problemlagen entstehen oder sich vergrößern (siehe unten sowie Olsson, Nordström, 
von Knorring & von Knorring 1999 als auch Dickinson, Green, Hayes, Gilheany & Whittaker 2002). 
Letztere Ergebnisse könnten also eine mögliche Erklärung für die Befunde von Richter-Mackenstein 
(2017) und Modrow (2017 und 2018) sein.  

3.1 Egozentrierte Netzwerke, Gesundheit und Wohlbefinden 

Generell gibt es empirische Hinweise auf leichte Zusammenhänge zwischen Netzwerkgröße und 
Lebenszufriedenheit (Spörrle, Strobel & Stadler, 2009). Stärker sind die festgestellten 
Zusammenhänge mit Beziehungsqualität. Insbesonders positiv erlebte Netzwerkbeziehungen 
tragen zur Lebenszufriedenheit bei, während als ambivalent oder negativ erlebte Beziehungen diese 
senken (ebd.). Offer (2020) fanden zudem, dass als stressig erlebte Beziehungen nicht nur belasten, 
sondern tendenziell mit Einsamkeitserleben zusammenhängen. Je nach Intensität der erlebten 
Beziehungskomplikationen nimmt das Einsamkeitserleben entweder zu oder ab (ebd.). Umso 
intensiver Beziehungskomplikationen erlebt werden, um so einsamer werden Menschen, umso 
weniger intensiv Komplikationen erlebt werden, um so weniger einsam erleben sich Menschen.  
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Handelt es sich bei den stressig erlebten Beziehungen um Beziehungen zu Kindern, führt die 
Abwesenheit des als schwierig erlebten Kindes zudem zu einer geringeren psychischen Belastung. 
Menschen ohne eigene Kinder und Partner*innen fühlen sich zudem tendenziell genauso einsam 
wie Menschen mit einem als stressig erlebten Kind (ebd.). 

Beziehungsstress und Unterstützungsnetzwerke 

Enge Netzwerkmitglieder, also Menschen, denen Egos z.B. aufgrund hoher Intimität, nahestehen, 
haben einen größeren Einfluss auf das Wohlbefinden von Menschen als weniger enge 
Netzwerkmitglieder (Offer 2020). Dabei spielen das Stresserleben in Beziehungen und das damit 
einhergehende persönliche wie interpersonelle Stressmanagement eine bedeutsame Rolle (ebd.). 
Zudem hängt die Intensität des erlebten Beziehungsstress negativ mit Unterstützung zusammen: 
Umso mehr Unterstützung Menschen im näheren Umfeld bei der Bewältigung belastender 
Beziehung erhalten, desto geringer ist das Stresserleben. Umgekehrt wächst das Stresslevel deutlich 
an, wenn im Umgang mit belasteten Beziehungen innerhalb sozialer Netzwerke wenig 
Unterstützung vorhanden ist. Umso mehr soziale Unterstützung also in Netzwerken vorhanden ist, 
umso eher sind schwierige Beziehungen auszuhalten (ebd.). Ist die Belastung zudem wesentlich 
dadurch bestimmt, dass in Unterstützungsnetzwerken ein Ungleichgewicht im Investment, also dem 
Investieren von Zeit, Gefühlen, Ideen, instrumenteller oder finanzieller Unterstützung, besteht, so 
betrifft dies nur diejenigen Personen, welche den Eindruck haben mehr zu investieren als zu 
erhalten (Offer & Fischer 2017). Eine kritische Auseinandersetzung zwischen den betreffenden 
Personen, zu den Beziehungsschwierigkeiten selbst, ist hingegen nur dann problematisch, wenn die 
Auseinandersetzungen über längere Zeiträume anhalten und nicht konstruktiv geführt werden. 
Konflikte zu haben und auszutragen stellt an sich also kein ernsthaft erlebtes Problem dar, vielmehr 
ist es das Wie im Konflikte austragen. Interessant ist, dass Frauen deutlich häufiger als 
problematisch erlebt werden als Männer (ebd.). Zudem ist interessant, dass das Alter eine Rolle im 
Stressmanagement spielt. Je älter Menschen nämlich werden, desto besser gelingt das 
Stressmanagement. Vermutet wird, dass ältere Menschen über mehr Copingmöglichkeiten verfügen 
(Offer 2020). Bei älteren Menschen stärken familiäre Netzwerke zudem das Zugehörigkeitsgefühl 
und scheinen negativ mit Depression und Einsamkeit assoziiert zu sein. Allerdings kommt es dabei 
auch auf die Art der Netzwerkzusammensetzung und die Beziehungsqualität der 
Austauschbeziehungen an (siehe unten, als auch Litwin, Levinsky & Schwartz 2019 sowie Quelle 
Stephens, Alpass, Towers & Stevenson 2011).  

Abhängigkeitsbeziehungen und Beziehungsstress 

Offer & Fischer (2017) fanden zudem, dass die große Mehrheit der Menschen mindestens eine als 
schwierig erlebte Person in ihrem Netzwerk hat. Interessant dabei ist, dass diese überwiegend in 
engeren Abhängigkeitsbeziehungen zu finden sind, es sich also um Beziehungen handelt, welche 
Teil von Netzwerken sind, aus welchen sich Menschen nur unter weitreichenden Konsequenzen 
lösen können. Beziehungen zu als schwierig erlebten Personen bestehen am ehesten also zu 
Menschen aus der eigenen Familie oder dem Kolleg*innenkreis. Im Freundeskreis oder der 
Nachbarschaft sind als schwierig erlebte Menschen seltener anzutreffen. Besonders schwer zu 
meidende Personen sind zudem solche, welche als gut vernetzt gelten (sog. Stars; also Personen mit 
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vielen Knoten oder über verschiedene Sektoren hinweg, bzw. in verschiedenen sozialen Rollen), also 
zu besonders vielen Menschen oder besonders relevanten im engen Kontakt stehen (ebd.).  

Wohlbefinden und Unterstützungsnetzwerke 

Zuletzt kann gesagt werden, dass tatsächliche Unterstützung und Wohlbefinden wesentlich 
assoziiert sind mit der Größe von Unterstützungsnetzwerken. Je größer also die 
Unterstützungsnetzwerke (emotionale, materielle, instrumentelle oder informelle Unterstützung) 
sind, desto größer ist das Wohlbefinden und desto leichter fällt es Menschen mit herausfordernden 
Situationen umzugehen. Emotionale Unterstützung scheint dabei besonders wichtig zu sein 
(Cheyne, Smith, Pollet 2021 Das triff auch zu, wenn chronische Erkrankungen, wie z. B. Diabetes, 
vorliegen (siehe ebd.). Darüber hinaus geben Männer eher Frauen als relevante Personen für 
emotionale und informelle Unterstützungsbedarfe an, während Frauen eher auf die Hilfe von 
Männern für instrumentelle Unterstützungsbedarfe setzen (ebd.). 

3.2 Egozentrierte Netzwerke und Psychopathologie 

Wie eingangs angedeutet, scheinen sich soziale Netzwerke von Menschen mit Intensität und Dauer 
psychosozialen Leids zu verkleinern. Allerdings dürfte es nicht die Intensität von psychosozialen 
Störungen per se sein, wie Olsson, Nordström, von Knorring & von Knorring (1999) herausgefunden 
haben, die dazu führt, dass sich Netzwerke verkleinern und weniger dicht werden. Vielmehr ist die 
Art der Störung selbst, in Kombination mit ihrer Intensität und Dauer, entscheidende Rolle (ebd.). 
Als besonders belastende psychische Störungen für soziale Netzwerke gelten 
Persönlichkeitsstörungen und langanhaltende Stimmungsschwankungen (Dysthymie) sowie 
Verhaltensprobleme wie Substanzabhängigkeit, pathologisches Spielen oder eine Minus-
Symptomatik (ebd.). Zugleich zeigt sich (Litwin, Levinsky & Schwartz 2019), dass Menschen in 
engeren familiären Netzwerken eine höhere Lebenszufriedenheit und weniger Depressionen 
aufweisen. 

Psychotische Symptome und Netzwerkstruktur 

Menschen mit psychotischen Symptomen scheinen besonders häufig sozial isoliert zu sein oder 
besitzen Netzwerke, die wesentlich familiendominiert sind (Evert, Harvey, Trauer, & Herrman 2003). 
Interessant dabei ist, dass ein familiendominiertes Netzwerk ein guter Prädiktor für die 
Berufstätigkeit von Menschen mit psychotischen Symptomen ist. Hingegen zeigen Menschen mit 
psychotischen Symptomen und eher freund*innendominierten oder Mischnetzwerken 
(Freund*innen und Familie) bessere Werte in der Selbstfürsorge. Dieser Einfluss wird noch durch 
das Geschlecht verstärkt – bei Frauen ist die Selbstfürsorge stärker (ebd.). Es kann also festgehalten 
werden, dass insbesondere Freundeskreise einen Einfluss auf die Selbstfürsorge haben.  

Die kleineren Netzwerke bei Menschen mit psychotischen Symptomen im Allgemeinen werden 
maßgeblich über die Ausprägung der Minus-Symptomatik erklärt (Degnan, Berry, Sweet, Abel, 
Crossley & Edge 2018). Umso stärker also die Minus-Symptomatik umso wahrscheinlicher das 
Schrumpfen sozialer Netzwerke. Möglicherweise hängt dies damit zusammen, dass Minus-
Symptomatiken vom Umfeld schwerer zu verstehen und auszuhalten sind. Daraus leiten die 
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Autor*innen entsprechend ab, dass Netzwerkinterventionen eine symptomatische Entwicklung bei 
Schizophrenie beeinflussen können (ebd.), wenn sie auf die emotionale und informelle 
Unterstützung abzielen. 

Sucht und Netzwerkstruktur 

Abhängigkeitserkrankte Menschen tendieren dazu, Netzwerke zu Menschen zu bilden, welche selbst 
substanzabhängig sind oder Substanzmissbrauch zeigen (u.a. Mackesy-Amiti, Falk, Latkin, 
Kaufmannn, Williams & Boodram 2022). Es zeigt sich zudem, dass eine höhere Intensität und 
Häufigkeit des Substanzmissbrauchs, z.B. bei Cannabiskonsum (bis hin zur 
Abhängigkeitserkrankung), mit einer Verringerung der Netzwerkgröße einhergeht. Darüber hinaus 
leidet bei Menschen mit Abhängigkeitserkrankungen auch die Heterogenität der Netzwerke sowie 
die soziale Unterstützung (Gliksberg, Livne, Lev-Ran, Rehm, Hasson-Ohayon & Feingold 2021).  

Betrachtet man die Netzwerke von Menschen mit Substanzabhängigkeit untereinander, so zeigt sich 
zudem, dass diejenigen Personen, welche sich in einem engen Verhältnis befinden, dazu tendieren, 
ihre Instrumente (z.B. Spritzen) zu teilen und sich sexuell risikohafter zu verhalten als Menschen 
ohne Substanzabhängigkeit. Dabei verhalten sich Frauen, besonders im "Vertrauen" auf Männer, 
wesentlich risikobereiter als Männer (Mackesy-Amiti, Falk, Latkin, Kaufmannn, Williams & Boodram 
2022). 

Pathologisches Spiel und Netzwerkstruktur 

Ähnlich den Befunden zur Netzwerkkonstruktion von Menschen mit Substanzabhängigkeiten zeigt 
sich auch bei Menschen, welche unter pathologischem Spiel (in Form von Onlinegaming) leiden, dass 
sie sich entsprechende Netzwerke aufbauen: Netzwerke also, welche sich unterstützend auf die 
Pathologie selbst auswirken (Meisel, Clifton, MacKillop, Miller, Campbell & Goodie 2012). „Gamer“ 
verfügen demnach zwar über ebenso große und dichte Netzwerke wie Menschen ohne 
Psychopathologie, die Netzwerke unterscheiden sich jedoch inhaltlich. Gamer bilden also Netzwerke 
aus, welche als homophile Interessennetzwerke verstanden werden können (ebd.). Sie suchen sich 
ihre Spiel-Netzwerke nach den Suchtstrukturen aus (süchtige Gamer haben mehr Gamer, 
Raucher*innen, und Trinker*innen in ihrem Netzwerk als nicht-süchtige Gamer) und bilden engere 
Beziehungen zu ebenfalls süchtigen Menschen aus (ebd.). 

ADHS sowie emotionale Störungen bei Kindern und Netzwerkstruktur 

Titze, Jaite & Winter (2022) fanden heraus, dass Kinder mit ADHS bzw. einem hyperkinetischem 
Syndrom (als HKS, F90) oder einer Emotionalen Störung (F93) im Durchschnitt auch um zwei 
Personen kleinere Netzwerke haben als Kinder ohne psychopathologische Störungen. Zudem haben 
Kinder mit ADHS außerhalb der Familie weniger als halb so viele Erwachsene in ihrem 
Unterstützungsnetzwerk und deutlich weniger Kinder in ihrem Freundeskreis. Außerdem stehen 
den Kindern fast um die Hälfte weniger soziale, materielle und instrumentelle Ressourcen zur 
Verfügung als Kindern ohne Psychopathologie und dies bei doppelt so hoher Belastung.  
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Im Gegensatz dazu haben Kinder mit emotionalen Störungen, obwohl auch sie verkleinerte 
Netzwerke haben, keine höhere außerfamiliäre soziale Belastung, z.B. in Form von Schulproblemen, 
als Kinder ohne Psychopathologie. Zudem suchen Kinder mit einer emotionalen Störung tendenziell 
eher sichere Beziehungen zu Erwachsenen (ebd.).  

Insgesamt jedoch zeigen sich die Beziehungsbelastungen sowohl von Kindern,mit einem einem 
hyperkinetischen Syndrom als auch von Kindern mit einer Emotionalen Störung eher außer- als 
innerfamiliär, was nach den oben berichteten Befunden (Offer 2020) auf den ersten Blick 
überraschend erscheinen mag. 

Corona-Lockdown und Risikofamilie  

Knabe, Kölch, Spitzer & Reis (2021) untersuchten u.a. die Netzwerkveränderungen bei Risikofamilien 
(potentielle Kindeswohlgefährdung u.a.) unter COVID-19-Pandemie-Bedingungen. Da durch die 
damit einhergehenden Lockdowns auch professionelle Unterstützungsnetzwerke in ihrer Arbeit 
eingeschränkt wurden, kam es zu einem häufigen Zusammenbruch dieser Netzwerke.  

Das Wegbrechen der professionellen Unterstützungsnetzwerke wiederum führte über die Monate 
hinweg zu einer deutlichen Verschlechterung psychosozialen Leids, da – wie bereits die oben 
beschriebenen Befunde zeigen – die Netzwerke insgesamt und die Unterstützungsnetzwerke im 
Besonderen sich erheblich verkleinerten und im Wesentlichen auf die Kernfamilie beschränkten. Es 
blieb also fast ausschließlich die konflikthafte Familie, was das Leiden deutlich erhöhte (ebd.). 

Psychopatholgie und Netzwerkintervention 

Abschließend noch ein erfreulicher Befund. Generell gibt es Hinweise darauf, dass Interventionen in 
sozialen Netzwerken wirksam sein können, um die sozialen Beziehungen für Menschen mit 
psychischen Gesundheitsproblemen (Schizophrenie, Psychosen, Depression) zu verbessern. „Es 
sind jedoch weitere Bewertungen mit robusten methodischen Ansätzen erforderlich, um 
evidenzbasierte Empfehlungen für Gesundheitsdienste zu liefern“ (Brooks, Devereux-Fitzgerald, 
Richmond, Bee, Lovell, Caton, Cherry, Edwards, Downs, Bush, Vassilev, Young & Rogers 2022, 907). 
Für die Behandlung von Menschen mit Substanzabhägingkeiten gibt es zudem Hinweise darauf, 
dass weniger Unterstützung (und mehr Konflikt) in Familien schlecht für die Behandlungsprognose 
sind (und anders herum), sowie, dass zu Beginn der Interventionen Peers – z.B. in Form von 
Selbsthilfegruppe – hilfreich sind (Haverfield, Ilgen, Schmidt, Shelley & Timko 2019).  

3.3 Egozentrierte Netzwerke und Persönlichkeit 

Die Untersuchung von Netzwerkstrukturen im Zusammenhang mit Persönlichkeitsmerkmalen 
steckt noch in den Kinderschuhen. Dennoch gibt es bereits einige interessante Befunde. 

Big-Five und Netzwerkstruktur 

Die Zusammenhänge zwischen Geschlecht, Neurotizismus und Depression gelten als gut belegt 
(Walz 2016). In einer Untersuchung von Schutter, Koorevaar, Holwerda, Stek, Dekker & Comijs (2019) 
zeigt sich zudem, dass hohe Neurotizismuswerte in Kombination mit niedrigen Extraversionswerten 
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bei Frauen – ob depressiv oder nicht – eng mit Einsamkeitserleben zusammenhängen. Hier deuten 
sich geschlechtsspezifische Zusammenhänge zu den Befunden von Offer (2020) sowie Offer & 
Fischer (2017) zu Beziehungsstress (siehe oben) an. Allerdings zeigt sich auch, und das ist nach den 
oben beschriebenen Befunden überraschend, kein Einfluss auf die Größe der Netzwerke. Die Größe 
der Netzwerke bleibt nach den Befunden von Schutter, Koorevaar, Holwerda, Stek, Dekker & Comijs 
(2019) also von den hohen Neurotizismuswerten unberührt. Gleiches gilt auch fürdie 
Zusammenhänge von Verträglichkeit, und dies geschlechtsunabhängig, zu. Eine geringere soziale 
Verträglichkeit geht, anders als zu vermuten, also nicht mit einem kleineren Netzwerk einher. 
Zugleich wurde sichtbar, dass bei Menschen ohne Depressionen Einsamkeitserleben zudem im 
Zusammenhang steht mit der Offenheit für neue Erfahrungen (ebd.). Menschen mit geringerer 
Ausprägung in diesem Persönlichkeitsmerkmal, berichten also häufiger von Einsamkeit. Alle soeben 
beschriebenen Zusammenhänge sind unter Vorbehalt zu sein. Denn zum einen wurde in der Studie 
von Schutter, Koorevaar, Holwerda, Stek, Dekker & Comijs (2019) mit (nur drei) Kategorien von 
Netzwerkgrößen gearbeitet – die Netzwerkgröße floss also nicht als kontinuierliche Variable ein. 
Zum anderen wurde die Anzahl der Alteri auf die engsten Kontakte beschränkt, also nicht das 
Gesamtnetzwerk untersucht. 

Psychopathie und Netzwerkstruktur 

Eine weitere Untersuchung beschäftigte sich mit egozentrierten Netzwerkstrukturen und 
Symptomen von Psychopathie, ohne das Vorliegen einer vollumfänglichen dissozialen 
Persönlichkeitsstörung (Reale, Bouchard, Lim, Cook, Hart & Stephen 2020). Die Autor*innen fanden 
heraus, dass die Netzwerke von Menschen mit Symptomen einer Psychopathie über mehr 
strukturelle Löcher in den intimen (engen) Beziehungen ihrer Unterstützungsnetzwerke verfügen als  

Menschen ohne psychopathische Symptome. Der Zusammenhang scheint zudem linear, ermittelt 
über die sog. effektive Netzwerkgröße (ebd.). Je höher die Psychopathiewerte der Menschen desto 
weniger schließen sie ihre Netzwerke, desto schlechter scheinen sie zu den Alteri gebunden zu sein 
und desto weniger handeln sie sozio-emotional regulierend. Im Unterschied zu Menschen mit 
durchschnittlichen Psychopathiewerten, legen Menschen mit hohen Werten Wert auf Kontrolle und 
Manipulation (ebd.) – Befunde, welche auch im Zusammenhang stehen zu beruflichem Erfolg (s.u.). 

Netzwerkstrukturen und zwischenmenschliches Vertrauen 

Zwischenmenschliches Vertrauen gilt eigentlich nicht als klassische Persönlichkeitsvariable, ist es 
doch stark beziehungsabhängig. Unterscheidet man zwischen generellem und partikulärem 
Vertrauen, zeigt sich jedoch, dass ersteres bei Individuen eine doch recht hohe Stabilität aufweist 
(Luo, 2015). Generelles Vertrauen meint ein Urvertrauen in Menschen allgemein und ist damit quasi 
zeitlich stabil. Spezifisches Vertrauen hingegen bezeichnet das Vertrauen in konkrete Personen, mit 
denen Beziehungserfahrungen gemacht werden oder wurden. Die Studien zu diesen beiden Formen 
des Vertrauens zeigen nun, dass es starke Zusammenhänge mit anderen Persönlichkeitsvariablen 
wie Extraversion sowie negativem Neurotizismus (Evans & Revelle 2008) gibt. So haben Personen 
mit niedrigen Werten in Neurotizismus und hohen in Extraversion also ein hohes generelles 
Vertrauen. Auf die erlebte Vertrauenswürdigkeit durch Dritte hat dies jedoch keinen Einfluss. Hier 
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spielen soziale Verträglichkeit und Gewissenhaftigkeit eine bedeutsamere Rolle, sind also stark mit 
Vertrauenswürdigkeit assoziiert (ebd.). Zudem konnte in der Studie von Luo (2015) gezeigt werden, 
dass die Zentralität (Dichte und Degree) im Freundschaftsnetzwerk genauso wie die Funktion des 
Stars in Beratungsnetzwerken mit partikularistischem Vertrauen assoziiert ist. Partikularistisches 
Vertrauen ist wiederum mit generellem Vertrauen assoziiert (ebd.), sodass angenommen werden 
kann, dass Menschen mit hohen Werten in generellem Vertrauen auch eher partikuläres zeigen. In 
einer weiteren Studie konnte zudem gezeigt werden, dass allgemeines Vertrauen stark positiv mit 
Netzwerkschließung assoziiert ist (Igarashi, Kashima, Kashima, Farsides, Kim, Strack, Werth & Yuki, 
2008), geschlossene Netzwerke der Vertrauensbildung dienlich sind. 

3.4 Egozentrierte Netzwerke und beruflicher Erfolg 

Flap & Völker (2001) konnten zeigen, dass arbeitsbezogene enge Beziehungen (Strong Ties) bzw. 
kohäsive Netzwerke mit hohen Dichten und Beziehungsgewichten die Zufriedenheit mit 
instrumentellen Aspekten der Arbeit, wie z.B. dem Einkommen, der Sicherheit der Arbeitsstelle und 
den Karrieremöglichkeiten erhöhen. Strukturelle Löcher in beruflichen Netzwerken hingegen 
fungieren als soziales Kapital, insofern sie die Diversität der zugänglichen Informationen durch 
Überbrückung von Clustern (Teilnetzwerken) erhöhen (Scheidegger 2010). Die Geschlossenheit 
sozialer Netze spielt – wie oben bereits gesehen – wiederum eine wichtige Rolle für die 
Vertrauensbildung. Kohäsive Netze erleichtern sonach den Zugang zu vertraulichen Informationen, 
verstärken die Norm- und Sanktionsdurchsetzung und begünstigen Reziprozität im Austausch 
(ebd.). Schwache Beziehungen tendieren wiederum dazu, Brücken zu bilden und Individuen an 
entfernte soziale Kreise anzubinden. Durch diese entfernten sozialen Kreise erhält man 
Informationen, die im eigenen Sozialkreis nicht erhältlich sind. Die Varietät der Informationen stiftet 
dem Individuum einen Nutzen, z.B. langfristig als eine Investition in eine berufliche Karriere (Franzen 
& Hangartner 2005). Zudem steigern informelle Kontakte den Einfluss und erhöhen auf die 
Aufstiegsgeschwindigkeit (Carroll & Teo, 1996; Lin, 1999b). 

3.5 Egozentrierte Netzwerke und Armut 

Auch unter den Bedingungen von Armut und prekären Lebensverhältnissen zeigt sich ein 
Schrumpfen egozentrierter Netzwerke. Wie auch bei psychosozialen Belastungen beobachtet  

schrumpfen die Netzwerke zuerst an den Rändern, werden also insgesamt kleiner. Darüber hinaus 
konzentrieren sich die Netzwerke zunehmend auf familiäre Beziehungen und enge Freundschaften. 
Umso loser die Kontakte also sind, desto wahrscheinlicher reduziert sich das Netzwerk also um diese 
(Böhnke & Links, 2018). Zudem werden die Kontakte zu Personen, welche nicht in enger Beziehung 
zum Ego stehen seltener und die freundschaftlichen Beziehungen homogenisieren sich immer 
stärker – die Kontakte zu Menschen gleichen ökonomischen Status nehmen zu im Verhältnis zu den 
Kontakten zu Personen statusungleicher Gruppen (ebd.). Dies alles führt zudem dazu, dass 
Menschen in Armut weniger ressourcenreiche Netzwerke besitzen und weniger nicht-professionelle 
Unterstützung erhalten (Mewes 2010). Allerdings bieten die Potentiale innerhalb der Netzwerke – 
ähnlich wie bei den beruflich erfolgreichen Menschen (siehe 3.4) – Chancen beruflichen und 
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ökonomischen Aufstiegs (Brandt 2006). Nur fällt es denjenigen Menschen in Armut gleichsam 
schwer diese zu nutzen, was nicht zuletzt an Schamgefühlen und dem andauernden Kampf um die 
eigene Identität geschuldet sein könnte (Grimm, Hirseland & Vogel 2013). 

4 Diskussion 
Wie eingangs angesprochen erhoffen wir uns in der Sozialen Arbeit von der Betrachtung die über 
die Effekte durch individuelle zwischenmenschliche Einzelbeziehungen hinaus gehen, zu gewinnen. 
Grundidee ist, dass soziale Netzwerke eigene Qualitäten ausbilden, die u.a. für die konkrete 
praktische Soziale Arbeit, und also ebenso diagnostisch bedeutsam sind. Die geschilderten 
Ergebnisse bestätigen diese Hoffnung.  

Bei der Betrachtung der egozentrierten sozialen Netzwerke fällt u.a. auf, dass deren Größe und 
Zusammensetzung über die Lebensspanne variiert. Kinder und alte Menschen haben in der Regel 
kleinere Netzwerke, welche zudem deutlich familienzentriert sind. In Jugend und Erwachsenenalter 
sprechen Netzwerke zwischen 30 bis 45 Personen umfassend für soziale Integration und 
psychosoziale Gesundheit und diese Netzwerke sind ausgewogen zusammengesetzt aus 
Familienmitgliedern, Freund*innen und Kolleg*innen. Die einzige bisher bekannte Ausnahme bilden 
Netzwerke von „Gamern“. Diese unterscheiden sich gerade nicht in ihrer Größe, sondern vielmehr 
darin, welche Verhaltensweisen (Suchtverhalten oder nicht) die Alteri zeigen, welche Attraktoren sie 
also zur Verfügung stellen. Umgekehrt sprechen – alterskorrigiert – kleinere und weniger dichte bzw. 
geschlossene Netzwerke für psychosoziale Problemlagen und damit für einen psychosozialen 
Unterstützungsbedarf. Es zeigt sich zudem, dass belastende (z.B. ambivalente) Beziehungen das 
psychosoziale Wohlbefinden weitaus weniger beeinträchtigen, wenn größere emotionale 
Unterstützungsnetzwerke vorhanden sind. Als belastend erlebte Beziehungen hängen zudem mit 
Einsamkeitserleben zusammen, während die Größe des Netzwerkes hierauf keinen Einfluss zu 
haben scheint. Je stressiger bzw. belastender Beziehungen also erlebt werden, je mehr von diesen 
belastenden Beziehungen zudem vorhanden sind und je weniger emotionale Unterstützung 
diesbezüglich im Netzwerk vorhanden ist, desto einsamer fühlen sich Menschen. Gänzlich 
vermeiden lassen sich belastende Beziehungen jedoch nicht, befinden sich diese in der Regel in 
Familien und im Kollegium. Dies legt zugleich die Vermutung nahe, dass familiäre Netzwerke 
einerseits wichtig sind, um Einsamkeitserfahrungen und psychopathologische Zustände wie 
Depressionen zu vermeiden, andererseits aber auch erheblich zur Belastung selbst beitragen 
können, wenn belastende Beziehungen (aus denen man sich nicht einfach lösen kann) nicht durch 
emotionale Unterstützungsnetzwerke in der Familie selbst oder - wichtig - im Freundeskreis 
aufgefangen werden. Zu berücksichtigen ist dabei natürlich, dass bestimmte psychopathologische 
Phänomene – wie antisoziales Verhalten – selbst erheblich zur Belastung beitragen.  

Die Diagnose von Größe und Beschaffenheit der egozentrierten sozialen Netzwerke gibt zum einen 
Hinweise auf die Notwendigkeit von Hilfemaßnahmen und auf jeweils passende 
Interventionsformen (z.B. Etablierung, Stärkung und Ausbau von emotionalen 
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Unterstützungsnetzwerken, Aktivierung anderer Interessengemeinschaften oder Unterstützung 
beim  

Erschließen neuer bzw. Reaktivieren alter Kontakte sowie aktive Stärkung der Personen im 
Unterstützungsnetzwerk bzw. Etablierung von Maßnahmen zu deren Entlastung [z.B. bei ADHS oder 
Persönlichkeitsstörungen]). Zum anderen aber sind Pauschalaussagen zu einzelnen 
Netzwerkqualitäten, wie Dichte oder Beziehungsgewichte, nur bedingt und nur mit einer gewissen 
Wahrscheinlichkeit zutreffend. So spricht im ersten Besehen z.B. vieles dafür, die Dichte von 
Familiennetzwerken bei psychosozialen Problemen generell zu stärken und Freundschafts- sowie 
Kolleg*innennetzwerke auszubauen, allerdings kann eine zu starke Verdichtung auch die 
Selbstfürsorge der Menschen mit psychosozialen Problemen einschränken oder die unbedachte 
Vergrößerung kollegialer und Freundschaftsnetzwerke das Wohlbefinden verringern und das 
Einsamkeitserleben stärken. Ähnlich verhält es sich mit der Schließung von sozialen Netzwerken 
oder der Häufigkeit und dem Ort struktureller Löcher. Ersteres scheint hilfreich zu sein, um das 
Vertrauen der Menschen zu stärken und somit Sicherheit zu vermitteln (siehe emotionale Störung). 
Letzteres steht im Zusammenhang mit beruflichem Erfolg. Doch auch hier ist eine individuelle 
Betrachtung der egozentrierten Netzwerke sinnvoll. Denn genauso kann eine zu starke Schließung 
von Netzwerken Misstrauen gegenüber neuen Erfahrungen (auch neuer Menschen) produzieren 
und zur Funktionalisierung enger intimer Beziehungen und damit zur Vereinsamung führen. Es 
bedarf für die Einzelfallarbeit letztlich also eine gezielte Analyse der individuellen Beschaffenheit von 
Netzwerken und der Wechselbezüglichkeiten der Qualitäten, um geeignete Maßnahmen abzuleiten.  

Abschließend noch ein Wermutstropfen zu oben geschilderten Erkenntnissen. Nur in acht der 29 
ausgewerteten Studien werden die gesamten egozentrierten Netzwerke von Menschen untersucht. 
In den übrigen Studien beschränkt sich die Analyse auf Beziehungen im zeitlichen Nahfeld (in der 
Regel nicht mehr als 10 Personen). Darüber hinaus ist anzumerken, dass sich die meisten Studien 
auf Austauschbeziehungen (Unterstützungsnetzwerke) und die Analyse von Investitionen 
(informativ, emotional, materiell) konzentrieren, also auf eher qualitative Variablen egozentrierter 
Netzwerke. Über den potentiellen diagnostischen Mehrwert der Analyse von egozentrieter 
Gesamtnetzwerken und ihrer eigenen Qualitäten (u.a. auch zum sozialen Kapital in Form schwacher 
Beziehungen) kann mithin noch recht wenig gesagt werden. Hier gibt es einen umfänglichen 
Forschungsbedarf.  
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6 Annex 

Projekt TransSoDia 

Soziale Arbeit ist eine Profession und Disziplin, die sich der Bekämpfung von Armut, der Förderung 
des Wohlergehens der Menschen und der sozialen Gerechtigkeit verschrieben hat. Soziale Arbeit 
widmet sich der sozialen Integration in Lebenswelten und der gesellschaftlichen Inklusion 
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gefährdeten, Straffälligen, Suchtkranken, chronisch und/oder psychisch Kranken, gefährdeten 
Kindern und Jugendlichen, Menschen mit Behinderungen etc. In dem vom EU-Programm Erasmus+ 
kofinanzierten Projekt TransSoDia - Kooperative Soziale Diagnostik transnational und digital lehren 
und lernen haben drei Hochschulen aus Österreich, den Niederlanden und Deutschland ihre 
Kooperation intensiviert, um Studierende und Praktiker*innen der Sozialen Arbeit in ihren 
diagnostischen Kompetenzen zu stärken. Die Projektpartner*innen widmen sich der fachlich-
inhaltlichen Weiterentwicklung von Instrumenten der kooperativen Sozialen Diagnostik sowie 
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