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 Resumen Palabras clave 

 El presente artí culo describe los modelos de intervencio n psicosocial del ejercicio profesional 
contempora neo. Tambie n discute, en lo conceptual, los desarrollos configurados histo ricamente para la 
intervencio n psicosocial desde su fundamentacio n y su aplicabilidad en la comprensio n de las 
experiencias de vida de las personas. El me todo utilizado es histo rico hermene utico, de disen o 
descriptivo. El objetivo es comprender los significados, las redes, las relaciones y los circuitos de cada 
modelo, y examinar sus ensamblajes y distanciamientos. La te cnica utilizada fue revisio n documental a la 
literatura acade mica cla sica que narra lo procesual de la intervencio n. Como resultado, se observa que 
los modelos de intervencio n han sido segmentados en niveles de individuo/caso, familia, grupo, 
comunidad y contempora neos. Cada uno de ellos se centra en un aspecto especí fico que moldea la 
relacio n entre los profesionales y la poblacio n atendida. Dentro de las estrategias de mayor 
reconocimiento, se observa que la gestio n de la atencio n en crisis, las orientaciones clí nicas, el abordaje 
siste mico y el manejo de casos son los ma s utilizados en la comprensio n de los problemas sociales. Como 
conclusio n, se evidencia la necesidad de visibilizar el reconocimiento de las epistemologí as propio de 
cada modelo y los fundamentos de su rigurosidad en la intervencio n psicosocial. 
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This article describes the models of psychosocial intervention in contemporary professional practice. It 
also discusses, conceptually, the developments historically configured for psychosocial intervention from 
its foundation and its applicability in the understanding of people's life experiences. The method used is 
historical-hermeneutic, of descriptive design. The objective is to understand the meanings, networks, 
relationships, and circuits of each model, and to examine their assemblages and distancing. The technique 
used was a documentary review of the classic academic literature that narrates the process of the 
intervention. As a result, it is observed that the intervention models have been segmented into 
individual/case, family, group, community, and contemporary levels. Each of them focuses on a specific 
aspect that shapes the relationship between professionals and the population served. Within the most 
recognized strategies, it is observed that crisis care management, clinical orientations, systemic 
approach, and case management are the most used in the understanding of social problems. In 
conclusion, the need to make visible the recognition of the epistemologies of each model and the 
foundations of their rigorousness in psychosocial intervention is evident. 
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Introducción 

La intervencio n de los problemas sociales se entiende como una accio n organizada de un conjunto 

de individuos frente a experiencias no resueltas (1). En su comprensio n, el Estado actu a como ente 

garante de los derechos humanos; organizaciones no gubernamentales y las instituciones educativas, 

como formadoras de profesionales psicosociales que materializan la transformacio n de una situacio n. 

Una praxis para el cambio de un comportamiento se genera en el marco de modelos explicativos por 

los cuales se entienden las caracterí sticas del hecho estudiado, su contexto, caso o problema tica, así  

como los factores para tener en cuenta al momento de la interaccio n con la poblacio n involucrada. 

Cada modelo cuenta con una fundamentacio n teo rica, metodolo gica y epistemolo gica. Esta impacta 

el ejercicio profesional en instituciones que transforman, desde la intervencio n, los significados de 

un hecho ocurrido en individuos, familias, grupos o comunidades.  

Histo ricamente, la manera de entender la intervencio n social ha estado sujeta a las condiciones 

sociales, econo micas, polí ticas y culturales de un contexto. En la Edad Media, su aplicabilidad estaba 

sujeta a la connotacio n religiosa que promoví a pra cticas bene fico-asistenciales a trave s de la caridad 

como ayuda a las personas vulnerables. Sumado a estas acciones, surgieron tratados doctrinales que, 

situados en las tradiciones del cristianismo, resaltaron en la vida pu blica la preocupacio n por la 

pobreza y las enfermedades. En este contexto, Juan Luis Vives (2), reconocido humanista y filo sofo 

espan ol, propuso una serie de medidas para contrarrestar tales problema ticas. Entre ellas, observo  a 

los cuidadores de las parroquias como investigadores de las necesidades de las personas, que 

informan a los gobiernos posibles acciones para su bienestar.  

Con la llegada de la industrializacio n y la cada vez ma s grave desigualdad producida por la 

acumulacio n de capital de la sociedad burguesa a Occidente, las condiciones de vida de la clase 

proletaria se vieron sujetas a una multiplicidad de problemas que requirieron medidas 

transformadoras ma s alla  del cara cter asistencial de la e poca. Para inicios del siglo XX, en Estados 

Unidos, Mary Richmond (3) concibio  la necesidad de involucrar ana lisis de mayor rigurosidad en la 

comprensio n de las situaciones del individuo y su entorno. Entonces, desde el campo de accio n del 

trabajo social, se crearon los diagno sticos sociales en las unidades dome sticas de las personas con la 

finalidad de observar sus condiciones cotidianas y describir con sustento el uso de herramientas 

propias de la investigacio n social. 

En este mismo siglo, con la llegada de la teorí a sociolo gica funcionalista, entraron en auge 

diferentes planteamientos en la intervencio n social que involucraron el me todo cientí fico en los 

procesos de interaccio n profesional con el ser humano. Entre los principales, Gordon Hamilton (4) 

abogo  por articular teorí a y pra ctica en el manejo de los problemas sociales del individuo. 

Lindermann (5), Caplan (6), Parad (7) y Rapoport (8), desde el modelo de intervención en crisis, 

destacaron la utilizacio n de herramientas analí ticas en la bu squeda de un equilibrio emocional que 

le posibilite al individuo afrontar la crisis. Para la de cada de los ochenta, Woods & Hollis (9) 

vislumbraron en la terapia psicosocial un ejercicio transformador favorable para la calidad de vida 

del ser humano. Perlman (10), basado en las ideas de Cabot (11), introdujo la necesidad de un dia logo 

de los profesionales psicosociales con a reas como la medicina, la psiquiatrí a y el psicoana lisis.  

Fijados en la tradicio n marxista, Galper (12) y Mullaly & Dupre  (13) se separaron del modelo 

clí nico descrito anteriormente. Situados en las luchas sociales del movimiento de la 

reconceptualizacio n en la de cada de los setenta, propusieron un modelo crí tico que estudiaba la 

historicidad social desde las opresiones, las dina micas del capital y los escenarios de dominacio n de 

las sociedades industrializadas. Recientemente, de los trabajos de Reid & Shyne (14) surgio  el modelo 
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centrado en tareas inspirado en la perspectiva de Garro (15). Su objetivo en los procesos de 

intervencio n consiste en generar espacios terape uticos de tiempos cortos centrados en el desarrollo 

de las potencialidades del usuario para la superacio n de eventos estresores. Durante este tiempo, es 

posible describir diversos modelos que iniciaron su operatividad en el a mbito de los diferentes 

niveles de intervencio n; entre ellos, el modelo humanista/existencialista (16), modelo de 

asesoramiento del duelo (17), modelo ecolo gico (18) o el modelo de intervencio n en redes sociales 

(19). 

Los modelos de intervencio n psicosocial anteriormente descritos han sido analizados en amplias 

literaturas en diversos contextos. Ferna ndez Garcí a (20) en Espan a, A vila-Cedillo (21) en Me xico y 

Abello-London o & Gallego (22) en Colombia han estudiado su implementacio n en el abordaje de los 

problemas contempora neos. No obstante, la literatura acade mica que describe la integralidad, 

articulacio n y distanciamientos entre cada modelo es escasa. Frente a esto, el presente artí culo 

discute, a partir de una revisio n documental, los posibles ensamblajes entre las epistemologí as de los 

modelos con mayor reconocimiento en el abordaje psicosocial. Su finalidad radica en identificar su 

trayectoria y las posibilidades de generar intervenciones sociales integrales que promuevan el 

bienestar de las personas. 

Intervención psicosocial, acción social y problemas sociales 

La intervencio n social tiene una amplia trayectoria episte mica que justifica su viabilidad, 

rigurosidad y la estructura generadora de cambios de comportamiento en el ser humano. Para 

Estrada-Ospina (23), la teorí a de la accio n social de Weber sustenta los modelos psicosociales 

basados en un me todo que concibe la sociedad como funcional, adaptable e integrada de individuos, 

grupos y comunidades en un espacio habitado. La bu squeda de equilibrio entre los distintos actores 

se efectu a a partir del reconocimiento de las dimensiones que moldean las dina micas relacionales de 

personas en un contexto. Por esta razo n, la homeostasis referida por Parsons (24) alude a la 

aplicacio n de modelos de intervencio n como herramienta para agencias que comprendan las 

afectaciones externas de un entorno. 

En el marco de la accio n social, la subjetividad se configura como un determinante central en la 

construccio n de conocimiento. El funcionalismo de esta e poca define la intervencio n como la serie de 

estrategias adoptadas para mejorar o acabar una situacio n problema en un sistema. Por lo tanto, la 

intervencio n reconoce las disposiciones del profesional como u nicas y generadoras de estí mulos que 

moldean la homeostasis de un sujeto. En este sentido, los dia logos de la interaccio n con los individuos 

que participan de los procesos psicosociales se articulan a las creencias, valores, emociones y 

afectaciones del profesional que la desarrolla. La aplicabilidad de diagno sticos previos ha sido 

formulada para permear los mecanismos valorativos inherentes a quien realiza la intervencio n. Es 

ideal que los modelos de atencio n de los problemas sociales evidencien ensamblajes segu n cada 

experiencia analizada y, así , se fundamenten las estrategias usadas para el cambio de 

comportamiento. 

Las nociones funcionalistas han expandido su reconocimiento y han impactado la comprensio n de 

los problemas sociales en el contexto latinoamericano. Para Castro-Guzma n & Cha vez-Carapia (25), 

la intervencio n se situ a en la organizacio n de un cu mulo de actividades, estructuradas a partir de 

teorí as y metodologí as de ana lisis, cuya finalidad radica en gestionar un impacto en la realidad de los 

individuos. Gran parte de este proceso conlleva el uso de modelos aplicados que posibiliten la 

creacio n de un soporte te cnico operativo capaz de disen ar estrategias de acercamiento comprensivo 

al feno meno de estudio. Desde esta perspectiva, la intervencio n esta  precedida por el concepto de 
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accio n social como relacionamiento directo en la necesidad de fijar modelos que configuren, 

estructuren, organicen e interpreten la realidad y las maneras de actuar sobre ella (20,25).  

En profesiones como trabajo social, esta aplicabilidad se manifesto  en la generacio n de 

diagno sticos que brindaran soporte de informacio n validada para intervenciones situadas en la 

realidad de las personas. La organizacio n metodolo gica de este proceso llevo  a la formalizacio n de la 

atencio n psicosocial, y adapto  determinantes clave para la utilizacio n de modelos fundamentales de 

la interaccio n para el cambio. Recientemente, se han reconocido las mu ltiples dimensiones de la vida 

de los individuos, que moldean los espacios de convergencia de grupos, comunidades, sistemas, 

instituciones, entre otros. Estos, a su vez, fungen como escenarios centrales para el ana lisis social y 

su importancia en los significados atribuidos a las vivencias de los individuos que solicitan atencio n. 

Con ello, la intervencio n social se presenta como un campo de constante cambio. Por ende, las 

habilidades adquiridas por los profesionales en el a mbito de la academia y la experiencia en el campo 

deben articularse a la aplicabilidad de estrategias integrales que permeen el problema abordado, ya 

sea de forma directa o indirecta.  

Para De Robertis (26), la intervencio n directa se entiende como aquella fundamentada en la 

relacio n entre el profesional y el usuario. En ella, ambos actores interactu an activamente durante el 

proceso. Por otra parte, desde la intervencio n indirecta, el individuo esta  ausente, se configura como 

beneficiario y receptor de ideas; el profesional, en cambio, como el u nico actor; centra su accio n al 

ana lisis del entorno del usuario. 

 

     

Figura 1. Clasificacio n de las intervenciones.           

 

En sí ntesis, la intervencio n social puede ejecutarse en diversos entornos, de forma directa o 

indirecta, con uso de modelos flexibles que encuentran en el contexto la posibilidad de diversificar el 

plan de accio n generador de transformaciones en un comportamiento. Esto, teniendo en cuenta el 

marco de las exigencias de la contemporaneidad y las dina micas sociales en constante cambio. Así , 

una caracterí stica observable de la intervencio n es su realizacio n en cualquier escenario donde la 

realidad social se encuentre afectada. Su abordaje se fija en el individuo, la familia, grupos focales, 

comunidades, incluso, en instituciones en que intervienen problema ticas que afectan las dina micas 

de los espacios de interaccio n.  

 

Materiales y métodos 

La discusio n que parte de la revisio n documental busca aproximarse a la intervencio n psicosocial 

a trave s del estudio de los modelos que permiten su aplicacio n y adecuacio n. Por consiguiente, el 

enfoque epistemolo gico empleado es el histo rico hermene utico. Con e l, se propone un discernimiento 
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del quehacer teniendo por base la comprensio n de los espacios de interaccio n de los seres humanos 

y la aplicacio n de los modelos respecto a cada realidad. Este enfoque posibilita abordar la diversidad 

a partir de la trayectoria del conocimiento respecto a la intervencio n psicosocial y los modelos 

aplicados en el ejercicio profesional (27).    

El enfoque metodolo gico utilizado es cualitativo, dado que permite recolectar los datos necesarios 

en una investigacio n, lo cual fundamenta su interpretacio n (28). Esta orientacio n direcciona la 

indagacio n y el ana lisis de la informacio n para determinar los factores del proceso estudiado. Su 

proceso deriva de la identificacio n de caracterí sticas particulares en el a mbito de la intervencio n 

psicosocial y promueve el desarrollo de un nuevo enfoque para hacer intervencio n sin dejar de lado 

la trascendencia de los modelos preexistentes. Paralelamente, el tipo o nivel de investigacio n es 

descriptivo, cuya finalidad fue comprender los significados, las redes, las relaciones y los circuitos 

entre cada modelo para discutir sus ensamblajes y distanciamientos. 

Finalmente, la te cnica empleada fue la de revisio n documental. Esta facilito  el ana lisis de la 

trayectoria de los diversos modelos de intervencio n psicosocial, así  como de sus principales 

caracterí sticas y adecuaciones con las exigencias de los cambios sociales. Los documentos 

seleccionados fueron artí culos acade micos disponibles en bases de datos de buscadores como Scielo 

y Redalyc. Estos debí an permitir reconocer la trayectoria de los modelos de intervencio n utilizados a 

nivel psicosocial para el abordaje de los problemas individuales, familiares, grupales y comunitarios. 

La informacio n fue organizada por saturacio n; los resultados se presentan por relevancia acade mica.  

 
Resultados y discusión 

La literatura acade mica en las ciencias sociales sobre los modelos de intervencio n psicosocial se 

situ a en su epistemologí a, aplicabilidad y la adecuacio n en el marco de las dina micas de cada e poca. 

Actualmente, en profesiones como trabajo social, resulta ser escasa la produccio n de artí culos que 

den cuenta de su linealidad y aplicabilidad de manera integrativa, dada la diversidad de ideas sobre 

la intervencio n y las poliformas que adquieren segu n el contexto. En prospectiva, la idea de modelos 

articuladores busca generar nociones situadas en una praxis particular. Esto es, una praxis capaz de 

crear relaciones potenciadoras de la transformacio n propia del proceso de atencio n efectuado desde 

el rol profesional.  

Por lo anterior, fue posible identificar mu ltiples modelos de intervencio n que surgen desde una 

perspectiva cla sica. No obstante, su implementacio n se ha adecuado a las necesidades de cada 

contexto. Su aplicabilidad se presenta en diversos niveles de atencio n, entre ellos, individuo/caso, 

familia, grupo, comunidad y otros contempora neos. Gracias a la informacio n sistematizada, es posible 

destacar el modelo de intervención en crisis, que se fundamenta en postulados como la teorí a del rol, 

del estre s, del aprendizaje e igualmente de la homeostasis (29). Sobre su implementacio n, Ku bler-

Ross (30)  indica la existencia de un duelo asociado con varias etapas que implican negacio n, rebelio n, 

negociacio n, depresio n y aceptacio n, así  como tambie n protesta, desesperacio n e indiferencia (31). 

Su empleabilidad se manifiesta en procesos de apoyo al individuo en un momento trauma tico para 

facilitar y disminuir el sufrimiento con herramientas que le posibiliten maximizar o crear nuevas 

habilidades. 

Una particularidad de los modelos de intervencio n social es que pueden ser aplicados individual 

o simulta neamente en busca de impactar el comportamiento con la interaccio n profesional 
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psicosocial. La literatura sobre el tema sen ala que existen modelos conectados entre ellos que, al 

integrarse, generan mayor impacto en el proceso de atencio n. Para De Paul & Arruabarrena (32), el 

modelo clínico se enfoca normalmente en aquellas intervenciones de tipo terape utico-educativas, 

dirigidas al individuo y sus problema ticas, sin dejar de lado a la familia, pero no como prioridad en el 

tratamiento. Para este ejercicio, se vuelven necesarios tanto los conocimientos de psicoterapia, 

educacio n o reeducacio n de individuos, como el modelo de gestión de casos. Sarabia-Sa nchez (33) lo 

concibe holí sticamente, desde la identificacio n del medio que rodea al sujeto con el fin de reforzar su 

autonomí a, la configuracio n de nuevos espacios de interaccio n y el acceso a los recursos de acuerdo 

con la necesidad de la persona al momento de la intervencio n psicosocial.  

Asimismo, surge el modelo sistémico como uno de los principalmente empleados en la 

intervencio n social; se fundamenta en la teorí a de los sistemas y la ciberne tica. El modelo enfatiza 

especialmente en el entorno del individuo, su relacio n con las dema s personas y en lo que deriva de 

dichos ví nculos como parte del medio social y del desarrollo de los individuos (25). El objetivo de su 

utilizacio n radica en promover un mejoramiento en la interaccio n sistemas sociales – individuos. Es 

decir, el modelo concibe al individuo como un subsistema que hace parte de otros entornos 

inherentes a su esfera familiar, grupal, comunitaria y/o social. Los profesionales en trabajo social, 

para este modelo, analizaron las problema ticas con las interacciones presentadas al interior y entre 

los contextos que rodeaban cada caso. 

En te rminos generales, la literatura revisada menciona que la intervencio n proporciona 

herramientas para detener las problema ticas que afligen a los individuos y promover desarrollo en 

sus comunidades. Esta forma siste mica de accionar va ma s alla  de la situacio n personal y brinda 

soluciones a complicaciones a nivel social. Por ello, se emplean modelos especí ficos para trabajar con 

grupos y comunidades de la mano de estrategias globalizadas en pro de su intervencio n. Sobre este 

aspecto, uno de los referentes en este campo de accio n es el modelo de planificación social. Este se 

muestra como espacio de intervencio n en el que el profesional comunitario es el encargado de 

orientar soluciones a las situaciones identificadas segu n su especialidad. El papel que funge este actor 

no se centra en la organizacio n o liderazgo, sino en la creacio n de redes que permitan crear la ruptura 

en la realidad social (34). Las actividades que se articulan a su metodologí a esta n centradas en la 

colaboracio n como estrategia para el dia logo con instituciones del Estado. Su logro consiste en 

vincular colectivamente los programas, planes y/o polí ticas sociales de acuerdo con los temas 

identificados como problema ticas en la comunidad afectada. 

Hoy dí a, han surgido diversos modelos de intervencio n que abordan las problema ticas sociales a 

la luz de los nuevos campos de accio n profesional, del reconocimiento de las formas de interaccio n 

emergentes y del aprovechamiento de espacios en que se ejecuta la intervencio n. Las novedosas 

iniciativas renuevan los modelos cla sicos con la finalidad de profundizar su interpretacio n de los 

problemas sociales. Estrategias como el modelo de intervención nutricional, implementado en Me xico 

a partir de la aplicacio n de polí ticas y programas pu blicos (35), fijan su objetivo en lograr la 

sensibilizacio n de los actores sociales objeto de intervencio n, en cambiar los ha bitos, ambientes e 

ingesta de alimentos impropios de una vida saludable. Si bien la intervencio n se plantea desde el 

marco de las polí ticas pu blicas, se encuentra metodolo gicamente disen ada para impactar en la salud 

de la poblacio n a nivel individual, familiar, grupal o comunitario, lo cual no desestima su uso en 

a mbitos diferentes. 
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Otro de los espacios de accio n en que los modelos de intervencio n social contempora neos se han 

adecuado a las dina micas sociales es la familia. En esta lí nea, los postulados de intervención en familia 

de Donoso Dí az & Saldí as Guerra (36) resultan pertinentes debido a que tienen como fin consolidar 

una metodologí a especí fica centrada en la familia desde el trabajo social. Esta disciplina comprende 

las problema ticas familiares manifestadas en el espacio de las relaciones familiares. Su metodologí a 

se situ a en los elementos cla sicos de intervencio n considerando la existencia de un esquema de 

diagno stico, programacio n, ejecucio n y evaluacio n. No obstante, las autoras redefinen estas fases 

como diagno stico, acuerdo, intervencio n, evaluacio n y cierre; así  quedo  establecido en la 

especificidad del trabajo social familiar.  

A nivel metodolo gico, el modelo de intervención en familia de Donoso Dí az & Saldí as Guerra (36) 

guarda relacio n con el abordaje del modelo narrativo. Para White & Epston (37), la transformacio n de 

comportamientos se materializa por medio de metodologí as en que el conocimiento del individuo 

sobre su entorno estructura la dina mica de los encuentros desarrollados. Este modelo se distingue 

como un referente contempora neo, dado que su puesta en marcha reconoce las necesidades dentro 

del plan de intervencio n partiendo de lo referido por el mismo usuario, con el uso de te cnicas de 

novedosa aplicacio n segu n el entorno en que se ejecute. 

Otro de los resultados alude a que la sociedad, en conjunto, puede entenderse como un organismo 

vivo, en la manera como interactu a y esta  condicionada por lo que la rodea. Bajo esta premisa, es 

necesario apelar a los medios que posibilitan un aporte significativo a la intervencio n en busca de 

disminuir las brechas de la sociedad. El espacio ideal es aquel en que pueden ser aplicados los 

modelos de intervencio n especí ficamente disen ados o adaptados a las comunidades y a los grupos 

que confluyen en el ecosistema social. En los hallazgos, se resalta el modelo de acción social, cuyo 

principio rector es la participacio n. Su operatividad radica en el trabajo conjunto desde los niveles de 

intervencio n grupal y organizacional, en busca de lograr la modificacio n de polí ticas y poder de los 

entes institucionales (34). En este medio, los profesionales psicosociales comunitarios se presentan 

como organizadores y activistas que guí an el trabajo con orientacio n a la consecucio n del objetivo. 

Finalmente, se observa diversidad de metodologí as para desarrollar intervencio n. Su e nfasis se 

situ a en a reas tan variadas como la salud, el medio ambiente, el ge nero, la planeacio n; marcan un hito 

en la intervencio n social contempora nea al posibilitar el reconocimiento de su ge nesis y su 

aplicabilidad en la resolucio n de problemas (38). Los modelos psicosociales descritos divisan la 

evolucio n de su aplicacio n, sus transformaciones motivadas por la complejidad de los hechos sociales 

y las adaptaciones segu n las necesidades de la poblacio n.  

Conclusiones 

El avance en el conocimiento de los feno menos sociales ha tenido cambios que han consolidado 

diversas formas de ver y efectuar la intervencio n psicosocial. Ella, a su vez, modifica continuamente 

los modelos individuales, familiares, grupales y comunitarios. No sobra an adir que la intervencio n 

psicosocial ha estado marcada inicialmente por el asistencialismo, orientado por las instituciones de 

cara cter religioso-filantro pico. Esta estrategia surge por la identificacio n de feno menos sociales de la 

e poca medieval como la mendicidad y el abandono ligado a la pobreza. Siglos posteriores, en la 

contemporaneidad, la intervencio n se distingue por el abordaje de problemas sociales basado en 

estrategias de investigacio n fundamentadas en evidencia y pluralidad para el cambio.  
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Con la llegada de la industrializacio n, la dina mica social giro  en torno a los derechos laborales, la 

migracio n a las grandes urbes y otros factores desencadenantes de problema ticas identificadas como 

objeto de intervencio n. Con el auge del capitalismo, se caracterizo  la poblacio n y se identificaron 

feno menos problema que aquejaban a la sociedad. El continente americano no fue ajeno a las 

problema ticas y situaciones como la migracio n de europeos, las guerras civiles, la industrializacio n, 

entre otras, que condujeron a nuevos planteamientos sobre la asistencia a poblaciones vulnerables. 

En este panorama, surgen modelos de intervencio n fundamentados en otras disciplinas para 

aplicarlos a individuos y familias. Estas ideas se expandieron posteriormente a Latinoame rica. 

Despue s de un largo proceso, la intervencio n adquirio  su componente crí tico y especí fico para 

profesiones como trabajo social, con la debida reconceptualizacio n. 

Los planteamientos sobre la intervencio n social de luego de la de cada de los setenta tuvieron un 

respaldo metodolo gico y epistemolo gico importante que fortalecio  el ana lisis del comportamiento, 

principalmente con una perspectiva crí tica. Con este proceso, se expresa que la intervencio n en sí  

misma es un proceso cambiante y adaptativo, que permite a los profesionales asimilar los feno menos 

sociales y asumirlos de la mejor forma para lograr una ruptura en la realidad social de los individuos, 

familias, grupos o comunidades. En consecuencia, el presente estudio evidencio  las transformaciones 

de los modelos de intervencio n y su aplicacio n profesional, estimando su atemporalidad y flexibilidad 

en el campo de accio n.   

Finalmente, se observa que, si bien la intervencio n social permite al profesional su ejecucio n en 

instituciones de forma rigurosa, tambie n le posibilita su aplicabilidad de manera flexible con base en 

el reconocimiento del individuo, su contexto y su forma de percibir la problema tica a intervenir. 

Igualmente, se identifico  co mo los modelos de intervencio n promueven la mejora de los problemas 

sociales, dada la posibilidad de impacto en los niveles de individuo, familia, grupo y comunidad, y el 

reconocimiento de los factores que afectan a las personas y su articulacio n con la sociedad como parte 

de un todo. En esta sincroní a, se denota la necesidad de que equipos psicosociales potencialicen el 

reconocimiento de los diversos modelos como forma de brindar un acompan amiento de mayor 

rigurosidad a las poblaciones.   
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