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ARTIGO DE REVISÃO

RESUMO
Objetivo: identificar quais são as funções desempenhadas pela família na vida 
de seus membros. Métodos: revisão de escopo da literatura entre 2013 e 2023, 
orientada pelas recomendações do Joanna Briggs Institute (JBI) - Manual for 
Evidence Synthesis. A busca por estudos relevantes foi conduzida em duas etapas. 
A primeira foi realizada nas bases LILACS, MEDLINE, IBECS, BDENF, Info Psico e 
BBO, via Portal da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), Portal de Teses e Dissertações 
da Universidade Federal de Santa Catarina, associada à busca reversa, a partir 
das referências de obras selecionadas. A segunda etapa foi realizada nas bases 
LILACS, MEDLINE, BDENF, via Portal da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), e na 
base Excerpta Medica Databases (Embase). Resultados: das 548 referências 
recuperadas foram incluídas 36, das quais foram extraídas 78 funções da família, 
categorizadas em quatro grupos: Família como modelo de relações humanas; Família 
como estrutura para o desenvolvimento e manutenção de seus membros; Família 
como base para equilíbrio emocional; e Família como local de refúgio de tensões. 
Conclusão: as funções da família indicam a abrangência da sua importância na vida 
de seus membros, e se constitui em referencial ampliado para instrumentalizar os 
profissionais de saúde em sua prática de cuidados às famílias. 

Descritores: Relações Familiares; Família; Desempenho de Papéis; Enfermagem Familiar; 

Literatura de Revisão como Assunto.

ABSTRACT
Objective: to identify the role of the family in the lives of its members. Methods: 
a scoping literature review was conducted between 2013 and 2023, guided by the 
JBI - Manual for Evidence Synthesis recommendations. The search for relevant 
studies was conducted in two stages. The first stage was carried out in the LILACS, 
MEDLINE, IBECS, BDENF, Info Psico, and BBO databases via the Virtual Health 
Library Portal (VHL) and the Universidade Federal de Santa Catarina Theses and 
Dissertations Portal, associated with a reverse search, based on the references of 
selected studies. The second stage was carried out using the LILACS, MEDLINE, 
and BDENF databases via the Virtual Health Library Portal (VHL) and Excerpta 
Medica Databases (Embase) database. Results: of the 548 references retrieved, 
36 were included, from which 78 family roles were extracted and categorized into 
four groups: Family as a model of human relations, Family as a structure for the 
development and maintenance of its members, Family as a basis for emotional 
balance, and Family as a place of refuge from tensions. Conclusion: family roles 
indicate the scope of their importance in the lives of its members, and constitute an 
expanded reference to equip health professionals with the necessary tools for their 
practice of caring for families. 

Descriptors: Family Relations; Family; Role Playing; Family Nursing; Review Literature as Topic.
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INTRODUÇÃO
A família é um pilar essencial em todas as sociedades, desem-

penhando um papel central no desenvolvimento e bem-estar de 
seus membros(1). Nos últimos anos, tem-se testemunhado mudan-
ças significativas nas estruturas e dinâmicas familiares, impulsiona-
das por fatores políticos, econômicos e culturais(2). Essas mudanças 
desafiam as concepções tradicionais de família e demandam uma 
revisão contínua e aprofundada das suas funções, a permanência 
ou modificação delas ao longo do tempo.

Um exemplo da transformação das famílias é a crescente di-
versificação das suas estruturas, impulsionada, entre outros fato-
res, pelas conquistas das mulheres e mudanças da sociedade tra-
dicional. Esse contexto originou novas configurações familiares e 
redefiniu a experiência parental, que é mais ampla em relação aos 
padrões tradicionais de parentesco e papéis(2).

A importância das famílias nos cuidados de saúde tem impul-
sionado a implementação de políticas para integrá-las nos cuida-
dos dos seus entes, visando promover e preservar a sua saúde. No 
contexto brasileiro, esse reconhecimento se materializa por meio 
da aprovação da Política Nacional de Atenção Básica, estabelecida 
pela Portaria nº 648/2006(3). Tal política resultou na reformulação 
do Programa Saúde da Família, iniciado em 1994 no âmbito do Sis-
tema Único de Saúde (SUS), e renomeado como Estratégia Saúde 
da Família (ESF). A ESF, com foco na pessoa, na família e na comu-
nidade, representa uma abordagem holística e inclusiva na oferta 
de cuidados de saúde(4).

A profissão, a ciência e a prática da enfermagem no Brasil de-
sempenham um papel central na consolidação da Atenção Primá-
ria em Saúde (APS) e demandam um perfil profissional inovador, 
criativo e de liderança, tanto na colaboração com a equipe multidis-
ciplinar quanto no envolvimento com a comunidade(5). Portanto, é 
fundamental que os cuidados de enfermagem considerem a família 
como um elemento central, independentemente do contexto clínico 
em que estão inseridos(6). Essa abordagem dos cuidados de enfer-
magem centrados na família pode ser aplicada tanto na APS quanto 
em ambientes hospitalares.

Por sua vez, a compreensão das funções da família na vida de 
seus membros é essencial para a prática de enfermagem, especial-

mente no contexto da APS, onde o foco centrado na família promo-
ve melhores resultados de saúde(6).

Ademais, considerando a necessidade do uso de linguagem 
padronizada para representar as práticas de enfermagem, o enten-
dimento dessas funções poderá contribuir também para embasar 
a elaboração de um subconjunto terminológico da Classificação 
Internacional para a Prática de Enfermagem (CIPE®) destinado ao 
cuidado às famílias.

A definição de família na CIPE® (2019)(7) é “uma unidade social 
ou o todo coletivo composto por pessoas vinculadas por consan-
guinidade, parentesco, relacionamento legal ou emocional, com a 
unidade ou o todo sendo vistos como um sistema maior do que a 
soma de suas partes”. Essa definição acolhe os arranjos familiares 
contemporâneos. 

Intervenções de enfermagem a famílias devem ser realizadas 
com base em diagnósticos de enfermagem, considerando as espe-
cificidades de cada unidade familiar, com a finalidade de promover 
o equilíbrio e desenvolvimento de seus membros por meio do de-
sempenho eficaz das funções familiares.

Ao examinar o estado da arte sobre a temática, espera-se con-
tribuir para práticas de enfermagem mais eficazes e centradas nas 
necessidades das famílias e promover uma compreensão ampla e 
atualizada dos papéis familiares. Portanto, o objetivo nesta revisão 
de escopo é identificar as funções desempenhadas pela família na 
vida de seus membros.

MÉTODOS
Este trabalho é um recorte de uma pesquisa matriz denomina-

da “Desenvolvimento de um Subconjunto terminológico da CIPE® 
para o Processo Familiar Prejudicado”.

Trata-se de uma revisão de escopo conduzida de acordo com 
a metodologia do Manual for Evidence Synthesis do Joanna Briggs 
Institute (JBI)(8). O protocolo foi registrado no Open Science Fra-
mework (OSF) (DOI 10.17605/OSF.IO/TXBMP).

Foram percorridas as cinco etapas em consonância com a me-
todologia do JBI: 1) elaboração da questão de pesquisa; 2) identifi-
cação de estudos relevantes; 3) seleção dos estudos para revisão; 
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4) mapeamento de dados; e 5) coleta, resumo e relato dos resul-
tados(8).

A pergunta norteadora da revisão foi elaborada a partir da es-
tratégia Population, Concept e Context (PCC) para scoping review(8), 
em que Participante (P) corresponde às famílias, Conceito (C) às 
funções da família e o Contexto (C) à vida de seus membros, culmi-
nando na seguinte pergunta de pesquisa: Quais são as funções da 
família na vida de seus membros?

Em janeiro de 2024, foi realizada uma busca preliminar por re-
visões sobre a temática nas plataformas Open Science Framework 
(OSF), JBI e International Prospective Register of Systematic Re-
views (PROSPERO). Não foram identificados protocolos registrados 
sobre essa temática.

Em seguida, foi realizada busca preliminar nas bases incluídas 
na Biblioteca Virtual de Saúde (BVS) e o Portal de Teses e Disser-
tações da Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC), dispo-
nível em https://repositorio.ufsc.br/handle/123456789/74645, por 

meio da estratégia de busca 1: (“funções da família” OR “função da 
família” OR “funções familiares” OR “função familiar”), por meio da 
qual foram recuperados sete estudos. Os critérios de inclusão dos 
estudos selecionados contemplaram: tipos de estudo; idiomas por-
tuguês, inglês e espanhol; texto disponível na íntegra (na base ou 
por busca institucional); relação com o escopo do estudo; publica-
ção entre 2019 e 2023; e literatura branca e cinzenta. Outros sete 
trabalhos foram encontrados por busca reversa, ou seja, navegação 
nas referências dos artigos recuperados na busca preliminar e por 
meio de indicações da própria base de dados.

Após busca preliminar, a construção de duas novas estratégias 
para recuperação nas bases de dados BVS e Excerpta Medica Da-
tabases (Embase) contou com a participação de uma bibliotecária 
da área das ciências da saúde, que auxiliou na escolha das bases 
de dados relevantes para o tema investigado e na seleção das pa-
lavras-chave para composição das diferentes estratégias a serem 
utilizadas em cada base, conforme descrito no Quadro 1.

Quadro 1 - Estratégias utilizadas para identificação de estudos sobre as funções da família, segundo os locais de busca, 2024

Local de busca Estratégia de busca

Biblioteca Virtual em 
Saúde (BVS)

(“funções da família” OR “função da família” OR “funções familiares” OR “função familiar” OR “pesquisa familiar” OR “pesquisas 
familiares” OR “rede familiar” OR “redes familiares” OR “relacionamento familiar” OR “dinâmica familiar” OR “family relationships” 

OR “práticas parentais” OR “parent pratics” OR “prácticas parentales” OR “relações com a família” OR “mediação familiar”) AND 
(‘família funcional”) AND (fulltext:(“1”)) AND (fulltext:(“1” OR “1” OR “1”)) AND (year_cluster:[2013 TO 2023]) AND ( mj:(“Família” OR 

“Qualidade de Vida” OR “Relações Familiares” OR “Apoio Social” OR “Estado Funcional” OR “Características da Família”) AND la:(“en” 
OR “pt” OR “es”))

Excerpta Medica 
Databases (Embase)

(‘family’/exp OR ‘family relation’/exp OR ‘family function’) AND ‘family study’/de AND (2013:py OR 2014:py OR 2015:py OR 2016:py 
OR 2017:py OR 2018:py OR 2019:py OR 2020:py OR 2021:py OR 2022:py OR 2023:py) AND ‘article’/it AND [embase]/lim NOT 

([embase]/lim AND [medline]/lim)

A busca sistemática de estudos relevantes foi realizada entre 
fevereiro e março de 2024. Os critérios de elegibilidade contem-
plaram os mesmos da primeira busca, apenas com a modificação 
do tempo de recuperação, que foi ampliado para o intervalo desde 
2013 até 2023.

Para mitigar a ocorrência de viés de publicação, foi realizada 
uma busca manual por literatura cinzenta utilizando os mesmos 
elementos das bases eletrônicas, além do exame das listas de re-
ferências dos estudos recuperados, a fim de identificar estudos 
potencialmente elegíveis, embora não localizados pela estratégia 
de busca. Na literatura branca, foram considerados quaisquer do-
cumentos técnicos sobre o tema, e, na literatura cinzenta, docu-
mentos científicos tais como teses e dissertações não publicadas 
em periódicos. 

Foram excluídos editoriais, resenhas, cartas, publicações de 
protocolos de pesquisa, preprints; duplicatas dos artigos; aqueles 
cuja íntegra do texto não contemplasse a questão da pesquisa.

O processo de seleção dos estudos incluiu duas etapas: a pri-
meira foi a triagem por dois revisores (MMD & VLS), que avaliaram 
de forma independente o título e o resumo de todos os estudos po-
tencialmente elegíveis. Os estudos previamente selecionados nes-
sa etapa foram submetidos à leitura na íntegra para determinar sua 

inclusão ou exclusão. A eventual discordância entre os dois reviso-
res foi resolvida com a participação de uma terceira autora (VCC).

Após a inclusão dos estudos, os pesquisadores extraíram os se-
guintes dados: funções da família, referência do artigo, método/tipo 
de estudo, ano de publicação, país de origem e base de dados. Tais 
dados foram incluídos em planilha eletrônica.

As funções da família foram categorizadas conforme a Teoria 
Familiar Sistêmica (TFS) de Murray Bowen(9), adotada como base 
teórica na pesquisa matriz.

As categorias de análise foram as duas forças vitais do funcio-
namento do sistema emocional humano, a saber: força de indivi-
duação (diferenciação de si mesmo) e força de pertencimento(10).

A habilidade da pessoa autorregular suas emoções, ou seja, 
aumentar sua individuação sem deixar de pertencer ao sistema fa-
miliar, foi considerada como força de individuação. Trata-se da ca-
pacidade de funcionar de forma competente com base nos próprios 
princípios, sem se deixar governar pelas demandas e pressões do 
grupo(11,12).

A força do pertencimento é a capacidade de um indivíduo man-
ter um sentido de conexão emocional e seguir as orientações de ou-
tros membros do sistema emocional que o predispõe a fazer parte 
do grupo e seguir o ritmo dele. Da mesma forma como o indivíduo 

https://repositorio.ufsc.br/handle/123456789/74645
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Figura 1 - Fluxograma do processo de identificação e seleção dos artigos incluídos na revisão de escopo conforme os critérios do Preferred 
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA), 2024

Nota: BBOA = Biblioteca Brasileira de Odontologia; BDENFB = Base de dados de Enfermagem; BINACISC = Biblioteca Nacional de Información en Ciencias de la Salud; CUMEDD = Centro 
Nacional de Información de Ciencias Médicas; EmbaseE = Excerpta Medica Databases; IBECSF= Índice Bibliográfico Espanhol em Ciências de la Salud; LILACSG = Literatura Latino-Americana 
e do Caribe em Ciências da Saúde; LIPECSH = Literatura Peruana en Ciencias de la Salud; MedlineI = Medical Literature Analysis and Retrievel System Online;  SPJ = São Paulo; SUSk = Sistema 
Único de Saúde; UFSCL = Universidade Federal de Santa Catarina.

recebe diretivas do grupo, os outros membros recebem orientações 
acerca de como se relacionar com ele(11,12).

Levando-se em conta que os dados extraídos das fontes preci-
sam estar alinhados com os objetivos e a questão de pesquisa, as 
funções da família extraídas dos estudos selecionados foram orga-
nizadas e apresentadas sob a forma de síntese narrativa, divididas 
nas categorias de funções da família. A organização e apresentação 
dessa síntese pode ser acessada por meio da planilha do arquivo 
suplementar disponível em: (https://docs.google.com/spreadshee-
ts/d/1OcOPOpadZGl-thYRj4s5fERee_rmsPZ1TDhl65bNHZA/
edit?gid=615634677#gid=615634677), na aba “Categorias das 
funções familiares”.

RESULTADOS
No total, 36 artigos compuseram a amostra final da revisão de 

escopo. O fluxograma Preferred Reporting Items for Systematic Re-

views and Meta-Analyses (PRISMA)(8) está apresentado na Figura 
1.

As características dos artigos selecionados, incluindo cada fun-
ção da família extraída, com indicação dos códigos alfanuméricos, 
as referências de origem, tipo de estudo, país de origem, ano de 
publicação e base de dados estão disponíveis no material comple-
mentar (https://docs.google.com/spreadsheets/d/1OcOPOpadZGl-
-thYRj4s5fERee_rmsPZ1TDhl65bNHZA/edit?gid=615634677#-
gid=615634677) na aba “Característica dos artigos”.

A busca sistemática identificou 78 funções da família. O Quadro 
2 traz a síntese das funções familiares por tipo de estudo e informa-
ções de identificação do estudo.

As 78 funções da família foram classificadas em quatro grupos 
com base em suas similaridades (Quadro 3): 

• Família como modelo de relações humanas (E1, E3, E4, E5, 
E6, E7, E8, E9, E10, E11, E12, E13 e E14) com 19 funções; 

• Família como estrutura para desenvolvimento e manu-
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Quadro 2 - Síntese dos estudos selecionados conforme código, ano, país, função da família extraída e tipo de estudo, 2024
Continua...

Código / Ano / 
País

Funções da família Tipo de estudo

E1(13) / 1998 / 
Brasil

- Ensinar às crianças o modelo das relações íntimas futuras.
- Ser um processo dinâmico de padrões de interação.
- Ser local para o crescimento dos filhos.
- Ser um sistema em constante transformação, a fim de adaptar-se às exigências do mundo externo e interno, 
equilibrando esse processo ora com a busca da homeostase do sistema, ora com acolhimento de mudanças 
necessárias.
- Ser a base necessária para o processo de manutenção do “eu diferenciado” e de desenvolvimento da 
interpessoalidade.
- Ser o local que traz senso de pertencimento.
- Ser local de refúgio para tensões externas.
- Ser o local para aprendizagem de como lidar com adversidades e conflitos.

Descritivo

E2(14) / 2022 / 
Portugal

- Ser local para a construção da matriz de identidade. Observacional

E3(15) / 2020 / 
Brasil

- Ter uma comunicação aberta e assertiva.
Abordagem 
qualitativa

E4(16) / 2021 / 
Brasil

- Acomodar uma cultura e sua transmissão.
- Ser fonte de cuidado para a promoção e recuperação da saúde.
- Ser fonte de suporte emocional, instrumental, financeiro e informativo para os idosos.
- Fazer a proteção psicossocial de seus membros.

Observacional, de 
prevalência

E5(17) / 2003 / 
Brasil

- Transmitir crenças, valores e conhecimentos comuns.
- Ser um local de “philia”, confiança, doação e modelo para as relações humanas.
- Promover meios para o crescimento, desenvolvimento, saúde e bem-estar de seus membros.
- Ser um sistema de saúde e cuidado para seus membros.
- Proporcionar cuidado e proteção aos seus membros.
- Ser a base da sustentação do amor e felicidade.

Descritivo

E6(18) / 2019 / 
Brasil

- Promover vínculo e interação familiar saudável, com menos conflitos e mais harmonia familiar para ser base para o 
desenvolvimento pleno das potencialidades dos indivíduos.
- Ser rede de apoio em momentos críticos, promovendo o sentimento de proteção, a busca de soluções e 
compartilhamento de atividades.

Observacional, de 
prevalência e de 

prognóstico

E7(19) / 2017 / 
Brasil

- Promover entre seus membros proximidade emocional e sentimentos de apoio marcados por afetividade.
- Promover interações familiares positivas, visando o bem-estar psicológico.

Abordagem 
qualitativa

E8(20) / 2016 / 
Brasil

- Promover a proximidade emocional dos entes familiares (com afetuosidade física, verbal e emocional) para a 
manutenção dos relacionamentos sociais entre eles.
- Promover relações familiares positivas e ambiente coeso entre seus membros.
- Ter boa capacidade de absorver e de lidar com as situações de crise de forma realista e adequada e de cumprir e 
harmonizar suas funções essenciais.

Abordagem 
qualitativa

E9(21) / 2013 / 
Brasil

- Ensinar aos filhos as formas de relacionamento e de resolução de problemas.
Abordagem 
qualitativa

E10(22) / 2016 / 
Polônia

- Promover a coesão, resiliência e comunicação eficaz entre seus membros.
Abordagem 
qualitativa

E11(23) / 2015 / 
Brasil

- Permitir a construção de relações profundas com sentimentos positivos de afeto.
- Oferecer suporte em momentos de dificuldades.
- Ser suporte à pessoa.
- Proporcionar segurança e proteção.

Abordagem 
qualitativa

E12(24) / 2021 / 
Brasil e Portugal

- Mediar as relações e a reprodução de valores e costumes.
- Ser fonte e lugar principal de apoio como instituição socializadora na qual o indivíduo se insere, constituindo um 
local de chegada, permanência e partida de cada ser humano.
- Ser uma instituição do cuidado.
- Ser fonte de suporte em momentos de dificuldades ou enfermidades, protegendo seus entes com um 
posicionamento de afetividade, reciprocidade e solidariedade.

Abordagem 
qualitativa
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Código / Ano / 
País

Funções da família Tipo de estudo

E13(25) / 2019 / 
Colômbia

- Ser um processo que permite conhecer, construir e preservar um mundo de experiências entre todos os seus 
membros.
- Ser local para encontro de subjetividades regulado pela convivência com normas e limites, em que cada pessoa 
assume seus papéis e se porta ao desenvolvimento do grupo primário.
- Auxiliar nos processos de envelhecimento bem-sucedidos..

Estudo 
prognóstico 

E14(26) / 2002 / 
Brasil

- Compartilhar saberes por meio de interações sociais.
- Ser rede de suporte social.

Abordagem 
qualitativa

E15(27) / 2019 / 
Brasil

- Promover a flexibilidade e adaptabilidade diante de mudanças e desafios da vida contemporânea.
- Promover meios para o crescimento, desenvolvimento, saúde e bem-estar de seus membros.

Exploratório

E16(28) / 2018 / 
Cuba

- Proporcionar ao indivíduo condições para o desenvolvimento saudável da personalidade. Retrospectivo

E17(29) / 2018 / 
Brasil

- Assegurar à pessoa idosa a efetivação do direito à vida, à saúde, à alimentação, à educação, à cultura, ao esporte, ao 
lazer, ao trabalho, à cidadania, à liberdade, à dignidade, ao respeito e à convivência familiar e comunitária.

Transversal

E18(30) / 2018 / 
Brasil

- Apoiar as demandas de mobilidade e locomoção do membro familiar fragilizado.
- Ser um sistema de prestação de cuidados aos seus membros.
- Criar oportunidades para que o idoso participe ativamente de forma contributiva das interações familiares entre as 
diferentes gerações.

Abordagem 
qualitativa

E19(31) / 2016 / 
Brasil

- Ser fonte de cuidado ao idoso.
- Manter a integridade física e psicológica do idoso.

Abordagem 
qualitativa

E20(32) / 2015 / 
Brasil

- Prover cuidados aos seus membros.
Observacional, 

de prevalência e 
prognóstico 

E21(33) / 2013 / 
Brasil

- Preservar a vida e a saúde de cada um de seus membros.
Convergente-

assistencial

E22(34) / 2013 / 
Brasil

- Cuidar de seus membros e promover a saúde.
Abordagem 
qualitativa

E23(35) / 2016 / 
Irã

- Ser fonte de apoio e cuidado dos filhos.
Abordagem 
qualitativa

E24(36) / 2022 / 
Brasil

- Ser suporte no cuidado do membro idoso.
- Promover a harmonia da identidade individual e das relações familiares entre seus membros.

Observacional, 
de prevalência e 

prognóstico

E25(37) / 2019 / 
Brasil

- Ser fundamental no cuidado com o idoso dependente.
- Ser a principal fonte de apoio para os idosos, atuando de modo a suprir suas necessidades.

Estudo de 
prognóstico

E26(38) / 2021 / 
Equador

- Ser fonte de suporte social e emocional do indivíduo, que inclui a produção ou a obtenção de recursos facilitadores 
das diferentes transições dos ciclos de vida.

Observacional de 
prevalência

E27(39) / 2022 / 
México

- Resolver conflitos de maneira construtiva, fornecendo atenção e proteção física e mental, fortalecendo o vínculo 
familiar e promovendo bem-estar.
- Ser capaz de enfrentar situações de estresse familiar, apoiar-se mutuamente e nas relações afetivas, criando um 
ambiente de solidariedade, confiança e proteção.

Abordagem 
qualitativa

E28(40) / 2016 / 
Brasil

- Ser alicerce das relações emocionais, sociais, educacionais e financeiras de seus integrantes.
Abordagem 
qualitativa

E29(41) / 2014 / 
Brasil

- Oferecer um ambiente de conforto que assegura o bem-estar de seus membros.
Analítico, 

observacional, 
transversal

E30(42) / 2013 / 
Brasil

- Estabelecer os hábitos de vida e alimentares da família.
Ensaio clínico 

controlado

E31(43) / 2016 / 
China

- Ensinar às crianças práticas alimentares saudáveis.
Abordagem 
qualitativa

E32(44) / 2020 / 
Portugal

- Influenciar a saúde e bem-estar de cada membro.
- Ter a capacidade de enfrentar crises não normativas ou específicas do ciclo vital.
- Ser suporte familiar durante os tempos de crise.
- Ser base sólida para solidariedade e afeto em momentos estressores.

Observacional

Quadro 2 - Síntese dos estudos selecionados conforme código, ano, país, função da família extraída e tipo de estudo, 2024
Continua...
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Código / Ano / 
País

Funções da família Tipo de estudo

E33(45) / 2016 / 
Portugal

- Estar próxima emocionalmente, com respeito pela autonomia e identidade de cada membro.
- Ter adaptabilidade às novas situações.

Abordagem 
qualitativa

E34(46) / 2015 / 
Colômbia

- Manter o bem-estar dos seus membros buscando alcançar a congruência, estabilidade familiar e pessoal, e 
responder às exigências do ambiente.
- Enfrentar momentos de crises de forma consistente, com foco na estabilidade.

Observacional, de 
prevalência

E35(47) / 2018 / 
Portugal

- Estabilizar a personalidade de seus membros e determinar o modo como pensamos, sentimos e agimos, 
desempenhando um papel estabilizador emocional e de socialização, transmitindo os valores culturais e sociais da 
família em que nascemos.

Observacional

E36(48) / 2017 / 
Brasil

- Regular a adaptação positiva (resiliência) do sistema familiar diante das adversidades enfrentadas por seus 
integrantes.

Abordagem 
qualitativa

Quadro 2 - Síntese dos estudos selecionados conforme código, ano, país, função da família extraída e tipo de estudo, 2024
Conclusão.

Quadro 3 - Funções familiares segundo os grupos de classificação, 2024
Continua...

Família como modelo de relações humanas

- Acomodação a uma cultura e sua transmissão. (E4)

- Compartilhar saberes por meio de interações sociais. (E14)

- Ensinar aos filhos as formas de relacionamento e de resolução de problemas. (E9)

- Ensinar às crianças o modelo das relações íntimas futuras. (E1)

- Mediar as relações e a reprodução de valores e costumes. (E12)

- Permitir a construção de relações profundas, com sentimentos positivos de afeto. (E11)

- Promover a coesão, resiliência e comunicação eficaz entre seus membros. (E10)

- Promover a proximidade emocional dos entes familiares (com afetuosidade física, verbal e emocional) para a manutenção dos relacionamentos sociais entre 
eles. (E8)

- Promover entre seus membros proximidade emocional e sentimentos de apoio marcados por afetividade. (E7)

- Promover relações familiares positivas e ambiente coeso entre seus membros. (E8)

- Promover vínculo e interação familiar saudável, com menos conflitos e mais harmonia familiar para ser base para o desenvolvimento pleno das 
potencialidades dos indivíduos. (E6)

- Ser fonte e lugar principal de apoio como instituição socializadora na qual o indivíduo se insere, constituindo um local de chegada, permanência e partida de 
cada ser humano. (E12)

- Ser local para a construção da matriz de identidade. (E1)

- Ser local para encontro de subjetividades, regulado pela convivência com normas e limites em que cada pessoa assume seus papéis e se porta ao 
desenvolvimento do grupo primário. (E13)

- Ser um local de “philia”, confiança, doação e modelo para as relações humanas. (E5)

- Ser um processo dinâmico de padrões de interação. (E1)

- Ser um processo que permite conhecer, construir e preservar um mundo de experiências entre todos os seus membros. (E13)

- Ter uma comunicação aberta e assertiva. (E3)

- Transmitir crenças, valores e conhecimentos comuns. (E5)

Família como estrutura para desenvolvimento e manutenção dos seus membros

- Apoiar as demandas de mobilidade e locomoção do membro familiar fragilizado. (E18)

- Assegurar à pessoa idosa a efetivação do direito à vida, à saúde, à alimentação, à educação, à cultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho, à cidadania, à 
liberdade, à dignidade, ao respeito e à convivência familiar e comunitária. (E17)

- Auxiliar nos processos de envelhecimento bem-sucedidos. (E13)

- Cuidar de seus membros e promover a saúde. (E22)

- Fazer a proteção psicossocial de seus membros. (E4)

- Manutenção da integridade física e psicológica do idoso. (E19)
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Quadro 3 - Funções familiares segundo os grupos de classificação, 2024
Continua...

Família como estrutura para desenvolvimento e manutenção dos seus membros

- Preservar a vida e a saúde de cada um de seus membros. (E21)

- Promover meios para o crescimento, desenvolvimento, saúde e bem-estar de seus membros. (E15)

- Proporcionar ao indivíduo condições para o desenvolvimento saudável da personalidade. (E16)

- Proporcionar cuidado e proteção aos seus membros. (E5)

- Prover cuidados aos seus membros. (E20)

- Ser a principal fonte de apoio para os idosos, atuando de modo a suprir suas necessidades. (E25)

- Ser fonte de apoio e cuidado dos filhos. (E23)

- Ser fonte de cuidado ao idoso. (E19)

- Ser fonte de cuidado para a promoção e recuperação da saúde. (E4)

- Ser fonte de suporte emocional, instrumental, financeiro e informativo para os idosos. (E4)

- Ser fundamental no cuidado com o idoso dependente. (E25)

- Ser local para o crescimento dos filhos. (E1)

- Ser rede de suporte social. (E14)

- Ser suporte no cuidado do membro idoso. (E24)

- Ser um sistema de prestação de cuidados aos seus membros. (E18)

- Ser um sistema de saúde e cuidado para seus membros. (E5)

- Ser uma instituição do cuidado. (E12)

- Ter flexibilidade e adaptabilidade diante de mudanças e desafios da vida contemporânea. (E15)

Família como base para equilíbrio emocional

- Criar oportunidades para que o idoso participe ativamente de forma contributiva das interações familiares entre as diferentes gerações. (E18)

- Ensinar às crianças práticas alimentares saudáveis. (E31)

- Estabelecer os hábitos de vida e alimentares da família. (E30)

- Estabilizar a personalidade de seus membros e determinar o modo como pensamos, sentimos e agimos, desempenhando um papel estabilizador emocional 
e de socialização, transmitindo os valores culturais e sociais da família em que nascemos. (E35)

- Estar próxima emocionalmente, com respeito pela autonomia e identidade de cada membro. (E33)

- Influenciar a saúde e bem-estar de cada membro. (E32)

- Manter o bem-estar dos seus membros, buscando alcançar a congruência, estabilidade familiar e pessoal e responder às exigências do ambiente. (E34)

- Oferecer um ambiente de conforto que assegura o bem-estar de seus membros. (E29)

- Promover a harmonia da identidade individual e das relações familiares entre seus membros. (E24)

- Promover interações familiares positivas, visando o bem-estar psicológico. (E7)

- Proporcionar segurança e proteção. (E11)

- Representar uma rede afetiva de sentimentos de carinho, apoio, cuidado e proteção. (E13)

- Resolver conflitos de maneira construtiva, fornecendo atenção e proteção física e mental, fortalecendo o vínculo familiar e promovendo bem-estar. (E27)

- Ser a base da sustentação do amor e felicidade. (E5)

- Ser a base necessária para o processo de manutenção do "eu diferenciado" e de desenvolvimento da interpessoalidade. (E1)

- Ser alicerce das relações emocionais, sociais, educacionais e financeiras de seus integrantes. (E28)

- Ser fonte de suporte social e emocional do indivíduo, que inclui a produção ou a obtenção de recursos facilitadores das diferentes transições dos ciclos de 
vida. (E26)

- Ser o local que traz senso de pertencimento. (E1)

- Ser suporte à pessoa idosa dependente. (E11)

- Ser um espaço privilegiado de interações entre os seus membros, aos quais proporciona suporte emocional e afetivo. (E2)

- Ser um local de felicidade e boa qualidade de vida. (E13)

- Ser um sistema em constante transformação, a fim de adaptar-se às exigências do mundo externo e interno, equilibrando esse processo ora com a busca da 
homeostase do sistema, ora com o acolhimento de mudanças necessárias. (E1)
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Família como local para refúgio de tensões

- Enfrentar momentos de crises de forma consistente com foco na estabilidade. (E34)

- Oferecer suporte em momentos de dificuldades. (E11)

- Regular a adaptação positiva (resiliência) do sistema familiar diante das adversidades enfrentadas por seus integrantes. (E36)

- Ser base sólida para solidariedade e afeto em momentos estressores. (E32)

- Ser capaz de enfrentar situações de estresse familiar, apoiar-se mutuamente e nas relações afetivas, criando um ambiente de solidariedade, confiança e 
proteção. (E27)

- Ser fonte de suporte em momentos de dificuldades ou enfermidades protegendo seus entes com um posicionamento de afetividade, reciprocidade e 
solidariedade. (E12)

- Ser local de refúgio para tensões externas. (E1)

- Ser o local para aprendizagem de como lidar com adversidades e conflitos. (E1)

- Ser rede de apoio em momentos críticos, promovendo o sentimento de proteção, a busca de soluções e compartilhamento de atividades. (E6)

- Ser suporte durante os tempos de crise. (E32)

- Ter a capacidade de enfrentar crises não normativas ou específicas do ciclo vital. (E32)

- Ter adaptabilidade às novas situações. (E33)

- Ter boa capacidade de absorver e lidar com as situações de crise de forma realista e adequada, e de cumprir e harmonizar suas funções essenciais. (E8)

Quadro 3 - Funções familiares segundo os grupos de classificação, 2024
Conclusão.

tenção dos seus membros (E1, E5, E4, E12, E13, E14, E15, 
E16, E17, E18, E19, E20, E21, E22, E23, E24 e E25) com 
25 funções; 

• Família como base para equilíbrio emocional (E1, E5, E7, 
E11, E13, E18, E24, E26, E27, E28, E29, E30, E31, E32, 
E33, E34 e E35) com 21 funções; e 

• Família como local para refúgio de tensões (E1, E6, E11, 
E12, E27, E32, E33, E34 e E36) com 13 funções. 

Constatou-se que todas as funções identificadas atenderam 
aos critérios de pertencer a uma das forças vitais do funcionamento 
do sistema emocional humano, a saber: a força de individuação e a 

força de pertencimento.
Das 78 funções da família encontradas, 46,1% (36) são oriun-

das de citações de autores (apuds) de artigos usados como refe-
rências, sendo 29 artigos anteriores a 2013, conforme exemplos do 
Gráfico 1.

A listagem completa das funções da família, que tem sua ori-
gem em apuds e a respectiva cronologia, pode ser encontrada no 
material suplementar (disponível em: (https://docs.google.com/
spreadsheets/d/1OcOPOpadZGl-thYRj4s5fERee_rmsPZ1TDhl-
65bNHZA/edit?usp=sharing) na aba “Cronologia dos Apuds”.

Gráfico 1 - Cronologia das obras indicadas em citações Apuds, por função da família, extraídas dos artigos selecionados, com origem em 
referências anteriores a 2013

https://docs.google.com/spreadsheets/d/1OcOPOpadZGl-thYRj4s5fERee_rmsPZ1TDhl65bNHZA/edit?usp=sharing
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1OcOPOpadZGl-thYRj4s5fERee_rmsPZ1TDhl65bNHZA/edit?usp=sharing
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1OcOPOpadZGl-thYRj4s5fERee_rmsPZ1TDhl65bNHZA/edit?usp=sharing
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DISCUSSÃO
É pertinente sinalizar que os resultados encontrados nesta 

revisão trouxeram implicações positivas para pesquisas com 
linguagens padronizadas de enfermagem, considerando que 
servirão para facilitar o raciocínio clínico na elaboração de um 
subconjunto terminológico da CIPE® para o cuidado à família 
no contexto da APS, composto por diagnósticos, resultados e 
intervenções de enfermagem.

Assim, com vistas à elaboração do referido subconjunto, é 
importante para a prática de enfermagem que o enfermeiro que 
cuida da família na APS tenha uma base de conhecimentos sobre 
a função desta na vida de seus membros. Em especial, conforme 
encontrado nesta pesquisa, que ela é o modelo primeiro dos rela-
cionamentos humanos, a base estrutural para o desenvolvimento 
de seus integrantes, um local de apoio para o equilíbrio emocional e 
que abriga seus entes quando sob tensão. Sendo assim, discute-se 
a seguir cada uma dessas categorias das funções familiares.

Função da família como modelo de relações humanas
Dentre as principais funções da família, pode-se destacar a de 

ser o local em que o ser humano encontra seu primeiro ambiente 
de aprendizado sobre relacionamentos humanos, em um processo 
dinâmico, baseado em padrões de interação que evoluem ao longo 
do tempo(13). É no convívio familiar que o indivíduo se expõe às si-
tuações e circunstâncias que formam sua matriz de identidade(13). 
Assim sendo, as interações familiares são fundamentais para a 
transmissão de cultura, crenças, valores e conhecimentos comuns 
entre todos os membros(1,17,24) servindo à sociedade como perpetua-
ção das construções sociais.

A família constitui um “palco” para experimentações de convi-
vência humana, contribuindo para o desenvolvimento relacional do 
indivíduo, com repercussão em sua vida nas mais diversas circuns-
tâncias, sejam elas de cunho laboral, de construção da cidadania ou 
de sua relação com o meio ambiente.

Ademais, o círculo familiar funciona como a principal fonte de 
apoio e instituição socializadora, sendo um local de chegada, per-
manência e partida para cada indivíduo(24). Promove a proximida-
de emocional e sentimentos de apoio, marcados por afetividade(19). 
Esse ambiente afetuoso é essencial para a manutenção dos rela-
cionamentos sociais dentro da família, através de manifestações 
físicas, verbais e emocionais de carinho(44).

O seio familiar serve como local de encontro de subjetividades, 
regulado pela convivência com normas e limites, onde cada pessoa 
assume seus papéis e contribui para o desenvolvimento do grupo 
primário(25). A família constitui um espaço de “philia” caracterizado 
por confiança e doação, sendo um modelo para as relações huma-
nas(17).

Como mediadora de relações humanas e promotora da repro-
dução de valores e costumes de uma sociedade(24), a família permite 
a construção de relações profundas baseadas em sentimentos po-
sitivos de afeto(23). Por meio do convívio familiar, os membros têm 
a oportunidade de conhecer, construir e preservar um mundo de 

experiências compartilhadas, fortalecendo os laços entre todos os 
integrantes(25).

Em seu aspecto de modelo de relações humanas, é necessário 
destacar a importância do papel da comunicação eficaz da família 
para a promoção de relações humanas saudáveis e harmoniosas. A 
comunicação aberta e assertiva é essencial para germinar vínculos 
familiares saudáveis, reduzindo conflitos e aumentando a harmonia 
familiar, o que é fundamental para o desenvolvimento pleno das 
potencialidades dos indivíduos(15,18).

É função da família promover a comunicação de maneira eficaz 
durante as interações familiares posto que com isso estimula a 
coesão e a resiliência entre os membros(22). Esse processo comuni-
cacional inclui a transmissão de crenças, valores e conhecimentos 
comuns reforçando, assim, os laços familiares(17).

Função da família como Estrutura para o Desenvolvimento 
e Manutenção dos seus Membros

A família desempenha um papel fundamental na promoção do 
crescimento, desenvolvimento, saúde e bem-estar de seus mem-
bros(17,31), funcionando como um sistema de saúde e cuidado que 
proporciona um ambiente favorável ao desenvolvimento saudável 
da personalidade(28,34). O grupo familiar deve demonstrar flexibilida-
de e adaptabilidade diante das mudanças e desafios contemporâ-
neos(27), atuando como uma rede de suporte social(26) essencial para 
o crescimento dos filhos e fornecendo um espaço propício para seu 
desenvolvimento(13).

No entanto, a responsabilidade de criar um ambiente propício 
e oportunidades para o desenvolvimento não recai exclusivamente 
sobre a família. O Estado também tem o dever de garantir direitos e 
criar condições para a participação efetiva da família no desenvolvi-
mento de seus membros(49).

A partir de meados dos anos 2000, o Brasil tem testemunhado 
uma notável expansão das intervenções voltadas para as famílias, 
impulsionada pela adoção de políticas sociais. Legislações impor-
tantes, como o Estatuto da Criança e do Adolescente (ECA), a Lei 
Orgânica da Saúde (LOS) e a Lei Orgânica da Assistência Social 
(LOAS), aliadas a programas de alcance nacional, como o Saúde 
da Família, de Atenção Integral à Família e o Bolsa Família, têm re-
conhecido o papel crucial da família como um ator político(50). Essa 
abordagem tem sido essencial para fomentar um ambiente social 
mais inclusivo e colaborativo. Assim, a responsabilidade pelo de-
senvolvimento do grupo familiar é compartilhada entre a família e 
o Estado, com ambos desempenhando papéis complementares e 
interconectados na promoção do bem-estar em todos os estágios 
da vida.

Considerando o ser humano em suas várias etapas de vida, 
em especial a senescência, a família é uma fonte crucial de suporte 
emocional, instrumental, financeiro e informativo para os membros 
idosos(16), assegurando que tenham acesso a direitos fundamentais 
como saúde, alimentação, educação, cultura, esporte, lazer, traba-
lho, cidadania, liberdade, dignidade, respeito e convivência familiar 
e comunitária(29). É seu papel apoiar as demandas de mobilidade 
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e locomoção do membro familiar fragilizado(19), garantindo a ma-
nutenção de sua integridade física e psicológica(31), criando opor-
tunidades para que idosos participem ativamente das interações 
familiares entre diferentes gerações(30) e sendo a principal fonte de 
proteção e apoio para suprir suas necessidades(37,23).

Entretanto, a família acaba assumindo o papel de responsável 
pelo cuidado sem ter o preparo necessário para essa nova fase, 
principalmente em casos de dependência funcional(51). Isso pode 
ser atribuído a vários fatores, incluindo falta de conhecimento sobre 
questões de saúde relacionadas à idade avançada, dificuldades fi-
nanceiras para fornecer cuidados adequados, falta de tempo devido 
a responsabilidades familiares e profissionais, e até mesmo falta de 
habilidades emocionais para lidar com as demandas emocionais e 
comportamentais dos idosos(51). Como resultado, os cuidadores fa-
miliares muitas vezes enfrentam desafios significativos ao cuidar 
dos idosos, o que destaca a necessidade de apoio e recursos ade-
quados para capacitar a família no desempenho dessa importante 
função de cuidado.

Função da família como base para o equilíbrio emocional
A família deve desempenhar um papel crucial na resolução 

construtiva de conflitos, oferecendo cuidado físico e mental, for-
talecendo os laços familiares e promovendo o bem-estar de seus 
membros(39). Deve promover interações familiares positivas, visan-
do o bem-estar psicológico(19), oferecer um ambiente de conforto 
que assegura o bem-estar de seus integrantes(41), além de exercer 
a função de instilar hábitos de vida saudáveis, incluindo práticas 
alimentares adequadas às crianças(42,43). Sua influência na saúde e 
bem-estar de cada membro é significativa(44), buscando sempre a 
congruência e a estabilidade familiar e pessoal em resposta às exi-
gências do ambiente(46).

Ela é o alicerce das relações emocionais, sociais, educacionais 
e financeiras dos seus integrantes(40) e mantém uma proximida-
de emocional, com respeito pela autonomia e identidade de cada 
membro(45). A família tem a função de ser uma rede afetiva de cari-
nho, apoio, cuidado e proteção, sendo um local de felicidade e boa 
qualidade de vida(25). Promove a harmonia entre a identidade indivi-
dual e as relações familiares(36), sendo essencial para a sustentação 
do amor e felicidade(17). Em seu funcionamento, a família estabiliza 
a personalidade dos seus membros e influencia seus pensamen-
tos, sentimentos e comportamentos, desempenhando um papel 
fundamental na estabilidade emocional e social, além de transmitir 
valores culturais e sociais(47). Como um espaço privilegiado de inte-
rações, ela oferece suporte emocional e afetivo, proporcionando ao 
indivíduo um senso de pertencimento essencial ao ser humano, um 
ser gregário(13,14).

Em sua função de base para o equilíbrio emocional de seus 
membros, a família torna-se um sistema em constante evolução, 
adaptando-se às demandas externas e internas, equilibrando a 
busca pela estabilidade e a aceitação das mudanças necessárias(13). 
Ela oferece a base essencial para a manutenção do “eu diferencia-
do” e o desenvolvimento de habilidades interpessoais(13). O membro 

familiar encontra na família as condições para a estabilidade de seu 
equilíbrio emocional quando ela é uma fonte de suporte social e 
emocional facilitadora das diferentes transições dos ciclos de vida, 
que proporciona os meios e recursos necessários para a manuten-
ção da vida(38).

Função da família como local de refúgio de tensões
O membro familiar encontra na família um local de aprendi-

zagem sobre como lidar com adversidades e conflitos(13). O seio 
familiar desempenha um papel crucial quando seus membros vi-
venciam situações de estresse familiar. Encontram apoio mútuo nas 
relações afetivas, criando um ambiente de solidariedade, confiança 
e proteção(39). A família regula a adaptação positiva ou resiliência do 
sistema familiar diante das adversidades enfrentadas pelos seus 
integrantes(48), demonstrando adaptabilidade às novas situações(45). 
Durante momentos de crise, é função da família manter uma postu-
ra consistente, priorizando a estabilidade do grupo(46) e mostrando 
capacidade para enfrentar desafios não convencionais ou específi-
cos do ciclo de vida(44). Tem a função de absorver e enfrentar crises 
de forma realista e adequada, cumprindo e harmonizando suas ta-
refas essenciais de estabilizar os membros familiares(20).

A estrutura familiar também serve como refúgio durante pe-
ríodos de tensão externa(13) ao oferecer suporte durante momentos 
de crise(44). Atua como uma rede de apoio em momentos críticos, 
promovendo o sentimento de proteção, a busca de soluções e o 
compartilhamento de atividades(18). Em momentos estressores, a 
família é uma base sólida para solidariedade e afeto, oferece supor-
te e proteção(44). Durante dificuldades ou enfermidades é função da 
família proteger seus entes com um posicionamento de afetividade, 
reciprocidade e solidariedade(24), sendo uma fonte fundamental de 
suporte e conforto(23).

A pandemia de COVID-19, por exemplo, desencadeou uma série 
de desafios para o bem-estar das famílias e seus membros. Emer-
giram questões como a turbulência social, insegurança financeira, 
sobrecarga de cuidados e estresse associado ao confinamento(52,53). 
Mais especificamente, a instabilidade social resultante da COVID-19 
e do confinamento teve um impacto significativo no funcionamento 
familiar, resultando em mudanças nas dinâmicas conjugais e nas 
relações entre pais e filhos, bem como entre irmãos(52). A experiên-
cia da pandemia contribuiu para uma maior valorização do papel 
desempenhado pela família na vida das pessoas e destacou a ne-
cessidade dos enfermeiros considerarem a família como um ele-
mento central no cuidado e na intervenção(44).

Evolução das funções da família
Uma hipótese levantada na pesquisa matriz da qual se origina 

este artigo foi a da possibilidade de os arranjos familiares contem-
porâneos introduzirem novas funções da família na vida de seus 
membros.

Esses arranjos familiares são oriundos de separações e di-
vórcios, aumento no número de pessoas convivendo no mesmo 
ambiente, uniões consensuais, uniões homossexuais, casais que 
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optam por não ter filhos, famílias unipessoais e famílias por asso-
ciação, aquelas compostas por amigos sem grau de parentesco que 
mantêm um convívio amistoso(54).

A hipótese levantada foi refutada, uma vez que neste estudo 
uma parte considerável das funções da família é abordada por au-
tores contemporâneos, os quais as fundamentam em conceitos ou 
afirmações de décadas anteriores a 2013. Esse achado sugere uma 
tendência de as funções da família permanecerem iguais, embora a 
família contemporânea seja formada por novos arranjos familiares.

Em suma, a análise das funções da família mostra que apesar 
das mudanças nos arranjos familiares, as funções fundamentais 
permanecem constantes. Isso ressalta a importância dessa função 
da família contemporânea; a de ser uma estrutura de apoio essen-
cial para o desenvolvimento individual e social de seus membros.

Condições estruturais, sociais e culturais que dão suporte à 
saúde precisam estar presentes para uma promoção eficaz da 
saúde. Nessa perspectiva, cabe destacar que a família se constitui 
tanto como fator de adversidade quanto de proteção aos processos 
de saúde e doença de seus membros bem como os processos de 
adaptação para seu desenvolvimento(55). Uma família funcional se 
adapta com maior facilidade a novas situações devido à sua capa-
cidade de enfrentamento e resolução, ou resiliência(56). Por meio da 
modelagem de comportamentos de saúde ou do fornecimento de 
suporte para melhorar o bem-estar e lidar com a doença, a família 
funciona como um ecossistema para aprender práticas de saúde 
que podem durar por toda a vida(57). O funcionamento familiar é, por-
tanto, um componente essencial do cuidado centrado no paciente e 
na família(58). Modelos familiares contemporâneos de promoção da 
saúde podem estabelecer andaimes para moldar comportamentos 
de saúde e podem ser ferramentas úteis para educação e promoção 
da saúde(59).

Essa compreensão mais abrangente e atualizada dos enfermei-
ros sobre as funções da família na vida de seus membros que irá 
contribuir para instrumentalizá-los em sua prática de cuidados às 
famílias. É vital que os enfermeiros reconheçam a família como foco 
central do seu cuidado e tenham como objetivo auxiliá-la a desem-
penhar suas funções familiares de maneira eficaz.

Apesar das contribuições do presente estudo à compreensão 
das funções da família na atualidade, é necessário apontar suas 
limitações, entre as quais a não recuperação na íntegra de todos 
artigos, por não serem de domínio público ou de acesso em portais 
de instituições de ensino superior, públicas ou privadas. Devido ao 
tempo necessário para conduzir uma revisão de escopo abrangen-
te, pode haver uma lacuna entre resultados publicados a partir de 
2024.

CONCLUSÃO
A família apresenta funções relacionadas à modelagem de 

relações humanas, que preparam seus membros para interações 
sociais assertivas, promoção do desenvolvimento saudável, do 
bem-estar físico e emocional de seus membros, bem como alívio 

de tensões.  
A família desempenha um papel central na promoção de intera-

ções familiares positivas, essenciais para a estabilidade emocional 
e socialização dos membros. Através do suporte emocional, ins-
trumental e informativo, a família facilita a formação de laços pro-
fundos e significativos, promovendo um senso de pertencimento e 
identidade.

A família é um local crucial para a promoção do bem-estar de 
seus membros, fornecendo um ambiente seguro e de suporte, que 
favorece o desenvolvimento saudável e a estabilidade emocional. A 
capacidade da família em enfrentar e resolver conflitos de maneira 
construtiva e proporcionar segurança e proteção é vital para a ma-
nutenção da saúde mental e física dos seus integrantes.

Como um refúgio durante situações estressoras, a família ofe-
rece um ambiente de solidariedade e apoio mútuo. Sua capacidade 
de adaptabilidade e resiliência permite que os membros enfrentem 
crises de forma eficaz, fortalecendo os vínculos familiares e promo-
vendo a coesão e a harmonia. Ao servir como base sólida para o 
equilíbrio emocional, a família desempenha um papel insubstituí-
vel no desenvolvimento e na manutenção do bem-estar de seus 
membros.
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