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Este estudo revisa diretrizes para a adaptagdo de espagos domésticos voltados para pessoas
com Transtorno do Espectro Autista (TEA), com foco na criacdo de ambientes que atendam as
necessidades sensoriais e comportamentais dessa populagdo. A pesquisa adotou uma
metodologia de reviséo sistematica, analisando artigos e estudos publicados nos ultimos 10 anos,
com énfase em ambientes residenciais, terapéuticos e educacionais. Foram selecionados 15
artigos que apresentaram orientacdes sobre aspectos como acustica, iluminagao, zoneamento
sensorial, seguranca e flexibilidade do espaco. Os resultados revelam a importancia de um
design que considere as especificidades sensoriais e emocionais dos individuos com TEA,
destacando a necessidade de ambientes personalizaveis, seguros e com estimulos regulaveis.
Além disso, foram identificados desafios relacionados ao financiamento, a resisténcia cultural e &
falta de participac@o continua dos usuarios no processo de adaptacdo. A pesquisa também
reforca a relevancia da colaboragéo entre profissionais de design e arquitetura e a comunidade
para o desenvolvimento de espa¢os mais inclusivos. Essas diretrizes podem servir como base
para a criagdo de ambientes mais funcionais e confortaveis, promovendo o bem-estar e o
desenvolvimento de pessoas com TEA.

Palavras-chave: transtorno do espectro autista, diretrizes, espagos domésticos; design,
arquitetura.

Abstract

This study reviews guidelines for adapting domestic spaces aimed at people with Autism
Spectrum Disorder (ASD), focusing on creating environments that meet the sensory and
behavioral needs of this population. The research adopted a systematic review methodology,
analyzing articles and studies published in the last 10 years, with an emphasis on residential,
therapeutic and educational environments. 15 articles were selected that presented guidance on
aspects such as acoustics, lighting, sensory zoning, security and flexibility of the space. The
results reveal the importance of a design that considers the sensory and emotional specificities of
individuals with ASD, highlighting the need for customizable, safe environments with adjustable
stimuli. Furthermore, challenges related to financing, cultural resistance and the lack of
continuous user participation in the adaptation process were identified. The research also
reinforces the relevance of collaboration between professionals and the community to develop
more inclusive spaces. These guidelines can serve as a basis for creating more functional and
comfortable environments, promoting the well-being and development of people with ASD.
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INTRODUCAO

A adequacdo de espacos para o tratamento clinico de pessoas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA) exige uma abordagem que considere
as necessidades especificas da pessoa com TEA e o impacto do ambiente
fisico em seu bem-estar e desenvolvimento. No contexto doméstico, onde o
tratamento deve ser continuado para a manutencao das terapias, é essencial
gue o0 espaco seja projetado para proporcionar conforto, seguranca e
estimulos adequados, auxiliando na evolucdo terapéutica da pessoa com
autismo.

Sobre a preocupacdo com o0 projeto de espacos voltados as pessoas com
TEA, (1) forneceu diretrizes para adaptacfes sensoriais em ambientes
educacionais. Norouzi e Garza (2) identificam diretrizes arquitetdnicas
especificas que podem ser aplicadas para melhorar o conforto e a
participacdo de pacientes nas terapias, bem como melhorar a qualidade e a
eficiéncia do tratamento oferecido pelos terapeutas. Shimokura et al. (3)
apresentaram formas de organizar espacos terapéuticos em escolas
especiais para criancas com TEA. Marcotte et al., (4) Sugerem elementos a
serem considerados ao modificar 0 ambiente doméstico para torna-lo mais
favoravel a independéncia de pessoas neurodivergentes e, (5), buscaram
compreender como ambientes construidos podem ser mais inclusivos para
pessoas com TEA.

Diante das referéncias citadas, observa-se que o tema € de grande interesse
para o meio cientifico, no entanto, é necessério organizar tais informacgdes de
forma estruturada para orientar solu¢cdes em termos de projetos de interiores.
Assim, a questéo central que orientou a pesquisa foi: Quais recomendacdes
e orienta¢Bes existem atualmente no meio cientifico sobre como adequar
espacos para pessoas com TEA? Essa abordagem buscou consolidar um
corpo de conhecimento que néo apenas esclareca o estado atual da pesquisa
nesta tematica, mas que também fornega subsidios teéricos para futuras
intervencdes neste campo.

Este artigo revisa a literatura existente sobre a questdo levantada, cujo
objetivo é sistematizar orientacdes relacionadas ao projeto de espacos
residenciais para pessoas com TEA, contribuindo para praticas terapéuticas
capazes de integrar aspectos sensoriais, funcionais e emocionais no
ambiente doméstico. Assim, importa para este estudo investigar diretrizes e
recomendacgfes cientificas disponiveis que possam orientar arquitetos e
designers de interiores na criagdo de ambientes terapéuticos mais

adequados as necessidades de tratamento da pessoa com autismo.

REVISAO TEORICA

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € uma condicéo de desenvolvimento
complexa caracterizada por dificuldades continuas na comunica¢éo social,
interesses limitados e comportamentos repetitivos. Apesar de ser
considerado um transtorno para toda a vida, o impacto das dificuldades
enfrentadas pode variar significativamente entre as pessoas que vivem com
autismo (6).

N&o existe um exame clinico especifico e conclusivo para diagnosticar o
autismo. Em vez disso, o diagnéstico é baseado em uma série de avaliagbes
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dos aspectos comportamentais do individuo, realizadas por uma equipe
multidisciplinar de profissionais. Diante dessa complexidade, utilizam-se os
critérios estabelecidos na DSM-5-TR (2022) - Manual de Diagnoéstico e
Estatistico das Perturbagdes Mentais (6).

O Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais DSM-5-TR (2022)
- é uma referéncia amplamente utilizada por profissionais de salde para
diagnosticar transtornos mentais. Ele oferece descricdes e critérios para
diagndsticos, promovendo uma linguagem comum entre clinicos e garantindo
diagndsticos consistentes e confiaveis. Além disso, 0 DSM-5-TR (2022) - é
fundamental para pesquisas, revisfes futuras de critérios diagndsticos e o
desenvolvimento de tratamentos e medicamentos. (6).

Os critérios do DSM-5-TR (2022) - para o diagnostico do Transtorno do
Espectro Autista (TEA) sdo organizados em cinco categorias: A, B, C, D e E.
Esses critérios sdo fundamentais para identificar e compreender as
manifestacdes do autismo. S&o eles:

Critério A: Déficits persistentes na comunicagao e interacao social em varios
contextos, manifestando-se em pelo menos um dos seguintes:

e Reciprocidade emocional: Dificuldade em compartilhar interesses ou
emocdes, e em iniciar ou manter conversas.

e Comunicacao néo verbal: LimitagBes no uso de gestos, expressdes
faciais e outras formas de comunicacgao ndo verbal.

e Manutencdo de relacionamentos: Dificuldades de adaptar
comportamentos sociais a diferentes contextos e em compartilhar
brincadeiras imaginarias.

Critério B: Padrdes restritos e repetitivos de comportamento, interesses ou
atividades, manifestando-se em pelo menos dois dos seguintes:

e Comportamentos repetitivos: Movimentos motores estereotipados,
uso de objetos ou fala repetitiva.

e Apego a rotinas: Resisténcia a mudancas e comportamentos
inflexiveis em relacdo a rotinas.

e Interesses intensos: Foco intenso em topicos ou atividades
especificas, muitas vezes de forma anormal em intensidade ou foco.

Critério C: Os sintomas devem estar presentes desde o inicio do
desenvolvimento, embora possam néo se manifestar completamente até que
as demandas sociais excedam as capacidades limitadas da pessoa.

Critério D: Os sintomas causam prejuizo clinicamente significativo em areas
sociais, ocupacionais ou em outras areas importantes de funcionamento.

Critério E: Esses distlrbios ndo sdo melhor explicados por deficiéncia
intelectual ou atraso global do desenvolvimento. O diagndéstico de TEA pode
coexistir com deficiéncia intelectual, mas a gravidade dos déficits sociais deve
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ser maior do que o esperado para o nivel de desenvolvimento geral da pessoa

(6).

Além desses critérios, o DSM-5-TR (2022) - classifica o autismo em trés
niveis de suporte, que variam do leve ao severo, dependendo da necessidade
de suporte para as atividades diarias e a interagdo social. E importante
ressaltar que a gravidade pode mudar com o tempo e de acordo com o
contexto. Os niveis séo classificados da seguinte forma:

Nivel 1 - (Autismo Leve — exige apoio)

¢ Individuos neste nivel tém dificuldades para iniciar interagdes sociais
e podem mostrar pouco interesse em relacionamentos.

e Podem apresentar comportamentos inflexiveis que dificultam a
realizacéo de tarefas cotidianas, mas geralmente tém habilidades de
linguagem preservadas e precisam de suporte minimo.

Nivel 2 - (Autismo Moderado — exige apoio substancial)

e Pessoas com autismo moderado enfrentam dificuldades
significativas ha comunicacéo e interacdo social.

o Comportamentos repetitivos e restritivos sdo mais evidentes, e essas
pessoas podem precisar de suporte substancial para lidar com
mudancas e interacdes sociais.

Nivel 3 - (Autismo Severo — exige apoio muito substancial)

e Individuos neste nivel apresentam dificuldades severas na
comunicacao, que podem incluir atrasos no desenvolvimento da fala
ou a auséncia total da fala.

e Geralmente, requerem suporte intensivo e tém limitagGes
significativas em suas habilidades de interacdo social e comunicagéo

(6).

O Centers for Disease Control and Prevention - Centro de Controle e
Prevencao de Doencas dos Estados Unidos (7) tem monitorado a prevaléncia
do autismo desde 2004. Desde entdo, os dados mostram um aumento
continuo nos casos. Em 2004, a prevaléncia era de um caso a cada 166
criangas, aumentando para um a cada 150 em 2006, um a cada 125 em 2008,
um a cada 110 em 2010, um a cada 88 em 2012, um a cada 68 em 2016, um
a cada 59 em 2018, um a cada 54 em 2020 e um a cada 44 em 2021 (CDC,
2024). No Brasil, entretanto, ndo hd um levantamento oficial do numero de
casos de autismo, pois o censo do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) nao inclui essa informacéo. Ha, contudo, discussbes para
gue essa questdo seja abordada em futuras pesquisas.

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condicdo complexa que
desafia definicdes precisas, pois ndo ha métodos diretos para testa-lo ou
medi-lo com precisdo. As pesquisas atuais ainda ndo estdo perto de
encontrar uma "cura" para o autismo, e a condicdo acompanha o individuo
ao longo de toda a vida (8). Portanto, trata-se de uma condi¢do, mas existem
intervencdes que ajudam as pessoas com autismo a se desenvolverem,
adquirirem habilidades sociais e alcancarem autonomia e independéncia.
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Segundo o Ministério da Saude (9), é fundamental identificar sinais precoces
de Transtornos do Espectro do Autismo (TEA) para iniciar rapidamente
intervencdes personalizadas, ja que as terapias sdo mais eficazes quando
aplicadas cedo. Nos primeiros anos de vida, o cérebro tem maior plasticidade,
e as experiéncias sdo essenciais para o desenvolvimento neural e
psicossocial. Por isso, esse periodo é ideal para intervencdes. Os
profissionais devem priorizar intervencdes em casos de sinais iniciais de
problemas de desenvolvimento, observando que os sintomas devem se

manifestar até os 3 anos para o diagnéstico (9).

Uma revisdo publicada no Journal of the American Academy of Child and
Adolescent Psychiatry avaliou os efeitos de diversas abordagens de
intervencdo precoce para criangcas com TEA. Os resultados indicaram que
programas intensivos de terapia comportamental e desenvolvimento,
iniciados antes dos 4 anos, podem resultar em melhorias significativas nas
habilidades cognitivas, linguisticas e adaptativas das criancas, com algumas
alcancando niveis de funcionamento dentro da faixa considerada normal
(Charman, 2007).

Os textos do Ministério da Saude (9) e de Charman (6) se complementam ao
destacar a importancia tanto do diagndstico precoce quanto das intervencdes
iniciais para o Transtorno do Espectro do Autismo (TEA). O Ministério da
Salde ressalta a necessidade de identificar sinais precoces de TEA,
apontando que os primeiros anos de vida, devido a plasticidade cerebral, séo
ideais para intervencdes. J4& Charman (10) foca nos beneficios especificos
das terapias comportamentais intensivas iniciadas antes dos quatro anos,
gue melhoram significativamente as habilidades cognitivas e adaptativas das
criancas. Dessa forma, o diagndstico precoce permite que essas
intervencdes sejam aplicadas no momento ideal, maximizando o
desenvolvimento e a autonomia das criangas. Portanto, a identificacdo
precoce e as intervengdes terapéuticas formam um ciclo continuo de cuidado,
onde a deteccdo antecipada dos sinais de TEA é fundamental para que o
tratamento seja eficaz e proporcione resultados positivos a longo prazo.

Conforme informag6es do site oficial de Temple Grandin (11), suas vivéncias
com intervengbes precoces foram cruciais para seu desenvolvimento e
conquistas. Nascida em 1947, Grandin ndo falava até os 3 anos e meio. Ela
foi diagnosticada com autismo aos 2 anos e meio e atribui grande parte de
Seu sucesso a intervencdo precoce que recebeu, o que lhe permitiu superar
dificuldades de comunicacdo e seguir uma carreira de destaque na ciéncia
animal. Ela afirma que essa assisténcia foi essencial para superar
dificuldades de comunicacdo e sensoriais, 0 que Ihe permitiu desenvolver
habilidades que a levaram a uma carreira bem-sucedida em ciéncia animal e
no design de equipamentos para manejo de gado. Grandin defende uma
abordagem integrada no tratamento, combinando terapia comportamental,
suporte educacional e intervengdes sensoriais. Ela enfatiza que cada crianga
tem suas proprias caracteristicas e que as intervengcdes devem ser
personalizadas para atender as necessidades individuais (11).

Grandin é uma defensora entusiasta da intervencgédo precoce, afirmando que
ela pode ter um impacto positivo e duradouro no desenvolvimento e na
gualidade de vida de pessoas com autismo. Suas experiéncias pessoais e
observac®es profissionais apoiam a ideia de que, embora o autismo seja uma
condicdo permanente, intervencbes apropriadas podem promover maior
independéncia, sucesso e qualidade de vida das pessoas com TEA.
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METODO

O método seguiu uma sistematica que examinou publicacdes sobre
recomendacfes para a criagdo ou adaptacdo de espacos destinados as
pessoas com TEA. Os critérios definidos para a revisdo incluiram a
disponibilidade de fontes online em texto completo, com preferéncia por
bases de dados cientificas relevantes ao campo de estudo, como as
disponiveis no portal de periddicos da Capes. As buscas foram realizadas
utilizando palavras-chave previamente definidas, combinadas com outros
termos por meio de operadores booleanos (AND, OR e NOT), aplicando filtros
para publicagbes dos ultimos 10 anos, nos idiomas inglés e portugués, e
revisadas por pares.

As buscas apresentaram os seguintes resultados, conforme a tabela 1:

Tabela 1: Resultados das buscas

Buscas Resultados Revisado Titulo
por pares  Relevante
acessibilidade AND “transtorno do 11 4 1

espectro autista” AND deficiéncia,

arquitetura AND (“transtorno do espectro 18 4 1
autista” OR autismo OR autista OR TEA)

(arquitetura OR design) AND (“transtorno 8 3 0
do espectro autista” OR autismo OR

autista OR TEA) AND (orienta¢des OR

diretrizes OR recomendacgdes)

autism AND “home environment 1 1 1
favorable”

autism AND “friendly space”, 11 10 2
autism AND “transforming home” AND 10 1

parentes

autism AND spatial recommendations 21 9 2
AND design

autism AND “inclusive design” AND 4 3 1
recommendations

autism AND “Magda Mostafa” 9 9 4
guidelines AND austim AND architecture 97 55 3
autism AND “architectural design” 18 6 3
autism AND “friendly home” 2 2 1
Resultado da primeira e segunda triagem 210 107 20

Os artigos foram selecionados segundo os critérios: estudos com titulos
relacionados as palavras-chave; trabalhos publicados em periddicos
revisados por pares; artigos, teses e dissertacfes a partir de 2014; estudos
gue investigassem a relacéo entre arquitetura, design e/ou neuroarquitetura
e o desenvolvimento de pessoas com TEA; pesquisas que abordassem
estratégias de adaptacdo de espacos para pessoas com deficiéncia e/ou
TEA,; estudos que descrevessem intervencdes espaciais e seus efeitos no
comportamento e desenvolvimento de pessoas com TEA. Além disso, foram
incluidas pesquisas sobre adaptacdes de espagos para pessoas com
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deficiéncia, pois podem proporcionar uma compreenséo das necessidades
especificas e permitir a aplicacdo dos principios do design universal, que
promovem acessibilidade e funcionalidade. Adequacdes bem-sucedidas de
espacgos em outros contextos de deficiéncia podem oferecer insights valiosos
sobre seguranca, estimulagéo sensorial e incluséo.

Os critérios de exclusdo adotados foram: publicacdes ndo disponiveis em
textos completos, artigos repetidos e artigos com acesso pago.

Para a selecdo da primeira triagem, foram utilizadas as palavras-chave pré-
definidas, combinadas com outros termos por meio de operadores booleanos
(AND, OR e NOT). Aplicou-se um filtro para publica¢des dos Ultimos 10 anos
nos idiomas inglés e portugués, resultando na selecdo de 210 artigos. Na
segunda triagem, foram escolhidos os artigos com titulos relevantes e
pertinentes a pesquisa, com acesso livre e revisdo por pares, totalizando 18
artigos.

Na terceira triagem, os artigos selecionados foram submetidos a analise de
resumo, objetivos, métodos e resultados, buscando uma relacdo mais
aprofundada com o tema e verificando a pertinéncia com a abordagem da
pesquisa. Nessa etapa, 16 artigos foram selecionados. Por fim, na quarta e
ultima triagem, os artigos foram lidos na integra para selecionar aqueles que
constituiriam o embasamento teérico desta pesquisa. Ao final desse
processo, 15 artigos foram incluidos no estudo.

RESULTADO E DISCUSSAO

Dos 15 artigos incluidos na presente revisdo, nove deles apresentam
diretrizes, orientacdes ou recomendacdes para melhoria de espacos para
pessoas com TEA (1), (2), (3), (4), (5), (12), (13), (14), (15). Desses, cinco
abordam espacos residenciais (4), (16), (17), (19) e (20), trés focam em
espacos escolares, (3), (15), (18) e trés tratam de espacos terapéuticos (2),
(3) e (21).

Além dos trés artigos de Magda Mostafa selecionados para esta pesquisa
(15,16 e 18) outros dois artigos recentes (13) e (14) utilizam a ferramenta
chamada de Matriz de Design Sensorial ASPECTSS™ criada pela autora,
resultado de pesquisas voltadas para ambientes escolares e residenciais.
Irani et al, (11), recentemente conduziram um estudo observacional para
avaliar se a arquitetura no interior dos centros de reabilitacdo afeta a
gualidade da terapia ocupacional para criancas com TEA.

O Quadro 2, apresentado abaixo, sintetiza as pesquisas encontradas na
revisdo, e contém as diretrizes organizadas por este estudo para adaptar
espacos as necessidades das pessoas com TEA:

Quadro 2:Diretrizes identificadas na revisdo da literatura

DIRETRIZES AUTORES

Acustica Black et al.,2022; Bettarello et al., 2021; Fletcher et
al., 2023; Gaiani et al., 2022; Irani et al., 2024;
Marcotte et al., 2022; Mostafa, 2014; Mostafa, 2018;
Mostafa et al., 2023; Nagib e Williams, 2016; Noruzi
e Garza, 2021; Owen e McCann, 2017; Rodrigues et
al., 2023.

ArquiteturaRevista, v.20, n.1, jan./dez., 2024 91




Tatiana Silva de Oliveira, Claudete Barbosa Ruschival

DIRETRIZES PARA ADEQUAGAO DE ESPACOS RESIDENCIAIS A PESSOA COM TEA

Zoneamento sensorial

Gaiani et al., 2022; Hope, 2022; Marcotte et al.,
2022; Mostafa, 2014; Mostafa, 2018; Mostafa et al.,
2023; Nagib e Williams, 2016; Noruzi e Garza, 2021;
Shimokura et al., 2022.

Seguranca Black et al.,2022; Fletcher et al., 2023; Gaiani et al.,
2022; Mostafa, 2014; Mostafa, 2018; Mostafa et al.,
2023; Nagib e Williams, 2016; Noruzi e Garza, 2021;
Owen e McCann, 2017.

lluminag&o Black et al.,2022; Fletcher et al., 2023; Hope, 2022;

Irani et al., 2024; Marcotte et al., 2022; Nagib e
Williams, 2016; Noruzi e Garza, 2021; Rodrigues et
al., 2023.

Espaco de fuga

Fletcher et al., 2023; Irani et al., 2024; Mostafa,
2014; Mostafa, 2018; Mostafa et al., 2023; Nagib e
Williams, 2016; Owen e McCann, 2017; Shimokura
et al., 2022.

Compartimentacao

Fletcher et al., 2023; Irani et al., 2024; Mostafa,
2014; Mostafa, 2018; Mostafa et al., 2023; Noruzi e
Garza, 2021; Shimokura et al., 2022.

Zonas de transicao

Fletcher et al., 2023; Gaiani et al., 2022; Irani et al.,
2024; Mostafa, 2014; Mostafa, 2018; Mostafa et al.,
2023.

Cor Black et al.,2022; Irani et al., 2024; Mostafa et al.,
2023; Nagib e Williams, 2016; Rodrigues et al.,
2023.

Flexibilidade Noruzi e Garza, 2021; Owen e McCann, 2017;
Rodrigues et al., 2023; Shimokura et al., 2022.

Moébveis Fletcher et al., 2023; Noruzi e Garza, 2021;

Rodrigues et al., 2023.

Foco no usuario

Black et al.,2022; Bettarello et al., 2021; Noruzi e
Garza, 2021; Owen e McCann, 2017;

Previsibilidade

Gaiani et al., 2022; Marcotte et al., 2022; Nagib e
Williams, 2016; Noruzi e Garza, 2021.

Sequéncia espacial

Gaiani et al., 2022; Mostafa, 2014; Mostafa, 2018;
Mostafa et al., 2023.

Multidisciplinaridade

Fletcher et al., 2023; Gaiani et al., 2022; Hope,
2022; Owen e McCann, 2017.

Textura

Black et al.,2022; Irani et al., 2024; Nagib e Williams,
2016.

Ambientacéo

Black et al.,2022; Marcotte et al., 2022.

Janela

Black et al.,2022; Gaiani et al., 2022; Rodrigues et
al., 2023.

Quadro de ar

Black et al.,2022;

Materiais

Black et al.,2022; Rodrigues et al., 2023.

Paredes/pisos e tetos

Black et al.,2022;

No quadro, nota-se a importancia da acustica, destacada por 13 dos 15
autores levantados, ressaltando a necessidade de controlar o ruido para criar
um ambiente mais confortavel e menos estressante para pessoas com TEA.
O zoneamento sensorial é citado por 9 autores, incluindo (15,16 e 18), que
enfatiza a necessidade de criar dreas com diferentes niveis de estimulos
sensoriais para atender as variadas necessidades desse publico. A
seguranca € outro aspecto crucial, destacado por 9 autores, sendo
indispensavel no projeto de adaptacéo dos espacos.
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A iluminacéo, observada por 8 autores, € utilizada para modular o ambiente,
influenciando o humor e o comportamento da pessoa com autismo. Se for
regulavel, permite criar ambientes estimulantes ou calmantes, conforme
necessario. A presenca de um espaco de fuga é mencionada por 8 autores,
como sendo essencial para fornecer um reflgio onde a crianca possa se
retirar quando sobrecarregada, ajudando na regulacdo do comportamento e
das emocoes.

A compartimentacdo do espaco, citada por 7 autores, ajuda a criar areas
distintas para diferentes atividades, proporcionando uma estrutura clara e
previsivel que pode reduzir a ansiedade e auxiliar na orientacdo espacial. As
zonas de transicdo, destacadas por 6 autores, funcionam como espacos
intermediarios que ajudam as criangas a se moverem entre atividades de
forma suave, reduzindo a ansiedade e comportamentos desafiadores.

A importancia das cores no ambiente é citada em 4 estudos, incluindo o mais
recente de (18), que destacam a importancia de usar cores suaves e neutras
para evitar a sobrecarga sensorial. Essas cores podem criar um ambiente
calmante, enquanto cores vibrantes devem ser usadas com cautela para
evitar distracdo ou estresse.

A flexibilidade do espago e mdveis adaptaveis sdo mencionados por 8
autores. Essa flexibilizagéo permite a reorganizagdo do ambiente conforme
necessario para diferentes atividades e fases de desenvolvimento de
criangas com TEA, por exemplo. O foco no usuério, considerado essencial
por 4 autores, garante que o ambiente seja adaptado as necessidades
individuais, proporcionando uma experiéncia mais personalizada. A
previsibilidade do ambiente, apontada por 4 autores, é crucial para criancas
com TEA, ajudando a estabelecer rotinas e diminuir a ansiedade associada
a mudangas inesperadas. A sequéncia espacial, destacada em 4 trabalhos,
envolve a organizacao ldgica dos espacos para facilitar a compreenséo e a
transicdo entre atividades.

A multidisciplinaridade, referenciada em 4 estudos, ressalta a importancia da
colaboracdo entre diferentes profissionais no processo de adaptacdo dos
espacos, garantindo que o ambiente atenda a requisitos estéticos, funcionais,
terapéuticos e educativos. A escolha de materiais com diferentes texturas,
abordada em 3 artigos, pode ser usada para criar estimulos tateis que
auxiliem na exploragdo sensorial, desde que sejam agradaveis ao toque e
ndo causem desconforto.

O estudo da ambientag&o envolve criar um ambiente acolhedor e funcional,
utilizando elementos como plantas e objetos familiares, bem como o controle
da iluminagéo, temperatura e aromas para influenciar o estado emocional da
pessoa com TEA. Janelas e qualidade do ar, mencionados em 4 estudos, sdo
importantes para permitir a entrada de luz natural e garantir boa ventilagéo,
contribuindo para a saude fisica e a concentracgao.

O tratamento de paredes, pisos e tetos, mencionado por (3) e Back et al. (5),
desempenha um papel importante no ambiente sensorial, podendo fornecer
estimulos visuais organizados e superficies tateis. Pisos devem ser
escolhidos pela segurancga e capacidade de absorver sons, enquanto tetos
podem otimizar a acustica e a iluminagéo.

O resultado da revisao, apresentado no Quadro 1, evidencia a complexidade
envolvida na adaptacéo de espacgos para pessoas com autismo, ressaltando
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a necessidade de considerar diversos aspectos de um ambiente, como
acustica, iluminacéo, flexibilidade e seguranca.

A Matriz ASPECTSS serviu como principal referéncia para a definicdo de
diversos aspectos, como acustica, zoneamento sensorial, espaco de fuga,
compartimentacdo e seguranca, 0s quais foram extraidos da matriz
desenvolvida por Magda Mostafa, devidamente citada no quadro. O estudo
tanto da Matriz ASPECTSS quanto de outros autores contribuiu
significativamente para a construcdo da matriz final, complementando e
aprimorando seus resultados.

Desafios e obstaculos

A implementacéo de diretrizes para a criacdo de ambientes inclusivos para
pessoas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) enfrenta desafios e
obstaculos. Alguns estudos revisados identificam limitagdes comuns e
apontam areas que necessitam de atencdo para garantir a eficacia das
intervencdes.

Para a adequacdo dos espacos residenciais, existe a necessidade do
emprego de recursos financeiros feitos por pais ou responsaveis, como
apontado por (4), que destacam a dificuldade de obter financiamento
adequado para realizar as modificacdes necessérias nos ambientes
domeésticos. De acordo com esses autores, a falta de recursos financeiros
limita a capacidade das familias para implementar adequagfes ambientais
gue poderiam melhorar significativamente a qualidade de vida de pessoas
com TEA.

O envolvimento continuo dos usuarios é outro desafio colocado (20), que
ressalta a importancia de envolver pessoas com TEA e seus pais no processo
de avaliacdo e implementacdo das modificacbes ambientais. A falta de
participagdo continua dos usuarios no projeto arquitetdnico ou de interiores,
pode resultar em adaptacbes que nao atendem completamente as
necessidades especificas dos individuos.

Mostafa (16) identificou alguns desafios na aplicagdo da matriz ASPECTSS™
especialmente devido a natureza espectral do autismo, sendo importante
contar com um profissional de design para a implementacéo correta da matriz
assim como para a interpretacdo dos resultados.

Em ambientes culturais as implementac6es podem enfrentar barreiras que
podem dificultar a aceitacdo de adaptacBes sensoriais em eventos culturais
por algumas comunidades, essas resisténcias podem limitar a eficicia das
intervencdes propostas, discute (13).

Mesmo os ambientes terapéuticos sofrem algum tipo de limitacao fisica e
espacial, conforme relatam (2), o que restringe a implementacéo de certas
adaptacdes esséncias para a qualidade do atendimento das pessoas com
TEA. A falta de espaco adequado pode comprometer a criagdo de zonas
sensoriais e areas de fuga necessarias para uma terapia eficaz, a auséncia
de salas de tamanho e layout versateis pode dificultar a realizac&o de terapias
ocupacionais que requerem espac¢os semelhantes a apartamentos para o
ensino de habilidades para a vida. Além disso, salas pequenas e lotadas ndo
acomodam adequadamente equipamentos maiores, como esteiras, bicicletas
e escadas, necessarios para fisioterapia. Essas limitacSes fisicas
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comprometem tanto a funcionalidade quanto a flexibilidade dos espacos,
exigindo solugdes projetuais que incluam mobveis ergondmicos,
equipamentos mdéveis e areas multiuso para atender as diferentes demandas
terapéuticas em um Unico ambiente

O foco no usuario e o envolvimento da comunidade

O envolvimento das pessoas com autismo e seus pais no processo de
avaliagdo e implementacdo das modificagbes ambientais em residéncias é
fundamental para identificar areas de melhoria e adaptar as intervengdes de
forma mais eficaz, destaca (18). Mostafa (16 e 18) complementa que o
retorno constante e a participagdo ativa dessas pessoas e suas familias é
crucial para ajustar e refinar as intervencdes.

Owen e McCann (20) ressaltam a importancia de uma colaboracgéo ativa entre
arquitetos, terapeutas, familiares e comunidade em geral, isto facilita a
criagcdo de espacos verdadeiramente eficientes. Em concordancia com a
mesma ideia (13) discutem como a resisténcia cultural e social pode ser um
desafio para a implementacdo de adaptacBes sensoriais em eventos
culturais. Envolver a comunidade desde o inicio do processo ajuda a superar
essas barreiras e a promover a aceitacdo das mudancas propostas.

Os estudos revisados enfatizam a importancia de incorporar o feedback dos
usuarios e envolver a comunidade na criacdo de ambientes inclusivos para
pessoas com TEA. O engajamento ativo das pessoas com TEA e suas
familias e a comunidade em geral resultam em adaptacdes mais eficazes,
maior aceitagdo das mudancas e solu¢cdes mais inovadoras e adaptadas as
necessidades especificas dos usuarios.

Personalizagéo e flexibilizagcdo dos espagos

Os ambientes devem permitir ajustes individuais que promovam uma maior
autonomia e bem-estar para os usuarios. Os estudos revisados destacam a
importancia de criar espacos que possam ser facilmente modificados para
responder as necessidades sensoriais e comportamentais dos individuos
com TEA.

Norouzi e Garza (2) sugerem diretrizes arquitetdnicas para a personalizacao
dos espacgos terapéuticos, como a importancia da flexibilidade na
organizagdo dos moveis e equipamentos que facilita a adaptacdo do
ambiente as preferéncias sensoriais dos pacientes, oferecendo maior
conforto para a eficacia terapéutica. Com a mesma linha de pensamento,
Mostafa (15 e 16) enfatiza a necessidade de personalizar os ambientes para
atender as necessidades individuais desses usuarios. A capacidade de
ajustar aspectos como a acustica, a iluminacdo e a organizacdo espacial sao
essenciais para criar um ambiente sensorialmente adequado.

Os autores Shimokura et al. (2) destacam a importancia de criar espacgos
terapéuticos e escolares que sejam facilmente reconfigurados. A capacidade
de modificar a disposicdo dos moveis, criar zonas de transicdo e ajustar
estimulos sensoriais é fundamental para responder as mudancas nas
necessidades dos usuarios ao longo do tempo, (19) aborda a importancia da
intervencao residencial, discutindo como a flexibilidade no design de
interiores pode melhorar a qualidade de vida dos usuarios e suas familias. O
uso de moveis adaptaveis, divisdrias ajustaveis e iluminagdo regulavel
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permite que o0 ambiente seja modificado conforme necessario,
proporcionando um espago seguro e confortavel.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo objetivou identificar diretrizes e recomendagbes para a
adaptacdo de espacos para pessoas com Transtorno do Espectro Autista
(TEA), tendo foco no projeto residencial arquitetdnico e de design de
interiores. A revisdo dos artigos selecionados revelou a importancia de
considerar no inicio de um projeto residencial, por exemplo, ambientes
inclusivos e sensoriais que permitam o controle acustico, a iluminagao
regulavel bem como a flexibilidade do espaco, 0 zoneamento sensorial e a
seguranca. A analise demonstrou ainda que para criar um ambiente favoravel
ao desenvolvimento e bem-estar de individuos com TEA, é fundamental criar
espacos personalizados e adaptaveis, tendo o usuario como participe na
discussdo do projeto para que suas necessidades sensoriais e
comportamentais especificas sejam atendidas.

Os resultados indicaram que a integracdo de diretrizes de design sensorial,
como a utilizagdo da Matriz ASPECTSS™ de Magda Mostafa, tem se
mostrado eficaz em espacos escolares, promovendo ambientes mais
funcionais e confortaveis. Além disso, foi evidenciado que a colaboracao
continua entre profissionais, usuarios e suas familias é crucial para o sucesso
dessas adaptacdes, garantindo que os ambientes sejam efetivos para as
necessidades dos individuos com TEA.

As tendéncias das pesquisas apontam para uma crescente personalizacdo
dos espacos, com maior flexibilidade no design e um foco no envolvimento
ativo da comunidade, a fim de superar barreiras e melhorar a eficacia das
intervencdes. A sumarizacdo desses estudos serd utilizada para a
estruturagdo de um manual que auxiliara a adequacdo de espacos
domésticos para apoio ao tratamento de pessoas com TEA.

A continuidade dos estudos nessa area contribuird para o aprimoramento das
praticas de design e arquitetura voltadas para a inclusdo e acessibilidade.
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