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RESUMO

O presente artigo investiga como os principios da neuroarquitetura podem ser aplicados no desenvolvimento de centros
terapéuticos destinados ao atendimento de criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). A pesquisa parte da
compreensdo de que o0s espagos construidos exercem influéncia direta sobre os aspectos sensoriais, cognitivos,
emocionais e comportamentais, especialmente em individuos neurodivergentes. Como problema de pesquisa, questiona-
se: de que forma a neuroarquitetura pode contribuir para a criagdo de ambientes terapéuticos mais adequados as
necessidades sensoriais e cognitivas de criangas com TEA? O objetivo geral consiste em analisar diretrizes projetuais
fundamentadas na neurociéncia, capazes de promover conforto, seguranca, acolhimento e bem-estar nesse contexto.
Para tanto, adotou-se uma metodologia de carater exploratdrio, fundamentada em revisdo bibliografica e estudo de caso
aplicado a Clinica Luna ABA, referéncia no atendimento a criangas autistas na cidade de Curitiba-PR. Os resultados
indicam que a adocdo de estratégias como zoneamento sensorial, controle acustico, biofilia, neuroiluminacdo e
organizacdo espacial favorecem néo apenas o conforto sensorial, mas também a autonomia, a interacdo social e a
reducdo de crises sensoriais, impactando diretamente no desenvolvimento e na qualidade de vida das criancas. O estudo
conclui que a neuroarquitetura € uma ferramenta essencial na concepcdo de espacgos terapéuticos inclusivos,
configurando-se como um agente potencializador no processo terapéutico de individuos com TEA.

PALAVRAS-CHAVE: Neuroarquitetura. Transtorno do Espectro Autista. Arquitetura Terapéutica. Regulacédo
Sensorial. Design Inclusivo

1 INTRODUGCAO

A arquitetura, enquanto pratica projetual, tem o poder de impactar diretamente a vida das
pessoas, especialmente quando aplicada em contextos terapéuticos e educacionais. A compreensao
de que o ambiente fisico exerce influéncia significativa sobre o comportamento humano, os estados
emocionais e 0s processos cognitivos tem se intensificado nas Gltimas décadas, especialmente com
0s avancgos das neurociéncias aplicadas. Nesse cenario, a neuroarquitetura emerge como um campo
interdisciplinar que integra conhecimentos da arquitetura, psicologia, neurociéncia e design,
oferecendo diretrizes projetuais capazes de promover o bem-estar, a salde mental e o
desenvolvimento dos individuos.

Quando aplicada ao contexto do Transtorno do Espectro Autista (TEA), a neuroarquitetura
assume papel ainda mais relevante, uma vez que criangas com TEA apresentam particularidades
sensoriais, cognitivas e comportamentais que demandam ambientes altamente adaptados.
Alteracdes na percepcdo sensorial — como hipersensibilidade ou hipossensibilidade a sons, luzes,

texturas, cheiros e estimulos visuais —, associadas a necessidade de rotinas previsiveis e ambientes
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estruturados, tornam o espaco fisico um elemento terapéutico ativo no processo de desenvolvimento
desses individuos.

Nesse contexto, este trabalho se propde a investigar: de que forma a neuroarquitetura
pode contribuir para a concepcado de centros terapéuticos mais adequados as necessidades
sensoriais, cognitivas e emocionais de criancas com TEA? A hip6tese que norteia a pesquisa
sustenta que a aplicacdo dos principios da neuroarquitetura — como zoneamento sensorial, controle
acustico, neuroiluminacdo, design biofilico e organizacdo espacial — resulta na criacdo de
ambientes que ndo apenas acolhem, mas também potencializam o desenvolvimento, a autonomia, 0
bem-estar e a qualidade de vida dos pacientes.

O objetivo geral consiste em analisar como o0s conceitos e as diretrizes da
neuroarquitetura podem ser aplicados no desenvolvimento de espacos terapéuticos voltados
ao atendimento de criangcas com TEA. Como desdobramentos, estruturam-se 0s seguintes
objetivos especificos: a) compreender as caracteristicas comportamentais, emocionais e sensoriais
de criangas com TEA; b) mapear os fundamentos tedricos da neuroarquitetura aplicaveis ao
contexto terapéutico; c) identificar diretrizes projetuais que favorecam ambientes sensoriais
seguros, confortaveis e estimulantes; d) analisar, por meio de estudo de caso, a aplicabilidade desses
conceitos no projeto da Clinica Luna ABA, localizada em Curitiba (PR).

O referencial tedrico baseia-se nas contribuigdes de autores como Villarouco et al. (2021),
Crizel (2021), Mostafa (2018), Castro e Ferreira (2022), Gusmao e Ostermann (2023) e
Albuquerque (2023), que fundamentam tanto 0s conceitos da neuroarquitetura quanto as
especificidades do TEA no ambito da arquitetura terapéutica.

A metodologia adotada compreende pesquisa bibliografica de carater exploratério,
fundamentada em revisdo de literatura e estudo de caso, permitindo analisar de forma qualitativa
como os principios da neuroarquitetura foram implementados na Clinica Luna ABA, avaliando seus
impactos no ambiente e nos usuarios.

Assim, este trabalho busca contribuir com o desenvolvimento de préaticas projetuais mais
conscientes, sensiveis e alinhadas as demandas da neurodiversidade, promovendo ndo apenas

ambientes inclusivos, mas também terapeuticamente eficientes.

2 METODOLOGIA
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A metodologia para a elaboracéo da pesquisa se deu através de estudo tedrico com carater
exploratorio, realizado através de pesquisas bibliogréaficas.

A pesquisa bibliogréfica, segundo Gil (2002), desenvolve-se com base em materiais
previamente elaborados, como livros e artigos cientificos. Ela abrange toda a bibliografia que foi
tornada publica, utilizando as contribuicdes de diversos autores sobre um determinado tema.

Para Marconi e Lakatos (2017, p. 63), “a pesquisa bibliografica ndo ¢ mera repeticdo do
que ja foi dito ou escrito sobre certo assunto, mas propicia o0 exame de um tema sob novo enfoque
ou abordagem, chegando a conclusdes inovadoras”. Nesse sentido, podemos afirmar que a pesquisa
tem o objetivo de definir o que ja é conhecido, assim como explorar novas areas que ainda nao
estdo plenamente consolidadas.

A pesquisa exploratoria tem como objetivo formular questdes ou problemas com a
finalidade de desenvolver hipoteses, além de ajudar o pesquisador a compreender um fato ou
fendmeno de maneira mais precisa, contribuindo para o aprimoramento de ideias (Marconi e
Lakatos, 2017).

O estudo de caso € apresentado como uma técnica que possibilita a analise detalhada de
um caso especifico, destacando elementos essenciais para sua contextualizacdo. Conforme Marconi
e Lakatos (2017, p. 91), trata-se de uma abordagem voltada para a apresentacdo de casos
delimitados, ressaltando os aspectos mais marcantes de sua anélise. Gil (2002, p. 54) complementa
ao definir o estudo de caso como "o estudo profundo e exaustivo de um ou poucos objetos, de
maneira que permita seu amplo e detalhado conhecimento, tarefa praticamente impossivel mediante
outros delineamentos ja considerados”. Dessa forma, a técnica se destaca por oferecer uma

compreensdo abrangente e detalhada que dificilmente seria alcancada por outros métodos.

3 REFERENCIAL TEORICO OU REVISAO DE LITERATURA

O presente estudo aborda a neuroarquitetura de modo a analisar como 0s ambientes
construidos influenciam o comportamento e o bem-estar humano, especialmente no contexto de
criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Fundamentado atraves de revisfes
bibliograficas apresentando conceitos e defini¢des, bem como identificando estratégias projetuais
adequadas a serem aplicadas nos centros terapéuticos, o estudo tem como objetivo explorar
solugdes projetuais e 0s impactos positivos da neuroarquitetura no design de centros terapéuticos
voltados ao atendimento de criangcas com TEA, buscando responder como as diretrizes dessa

abordagem podem promover melhorias no tratamento e no bem-estar dessas criancas.



Para alcancar os objetivos propostos nesta pesquisa, ¢ fundamental estabelecer um
referencial tedrico que contemple os principais aspectos relacionados ao tema, de modo a
demonstrar que a aplicagdo da neuroarquitetura tem o potencial de tornar o ambiente mais
inclusivo, eficaz e acolhedor, contribuindo para o bem-estar e 0 sucesso das intervencdes

terapéuticas.

3.1 TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA) E SUAS PARTICULARIDADES

Os transtornos psicopatoldgicos e as deficiéncias na infancia e adolescéncia podem se
manifestar de maneira sutil, dificultando para o avaliador a formulacdo de um diagnostico.

O autismo infantil, segundo Marion Leboyer (1995), caracteriza-se por uma combinacao
de inaptiddo para estabelecer relagbes sociais normais, atraso ou auséncia da linguagem
comunicativa e comportamentos estereotipados.

Facion (2005) apresenta a defini¢do de autismo concebida por Christian Gauderer, segundo
a qual o autismo pode ser compreendido como uma “desordem comportamental e emocional” de
origem organica, resultante de um comprometimento do sistema nervoso central. Sendo o
Transtorno do Espectro Autista (TEA) uma condicdo neurobioldgica do desenvolvimento, ele é
caracterizado por desafios na comunicacdo e na interacdo social, além da presenca de
comportamentos e interesses restritos e repetitivos (CASTRO e FERREIRA, 2022).

Entre as caracteristicas mais marcantes do transtorno, encontram-se a lentiddo no
“desenvolvimento psiconeuroldgico, social e linguistico”, bem como respostas atipicas a estimulos
sensoriais como sons, imagens, toques, odores e sabores. Esses fatores comprometem a capacidade
da crianca de interagir com pessoas, objetos e situa¢fes do cotidiano, reforcando a necessidade de
intervencdes especializadas (FACION, 2005).

Outro traco caracteristico é a necessidade de manter rotinas e ambientes inalterados, com
forte resisténcia a pequenas mudancas no cotidiano. Os jogos tendem a ser mecanicos e repetitivos,
envolvendo atividades como alinhar objetos ou acender e apagar luzes. Ha também um apego
exagerado a certos objetos especificos, bem como comportamentos estereotipados, como bater as
maos, andar nas pontas dos pées ou balancar o corpo (BRINGEL, 2021; LEBOYER, 1995).

No campo sensorial, as respostas sdo imprevisiveis, podendo alternar entre
hipersensibilidade e hipossensibilidade aos estimulos auditivos, visuais, tateis, olfativos e
gustativos. A crianca autista pode, por exemplo, ignorar sons e estimulos visuais ou, ao contrario,

apresentar reacdes intensas e até aversivas a ruidos ou luzes. Tais variagbes contribuem para



comportamentos de evitacdo ou de busca exagerada por estimulos sensoriais (BRINGEL, 2021;
LEBOYER, 1995).

O diagndstico do TEA baseia-se na analise de um conjunto de sintomas, incluindo atraso
ou auséncia da fala, ecolalia, uso inadequado de pronomes, resisténcia ao contato fisico, auséncia de
medo de perigos, comportamentos estereotipados e respostas sensoriais andomalas. Para o
reconhecimento do transtorno, é necessario que a pessoa apresente pelo menos cinco dos quatorze
sintomas descritos de forma persistente e em idade inadequada (FACION, 2005).

Sintomas descritos (FACION, 2005):

l. N&o se mistura com outras criangas;

Il.  Age como se fosse surdo;

I1l. Resiste ao aprendizado;

IV. Nao demonstra medo de perigo;

V. Resiste a mudanca de rotina;

VI. Usa as pessoas como ferramentas;

VII. Risos e movimentos ndo apropriados;

VIII. Resiste ao contato fisico;

IX. Acentuada hiperatividade fisica;

X.  N&o mantém contato visual;

XI.  Apego ndo apropriado a objetos;

XIl. Gira objetos de maneira bizarra e peculiar;

XIII. As vezes é agressivo e destrutivo;

XIV. Modo de comportamento indiferente e arredio.

No que se refere ao diagndstico e a classificacdo do Transtorno do Espectro Autista (TEA),
dois sistemas sdo amplamente utilizados na prética clinica e na pesquisa. O primeiro é o Manual
Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-5), publicado pela American Psychiatric
Association, e 0 segundo é a Classificagcdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas
Relacionados & Saude (CID-10), elaborada pela Organizacdo Mundial da Saide (SCHNEIDER e
POMPERMAIER, 2023).

O DSM-5 classifica o autismo como um transtorno do neurodesenvolvimento, organizado
em trés niveis de gravidade: nivel 1 (leve), nivel 2 (moderado) e nivel 3 (severo). Essa
categorizacdo considera o grau de suporte necessario para cada individuo, sendo o tipo de
assisténcia diretamente relacionado ao nivel de comprometimento funcional apresentado
(SCHNEIDER e POMPERMAIER, 2023).



E importante asseverar que, apos o diagndstico, uma abordagem terapéutica e educacional
adequada pode auxiliar na busca por autonomia do individuo, com o objetivo de reduzir tanto o
sofrimento da crianca quanto o das pessoas que convivem com ela.

Um dos métodos amplamente utilizados na intervencdo com individuos diagnosticados
com Transtorno do Espectro Autista (TEA) é a Andlise do Comportamento Aplicada (ABA, na
sigla em inglés Applied Behavior Analysis). Essa abordagem baseia-se nos principios do
Behaviorismo Radical, proposto por B. F. Skinner, como uma estratégia eficaz na mediacdo de
comportamentos (BRINGEL, 2021; GUSMAO e OSTERMANN, 2023). O método tem como
principal objetivo promover a melhoria da qualidade de vida das criangas com TEA, por meio da
andlise e modificacdo de comportamentos especificos, podendo reduzi-los, fortalecé-los ou manté-
los, conforme a necessidade individual de cada caso (GUSMAO e OSTERMANN, 2023).

Outra abordagem utilizada no tratamento de individuos com Transtorno do Espectro
Autista (TEA), que pode ser aplicada de forma complementar a Andlise do Comportamento
Aplicada (ABA), ¢ o método TEACCH (Treatment and Education of Autistic and Related
Communication Handicapped Children), cuja sigla em portugués corresponde a Tratamento e
Educacdo para Autistas e Criancas com Deficiéncias Relacionadas a Comunicacdo. Essa
metodologia oferece um ambiente estruturado e organizado com o objetivo de facilitar o processo
de aprendizagem.

Conforme explica Facion (2005), o0 método TEACCH utiliza o0 ambiente como um agente
modelador do comportamento e da aprendizagem, por meio da organizacdo clara do espaco fisico,
da definicdo de sequéncias de atividades bem estruturadas e do uso de apoios visuais para favorecer
a compreensdo e a execucgdo das tarefas. Essa abordagem tem se mostrado eficaz na reducdo de
comportamentos estereotipados, da hiperatividade e do isolamento social, além de promover ganhos
significativos em termos de autonomia e adaptacao funcional.

Diante da heterogeneidade do Transtorno do Espectro Autista, tanto em relagéo a evolugédo
dos sintomas ao longo do tempo quanto na diversidade entre os individuos, torna-se evidente a
necessidade de abordagens terapéuticas e educacionais personalizadas, considerando os diferentes
graus de gravidade e as habilidades especificas de cada crianca (LEBOYER, 1995).

Nesse contexto, a adocao de estratégias terapéuticas integradas ao ambiente fisico reforca a
importancia do espaco construido no processo de desenvolvimento da pessoa com TEA, destacando
0 potencial da arquitetura e do design como aliados na criacdo de ambientes inclusivos,

organizados, estruturados e sensorialmente adequados as necessidades dessas criangas.

3.2 NEUROARQUITETURA: CONCEITOS E APLICAGCOES



Para compreender como 0s espagos construidos influenciam o comportamento humano, as
emocOes e 0 bem-estar, a arquitetura passou a utilizar os fundamentos da neuroarquitetura, que une
os conhecimentos da neurociéncia, da psicologia ambiental e da prdpria arquitetura. A interacdo
entre neurociéncia e arquitetura ajuda a entender como um ambiente funciona e oferece suporte para
criar projetos que melhoram a qualidade de vida das pessoas (DAL’MASO, 2022).

Essa abordagem cria espacos que estimulam os sentidos (visdo, olfato, paladar, tato e
audicdo) e oferecem experiéncias sensoriais através da utilizacdo de cores, texturas, materiais, sons
e iluminacéo.

Do ponto de vista da neurociéncia, para uma melhor compreensdo de sua relacdo com a
arquitetura, é necessario entender o funcionamento (ainda que basico) do nosso sistema nervoso.
Ele usa trés tipos de neurbnios: aferentes, eferentes e interneurénios. Os neurdnios aferentes captam
informagdes sensoriais do corpo (como toque, dor, temperatura) e enviam ao cérebro para serem
processadas. Os eferentes levam respostas do cérebro até masculos e glandulas, permitindo que o
corpo reaja aos estimulos. Ja os interneurdnios conectam essas duas vias (aferentes e eferentes),
ajustando os sinais. Esse sistema continuo de troca de informacdes, conhecido como sistema
somatossensorial ou sensorial somatico, permite que o corpo receba e responda a estimulos de
forma integrada. Desta forma, na interacdo entre mente e corpo, 0 organismo recebe constantemente
estimulos do ambiente e envia informagcfes ao cortex, ajustando fungbes como percepcao,

movimento, equilibrio, motivacao, aprendizado e memoria (VILLAROUCO et. al., 2021).

Figura 01 - Representag8o das atividades corticais com aproximagcdo de localizagédo

Fonte: Imagem retirada do livro de Villarouco (2021, p. 41)

Lori Crizel (2021) destaca que o ambiente tem o poder de modular nossas emocoes,
cognicdes e comportamentos. A integragdo entre neurociéncia e arquitetura busca estimular os

aspectos cognitivos do usuério, favorecendo determinados comportamentos, sensagdes ou emogaes.



As emoc0es sdo geradas no cérebro, sentidas no corpo e influenciam os comportamentos e
0 bem-estar, seja de forma consciente ou inconsciente. Elas se expressam por meio de gestos,
posturas e atitudes, tornando o corpo um elo essencial na interacdo entre mente e ambiente
(CRIZEL, 2021).

E pelos sentidos que o corpo “escuta” o que o espago tem a dizer. Contudo, diante da
grande quantidade de estimulos sensoriais recebidos, a aten¢do atua como um filtro, selecionando as
informacBes mais relevantes. Assim, a atencdo pode ser classificada como externa e interna.
Villarouco et. al. (2021) explicam que a atencdo externa esta relacionada a maneira como
selecionamos e processamos as informacOes captadas pelos sentidos em contato com o ambiente,
como a visdo, o tato, o olfato e o paladar. J& a atencdo interna envolve o foco em informacdes
mentais, como lembrancas, pensamentos, imaginacao e raciocinio.

Dessa forma, o cérebro integra as informacGes recebidas para formar uma experiéncia
completa, processa o que ja é familiar e direciona a atencdo para o que € novo ou incomum —
aquilo que pode ser mais importante para o individuo no momento (VILLAROUCO et. al., 2021).

Crizel (2021, p.68) afirma que a “neuroarquitetura tem sido responsavel por entender a
fundo o que esse elemento central, o ser humano, espera e absorve das edificacbes e dos
ambientes”. O individuo, dependendo do estimulo recebido e como essa informagao foi processada,

apresenta determinada percepgdo e comportamento.

3.3 ARQUITETURA E AMBIENTES TERAPEUTICOS

A arquitetura, mais do que uma préatica técnica, constitui-se como uma arte conectada a
experiéncia humana. Ela transcende os espacos construidos, na medida em que expressa e
materializa a relagdo do ser humano com o tempo e o espago. Como nos ensina Pallasmaa, “a
arquitetura é nosso principal instrumento de relacdo com o espaco e o tempo, e para dar uma
medida humana a essas dimensdes. Ela domestica o espaco ilimitado e o tempo infinito, tornando-o
toleravel, habitavel e compreensivel para a humanidade” (PALLASMAA, 2011, p. 16-17). Desta
forma, a arquitetura ndo apenas organiza o espaco fisico, mas também humaniza as experiéncias
cotidianas, conferindo-Ihes sentido e proporg¢do no ambiente em que vivemos.

A aplicacdo da neurociéncia na arquitetura possibilita compreender de forma mais
profunda os efeitos que os ambientes construidos exercem sobre os individuos. Como apresentado
anteriormente, a integracdo entre neurociéncia e arquitetura contribui para o desenvolvimento de
espacos que consideram ndo apenas aspectos estéticos e funcionais, mas também o bem-estar e as

experiéncias subjetivas dos usuarios (VILLAROUCO et. al., 2021). Essa abordagem permite



projetar ambientes hospitalares e centros terapéuticos que, além de estimularem positivamente o
cerebro, auxiliam na promocao da salde e para a aceleracdo dos processos de recuperacdo dos
pacientes.

Para a criacdo de ambientes terapéuticos, a escolha dos elementos construtivos deve ser
realizada com cuidado, a fim de evitar qualquer forma de desconforto. Martins (2023, p.09) exp0e

que:

Em um ambiente neuroconsciente, cada elemento é cuidadosamente
considerado para otimizar a experiéncia sensorial, a concentracdo, a
produtividade e o equilibrio emocional. Desde a escolha das cores e
materiais utilizados, até a disposicdo dos moveis e a qualidade da
iluminacdo, cada aspecto é pensado para criar um ambiente que seja
acolhedor, inspirador e saudavel para o cérebro.

Como o ambiente fisico exerce influéncia significativa sobre o bem-estar e o
comportamento humano e sendo seus impactos inicialmente percebidos pelos sentidos, 0s
elementos como luz, cor, ruido, odores, texturas, temperatura, dimensdes, bem como a ergonomia e
a organizacdo do mobiliario, interferem diretamente na salde, na concentracdo, no estado
emocional, na produtividade, no aprendizado e nos niveis de estresse dos individuos.

O planejamento de ambientes destinados a atividades relacionadas a saude exige
flexibilidade e atencdo ao conforto ambiental, de modo a atender as necessidades especificas do
publico que ali frequenta (BRASIL, 2014). O espaco construido exerce influéncia direta sobre seu
comportamento e desempenha papel fundamental no estimulo e no equilibrio da integracdo
sensorial (PALLASMAA, 2011). Nesse contexto, o uso de estimulos ambientais — como luz, som,
textura e cor — configura-se como uma estratégia eficaz para mediar a relagcdo entre o sujeito e o
espaco. As zonas terapéuticas sensoriais, portanto, contribuem para gerar alteracdes positivas,
auxiliando no tratamento dos usuarios (SCHNEIDER E POMPERMAIER, 2023).

A arquitetura de ambientes terapéuticos € uma area que busca criar espagos capazes de
promover o bem-estar fisico, emocional e mental dos individuos, utilizando elementos do design e
da organizacédo espacial. Nos casos de criangas diagnosticadas com TEA, o design dos ambientes
terapéuticos pode desempenhar um papel crucial na reducdo do estresse, no aumento do conforto e
das interagdes sociais e terapéuticas. Esses ambientes sdo projetados para oferecer conforto,
seguranca e estimulos sensoriais positivos, contribuindo para a saude integral dessas criancas
(GUSMAO,2023).



3.4 DIRETRIZES PARA A CONCEPCAO DE CENTROS TERAPEUTICOS PARA CRIANCAS
COM TEA

Ter um ambiente projetado dentro das diretrizes da neuroarquitetura fortalece a conexao
entre o ambiente e 0 cérebro humano. A concepcdo de centros terapéuticos para criangas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA) deve seguir diretrizes que promovam acessibilidade, inclusao
e estimulos adequados ao desenvolvimento.

A arquitetura pode impactar diretamente 0 humor e a eficiéncia dos usuarios a depender
das estratégias adotadas.

Ao projetar, deve-se levar em consideragdo o layout dos ambientes, devendo estes ser
funcionais e adaptaveis, garantindo facilidade de uso e acessibilidade para atender a diferentes
necessidades. O espaco deve promover estimulos sensoriais, criando atmosferas tranquilas e
motivadoras, bem como deve incluir espagos ao ar livre, promovendo o contato com a natureza,
para ajudar na reducéo do estresse (ALBUQUERQUE, 2023).

Segundo Castro e Ferreira (2022), a adaptacdo espacial dos ambientes destinados a
criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) é fundamental para reduzir dificuldades
comportamentais, melhorar o bem-estar e favorecer o desenvolvimento. Segundo Mostafa (2018), o
uso de ferramentas projetuais que controlem a intensidade e a natureza dos estimulos sensoriais
pode induzir respostas positivas no comportamento das criancas, tornando o ambiente propicio a
aquisicao de competéncias.

Devido a grande diversidade nas manifestacbes comportamentais entre criancas com TEA,
0s espacgos projetados devem adotar diretrizes flexiveis, que permitam adaptacGes conforme as
necessidades especificas de cada individuo. Castro e Ferreira (2022) identificaram cinco categorias
principais de diretrizes espaciais, cada uma com um conjunto de estratégias projetuais a serem
consideradas na elaboracdo de ambientes inclusivos para pessoas com TEA. Séo elas:

l. Legibilidade espacial: Criangas com TEA tendem a apresentar ansiedade e
desorientacdo em ambientes desconhecidos. Assim, espacos legiveis, com distribuicdo funcional
clara e circulagBes continuas e unidirecionais, contribuem para uma rapida compreensdo do espaco
(MOSTAFA, 2018). Estratégias como acessos bem definidos e elementos de conexdo visual, como
janelas ou cobogos, sdo recomendadas (CASTRO e FERREIRA, 2022).

Albuquergue e Ribeiro (2025) propdem ainda a implementacdo de pontos focais, como
escadas ou obras de artes para contribuir na orientacéo dos individuos com TEA.

Il.  Organizacdo em compartimentos: Recomenda-se a subdivisdo do espaco em

unidades menores, fisicamente e sensorialmente diferenciadas, para evitar confusdes e facilitar a
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compreensdo do ambiente. Essa diretriz esta relacionada a legibilidade espacial, pois auxilia no
reconhecimento das diferentes atividades realizadas em cada éarea. Ou seja, os diferentes
compartimentos devem receber o tratamento fisico e sensorial condizentes com a atividade a ser
realizada (CASTRO e FERREIRA, 2022). Para isso, € importante atribuir a cada compartimento
um layout especifico, compativel com a funcdo e a atividade que ocorrera ali. Além disso, as
diferencas entre os compartimentos podem ser reforcadas por meio de recursos como cores
distintas, texturas variadas, iluminacédo especifica e marcadores de piso, como sugerido por Mostafa
(2018).

I1l.  Controle e zoneamento sensorial: O controle sensorial exerce influéncia direta sobre
a cognicdo ambiental, ou seja, sobre a maneira como o individuo organiza, processa e armazena as
informacdes provenientes do ambiente. Para atender as diferentes sensibilidades sensoriais, €
fundamental adotar estratégias especificas tanto para a reducéo quanto para o estimulo dos sentidos.
Nas areas que demandam menor estimulacdo sensorial, recomenda-se a utilizacdo de materiais
acusticos, janelas com vidro duplo, paletas de cores suaves e sistemas de iluminagdo regulaveis,
com o objetivo de diminuir estimulos auditivos e visuais, favorecendo, assim, a atencdo e a
concentragdo das criancas.

Por outro lado, nas areas destinadas a estimulacdo sensorial, devem ser incluidos elementos
tateis, visuais e sonoros, permitindo que as criangas explorem os estimulos de forma segura e
controlada. Além disso, a criacdo de zonas de transicdo sensorial é essencial para possibilitar uma
adaptacdo gradual entre os setores de alto e baixo estimulo, garantindo uma experiéncia mais
equilibrada e confortavel. (CASTRO e FERREIRA, 2022; GUERRA, SILVA e TORRES, 2024,
MOSTAFA, 2018).

IV. Diversidade de configuragfes espaciais: Considerando a variedade de perfis
sensoriais apresentados por criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), 0s ambientes
devem oferecer tanto espacos de integracdo social quanto areas de isolamento e privacidade,
permitindo que diferentes necessidades sejam atendidas (CASTRO e FERREIRA, 2022). Entre
essas estratégias, destaca-se a necessidade de prever espacos de escape — ambientes com baixos
estimulos sensoriais, projetados para momentos de crise, com uso de cores neutras, minima
aplicagdo de texturas e o menor nivel de ruido possivel (MOSTAFA, 2018). Além disso, é
fundamental incluir ambientes multissensoriais, que possibilitem experiéncias diversificadas e
incentivem tanto o convivio social quanto o desenvolvimento da autonomia da crianca. Para isso, 0
layout dos espacos deve ser flexivel, permitindo adaptacGes de acordo com as diferentes demandas
sensoriais e comportamentais. Os espagos externos, por sua vez, devem ser sensorialmente ricos,

proporcionando novas experiéncias por meio da interacdo com a natureza. A aplicacdo de um
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design biofilico contribui para criar areas de refugio e relaxamento, favorecendo o equilibrio do
controle sensorial e social (ALBUQUERQUE E RIBEIRO, 2025).

Segundo Albuquerque e Ribeiro (2025, p. 12254), “os detalhes estéticos — como textura,
cor, sequenciamento, compartimentalizacdo, temperatura e aromas — também influenciam o nivel
de estimulacdo sensorial, podendo ser utilizados para evitar a sobrecarga ou a subestimulagio”.

V. Seguranca: Como muitas criangas com TEA néo tém plena consciéncia do perigo, o
layout deve buscar um equilibrio entre liberdade de circulacdo e garantia da seguranca fisica. Para
isso, recomenda-se a adocdo de estratégias como a instalacdo de fechaduras, travas e alarmes em
portas, bem como o0 uso de cameras de monitoramento para facilitar a supervisao. Além disso, é
importante prever a aplicagédo de pisos amortecedores, cantos arredondados e outros elementos de
protecdo, a fim de minimizar riscos de acidentes e assegurar a integridade fisica das criancas
(CASTRO e FERREIRA, 2022; MOSTAFA, 2018).

A arquitetura, quando planejada e orientada com base em diretrizes projetuais especificas,
pode exercer um papel fundamental no tratamento e no bem-estar de criangcas com Transtorno do
Espectro Autista (TEA). A disposicdo e a setorizacdo dos ambientes desempenham um papel
essencial na organizacdo fisico-funcional do espaco, aliada ao controle de fatores sensoriais como
acustica, iluminacdo, cores, texturas e biofilia, contribui para a criacdo de espagos inclusivos,
seguros e estimulantes.

A neuroarquitetura, ao integrar personalizacdo e flexibilidade, oferece suporte as
necessidades sensoriais, sociais e cognitivas unicas de cada individuo, promovendo um ambiente
seguro, funcional e estimulante que favorece o desenvolvimento integral e a qualidade de vida
(GUERRA, SILVA e TORRES, 2024).

3.5 0 IMPACTO DO AMBIENTE NA REGULACAO SENSORIAL DE CRINACAS COM TEA

O ambiente fisico desempenha um papel essencial na regulacdo sensorial de criangcas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA), pois muitas delas apresentam hipersensibilidade ou
hipossensibilidade aos estimulos percebidos pelos cinco sentidos: audicdo, visdo, tato, olfato e
paladar (ALBUQUERQUE, 2023; BOURNE et al.,, 2016). Embora seus 0rgaos sensoriais
funcionem normalmente, o processamento diferenciado desses estimulos pode levar a interpretacdes
incomuns, causando confusdo mental, estresse e desconforto (ALBUQUERQUE, 2023). Segundo
Albuquerque (2023), uma crianga com TEA pode demonstrar extrema sensibilidade a sons suaves,
ao mesmo tempo em que tem um olfato menos apurado, percebendo apenas odores intensos. Por

iSs0, a criacdo de ambientes equilibrados e com estimulos sensoriais previsiveis é fundamental para
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favorecer a modulacdo sensorial, promovendo o bem-estar e contribuindo para o desenvolvimento
emocional, social e cognitivo, além de ampliar as oportunidades de interacéo e aprendizado dessas
criancas.

Villarouco et al. (2021, p. 245) destacam que cada individuo possui uma singularidade,
percebendo o mundo de maneira propria, influenciado por suas memdrias, experiéncias e
percepcOes particulares. Nesse contexto, nota-se que, de modo geral, as criangas ainda enfrentam
dificuldades para construir representacfes mentais completas dos espacos, pois ndo desenvolveram
integralmente a habilidade de conectar essas informac6es. Esse fator torna mais desafiador o uso de
estratégias de orientacdo em locais desconhecidos, por exemplo (PAIVA, 2020).

A aplicacdo da neurociéncia a arquitetura visa implementar projetos que considerem, de
forma positiva, os impactos do ambiente sobre as pessoas (PAIVA, 2020). O ambiente construido,
formado por uma variedade de elementos que interagem com as pessoas, influencia diretamente o
comportamento humano e desempenha um papel essencial na estimulacdo e no equilibrio da
integracdo sensorial (PALLASMAA, 2011). Criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA)
sdo especialmente sensiveis aos estimulos sensoriais, podendo manifestar tanto hipersensibilidade
quanto hipossensibilidade, conforme ja mencionado. Além disso, algumas podem apresentar
condicOes associadas, como insbnia, crises epilépticas, ansiedade e depressdo, o0 que evidencia a
importancia de oferecer ambientes adequados as necessidades especificas de cada individuo.

Em projetos de maior complexidade, torna-se fundamental, por exemplo, a inclusdo de
pistas sensoriais que auxiliem na orientacdo espacial, proporcionando mais seguranca, autonomia e
incentivando o desenvolvimento das habilidades de navegacdo (PAIVA, 2020). Ambientes
sensorialmente enriquecidos contribuem para a formacdo de memodrias mais marcantes e
duradouras, desde que sejam estimulantes, desafiadores e promovam a exploracdo. Contudo, é
essencial que esses espagos também transmitam seguranca, pois o estresse crénico pode impactar
negativamente o desenvolvimento infantil. Além de estimular a atividade cerebral, a arquitetura
deve favorecer o envolvimento fisico da crianca, equilibrando estimulos cognitivos e motores de
forma harmoniosa (PAIVA, 2020).

Conforme Guerra, Silva e Torres (2024), a criacdo de espacos que levem em consideracao
ndo apenas a acessibilidade fisica, mas também as necessidades sensoriais, cognitivas e emocionais,
é essencial para garantir ambientes adequados as demandas de criangcas com TEA. A aplicacdo da
neurociéncia na arquitetura oferece um grande potencial para a formulacao de diretrizes voltadas a
melhoria da experiéncia de criangas autistas. A neuroarquitetura busca compreender de que forma o
ambiente fisico influencia o cérebro e o comportamento humano em seus aspectos sensoriais,

cognitivos e emocionais, podendo ser utilizada na concepcao de espacos que promovam o bem-estar
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e 0 desenvolvimento infantil. Entre os elementos considerados, destacam-se a sensibilidade
sensorial, a organizagdo espacial, a acustica, a iluminagdo e a funcionalidade dos ambientes
(CASTRO, e FERREIRA, 2022; GUERRA, SILVA e TORRES, 2024; MOSTAFA, 2018; PAIVA,
2020).

As criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) podem enfrentar desafios
sensoriais significativos, impactando diretamente no seu processo de tratamento e recuperacao. Por
isso, 0 planejamento dos ambientes em centros terapéuticos deve priorizar espacos que favorecam o
bem-estar, transmitam seguranca e respeitem suas necessidades individuais. Para alcancar esse
objetivo, torna-se essencial adotar uma abordagem interdisciplinar na concepgdo desses locais,
promovendo a colaboracdo entre especialistas da neurociéncia, arquitetura, design de interiores e
area da saude, a fim de desenvolver ambientes adequados as diversas demandas desse publico
(ALBUQUERQUE, 2023).

4 ESTUDO DE CASO: CLINICA LUNA ABA

A Clinica Luna ABA, localizada em Curitiba (PR), é uma instituicdo especializada na
intervencdo continuada para pacientes neurodivergentes e destaca-se por integrar principios da
neuroarquitetura em seu projeto arquitetbnico. O projeto foi desenvolvido pela Blan
Neuroarquitetura, sob a lideranca da arquiteta Bianca Troyner, membro da Academy of
Neuroscience for Architecture (NIDDE DIGITAL, 2024). Com um ambiente terapéutico inclusivo e
funcional para criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), a clinica incorpora os seguintes
elementos (NIDDE DIGITAL, 2024; ROCA BASIL, 2024):

l. Neuroiluminacdo adaptada: utilizagdo de luzes que promovem conforto visual,
minimizando estimulos visuais excessivos, que auxiliam na regulacdo sensorial e no conforto dos
pacientes;

Il.  Design biofilico: vemos a integracdo de elementos naturais como plantas e materiais
organicos, de modo a criar um ambiente acolhedor e reduzir o estresse. O projeto inclui horta e
espaco pet que amplia a interacdo com a natureza;

I1l.  Zoneamento sensorial: 0s espacos foram organizados de acordo com os estimulos
sensoriais, permitindo que as criangas transitem por areas com diferentes niveis de estimulo,
conforme necessidade individual. Aqui podemos citar as salas de atendimento, areas de refugio,
salas de regulacdo sensorial, espaco para atividades fisicas e estidio para treinos de tarefas de vida

diaria;
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IV. Cores calmantes: nos ambientes vemos a aplicacdo de cores suaves e relaxantes que
auxiliam na reducéo da ansiedade e ajudam a estimular a concentragao;
V. Ferramentas de navegabilidade: garante o fluxo natural e facilitado a orientacdo dos

usuarios.

Imagem 01, 02, 03 e 04 — Entrada

Fonte: Imagem retirada do perfil da Luna Aba no Instagram (2024)

A Clinica Luna ABA foi implantada em uma edificacdo originalmente residencial, cujo
interior foi reformulado para atender as demandas funcionais e terapéuticas do empreendimento. O
caminho de entrada é pavimentado com blocos em tom cinza, apresentando degraus no percurso, no
entanto, conta com uma rampa lateral e um guarda-corpo metalico na cor azul.

O jardim frontal foi mantido e integrado ao projeto e a fachada é em alvenaria de tijolos
aparentes. A porta principal € em madeira, que € enquadrada por um poértico em granito cinza,
demarcando de forma clara e simbdlica o acesso.

Como elemento de identidade visual, a logomarca da clinica é disposta na grade frontal do
terreno, em tom azul vibrante, contrastando com o paisagismo e o plano de fundo neutro da

edificacdo. Além disso, destaca-se um mural ilustrado com cores quentes, como o laranja.

Imagem 05, 06, 07 e 08 — Recepcao e sala de espera
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Fonte: Imagem retirada do perfil da Luna Aba no Instagram (2024)

Na area da recepcéo, o ambiente é caracterizado pelo uso predominante de cores neutras e
suaves, associadas a elementos naturais, como painéis de madeira e vegetacdo integrada. A
iluminacdo natural € favorecida por amplas esquadrias, que também garantem ventilacao cruzada e
conexdo visual com o exterior. A iluminacdo artificial complementa essa proposta com o0 uso de
perfis lineares de LED no teto e pendentes decorativos, distribuidos de forma estratégica.

Destaca-se, ainda, o painel organico curvo com nichos circulares embutidos na parede, que
serve como espaco de espera. Os nichos recebem iluminacgéo indireta e apresentam tonalidade azul

escuro no interior, criando contraste visual e profundidade.

Imagem 09, 10, 11 e 12 — Salas de atendimento e regulagdo sensorial

Fonte: Imagem retirada do perfil da Luna Aba no Instagram (2024)

Imagem 13, 14, 15 e 16 — Salas de atendimento e regulagéo sensorial
. 8

Fonte: Imagem retirada do perfil da Luna Aba no Instagram (2024)

As salas terapéuticas e de regulacdo sensorial foram projetadas com uma paleta de cores
neutras e a presenca de materiais naturais, como madeira. As amplas janelas favorecem a ventilacao

natural e a iluminacdo, promovendo uma conex@o harmoniosa com o ambiente externo. Os espacos
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sdo organizados com mesas arredondadas, balcGes funcionais com portas de correr e prateleiras
equipadas com organizadores para facilitar a disposi¢cdo dos materiais. Além disso, ha uma area
especifica para atividade fisica e um espaco de refugio que inclui um grande puff e tapetes de EVA,

tipo tatame.

Imagem 17, 18, 19 e 20 — Salas de atendimento e regulagéo sensorial

Fonte: Imagem retirada do perfil da Luna Aba no Instagram (2024)

5 ANALISES E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

5.1 RESULTADOS

A andlise do estudo de caso da Clinica Luna ABA, referéncia no atendimento terapéutico
para criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), possibilitou identificar de maneira
aprofundada como a aplicacdo dos conceitos de neuroarquitetura influencia diretamente no
desenvolvimento, bem-estar e na regulagdo sensorial dos pacientes.

Entre os principais resultados observados, destacam-se:

Zoneamento sensorial efetivo: A organizacdo dos ambientes permite uma separacao clara
entre espacos de alta, média e baixa estimulacdo sensorial. Essa estratégia oferece as criangas a
possibilidade de escolher o ambiente que melhor atende as suas necessidades em determinados
momentos, sendo essencial tanto para momentos de interacdo social quanto para autorregulacdo
sensorial em situagdes de sobrecarga.

Neuroiluminacdo adaptativa: A clinica utiliza iluminacdo natural abundante,
complementada por sistemas de luz artificial dimerizaveis, que permitem ajustes na intensidade
luminosa conforme a necessidade terapéutica. Esse recurso evita desconfortos visuais, reduz
episodios de estresse sensorial e favorece a concentracdo e o foco das criancas nas atividades

terapéuticas.
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Integracdo do design biofilico: A presenca de elementos naturais — como jardins, hortas,
espacos pet, utilizacdo de madeira, vegetagdo interna e ampla conexdo visual com areas externas —
contribui para a reducdo dos niveis de cortisol (horménio do estresse) e melhora os estados
emocionais dos usuarios, conforme sustentam Villarouco et al. (2021) e Albuguerque (2023).

Controle acustico aprimorado: O uso de materiais com propriedades fonoabsorventes,
tapetes, revestimentos acusticos e vidros duplos minimiza significativamente a reverberacdo e
bloqueia sons externos, criando um ambiente sonoramente confortavel e fundamental para criancas
com hipersensibilidade auditiva, comum no TEA.

Legibilidade espacial e sinalizacdo intuitiva: A disposicdo dos ambientes segue uma
I6gica de facil leitura, com percursos claros, auséncia de cruzamento de fluxos e uso de elementos
de orientacdo visual, como nichos, cores especificas para cada espaco e demarcac@es no piso. Essa
estratégia reduz a ansiedade e favorece a autonomia das criancas.

Criacao de espacos de refugio: Foram implantados ambientes destinados ao recolhimento
sensorial, equipados com puffs, tatames, iluminacdo suave e paleta de cores neutras, oferecendo
suporte para momentos de desregulacdo ou crises sensoriais.

Diversidade de experiéncias sensoriais: Além dos espacos de baixa estimulacdo, existem
areas sensoriais ativas com equipamentos para integracdo sensorial, como balancos terapéuticos,
paredes tateis, brinquedos auditivos, além de estidios de simulacdo de tarefas da vida diaria (TVD),
fundamentais no processo de desenvolvimento da autonomia das criangas.

Adaptacdo de um imovel existente: A transformacdo de uma residéncia em clinica terapéutica,
respeitando os principios da neuroarquitetura, demonstra a viabilidade técnica e econémica da
aplicacdo dessas diretrizes, mesmo em edificios ndo originalmente projetados para este fim.

Esses resultados reforcam que o projeto arquiteténico da Clinica Luna ABA é um exemplo
bem-sucedido da aplicacdo dos principios da neuroarquitetura voltados a salde mental, ao

desenvolvimento cognitivo e a inclusdo sensorial.

5.2 DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Ao confrontar os resultados obtidos com os referenciais tedricos, constata-se que as
diretrizes adotadas pela Clinica Luna ABA dialogam profundamente com os estudos de Mostafa
(2018), Castro e Ferreira (2022), Gusmao e Ostermann (2023) e Albuquerque (2023), entre outros,
confirmando que a neuroarquitetura ndao é apenas uma tendéncia estética, mas uma ferramenta

técnica e cientifica essencial na criagdo de ambientes terapéuticos.
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O zoneamento sensorial, claramente identificado no projeto, responde diretamente as
recomendac0des de Mostafa (2018) no modelo ASPECTSS™, que defende que ambientes devem ser
projetados com varia¢Bes sensoriais controladas, permitindo que individuos com TEA escolham
entre espacos mais estimulantes ou mais neutros, conforme sua condicdo no momento.

A neuroiluminacéo, elemento destacado tanto no projeto quanto na literatura (Villarouco et
al., 2021), revelou-se uma estratégia altamente eficiente na promocdo da regulacdo emocional.
Luzes intensas ou mal posicionadas podem gerar desconforto, agressividade ou crises sensoriais em
criancgas autistas. Ao contrario, a luz controlada promove sensacao de seguranca e acolhimento.

O uso do design biofilico, evidenciado pela incorporacdo de elementos naturais, tem
respaldo nos estudos de Albuquerque (2023) e na literatura internacional (Bourne et al., 2016). O
contato com a natureza demonstrou ser eficaz na reducdo dos niveis de estresse, na melhora do
humor e no estimulo das fun¢des cognitivas e comportamentais.

O controle acustico se mostra fundamental, especialmente considerando que a
hipersensibilidade auditiva é uma das caracteristicas sensoriais mais frequentes em individuos com
TEA (Castro e Ferreira, 2022; Bringel, 2021). A auséncia desse controle pode levar a crises severas,
desconforto constante e até prejuizo no desenvolvimento terapéutico.

A legibilidade espacial, aliada a sinalizacdo clara, reforca as diretrizes de Paiva (2020) e
Mostafa (2018), que defendem que ambientes devem ser intuitivos, organizados e de féacil
compreensdo para reduzir a ansiedade e a inseguranca tipicas de ambientes desconhecidos.

Os espacos de refugio, previstos no projeto da clinica, estdo diretamente alinhados as

recomendacbes de Guerra, Silva e Torres (2024), que defendem a importancia de areas de
descompressao sensorial. Esses espacos oferecem suporte essencial para que as criangas possam se
reorganizar emocional e sensorialmente antes de retornar as atividades terapéuticas.
Por fim, a transformacdo bem-sucedida de um imovel residencial para atender as demandas
especificas de um centro terapéutico neuroconsciente demonstra, na pratica, a viabilidade de
implementar projetos baseados na neuroarquitetura ndo apenas em novos empreendimentos, mas
também em adaptacbes de edificaches existentes, com resultados expressivos tanto na
funcionalidade quanto no bem-estar dos usuarios.

Esses dados e anélises reforcam que a neuroarquitetura, quando aplicada de forma criteriosa
e fundamentada, nédo é apenas um diferencial estético, mas uma necessidade projetual indispensavel

para a promocdo da saude, do desenvolvimento e da qualidade de vida de individuos com TEA.

6 CONSIDERACOES PARCIAIS
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Diante do percurso realizado até esta etapa da pesquisa, torna-se possivel afirmar que 0s

estudos tedricos desenvolvidos até aqui consolidaram uma base conceitual robusta acerca da relagdo
entre arquitetura, neurociéncia e o Transtorno do Espectro Autista (TEA). A fundamentacéo teorica
permitiu compreender, de forma aprofundada, como os ambientes impactam diretamente 0s
aspectos sensoriais, cognitivos, emocionais e comportamentais de criangas com TEA.
Com base nas referéncias analisadas, constata-se que a neuroarquitetura oferece diretrizes projetuais
altamente eficazes na criacdo de espacgos terapéuticos que promovem nao apenas conforto fisico,
mas também acolhimento emocional, seguranca sensorial e estimulo ao desenvolvimento. Diretrizes
como zoneamento sensorial, controle acustico, neuroiluminagdo, uso do design biofilico e
organizacdo espacial intuitiva demonstram ser fundamentais para atender as demandas especificas
desse publico.

A anélise preliminar do estudo de caso da Clinica Luna ABA reforcou os pressupostos
tedricos levantados, indicando que ambientes projetados com intencionalidade neuroarquitetdnica
geram impactos positivos na rotina terapéutica, no bem-estar e no desenvolvimento das criangas
atendidas.

Entretanto, é importante destacar que, por se tratar de uma etapa intermediaria do trabalho,

0s resultados até aqui obtidos ainda estdo centrados na fundamentacdo tedrica e na anélise inicial do
estudo de caso. Portanto, as reflexfes apresentadas configuram-se como conclusdes parciais, que
serdo aprofundadas na proxima fase da pesquisa, com foco na analise comparativa, na
sistematizacdo dos dados empiricos e na discussdo mais detalhada dos resultados.
Para as etapas seguintes, pretende-se aprofundar a analise dos espacos da Clinica Luna ABA,
correlacionando-os de forma direta e objetiva com os pardmetros da neuroarquitetura levantados no
referencial tedrico. Além disso, serdo realizados cruzamentos entre os achados teoricos e préaticos,
visando validar ou refinar as diretrizes espaciais propostas para centros terapéuticos destinados a
criancas com TEA.

Desta forma, os avancos alcangados até o presente momento confirmam a relevancia da
neuroarquitetura como ferramenta essencial na concepcdo de espacos terapéuticos inclusivos,
seguros e estimulantes, ao passo que as proximas etapas da pesquisa serdo determinantes para

consolidar essas diretrizes e avaliar sua aplicabilidade de forma mais abrangente e conclusiva.
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