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 Merancang arsitektur yang inklusif untuk anak-anak dengan 
gangguan spektrum autisme (ASD) adalah tantangan sekaligus 
kesempatan bagi desainer untuk menciptakan lingkungan yang peka 
terhadap kebutuhan sensori, emosional, dan sosial mereka. 
Penelitian ini bertujuan untuk meneliti hubungan antara prinsip-
prinsip arsitektur, teori perilaku lingkungan, dan kebutuhan sensori 
anak-anak dengan ASD dengan menggunakan metode kajian 
literatur review untuk mengeksplorasi dan mensintesis berbagai 
temuan penelitian empiris dan konseptual yang berfokus pada 
elemen desain yang memengaruhi pengalaman spasial anak-anak 
dengan ASD. Hasil penelitian menunjukkan bahwa arsitektur memiliki 
peran penting dalam mengatur tingkat stimulasi sensori dan 
membentuk perilaku adaptif anak melalui desain yang terstruktur, 
tenang, dan mudah diprediksi. Kebaruan penelitian ini terletak pada 
pengembangan kerangka konseptual yang menghubungkan aspek 
spasial dan sensori dengan perilaku adaptif anak-anak dengan ASD. 
Temuan ini diharapkan dapat berkontribusi pada pengembangan 
prinsip desain arsitektur inklusif yang mendukung peningkatan 
kualitas hidup dan pengalaman spasial bagi anak-anak dengan ASD. 
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Ruang. 
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 Designing inclusive architecture for children with autism spectrum 
disorder (ASD) is both a challenge and an opportunity for designers 
to create environments that are sensitive to their sensory, emotional, 
and social needs. This study aims to investigate the relationship 
between architectural principles, environmental behavior theory, and 
the sensory needs of children with ASD by using a literature review 
method to explore and synthesize various empirical and conceptual 
research findings focused on design elements that affect the spatial 
experiences of children with ASD. The results show that architecture 
plays an important role in regulating levels of sensory stimulation and 
shaping children’s adaptive behavior through structured, calm, and 
predictable design. The novelty of this research lies in the 
development of a conceptual framework that connects spatial and 
sensory aspects with the adaptive behavior of children with ASD. 
These findings are expected to contribute to the development of 
inclusive architectural design principles that support improvements in 
quality of life and spatial experience for children with ASD. 
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PENDAHULUAN 
Arsitektur yang berpusat pada anak dan 

dirancang untuk memenuhi kebutuhan anak dengan 
gangguan autism spectrum disorder (ASD) semakin 
menjadi isu penting dalam konteks perancangan 
lingkungan binaan yang inklusif. Prevalensi anak 
dengan ASD kini mencapai sekitar 1 dari 36 anak, 
menunjukkan peningkatan signifikan dibandingkan 
dekade sebelumnya (Maenner et al., 2023). 
Fenomena ini menuntut adanya penyesuaian pada 
lingkungan binaan, terutama di ruang pendidikan 
dan terapi, agar dapat memenuhi kebutuhan 
sensori, sosial, dan emosional anak autis. 
Arsitektur, sebagai medium yang berinteraksi 
langsung dengan perilaku pengguna, memainkan 
peran strategis dalam membentuk pengalaman 
spasial yang aman, tenang, dan mendukung 
perkembangan kognitif serta sosial anak dengan 
autism (Moniem Ali et al., 2021; Mostafa, 2014). 

Penelitian mengenai hubungan antara 
lingkungan fisik dan perilaku anak menunjukkan 
bahwa persepsi terhadap ruang memiliki dampak 
signifikan terhadap tingkat kenyamanan, 
konsentrasi, dan respons sosial anak dengan ASD 
(Geraldine & Lianto, 2023). Lingkungan yang terlalu 
bising, dipenuhi warna-warna kontras, atau kurang 
terstruktur seringkali menyebabkan stimulasi 
sensorik berlebih dan perilaku repetitive (Lu et al., 
2022; Mostafa, 2014). Sebaliknya, desain yang 
mempertimbangkan pencahayaan alami, pola ruang 
yang sederhana, serta transisi visual yang jelas 
dapat meningkatkan rasa aman, persepsi akan 
keteraturan, dan konsentrasi anak (Isaksson et al., 
2022). Oleh karena itu, memahami hubungan 
antara elemen arsitektur dan perilaku lingkungan 
anak menjadi langkah penting agar ruang tidak 
sekadar berfungsi sebagai wadah aktivitas, 
melainkan juga sebagai media terapeutik yang 
mendukung kesejahteraan penggunanya. Adaptasi 
dan fasilitasi kebutuhan psikologis maupun biologis 
anak melibatkan fleksibilitas dalam faktor kualitas 
(seperti warna, cahaya, dan material), serta struktur 
lingkungan (termasuk tata letak, bentuk, dan fungsi) 
(Doaee et al., 2024). 

Namun demikian, tinjauan pustaka 
menunjukkan adanya kesenjangan penelitian dalam 
memahami hubungan antara teori perilaku 
lingkungan dan aplikasinya dalam desain arsitektur 
untuk anak autis. Kebanyakan penelitian 
sebelumnya lebih menitikberatkan pada aspek 
terapeutik atau psikologis, sedangkan kajian 
tentang bagaimana prinsip arsitektur dapat secara 
langsung mempengaruhi pengalaman sensorik dan 
perilaku anak masih jarang dilakukan. (Moniem Ali 
et al., 2021). Selain itu, banyak penelitian dilakukan 
secara terpisah-pisah, tanpa sintesis konseptual 
yang komprehensif sehingga dapat dijadikan acuan 
bagi praktik desain arsitektur inklusif (Isaksson et 
al., 2022; Mostafa, 2014). 

Studi ini bertujuan melakukan tinjauan literatur 
yang mengkaji teori, temuan empiris, dan praktik 
desain arsitektur yang relevan dengan kebutuhan 

anak spektrum autisme. Pendekatan yang 
digunakan adalah narrative literature review, 
dengan fokus pada pemetaan gagasan konseptual, 
temuan penelitian terdahulu, serta prinsip-prinsip 
desain yang berkaitan dengan aspek sensorik, 
spasial, dan perilaku anak. Pendekatan ini 
memungkinkan analisis yang lebih reflektif dan 
integratif dalam memahami kontribusi arsitektur 
terhadap terciptanya lingkungan yang inklusif dan 
mendukung bagi anak dengan ASD. 

Penelitian ini memiliki kebaruan dalam 
upayanya untuk mengembangkan kerangka 
konseptual yang bersifat interdisipliner, yang 
menggabungkan teori arsitektur, perilaku 
lingkungan, dan kebutuhan sensorik anak-anak 
autis. Dengan demikian, studi ini diharapkan dapat 
berkontribusi pada pengembangan pengetahuan 
arsitektur inklusif, baik secara teoretis maupun 
praktis, serta menjadi dasar dalam merumuskan 
strategi desain yang dapat meningkatkan kualitas 
hidup dan pengalaman ruang anak-anak pada 
spektrum autism (Maenner et al., 2023; Moniem Ali 
et al., 2021). 

  

METODE 
Studi ini mengadopsi pendekatan tinjauan 

pustaka untuk memahami dan menganalisis secara 
komprehensif berbagai teori, konsep, dan temuan 
penelitian sebelumnya yang berkaitan dengan 
arsitektur untuk anak-anak dengan ASD. Metode ini 
dipilih karena memberikan landasan konseptual 
yang kuat untuk menjelaskan hubungan antara 
desain arsitektur, perilaku anak, dan kebutuhan 
sensori unik pada anak-anak dengan autisme. 
Proses tinjauan pustaka dilakukan dengan 
mengumpulkan sumber-sumber ilmiah yang relevan 
dari buku, jurnal nasional dan internasional, 
prosiding konferensi, serta laporan penelitian yang 
membahas topik desain inklusif, ruang ramah 
autisme, dan perilaku anak di lingkungan binaan. 

 
Setiap sumber pustaka yang diperoleh 

kemudian dianalisis secara deskriptif dengan 
menyoroti tujuan penelitian, konteks spasial, prinsip 
desain yang diusulkan, serta implikasi terhadap 
perilaku dan kenyamanan anak dengan ASD. 
Analisis dilakukan dengan pendekatan tematik, yaitu 

Gambar 1. Bagan Alir Penelitian 

Sumber: Olah data, 2025 
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dengan mengelompokkan temuan berdasarkan 
tema utama seperti aspek sensori, spasial, dan 
psikologis. 

Melalui pendekatan ini, penelitian tidak hanya 
mengidentifikasi berbagai prinsip desain yang 
relevan, tetapi juga menelaah sejauh mana teori dan 
praktik arsitektur saat ini telah menjawab kebutuhan 
anak dengan autisme di ruang belajar, bermain, dan 
terapi. Dengan demikian, metode tinjauan pustaka 
dalam studi ini berfungsi sebagai fondasi untuk 
membangun kerangka konseptual yang 
komprehensif mengenai arsitektur inklusif bagi anak 
dengan autisme, sekaligus memberikan dasar bagi 
penelitian empiris yang dapat dikembangkan pada 
tahap selanjutnya. 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
 

Anak dengan Spektrum Autisme 
Autisme merupakan gangguan perkembangan 

neurobiologis yang sangat kompleks dan berat yang 
berlangsung sepanjang hidup, mencakup gangguan 
dalam perilaku, interaksi sosial, komunikasi dan 
bahasa, serta gangguan pada emosi, persepsi 
sensorik, dan bahkan aspek motorik (HR, 2018). 

Gambar 2 menggambarkan hubungan antara 
tiga aspek yang menjadi ciri anak dengan gangguan 

spektrum autisme. Ketika perilaku bermasalah 
muncul, perkembangan interaksi sosial dan 
komunikasi/bahasa akan terhambat. Sebaliknya, 
jika kemampuan komunikasi dan bahasa anak tidak 
berkembang, anak akan mengalami kesulitan dalam 
membangun perilaku yang bermakna dan interaksi 
sosial. Demikian pula, jika anak mengalami 
kesulitan dalam interaksi sosial, implikasi untuk 
intervensi, berdasarkan pemahaman ini, adalah 
perlunya pendekatan yang terintegrasi, mengingat 
permasalahan pada anak dengan ASD tidak bersifat 
dikotomis. Berikut adalah mengenai permasalahan 
perilaku anak ASD berdasarkan Tabel 1:  

 Tabel 1. Masalah perilaku pada anak dengan ASD 

Gangguan Masalah Perilaku 

Interaksi Sosial a) Penyandang autisme lebih suka menyendiri; 
b) Sedikit kontak mata/menghindari untuk bertatapan; 
c) Tidak tertarik untuk bermain bersama teman; 
d) Bila diajak bermain, ia tidak mau dan menjauh. 

Komunikasi dan Bahasa a) Perkembangan bahasa lambat (sama sekali tidak ada); 
b) Anak tampak seperti tuli, atau pernah bicara tapi kemudian sirna; 
c) Mengoceh tanpa arti dengan bahasa yang tidak dapat dimengerti; 
d) Senang meniru atau membeo (echolalia); 
e) Sebagian tidak atau sedikit berbicara sampai dewasa. 

Perilaku a) Cuek terhadap lingkungan 
b) Perilaku tidak terarah 
c) Kelekatan terhadap benda tertentu 
d) Rutinitas yang kaku (rigid routine) 
e) Tidak suka pada perubahan 
f) Agresif dengan kadang mengamuk 
g) Kadang melukai diri sendiri (self injury) 
h) Menyukai sesuatu yang berulang 
i) Dapat berperilaku hiperaktif atau kekurangan, 

(Sumber: (Yuwono, 2012) 

Berbagai penelitian telah dilakukan yang 
menyoroti dampak signifikan faktor lingkungan pada 
kehidupan awal terhadap munculnya ASD. Faktor-
faktor seperti usia orang tua yang lebih tua, kondisi 
ibu selama kehamilan seperti diabetes, penyakit 
infeksi, gangguan tiroid, paparan hormon seks, 
obat-obatan tertentu, pestisida, polutan udara, 
logam berat, mikroplastik, serta kekurangan nutrisi 
atau stres psikologis pada ibu (Wang et al., 2025). 

Penyebab ASD yang paling sering ditemui 
adalah faktor genetik dan struktur otak anak. 

Namun, tingkat persetujuan terhadap berbagai 
kemungkinan penyebab ASD bervariasi tergantung 
pada status keraguan terhadap vaksin. Dari 21 
penyebab yang terdaftar, orang tua yang ragu 
terhadap vaksin lebih cenderung setuju dengan 18 
di antaranya, dan perbedaannya mencapai 
signifikansi statistik pada 9 kasus: 
kecelakaan/cedera, penurunan sistem imun anak, 
pola makan, polusi lingkungan, stres umum, 
pandangan negatif orang tua, perilaku atau 
keputusan orang tua, kondisi emosional orang tua, 

Komunikasi & 
Bahasa 

Perilaku 

Interaksi 
Sosial 

Gambar 2. Kaitan ketiga gangguan pada anak-anak ASD 
Sumber: (HR, 2018) 
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serta racun dalam vaksin sebagai penyebab ASD 
(Goin-Kochel et al., 2020). Faktor-faktor yang 
sangat diduga memicu autisme dipengaruhi oleh 

gangguan-gangguan yang tercantum pada Tabel 2 
berikut: 

Tabel 2. Penyebab anak terkena autisme 

Gangguan Faktor Penyebab 

Genetik Menurut National Institute of Health, keluarga yang memiliki satu anak dengan autisme 
memiliki kemungkinan 1-20 kali lebih tinggi untuk memiliki anak lain dengan ASD. 
Terdapat hubungan yang signifikan antara jenis kelamin dan faktor kebetulan, dengan 
subkelompok gen yang terkait dengan androgen dan estrogen menunjukkan keterkaitan 
yang menonjol dalam jaringan gen ASD dibandingkan dengan gen yang tidak 
berhubungan dengan hormon seks. Selain itu, potensi analisis genetik yang berfokus pada 
endokrinologi dalam memahami ASD menyoroti mekanisme biologis spesifik jenis kelamin 
yang dapat menjadi dasar untuk strategi diagnostik dan terapeutik di masa depan. 
(Briones-Valdivieso et al., 2025) 

Pestisida Menurut Dr. Alice Mao, seorang profesor dan pakar psikiatri, ia menyatakan bahwa bahan 
kimia dalam pestisida memengaruhi mereka yang tergolong autistik. 
Gejala ASD yang terkait dengan paparan pestisida mungkin disebabkan oleh 
ketidakseimbangan mikrobiota usus (disbiosis) (Yang et al., 2023) 

Obat-obatan Bayi yang terpapar obat-obatan, tentu saja, memiliki risiko lebih tinggi untuk mengalami 
autisme saat masih di dalam kandungan. 

Usia Orang 
Tua 

Sebuah studi yang diterbitkan pada tahun 2010 menemukan bahwa wanita berusia 40 
tahun memiliki risiko 50% lebih tinggi untuk melahirkan anak dengan autisme dibandingkan 
dengan wanita berusia 20-29 tahun. 

Perkembangan Ketidakseimbangan neurotransmiter, seperti dopamin dan serotonin di otak, juga dikaitkan 
dengan autisme. 

Flu Wanita yang mengalami demam selama seminggu atau lebih selama kehamilan memiliki 
kemungkinan tiga kali lebih besar untuk melahirkan anak dengan autisme. 

Senyawa 
Kimia 

Senyawa kimia juga disebut-sebut diduga mengandung unsur kimia yang menyebabkan 
gangguan autisme. 

(Sumber:  HR, 2018) 
 
Arsitektur perilaku sebagai konsep desain 

Arsitektur merupakan perwujudan dari sebuah 
pandangan dunia, sehingga tidak hanya terbatas 
pada teknik dan estetika bangunan, atau terpecah 
menjadi bidang-bidang terpisah seperti teknik, seni, 
atau aspek sosial (Laurens, 2004). 

Kata perilaku berasal dari kata "laku," yang 
mengacu pada cara melakukan atau bertindak. 
Oleh karena itu, perilaku adalah tindakan, respons, 
atau reaksi individu yang diarahkan terhadap 
sesuatu, yang diwujudkan dalam gerakan tubuh, 
tidak hanya tubuh tetapi juga ucapan (Tome et al., 
2015). 

Pendekatan perilaku menyoroti hubungan 
antara ruang dan individu atau komunitas yang 
menggunakannya. Dalam pendekatan ini, ruang 
dianggap memiliki makna dan nilai yang bervariasi, 
bergantung pada tingkat apresiasi dan pemahaman 
individu yang memanfaatkannya (Haryadi & 
Setiawan, 2024).  

Gambar 3 menggambarkan proses yang 
bersifat sirkular dan dinamis: ini berarti perilaku 
manusia dipengaruhi tidak hanya oleh bentuk fisik 
ruang, tetapi juga oleh proses kognitif dan 
emosional yang menghubungkan manusia dengan 
lingkungannya. Dalam konteks arsitektur, 

memahami rantai ini membantu perancang 
menciptakan ruang yang lebih manusiawi, adaptif 
terhadap kebutuhan psikologis, dan mendukung 
kesejahteraan pengguna. Beberapa konsep penting 
dalam studi arsitektur lingkungan dan perilaku 
dijelaskan berdasarkan tabel 3 di bawah ini: 

Gambar 3. Proses interaksi manusia dan lingkungan 
(Sumber: Haryadi & Setiawan, 2024) 
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Tabel 3. Konsep penting dalam kajian arsitektur lingkungan dan perilaku 

Konsep Kajian Teoritis Konsep Penerapan desain 
perancangan 

Setting perilaku Setting perilaku (behavior setting) secara sederhana 
sebagai suatu interaksi antara suatu kegiatan dengan 
tempat yang spesifik. Istilah behavior setting 
dijabarkan dalam dua istilah yakni system of setting 
sebagai rangkaian unsur-unsur fisik atau spasial yang 
mempunyai hubungan tertentu dan terkait hingga 
dapat dipakai untuk suatu kegiatan tertentu, serta 
system of activity sebagai suatu rangkaian perilaku 
yang secara sengaja dilakukan (Haryadi & Setiawan, 
2024). 

Pengaturan dan dampaknya 
terhadap perilaku yang 
dianalisis dalam desain 
dapat dibagi menjadi 
beberapa kategori: 
pengaturan warna, 
pengaturan ukuran dan 
bentuk, pengaturan perabot 
dan tata letaknya, serta 
pengaturan suara, suhu, dan 
pencahayaan. 

Persepsi tentang 
lingkungan 

Persepsi individu terhadap lingkungan merupakan cara 
mereka memahami suatu setting, yang dipengaruhi 
oleh budaya, logika, dan pengalaman pribadi. Persepsi 
lingkungan pengguna berperan penting dalam desain 
untuk menjamin terciptanya kualitas perancangan 
lingkungan yang optimal (Haryadi & Setiawan, 2024). 

Proses memahami 
lingkungan akan 
menghasilkan lingkungan 
yang dipersepsikan, yang 
dalam studi arsitektur 
lingkungan dan perilaku 
digunakan untuk 
menentukan bentuk 
bangunan serta pengaturan 
desain tata letak pada lokasi. 
Desain bangunan dan tata 
letak tapak dapat 
mempengaruhi psikologi 
pengguna (anak ASD) dalam 
membentuk persepsi mereka 
terhadap lingkungan sekitar. 
Pemahaman mengenai 
lingkungan yang diperoleh 
dari proses kognitif akan 
menghasilkan kualitas 
lingkungan yang menjadi 
dasar dalam menentukan 
lokasi dan tapak, dengan 
pertimbangan elemen 
kebisingan serta beberapa 
faktor lain, seperti bau dan 
kebersihan tapak (tingkat 
kesterilan tapak). 

Untuk mencapai kualitas 
lingkungan yang baik, 
penting untuk 
mempertimbangkan aspek 
pencahayaan, material, dan 
elemen fisik bangunan 
lainnya. Hal ini bertujuan 
untuk memastikan 
pemahaman yang baik 
dengan menerapkan konsep 
utilitas yang tepat dalam 
desain, yang pada akhirnya 
akan mempengaruhi 
keberlanjutan dari desain 
tersebut. 

Anak-anak dengan ASD 

Lingkungan yang 
terpersepsikan 

Lingkungan yang dipersepsikan adalah hasil dari 
persepsi lingkungan oleh individu atau kelompok. 
Persepsi lingkungan mencakup proses kognitif, afektif, 
dan kognitif individu atau kelompok terhadap 
lingkungan. Pembahasan mengenai lingkungan yang 
dipersepsikan menekankan bahwa setiap orang dapat 
memiliki gambaran lingkungan yang berbeda, 
tergantung pada proses persepsi masing-masing 
(Haryadi & Setiawan, 2024). 

Kognisi 
lingkungan, 
citra dan skemata 
 

Kognisi lingkungan adalah proses di mana manusia 
memahami dan memberikan makna pada 
lingkungannya. Proses ini menggambarkan bagaimana 
hubungan antara manusia dan lingkungannya 
terbentuk. Meskipun bersifat abstrak, kognisi 
lingkungan dapat divisualisasikan secara spasial. 
Dalam studi arsitektur lingkungan dan perilaku, ini 
dikenal sebagai peta mental (cognitive maps), yang 
merupakan representasi spasial spesifik dari suatu 
lingkungan dan memengaruhi pola perilaku manusia 
(Haryadi & Setiawan, 2024). 

Pemahaman 
Lingkungan 

Pemahaman lingkungan merujuk pada keseluruhan 
proses yang melibatkan pembentukan kognisi, skema, 
serta peta mental. Menurut (Rapoport, 1977) Berbagai 
elemen penting yang mempengaruhi persepsi subjektif 
terhadap lingkungan mencakup: tingkat kerumitan 
elemen atau objek; pola dan tekstur kota; ukuran, 
ketinggian, dan kepadatan bangunan; warna, bahan, 
dan detail; manusia (bahasa, cara berpakaian, dll); 
tanda-tanda; tingkat aktivitas; cara ruang digunakan; 
tingkat kebisingan; tingkat penerangan; elemen alami; 
serta aroma dan kebersihan (Haryadi & Setiawan, 
2024). 

Kualitas 
Lingkungan 

Kualitas lingkungan sering kali dipahami sebagai 
kondisi yang memenuhi gambaran ideal dari individu 
atau kelompok tertentu. Penelitian mengenai kualitas 
lingkungan dapat mendukung tercapainya 
keberlanjutan di masa depan dalam perancangan 
(Haryadi & Setiawan, 2024). 
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Konsep Kajian Teoritis Konsep Penerapan desain 
perancangan 

 
Tekanan 
lingkungan, 
stress, dan 
strategi 
penanggulangan 

Tekanan lingkungan mengacu pada aspek-aspek fisik, 
sosial, dan ekonomi yang dapat menimbulkan rasa 
tidak nyaman, kebingungan, atau keterasingan dari 
suatu tempat tertentu. Ketika tekanan ini menjadi 
terlalu berat, interaksi antara manusia dan 
lingkungannya tidak berjalan dengan lancar dan 
optimal, yang dapat menyebabkan perilaku tidak biasa 
akibat stress (Haryadi & Setiawan, 2024). 

mengalami gangguan yang 
sangat kompleks. Oleh 
karena itu, pemilihan lokasi 
untuk bangunan yang 
dirancang bagi mereka harus 
mempertimbangkan elemen-
elemen yang dapat 
mengurangi stres, seperti 
tingkat kebisingan di area 
tersebut, ketenangan 
lingkungan, dan ukuran 
lahan yang dapat 
mempengaruhi kondisi 
psikologis mereka agar tidak 
merasa tertekan. 
Pemahaman tentang teritori, 
ruang pribadi, dan 
kesumpekan sangat penting 
sebagai dasar dalam 
menentukan pembagian 
zona pada lokasi dan 
bangunan. 
Pembagian zona 
berdasarkan tingkat privasi 
dan ruang akan 
mempengaruhi aktivitas anak 
ASD dalam perancangan 
desain. 
Selanjutnya, ruang pribadi 
menjadi landasan dalam 
merancang desain dan pola 
sirkulasi yang baik dan tepat 
agar tidak terasa sesak saat 
melakukan aktivitas. 

Teritori Teritorialitas adalah kecenderungan untuk menguasai 
area yang luas untuk digunakan oleh individu atau 
kelompok pengguna, atau untuk fungsi tertentu  
(Laurens, 2004). Penerapan konsep teritorialitas dalam 
desain merujuk pada pola perilaku manusia terkait 
dengan teritorialitas yang dapat mengurangi agresi, 
meningkatkan kontrol, serta menumbuhkan rasa 
keteraturan dan keamanan. Konsep teritori ini 
berhubungan dengan isu ruang privat dan publik, serta 
konsep privasi berdasarkan kebutuhan emosional 
(Haryadi & Setiawan, 2024). 

Ruang Personal 
dan 
Kesumpekan 

Ruang personal adalah wilayah kecil yang berada 
dalam jangkauan individu dan dimiliki oleh setiap 
orang. Area ini berperan dalam lingkungan dan sering 
kali melibatkan penataan perabot, terutama di tempat-
tempat umum (Laurens, 2004). (Albert & Dabbs Jr., 
1970) menyatakan bahwa atribusi dan perasaan 
negatif dapat muncul ketika jarak antara komunikator 
dan subjeknya kurang atau lebih dari 1,5m, yang 
dianggap sebagai jarak ideal untuk interaksi 
interpersonal (contohnya, jarak 0,6 m atau 4,6 m) 
(Halim, 2005). (Patterson & Sechrest, 1970) 
menyatakan bahwa subjek merasa lebih positif ketika 
berinteraksi dengan kelompok pada jarak menengah 
(1,2 m) dibandingkan dengan jarak yang lebih jauh 
(2,4 m). Selain itu, subjek dalam kelompok diskusi 
dengan bangku yang hanya berjarak 5 cm mengalami 
telapak tangan berkeringat, yang merupakan tanda 
peningkatan gairah, dibandingkan dengan subjek 
dalam kelompok diskusi dengan bangku yang berjarak 
91 cm (Halim, 2005). Setiap studi mengenai 
ketidaksesuaian jarak berdampak pada perancangan.. 

Sumber: (Haryadi & Setiawan, 2024) 

 
Ruang untuk terapi Anak dengan ASD 

Saat ini, strategi terapeutik untuk ASD dibagi 
menjadi pendekatan non-farmakologis dan 
farmakologis. Terapi non-farmakologis meliputi 
terapi kognitif-perilaku, terapi perilaku sosial, 
intervensi psikologis, serta terapi seperti terapi 
musik, terapi seni, intervensi olahraga fisik, dan 
terapi dengan bantuan hewan. Terapi-terapi ini 
digunakan untuk mengembangkan keterampilan 

perawatan diri dan keterampilan sosial pada anak-
anak, meningkatkan kemampuan komunikasi dan 
sosial pada pasien dengan ASD, serta 
meningkatkan kualitas hidup mereka secara 
keseluruhan (Wang et al., 2025). Penanganan 
komprehensif untuk individu dengan autisme dapat 
dilakukan melalui proses terapi (Suteja, 2014). Lihat 
tabel 4 berikut: 
 

 
Tabel 4. Bentuk dan metode terapi serta kebutuhan ruang anak dengan autisme 

Jenis Terapi Penatalaksanaan Kebutuhan Ruang (ukuran / karakteristik) 

Behavioral 
Therapy 

Digunakan untuk mengurangi perilaku 
atipikal melalui terapi okupasi dalam 
upaya membantu meningkatkan dan 
mengembangkan keterampilan otot, 
serta terapi wicara dengan 

Ruang terapi individual atau kelompok kecil; 
estimasi ~ 15-20 m² per anak (misalnya 
ruang ~4×4 m untuk kelompok kecil) dengan 
sirkulasi terbuka, furnitur fleksibel, 
pencahayaan terkendali (Owen & Rangkuty, 
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Jenis Terapi Penatalaksanaan Kebutuhan Ruang (ukuran / karakteristik) 

menggunakan metode ABA (Applied 
Behaviour Analysis). 

2023) 

Terapi Biomedik Dilakukan dengan cara mensuplai 
terhadap anak-anak autisme dengan 
pemberian obat dari dokter spesialis 
jiwa anak. 

a) Ruang konsultasi medis ± 9–12 m². 

b) Ventilasi alami, suhu nyaman (22–25°C). 
c) Area tunggu anak dan pendamping 

terpisah dari area terapi utama. 

Terapi Fisik/ 
Occupational/ 
Physiotherapy 

Mengembangkan kemampuan motorik 
kasar dan halus; memulihkan kontrol 
tubuh. 

Ruang aktivitas motorik dengan area bebas 
hambatan, lantai empuk; estimasi ~ 20-30 m² 
untuk segmen aktivitas gross motor; zona 
untuk alat keseimbangan (Niknejad & 
Mesbah, 2025) 

Terapi bermain Membantu perkembangan sosial, 
emosi, dan kemampuan berbagi 
dengan anak sebaya. 

Ruang bermain interaktif dengan zona 
fleksibel; estimasi ~ 25-35 m² untuk 
kelompok kecil; pencahayaan alami, material 
lembut, furnitur modular (Tola et al., 2021) 

Terapi 
Perkembangan 

Meningkatkan kemampuan sosial, 
emosional, dan intelektual 
berdasarkan minat dan kekuatan 
individu anak. 

a) Ruang fleksibel ± 8–12 m² per anak. 

b) Ruang dapat diubah menjadi zona 
individu atau kelompok. 

c) Furnitur modular, pencahayaan alami, 
suhu stabil. 

Terapi Wicara 
(speech/visual 
therapy) 

Terapi wicara bertujuan agar anak 
dengan autisme dapat belajar dan 
berkomunikasi dengan cara melihat 
(visual learner) gambar-gambar yang 
unik dan disenangi. 

Ruang terapi kecil individual ~ 10-12 m², 
kedap suara, visual board, pewarnaan 
tenang 

Terapi Musik Dilakukan untuk membantu 
perkembangan anak juga agar anak 
dapat menanggap melalui 
pendengarnnya, lalu diaktifkan di 
dalam otaknya, kemudian 
dihubungkan ke pusatpusat saraf yang 
berkaitan dengan emosi, imajinasi dan 
ketenangan. 

Ruang musik dengan akustik terkontrol, 
peredam suara, area duduk melingkar; 
estimasi ~ 15-20 m² untuk kelompok kecil 

Terapi Obat Dalam terapi obat (drug therapy) 
penderita autis dapat diberikan obat-
obatan hanya pada kondisi-kondisi 
tertentu saja, pemberiannya pun 
sangat terbatas karena terapi obat 
tidak terlalu menentukan dalam 
penyembuhan anak-anak autis. 

a) Ruang farmasi kecil (4–6 m²) dengan 

penyimpanan aman. 

b) Area konsultasi privat, ventilasi baik. 

Terapi 
Lumba-lumba 
(hidroterapi) 

Terapi dengan menggunakan ikan 
lumba-lumba dapat dilakukan dalam 
durasi sekitar 40 menit, dengan tujuan 
untuk menyeimbangkan hormon 
endoktrinnya dan sensor yang 
dikeluarkan melalui suara lumba-
lumba dapat bermanfaat untuk 
memulihkan sensoris anak 
penyandang autis. 

a) Kolam terapi air hangat (32–34°C), 

kedalaman aman (1–1,2 m).  

b) Area observasi terpisah, durasi ± 40 
menit per sesi.  

c) Ventilasi dan sirkulasi udara baik. 

Sumber:  Olah Data, 2025 

 

Ruang dengan terapi taman sensoris 
Taman sensorik menyediakan berbagai manfaat, 

termasuk pendidikan, interaksi sosial, 
penyembuhan, dan penyegaran. Taman-taman ini 
berfungsi sebagai lokasi untuk terapi integrasi 
sensorik, sebuah metode yang merangsang sistem 

sensorik tubuh, termasuk kelima pancaindra, agar 
lebih responsif dan berfungsi dengan lebih baik 
(Pinendita et al., 2017). Berikut ini adalah parameter 
dan kriteria desain untuk ruang luar bagi individu 
dengan autisme, sebagaimana tercantum pada 
tabel 5: 
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Tabel 5. Parameter dan Kriteria Perancangan ruang luas anak dengan spektrum autisme 

Parameter Aspek desain Kriteria desain 

Keamanan dan 

keselamatan 

terapi 

a) Tata massa 
b) Material 
c) Aksebilitas 

a) Akses visual ke ruang luar untuk mengawasi kegiatan anak; 
b) Ruang luar yang tenang dan terlingkupi namun tidak terisolasi; 
c) Menggunakan material lantai yang tidak licin dan menyerap air. 

Terapi a) Zonasi 
b) Material 
c) Fitur taman 

a) Pemisahan antara zona anak hipersensitif dan hiposensitif 

b) Tersedia area terapi, istirahat, rekreasi, dan pengalaman sensori. 

c) Tersedia area yang dapat melindungi anak saat mengalami stress; 

d) Tersedia area untuk interaksi dan pengalaman sensori; 

e) Tersedia area softscape dan handscape yang menstimulus dan 

menenangkan anak; 

f) Tersedia permainan yang melatih motorik, keseimbangan, dan 

koordinasi; 

g) Tersedia fitur air yang dapat memberikan kesempatan untuk 

menstimulasi pendengaran, peraba, serta menenangkan. 

Sumber: (Pinendita et al., 2017) 
 

Ruang dengan terapi berkuda (Therapeutic 
Horse Riding) 

Therapeutic Horse Riding (THR) dapat secara 
signifikan meningkatkan keterampilan motorik 
secara keseluruhan serta sub-keterampilan motorik 
seperti berlari, sprint, dan menangkap dengan 
kedua tangan, sehingga menjadi alternatif yang 
efektif bagi anak-anak dengan ASD (Gabriels et al., 
2015; Zhao et al., 2022). Aturan umum mengenai 
kandang kuda dijelaskan secara rinci pada Tabel 6 
di bawah ini: 

 
Tabel 6. Area standar dan kandang kuda 

Description Size 

Lantai Kandang  2 x tinggi tengkuk  

Panjang min. kandang  1,5 x tinggi tengkuk 

Tinggi kuda tunggangan  1,60 -1,65 m  

Luas lantai 10,5 m2 
Ukuran kandang  3,00 x 3,50 m 

Panjang maks. kandang  2,50 x 4,20 m  

Lorong berjalan kuda  2,50 m 

Ruang Pelana, kotak obat-
obatan, ruang 
penyimpanan makanan 

≥ 15 m2 (tergantung 
jumlah kuda)  

Ruang perawatan 20 ekor kuda = 5,0 x 
3,60 m 

Sumber: (Neufert, 2002) 

 
PENUTUP 

Hasil dari penelitian disimpulkan bahwa 
arsitektur menpunyai peran yang strategis dalam 
proses pembentukan perilaku, kenyamanan, dan 
pengalaman ruang bagi anak dengan ASD melalui 
pengaturan elemen fisik dan sensorik yang 
sederhana, terstruktur, serta minim rangsangan. Hal 
itu mampu mendukung perkembangan kognitif serta 
mengurangi tekanan sensorik. Oleh karena itu, 
diperlukan pendekatan multidisiplin dalam prose 
desain yang mengintegrasikan keilmuan arsitektur, 
psikologi lingkungan, serta terapi okupasi agar 
tercipta lingkungan inklusif yang fungsional serta 
memungkinkan responsif terhadap kebutuhan 

sensorik dan emosional sehingga arsitektur dapat 
berperan sebagai media terapeutik dalam 

meningkatkan kualitas hidup anak-anak ASD. 
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