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A la Clinique Psychologique et Logopédique de l’Université Liège (CPLU), la réalité virtuelle

est utilisée dans le traitement des troubles anxieux (TOC, phobie sociale, etc.), des phobies

spécifiques (phobie des araignées, des chiens, etc), du bégaiement et des troubles de la voix.

Le principe est de s’exposer, à l’aide du psychologue clinicien ou du logopède, aux situations

problématique selon une hiérarchie établie par le patient. A mesure des expositions, le

patient développe sa confiance à se confronter aux situations difficiles et à y faire face de

manière adéquate.

Objectif de la RV : stopper l’évitement en modifiant les affects, les pensées et les

comportements. Confrontation graduelle, sécurisée et contrôlée, à une hiérarchie de

situations craintes. Permet de prendre conscience que les conséquences craintes n’arrivent

pas nécessairement.
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La RV comme outil thérapeutique 

en psychologie et en logopédie à la CPLU 

La Réalité Virtuelle (RV) est une application qui permet d’être immergé dans des espaces digitaux 3D générés par un ordinateur. 

Face à l’objet phobique, l’anxiété monte rapidement, mais elle arrive à un plateau puis

diminue spontanément. A mesure de l’exposition, la peur diminue progressivement jusqu’à

des niveaux très faibles, proches de zéro.

Contact: cplu@ulg.ac.be ou 04/366.92.96

En recherche, la RV est également utilisée pour explorer de nombreux phénomènes

psychologiques supplémentaires comme l’addiction, les troubles du comportement

alimentaire, le fonctionnement cognitif, l’anxiété sociale, le bégaiement ou les

hallucinations auditives (Freeman et al., 2017).

Le bégaiement est associé à une anxiété pour la prise de parole dès l’adolescence (Smith

et al., 2014). La prise en charge doit prévoir un travail sur l’anxiété, ainsi qu’une phase de

transfert des techniques de parole apprises avec le logopède à des situations de

communication anxiogènes. Mais la peur et l’évitement de ces situations sont les

principaux obstacles à la réussite de la prise en charge (Baxter et al., 2016). Des projets de

recherche sont en cours pour évaluer la pertinence de la RV comme outil d’exposition et

de transfert chez les patients qui bégaient.

Contact : al.leclercq@ulg.ac.be

Les migraines et céphalées de tension font partie des maladies chroniques les plus

fréquentes chez l’enfant et l’adolescent (Annequin, Dumas, Tourniaire, & Massiou, 2000).

Plusieurs études mettent en évidence le fait que celles-ci ont impact conséquent sur la

qualité de la vie de ceux-ci (Powers, Patton, Hommel & Hershey, 2004). Un projet de

recherche en cours vise à créer et à évaluer la pertinence d’un outil tel que la RV dans le

traitement des migraines et des céphalées pédiatriques, d’une part par l’apprentissage de

compétences de relaxation, et d’autre part le changement de cognitions impliquées dans

l’ajustement à la douleur telles que la catastrophisation et le sentiment d’auto-efficacité.

Contact : cstassart@ulg.ac.be

La mémoire humaine est d’une extraordinaire complexité et difficile à évaluer. Notre

projet consiste à élaborer un test standardisé proche de la vie quotidienne permettant une

évaluation de différents aspects du souvenir autobiographique et une évaluation à la

première personne. Nous explorerons si le fonctionnement mnésique dans un

environnement virtuel est corrélé avec les performances aux tests classiques de mémoire,

et surtout avec le fonctionnement dans la vie quotidienne de personnes âgées.

Contact : sylvie.willems@ulg.ac.be

Chez les enseignants, la voix est un outil de travail indispensable (Inserm, 2006). Son

utilisation optimale permet d’assurer un enseignement efficace et de préserver la santé

vocale de l’enseignant. Apprendre à bien utiliser la voix ou rééduquer ses troubles

nécessite de pratiquer le comportement recherché dans un contexte se rapprochant de la

situation réelle. Par l’immersion d’enseignants dans une classe virtuelle, le projet

VIRTUVOX s’intéresse aux processus d’acquisition et à la généralisation d’un

comportement vocal efficace au moyen de la RV.

Contact: angelique.remacle@ulg.ac.be

Environ sept pourcents d’individus de la population générale fait l’expérience à un moment

donné de sa vie d’idées de persécution ou des hallucinations auditives (Linscott & Van Os,

2012). Dans leur expression extrême, ces phénomènes sont associés à de graves difficultés

mentales telles que la schizophrénie. Un projet de recherche en cours vise à construire des

environnements permettant d’éliciter ces phénomènes dans la population générale afin

d’en accroître la compréhension.

Contact : c.dellalibera@ulg.ac.be
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