
SCOPOPHOBIE Peur d’être observé 

Comprendre la scopophobie : causes, symptômes et solutions pour apprivoiser le regard des 
autres 

Il y a ce moment où vous entrez dans une pièce, croisez quelques regards, et votre corps se 
met à brûler comme si un projecteur venait de se braquer sur vous. Le cœur s’emballe, les 
mains tremblent, l’envie de fuir est immédiate. Ce n’est pas de la simple timidité : c’est la peur 
panique d’être observé, ce que les cliniciens appellent la scopophobie ou scopophobie. 

Ce trouble est rarement nommé, souvent banalisé ou confondu avec de la gêne sociale, alors 
qu’il peut ruiner une scolarité, une carrière, une vie affective. Pourtant, il existe des 
explications, et surtout des leviers concrets pour reprendre la main sur ce regard qui fait mal. 

En bref : ce que vous allez trouver ici 

• Ce qu’est vraiment la scopophobie, et comment la distinguer de la timidité ou de 
l’introversion. 

• Les mécanismes psychologiques et les causes fréquentes (traumas, moqueries, 
hyperexposition au jugement). 

• Les symptômes typiques – physiques, émotionnels et comportementaux – qui 
permettent d’y voir clair. 

• Le lien avec l’anxiété sociale et les chiffres récents qui montrent à quel point ce 
phénomène explose chez les jeunes. 

• Les solutions validées : thérapies, exercices d’exposition, hygiène numérique, 
médicaments si besoin. 

• Un plan d’action concret en 4 étapes pour commencer à se libérer du pouvoir du 
regard des autres. 

Comprendre la scopophobie : bien plus qu’être “un peu gêné” 

Une phobie spécifique du regard, ancrée dans le corps 

La scopophobie désigne une peur intense et irrationnelle du fait d’être observé par autrui – 
ou de se sentir observé, même quand ce n’est pas réellement le cas. Cette peur ne se limite 
pas à un léger malaise : elle déclenche souvent des symptômes très physiques. 

On retrouve fréquemment : palpitations, rougeur soudaine du visage, transpiration, 
tremblements, sensation d’étouffement ou de vertiges, voire une impression de “sortir de son 
corps”. Le regard extérieur est interprété comme une menace, comme si chaque œil devenait 
un détecteur d’imperfections ou un juge silencieux. 

Une personne scopophobe peut se sentir observée même dans un simple couloir, à l’arrêt de 
bus ou en visioconférence, et vivre cette situation comme un danger presque vital. 

 



Scopophobie, timidité, introversion : ce qui les différencie 

Beaucoup de personnes minimisent ce qu’elles ressentent en disant “je suis juste timide”. 
Pourtant, la scopophobie se distingue par trois traits majeurs : l’intensité, l’évitement et 
l’impact sur la vie quotidienne. 

Caractéristique Timidité Introversion Scopophobie 

Rapport au 
regard des autres 

Malaise modéré, 
fluctuants selon le 
contexte. 

Préférence pour des 
interactions limitées, 
mais tolérance au 
regard social. 

Peur intense d’être vu, 
pensée envahissante 
d’être jugé. 

Symptômes 
physiques 

Légère tension, 
parfois 
rougissement. 

Fatigue sociale, 
besoin de retrait 
après interaction. 

Palpitations, sueurs, 
tremblements, 
nausées, vertiges. 

Comportements 
d’évitement 

Évite certaines 
situations mais 
peut se forcer. 

Choisit des contextes 
calmes et peu 
stimulants. 

Évitement massif : 
exposés, réunions, 
transports, caméras, 
espaces ouverts. 

Impact sur la vie 

Inconfort, mais vie 
globalement 
fonctionnelle. 

Vie adaptée à ses 
besoins, pas 
forcément 
souffrante. 

Isolement social, frein 
scolaire ou 
professionnel, 
souffrance importante. 

 

Autrement dit, la scopophobie n’est pas un trait de personnalité. C’est un trouble anxieux qui 
mérite d’être nommé, compris et traité, au même titre qu’une phobie des araignées ou de 
l’avion. 

Les causes invisibles : comment naît la peur d’être observé ? 

Traumatismes, humiliations, micro-agressions répétées 

Dans de nombreux témoignages cliniques, la scopophobie apparaît après une expérience 
marquante de honte : moqueries publiques, harcèlement scolaire, exposé catastrophique, 
vidéo humiliant la personne partagée en ligne. Une telle scène crée un lien puissant entre 
“être vu” et “être détruit socialement”. 

Parfois, il ne s’agit pas d’un seul événement spectaculaire, mais d’une accumulation de petites 
humiliations, de critiques sur le physique, la manière de parler, de marcher, de manger. À 
force, le corps enregistre le regard comme une menace permanente, et la personne vit dans 
un état d’alerte chronique dès qu’elle sent qu’on la regarde. 

 

 



Le rôle de l’anxiété sociale et des phobies spécifiques 

La scopophobie est souvent considérée comme une forme particulière d’anxiété sociale, où 
le regard devient le symbole du jugement. Les études récentes montrent que l’anxiété sociale 
est l’un des troubles anxieux les plus fréquents, avec une prévalence mondiale qui dépasse un 
jeune sur trois répondant aux critères cliniques. 

Les phobies spécifiques sont parmi les troubles mentaux les plus répandus, avec une 
prévalence à vie estimée entre 7,4% et 14% dans la population générale. Dans ces troubles, 
on retrouve souvent les mêmes ingrédients : une histoire de perte de contrôle, des 
expériences de menace, des stratégies d’évitement qui, paradoxalement, entretiennent le 
problème. 

Quand les écrans amplifient la peur du regard 

Les réseaux sociaux ont transformé le regard en score permanent : likes, vues, commentaires, 
captures d’écran, stories partagées. Pour un cerveau vulnérable à l’anxiété sociale, chaque 
interaction peut devenir un risque de dérision publique. 

Des travaux sur l’anxiété montrent que plus de la moitié des utilisateurs perçoivent un impact 
négatif de ces plateformes sur leur santé mentale, et une grande partie rapporte un 
renforcement de l’anxiété liée à l’image de soi. Chez les plus jeunes, près de 90% des nouveaux 
cas d’anxiété sociale émergent avant 23 ans, dans un contexte où le regard des pairs est 
central et hyperconnecté. 

Symptômes de la scopophobie : ce que l’on ressent vraiment 

Ce qui se passe dans le corps 

Lorsqu’une personne souffrant de scopophobie se sent observée, son système nerveux 
déclenche une réaction de survie disproportionnée : le corps se comporte comme s’il faisait 
face à un danger physique. 

• Accélération du rythme cardiaque, impression que le cœur va “sauter de la poitrine”. 
• Transpiration, mains moites, parfois frissons. 
• Tremblements visibles, surtout des mains ou de la voix. 
• Rougeur du visage, vécue comme une humiliation supplémentaire. 
• Sensation de boule dans la gorge, gêne respiratoire, voire hyperventilation. 
• Vertiges, étourdissements, impression de “déconnexion”. 

Ces réactions, effrayantes mais normales d’un point de vue biologique, renforcent la peur : la 
personne ne craint plus seulement le regard, mais aussi sa propre réaction au regard. 

Les pensées qui alimentent l’angoisse 

Sur le plan cognitif, on retrouve des pensées très typiques : 

• “Tout le monde me regarde.” 
• “Ils voient que je tremble / que je rougis.” 



• “Je vais me ridiculiser, je ne pourrai pas m’en remettre.” 
• “On va parler de moi après, se moquer, partager ça.” 

Ces pensées sont souvent automatiques, rapides, difficiles à remettre en question dans le feu 
de l’instant. Elles reposent sur une surestimation massive du jugement d’autrui et une sous-
estimation tout aussi massive de ses propres ressources. 

Évitement et repli : quand la peur organise toute la vie 

Pour éviter le regard, beaucoup de personnes installent progressivement une stratégie de 
survie qui ressemble à une mise à l’écart d’elles-mêmes : 

• Choisir systématiquement le fond de la salle, les bords de trottoir, les places les plus 
discrètes. 

• Refuser les exposés, réunions, appels vidéo, photos de groupe. 
• Modifier sa façon de marcher, de s’habiller, de manger pour “se faire oublier”. 
• Limiter les sorties, les rendez-vous, les loisirs, jusqu’à l’isolement social. 

Sur le moment, ces stratégies soulagent. À long terme, elles renforcent la scopophobie : le 
cerveau n’a jamais l’occasion de découvrir qu’il peut supporter le regard sans catastrophe. 

Scopophobie et monde moderne : quand le regard est partout 

Vie scolaire, travail, visio : des terrains à haut risque 

L’école et le travail multiplient les situations où le regard est au centre : exposés, oraux, 
réunions, open spaces, postes en front office. Pour une personne scopophobe, chaque 
convocation à parler en public peut ressembler à un verdict. 

Les chiffres disponibles sur l’anxiété sociale montrent que des millions d’adultes en souffrent 
chaque année, avec une proportion de l’ordre de 7% à 10% dans la population selon les pays. 
Quand on ajoute la peur spécifique d’être observé, on comprend combien de carrières sont 
freinées par des symptômes dont on ne parle presque jamais en entreprise. 

Caméras, visios et exposition numérique permanente 

La crise sanitaire a banalisé le télétravail et les cours en ligne, avec un nouvel acteur : la 
caméra. Pour les personnes vulnérables, devoir “se montrer” en permanence face à une 
mosaïque de visages sur écran peut déclencher ou aggraver une scopophobie. 

Une étude menée sur les étudiants suivant des cours en ligne a mis en évidence qu’environ 
14,5% d’entre eux présentaient un risque élevé de scopophobie, lié notamment à la fatigue 
des visios et au sentiment d’être constamment observés. Le regard digital n’est pas moins 
puissant que le regard réel : il est parfois vécu comme plus intrusif encore, car potentiellement 
enregistrable, partageable, commentable. 

 
 



Comment soigner la scopophobie : ce que la science recommande 

Thérapies cognitives et comportementales : le cœur du traitement 

Les recherches cliniques convergent : les thérapies cognitives et comportementales 
(TCC)font partie des approches les plus efficaces pour traiter les phobies spécifiques et 
l’anxiété sociale, scopophobie incluse. 

En pratique, une TCC travaille sur deux axes principaux : 

• Les pensées : identifier les croyances automatiques (“tout le monde me juge”, “je ne 
supporte pas le regard”), les questionner, les nuancer, les remplacer par des pensées 
plus ajustées. 

• Les comportements : mettre en place une exposition graduée au regard des autres 
(par exemple, commencer par marcher dans une rue un peu fréquentée, puis entrer 
dans un café, puis prendre la parole devant un petit groupe, etc.). 

Cette exposition n’a rien d’un lâchage brutal dans l’arène : elle se fait par étapes, avec un plan 
précis, en respectant le rythme de la personne. L’objectif n’est pas “d’aimer” le regard, mais 
de reprendre assez de pouvoir pour qu’il ne dirige plus toute la vie. 

Le rôle possible des médicaments 

Dans les formes les plus sévères, des traitements médicamenteux peuvent être proposés en 
complément d’une psychothérapie : antidépresseurs, benzodiazépines à court terme, ou 
bêta-bloquants, notamment pour réduire les symptômes physiques lors de situations ciblées 
(examens, prises de parole). 

Ces outils ne “suppriment” pas la phobie, mais ils peuvent offrir un répit pour engager plus 
sereinement le travail psychothérapeutique. La décision se prend toujours avec un médecin 
ou un psychiatre, en pesant bénéfices et risques. 

Groupes, psychoéducation, soutien social 

Participer à des groupes thérapeutiques avec d’autres personnes vivant la même peur peut 
transformer l’expérience du regard : on se découvre observé avec bienveillance, compris, 
jamais ridiculisé. Cet environnement contrôlé aide à reconstruire une image de soi plus solide. 

La psychoéducation – comprendre le fonctionnement de l’anxiété, du cerveau, du système 
nerveux – diminue la culpabilité (“je ne suis pas faible, j’ai un trouble identifiable”) et redonne 
un sentiment de contrôle. Le soutien des proches, lorsqu’ils sont informés, peut aussi faire la 
différence : proposer une présence, pas une injonction à “se faire violence”. 

Un plan d’action concret pour apprivoiser le regard des autres 

Étape 1 – Nommer le problème sans se juger 



La première étape consiste à dire : “Ce que je vis porte un nom : scopophobie.” Ce simple mot 
sort votre expérience de la zone grise du “je suis bizarre” pour l’inscrire dans une réalité 
psychologique décrite, étudiée, traitable. 

Écrire noir sur blanc les situations qui déclenchent le plus d’angoisse (magasins, transports, 
réunions, visios…), la façon dont votre corps réagit, les pensées qui apparaissent, permet 
d’objectiver ce qui se joue et de préparer un travail thérapeutique. 

Étape 2 – Ajuster votre environnement pour ne plus vous épuiser 

Apprivoiser le regard ne signifie pas se jeter sans préparation dans toutes les situations les 
plus difficiles. Il s’agit d’abord de repérer ce qui vous “crame” le plus vite (visios longues, open 
space bruyant, heures de pointe dans le métro…) et, quand c’est possible, d’ajuster : caméras 
coupées une partie du temps si le cadre le permet, pauses régulières, trajets légèrement 
décalés. 

Ces ajustements ne sont pas une fuite ; ce sont des aménagements pour arrêter de vivre 
continuellement au bord de la rupture, et garder de l’énergie pour un vrai travail de 
changement. 

Étape 3 – Commencer une exposition graduée, même très modeste 

La logique est contre-intuitive : pour diminuer la peur, il faut accepter d’y entrer, mais à très 
petite dose, dans un cadre choisi. Un exemple de progression réaliste pourrait être : 

• Regarder les gens dans les yeux une seconde en marchant dans la rue, puis détourner 
le regard. 

• Rester quelques minutes dans un lieu public sans téléphone ni écouteurs, en observant 
simplement ce qui se passe. 

• Allumer sa caméra au début d’une visio, puis la couper, en observant ce que l’on 
ressent. 

• Prendre la parole avec une phrase lors d’une réunion, sans se juger sur la performance, 
seulement sur le fait d’avoir essayé. 

Tenir un petit carnet où vous notez chaque micro-exposition, votre niveau de peur avant et 
après, et ce qui s’est réellement passé (et non ce que vous craigniez) est un excellent moyen 
de montrer à votre cerveau que sa prédiction catastrophiste n’est pas toujours juste. 

Étape 4 – Se faire accompagner pour aller plus loin 

Quand la scopophobie impacte fortement les études, le travail ou la vie affective, un 
accompagnement professionnel n’est pas un luxe, c’est un investissement sur votre liberté 
psychique. Les psychologues formés aux TCC, aux thérapies de l’anxiété sociale, ou encore aux 
approches centrées sur les traumas (type EMDR) peuvent proposer un travail sur mesure. 

Il est parfois utile d’oser dire explicitement dès le premier rendez-vous : “J’ai une peur panique 
du regard, j’aimerais que nous travaillions là-dessus”. Nommer l’objet est déjà un acte de 
reconquête. Vous n’êtes pas un “cas”, vous êtes une personne qui a dû survivre à un 



environnement où le regard a trop souvent blessé, et qui cherche maintenant à en reprendre 
la main. 

L’objectif n’est pas de devenir insensible au regard des autres, mais de retrouver la possibilité 
de vivre, créer, aimer, travailler, sans que chaque paire d’yeux croisée ait le pouvoir de vous 
couper le souffle. 

© https://psychologie-positive.com/comprendre-la-scopophobie-causes-symptomes-et-
solutions/ 
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