
MUSOPHOBIE Peur des souris 

Musophobie : comprendre la peur des souris et comment la surmonter réellement 

Comprendre la musophobie : bien plus qu’une simple peur “ridicule” 
Vous savez que c’est “juste” une souris. Pourtant votre cœur explose dans votre poitrine, vos 
jambes se dérobent, un cri vous échappe avant même d’avoir eu le temps de réfléchir. Autour, 
certains rient. Vous, vous avez juste envie de disparaître. 

La musophobie – la peur intense des rats et des souris – est souvent tournée en dérision, 
caricaturée dans les dessins animés. Mais pour ceux qui la vivent, c’est une peur viscérale, 
parfois humiliée, toujours épuisante. Les études sur les phobies animales montrent qu’elles 
font partie des phobies spécifiques les plus fréquentes, avec une prévalence pouvant 
atteindre environ 5% de la population pour ce sous-type particulier de peur animale, en 
fonction des échantillons étudiés. 

Ce texte s’adresse à vous si : vous sursautez à la vue d’une souris sur un trottoir, vous évitez 
certaines rues, caves ou restaurants, ou si vous vivez dans la honte silencieuse de cette peur 
que vous jugez “irrationnelle”. La musophobie a une logique, une histoire, des mécanismes 
neurologiques. Et surtout : elle se travaille, avec des outils psychologiques solides. 

En bref : ce qu’il faut retenir sur la musophobie 

• La musophobie est une phobie spécifique centrée sur les rats, les souris et parfois les 
rongeurs en général. 

• Elle s’accompagne de réactions physiques (tachycardie, sueurs, tremblements, besoin 
de fuir) et d’une peur d’anticipation qui peut modifier tout un mode de vie. 

• Les phobies animales représentent l’un des sous-types les plus fréquents de phobie 
spécifique à l’échelle mondiale. 

• La peur des souris n’est pas un “caprice” : elle se construit à partir de prédispositions 
biologiques, d’apprentissages familiaux, culturels ou d’événements marquants. 

• Les thérapies les mieux validées incluent la thérapie cognitivo-
comportementale (TCC) avec exposition graduée, parfois associée à des techniques de 
relaxation, d’hypnose ou d’autres approches psychothérapeutiques. 

• Des protocoles bien construits d’exposition peuvent conduire à une amélioration 
majeure, avec des taux de rémission rapportés entre 80 et 90% pour les phobies 
spécifiques traitées par TCC. 

Ce qui se passe dans votre corps quand vous voyez une souris 

Une alarme qui se déclenche trop vite 

Une phobie, ce n’est pas “avoir mauvais caractère”, c’est un système d’alarme biologique qui 
se déclenche trop fort, trop vite, pour un stimulus particulier. Dans le cas de la musophobie, 
l’alerte se met en marche à la simple vue d’une souris, d’un rat, parfois d’une image ou même 
d’une description verbale. 



Sur le plan physiologique, le cerveau active le circuit de la peur : l’amygdale évalue le stimulus 
comme menaçant, déclenche une cascade hormonale, et le corps se prépare à la fuite ou au 
combat. Le point clé : cette réaction est automatique, rapide, largement involontaire. On peut 
savoir intellectuellement qu’une souris ne va pas nous attaquer et pourtant ressentir une 
panique totale. 

Symptômes typiques : bien plus qu’un simple dégoût 

Les personnes musophobes décrivent souvent une combinaison de peur et de dégoût, mais 
aussi des symptômes physiques très marqués : accélération du rythme cardiaque, respiration 
courte, tremblements, tension musculaire, sensation de perte de contrôle, parfois impression 
de “sortir de son corps”. 

Symptômes fréquents Comment cela peut se manifester 

Réactions physiques 
Palpitations, sueurs, bouffées de chaleur ou frissons, nausées, 
vertiges, sensation de malaise. 

Réactions 
comportementales 

Fuite immédiate, cris, incapacité à entrer dans une pièce, 
évitement systématique des lieux à risque (caves, parkings, 
restaurants proches des poubelles). 

Réactions cognitives 

Pensées catastrophistes (“elle va me sauter dessus”, “je vais 
m’évanouir”), hypervigilance, images mentales d’invasion de 
rats. 

Anticipation anxieuse 

Ruminations avant de sortir, vérification systématique des lieux, 
difficulté à se concentrer dès qu’on pense au risque de croiser 
une souris. 

 

Dans certains cas, la réaction va jusqu’à la crise de panique, avec impression d’étouffer, peur 
de “devenir fou”, besoin urgent de sortir de la situation. Là encore, cela n’a rien à voir avec la 
“force de caractère” et tout à voir avec des mécanismes d’apprentissage et de 
conditionnement anxieux. 

D’où vient la musophobie ? Entre héritage, culture et histoire personnelle 

Une peur héritée de notre histoire évolutive 

Les phobies animales sont parmi les plus fréquentes à travers les cultures. Des travaux 
épidémiologiques montrent que les phobies d’animaux représentent un sous-type dominant 
de phobies spécifiques, avec une prévalence de quelques pour cent en population générale, 
davantage marquée chez les femmes. Des modèles issus de la psychologie évolutive suggèrent 
que notre espèce a intérêt à détecter rapidement certains animaux potentiellement porteurs 
de maladies ou dangereux – les rongeurs en font partie. 

Chez la plupart des gens, cette vigilance reste faible, modulée par la raison et l’expérience. 
Chez une personne musophobe, ce système d’alerte se trouve sensibilisé, comme si le volume 



de la peur avait été monté à fond. L’animal ne devient plus un simple signal, mais un 
déclencheur de panique. 

Famille, culture, médias : comment la peur s’apprend 

Un enfant qui voit un parent hurler, grimper sur une chaise ou se figer de terreur à la vue 
d’une souris apprend très tôt que cet animal est dangereux. Des études sur les phobies 
spécifiques montrent que l’observation des réactions des proches joue un rôle clé dans le 
développement des peurs, tout comme les récits répétés d’expériences traumatisantes ou 
dégoûtantes. 

À cela s’ajoute l’imagination collective : dans la plupart des cultures occidentales, le rat est 
associé à la saleté, aux épidémies, à l’invasion. Les films d’horreur, certaines informations 
relayant des cas de contamination, les représentations caricaturales renforcent ce lien. Si on 
vous répète toute votre vie que le rat est l’ennemi, votre cerveau finit par y croire pour de bon. 

Événements marquants et “première frayeur” 

Chez certaines personnes, la musophobie est liée à un épisode précis : réveil nocturne avec 
un rat dans la chambre, souris surgissant près du visage, rongeur retrouvé dans une 
nourriture, etc. Ce type d’événement, vécu avec une forte charge émotionnelle, peut 
déclencher un conditionnement durable : le cerveau associe l’animal à une peur intense et se 
met à anticiper le danger partout. 

Pour d’autres, il n’y a pas de “grand traumatisme identifiable”. La peur semble avoir toujours 
été là, alimentée par de petites frayeurs répétées, des discours menaçants, parfois un terrain 
anxieux global. Les recherches montrent que les phobies spécifiques débutent souvent dans 
l’enfance ou l’adolescence, avec une installation progressive. 

Quand la peur des souris prend trop de place dans une vie 

Les stratégies d’évitement qui enferment 

La musophobie ne se limite pas au moment où la souris apparaît. Une grande partie de la 
souffrance vient de l’évitement : choix de logement en fonction du risque de rongeurs, refus 
de vacances à la campagne, impossibilité de descendre à la cave, d’emprunter certains 
transports, ou d’accepter un emploi dans certains lieux. 

Avec le temps, cet évitement peut se généraliser. On évite un quartier, puis une ville, puis 
certains types de restaurants ou d’hôtels. On décline les invitations, on ment, on s’isole. Une 
phobie spécifique peut alors avoir des conséquences très concrètes sur la vie sociale, 
professionnelle, amoureuse. 

Honte, incompréhension et effets sur l’estime de soi 

Beaucoup de personnes musophobes n’osent pas demander de l’aide parce qu’elles se 
sentent ridicules. Elles se comparent à d’autres formes de souffrance, se disent qu’il y a “pire” 
et finissent par minimiser, tout en souffrant en silence. Les recherches sur les phobies 



spécifiques montrent pourtant une altération réelle de la qualité de vie, avec des niveaux 
d’interférence significatifs, notamment chez les femmes. 

Cette dissonance entre ce que l’on sait (“C’est un petit animal, objectivement peu dangereux 
dans ce contexte”) et ce que l’on ressent (“Je vais mourir de peur”) est épuisante. À force, on 
peut développer une image de soi fragile : “je suis faible”, “je suis folle”, “je ne contrôle rien”. 
L’enjeu thérapeutique n’est donc pas seulement de réduire la peur, mais aussi de restaurer 
une relation plus bienveillante à soi. 

Diagnostiquer une musophobie : quand parler de phobie “clinique” ? 

Ce qui distingue une phobie d’une simple peur 

Tout le monde peut être surpris ou dégoûté par un rat surgissant dans une cuisine. On parle 
de phobie spécifique quand plusieurs critères se combinent : peur intense, immédiate, 
disproportionnée par rapport au danger réel, évitement marqué, souffrance importante et 
interférence avec la vie quotidienne. 

Les classifications psychiatriques internationales situent la musophobie dans la catégorie des 
phobies spécifiques, sous-type “animal”. Ces phobies ont une prévalence globale de l’ordre 
de 10 à 12% pour l’ensemble des phobies spécifiques, avec une proportion notable pour les 
animaux et un début souvent précoce. Les questionnaires d’évaluation standardisés 
permettent de mesurer l’intensité de la peur et son impact fonctionnel. 

Pourquoi un vrai diagnostic peut changer beaucoup de choses 

Mettre un nom sur ce que vous vivez n’est pas coller une étiquette, c’est ouvrir une porte. Un 
diagnostic posé par un psychologue ou un psychiatre permet d’accéder à des approches 
thérapeutiques adaptées, parfois à une prise en charge financière, et surtout de sortir du 
mythe du “c’est juste dans ta tête, fais un effort”. 

Savoir qu’il existe des protocoles validés, que d’autres personnes vivent la même chose, que 
des études montrent des taux de réussite élevés, transforme la honte en motivation. Ce n’est 
pas vous qui êtes “anormal”, c’est votre système d’alarme qui s’emballe. 

Les approches thérapeutiques qui fonctionnent réellement 

La thérapie cognitivo-comportementale (TCC) : le cœur du traitement 

La TCC est aujourd’hui l’une des approches les mieux étudiées pour les phobies spécifiques, y 
compris la musophobie. Elle combine deux axes : le travail sur les pensées (cognitions) et 
l’exposition graduée à l’objet de la peur. 

Des revues de la littérature rapportent des taux de rémission ou d’amélioration significative 
de l’ordre de 80 à 90% pour les phobies spécifiques traitées par exposition progressive, 
souvent en 8 à 12 séances environ, selon l’intensité des symptômes et le protocole utilisé. Ce 
n’est pas magique, c’est méthodique : on enseigne au cerveau que la rencontre avec la souris 
n’est pas suivie de catastrophe, jusqu’à ce que la peur décroisse. 



À quoi ressemble une exposition graduée pour la peur des souris ? 

L’exposition n’a rien à voir avec l’idée brutale de “jeter quelqu’un dans une cave remplie de 
rats”. Au contraire, elle repose sur un principe fondamental : aller assez loin pour progresser, 
mais pas au point de déclencher un débordement incontrôlable. On construit souvent une 
“hiérarchie de peurs”, du stimulus le plus supportable au plus difficile. 

Un protocole type peut ressembler à ceci (adapté à chaque personne) : 

• Commencer par lire le mot “souris”, puis en parler avec le thérapeute. 
• Regarder un dessin humoristique ou une représentation très stylisée. 
• Observer des photos à distance, puis plus proches. 
• Regarder des vidéos courtes, sans son, puis avec son. 
• Voir une souris dans une cage, à bonne distance, en pouvant quitter la pièce à tout 

moment. 
• Se rapprocher progressivement, jusqu’à pouvoir rester dans la même pièce, puis 

s’approcher de la cage, puis éventuellement toucher l’animal si c’est un objectif 
souhaité. 

Chaque étape est répétée jusqu’à ce que le niveau d’angoisse diminue nettement. Le 
thérapeute enseigne en parallèle des techniques pour réguler la montée d’adrénaline : 
respiration, recentrage attentionnel, réévaluation des pensées catastrophistes. 

Hypnose, relaxation, thérapies complémentaires 

Certains professionnels proposent d’associer à la TCC des approches comme l’hypnose 
clinique, des techniques de relaxation ou des méthodes de pleine conscience. Ces outils ont 
pour objectif de réduire la réactivité anxieuse, de créer un sentiment de sécurité intérieure et 
de modifier les associations mentales autour de l’animal. 

Des ressources cliniques mentionnent des résultats intéressants avec l’hypnose dans des 
phobies simples, lorsque la personne est motivée et qu’un travail d’exposition reste au cœur 
du processus. Les techniques de relaxation (respiration profonde, tension-relâchement 
musculaire) et parfois des stratégies comme “l’auto-instruction” (“je peux tolérer cette image, 
je suis en sécurité ici”) viennent consolider les gains obtenus pendant les expositions. 

Comment commencer à reprendre le contrôle, concrètement 

Étape 1 : sortir de la logique de honte 

La première étape n’est pas d’affronter une souris, mais d’affronter un regard : le vôtre. Vous 
n’avez pas “raté” quelque chose dans votre développement. Vous présentez une phobie 
spécifique, similaire dans sa structure à la peur de l’avion, du vide ou des araignées, que les 
données épidémiologiques classent parmi les troubles anxieux fréquents et traitables. 

Accepter cela permet de passer d’une posture de lutte contre soi (“je suis ridicule”) à une 
posture de collaboration avec soi (“je vais aider mon système nerveux à se calmer”). Cette 
bascule interne change le rapport au traitement : on ne se punit pas, on se soigne. 



Étape 2 : apprivoiser l’idée de l’exposition, à votre rythme 

Même en dehors d’un suivi thérapeutique, vous pouvez commencer un travail préparatoire : 

• Écrire la liste de vos situations de peur, de la moins intense à la plus insupportable. 
• Noter pour chacune une estimation de votre anxiété sur une échelle de 0 à 10. 
• Identifier ce que vous craignez exactement : contamination, morsure, perte de 

contrôle, jugement des autres. 
• Vous imaginer réussissant une mini-étape (par exemple, supporter 10 secondes à 

regarder un dessin) sans vous juger. 

Ce travail peut déjà préparer le terrain pour une TCC. Il ne remplace pas un accompagnement, 
mais montre à votre cerveau que vous avez l’intention de reprendre la main. Ce n’est pas la 
souris qui décide, c’est vous qui déciderez quand et comment vous l’affronterez. 

Étape 3 : choisir un professionnel et un cadre sécurisant 

Pour une musophobie invalidante, chercher un psychologue ou un psychiatre formé aux TCC 
ou aux thérapies d’exposition est souvent le chemin le plus direct vers une amélioration 
durable. Certains thérapeutes proposent aussi des formats intensifs sur quelques jours pour 
les phobies spécifiques, lorsque les conditions s’y prêtent. 

L’important est de pouvoir dire clairement : “J’ai peur des souris, et j’ai besoin d’un plan 
progressif”. Un bon professionnel ne se moquera pas, ne vous forcera pas, ne vous brusquera 
pas. Il travaillera avec vous à construire une trajectoire réaliste, adaptée à votre vie et à vos 
objectifs : supporter un appartement en ville, accepter des invitations, voyager, ou 
simplement ne plus vous réveiller en sursaut à chaque bruit suspect. 

Et si la musophobie cachait autre chose ? 

Quand la peur des souris masque d’autres anxiétés 

Parfois, la musophobie s’inscrit dans un terrain anxieux plus large : trouble anxieux généralisé, 
anxiété sociale, autres phobies. Les travaux en psychopathologie soulignent que les phobies 
spécifiques peuvent coexister avec d’autres troubles et que le traitement gagne à prendre en 
compte l’ensemble du fonctionnement émotionnel de la personne. 

Dans certains cas, d’anciens modèles psychanalytiques ont mis en lien la peur de certains 
animaux et des conflits symboliques, par exemple autour du corps ou de la sexualité, même 
si ces interprétations restent discutées et ne constituent pas le cadre principal des approches 
fondées sur les preuves. L’essentiel est de respecter la subjectivité de chacun : pour vous, la 
souris porte peut-être autre chose qu’elle-même. 

Faire de cette peur un terrain d’apprentissage émotionnel 

Travailler sur une phobie, c’est aussi apprendre des choses très profondes sur soi : comment 
vous réagissez au danger, comment vous vous parlez intérieurement, ce que vous faites quand 
vous avez peur. C’est l’occasion de développer une sorte de “muscle psychologique” qui vous 
servira dans d’autres domaines, très au-delà des rongeurs. 



Beaucoup de personnes ayant suivi une TCC pour phobie racontent qu’elles se sentent ensuite 
plus capables de faire face à d’autres défis : prendre la parole, changer de travail, défendre 
leurs besoins. Quand on a appris à rester debout face à une peur qu’on croyait insurmontable, 
d’autres peurs perdent un peu de leur pouvoir. 
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