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Introduction.– La réalité virtuelle permet d’analyser la performance fonction-
nelle de patients cérébrolésés en situation d’activités de la vie quotidienne
simulées. Le supermarché VAPS (Marié et al., 2003 ; Klinger et al., 2004) a ainsi
montré son intérêt pour diverses étiologies cérébrales (Klinger et al., 2006 ; Jos-
man et al., 2006, 2008, Werner et al., 2009). Il est sensible dans l’identification
des fonctions exécutives.
Objectif.– Explorer chez des patients cérébrolésés les relations entre la per-
formance dans le VAPS, des mesures des processus perceptifs, attentionnels,
mnésiques, et exécutifs, et un questionnaire de vie quotidienne.
Population.– Un total de 95 sujets cérébrolésés accueillis dans un service de
réinsertion socioprofessionnelle.
Méthode.– Une analyse en composante principale (ACP) incluant la batterie
neuropsychologique complète, l’insertion en vie quotidienne et les performances
sous VAPS a été réalisée chez 50 des 95 sujets initiaux.
Résultats.– L’ACP met en évidence 4 facteurs réalisant 70 % de la variance totale.
Ces facteurs montrent que la performance dynamique en situation ne met pas
uniquement en jeu les fonctions exécutives.
Conclusion.– Un environnement virtuel comme le VAPS simulant une activité de
la vie quotidienne livre rapidement de nombreuses informations sur la présence
et l’impact fonctionnel de troubles neuropsychologiques en vie quotidienne.
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Objectif.– Un outil performant a été développé pour quantifier et améliorer
les capacités cognitives et physiques d’une personne handicapée en utilisant
le concept de Serious Games.
Matériel/patients.– Le système utilise un micro-ordinateur et un capteur de jeux
(WIIMOTE ou KINECT). Trois Serious Games ont été développés pour des
personnes handicapées motrices.
Méthode.– La personne handicapée est placée dans un environnement de Réalité
Virtuelle afin de pratiquer un jeu qu’elle a choisi. En appliquant les consignes
de son rééducateur et/ou son entraîneur (dans le cas du Handisport), elle dispose
d’un suivi en temps réel de son activité gestuelle.
Résultats.– Trois Serious Games ont été réalisés (handi-bowling, handi-curling,
et handi-pétanque). L’acquisition des mouvements et le traitement des données
sont effectués en temps réel. À l’issue de chaque séquence, le patient (ou le
joueur) et son rééducateur (ou son entraîneur) disposent de tous les résultats
sous forme de courbes, tableaux,. . .. Leur exploitation permet d’analyser et de
quantifier un geste afin de le corriger et de l’optimiser.
Discussion.– Les Serious Games peuvent offrir un large champ d’innovations
en ouvrant de nouvelles perspectives dans le domaine de la Rééducation Fonc-
tionnelle.
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