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Avant-propos

Dans le premier éditorial de la revue Neuropsychologia (1963), Henri
Hecaen définit la nouvelle discipline « comme un domaine particulier
de la neurologie dont l'intérét est partagé par les neurologues, les psy-
chiatres, les psychologues et les neurophysiologistes », cette naissance
devrait offrir un éclairage sur les mécanismes fondamentaux de 1’orga-
nisation cérébrale. Dans le méme texte, H. Hécaen précise quelques
points, repris lors de la création de la Société de neuropsychologie de
langue francaise, en 1980, dans le local de son séminaire de I'EPHE, a
Sainte-Anne : « Les données recueillies chez 'homme lors d’atteintes
pathologiques sont complétées par les travaux expérimentaux chez
I'animal. Méme si 1’étude des 1ésions du cortex cérébral est essentielle,
il n’est pas le seul centre d’intérét. »

Les principaux thémes de recherche définis a 1’époque portent sur
les troubles du langage, du geste et de la perception. Si les domaines
traditionnels de recherche restent productifs, d’autres voies se sont
ouvertes comme 1'étude de la conscience et des mécanismes implicites,
toutefois I'objectif général de la neuropsychologie s’est peu modifié. En
revanche, les avancées technologiques appliquées a I'imagerie cérébrale
permettent de recueillir des données sur le cerveau en action chez les
sujets normaux, d’ouvrir le champ de la neuropsychologie du dévelop-
pement, de repenser les bases du fonctionnement cérébral normal et
pathologique.

Parallelement d’autres disciplines ont aussi évolué, contribuant a
renouveler notre compréhension du mode de fonctionnement du sys-
teme nerveux. Les neurosciences se sont constituées comme entité
profitant de ’essor des sciences de la cognition ; biologie, physiologie,
psychologie cognitive, informatique sont étroitement liées a la neuro-
psychologie. Aujourd’hui les sciences humaines sont aussi convoquées
pour participer a cette évolution. Des études sur le développement du
systeme nerveux a la modélisation de son fonctionnement, les chan-
tiers foisonnent.

En France on recense peu de laboratoires de recherche au CNRS et/
ou a I'Inserm portant le titre de neuropsychologie, en revanche les thé-
matiques de recherche qui sont li€es a la neuropsychologie par le biais
des neurosciences ou des sciences cognitives se sont développées. Au
CNRS, des unités travaillent dans ce domaine (IFR des Neurosciences a
Paris-XIII, Strasbourg, Lyon, Institut des sciences du cerveau a Toulouse,
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Sciences du cerveau et de la cognition a Marseille, a Bordeaux, Neuros-
ciences fonctionnelles et pathologies a Lille, Neuropsychopharmaco-
logie expérimentale a Rouen, Cognition et développement a Boulogne,
Imagerie cérébrale a Paris, etc.). Ces unités sont souvent devenues
mixtes, associant CNRS-Inserm et des laboratoires universitaires de
recherche. De nombreuses modifications sont récemment intervenues
dans le domaine de la recherche en France qui auront un écho sur
'orientation des recherches en neuropsychologie. Des universités sont
devenues autonomes dans le cadre de la loi LRU, certaines ont défini
une politique de site commun avec I'Inserm. S’y ajoute I'évolution des
CHRU, de leur gouvernance, de la place de la recherche dans le cadre de
la loi HPST (hopital, patients, santé et territoire) et la création d’Aviesan
pour gérer 1’'organisation de la recherche en France. L'institut Neuros-
ciences, sciences cognitives, neurologie, psychiatrie est 1'un des instituts
multi-organismes de I'Inserm. A la Salpétriére, depuis septembre 2010,
I'Institut du cerveau et de la moelle épiniere (ICM) repose sur un mode
de financement public/privé.

Dans les universités francaises, ou les premieres theses de neuropsy-
chologie ont été soutenues a la fin des années soixante-dix, les ensei-
gnements de neuropsychologie sont apparus progressivement dans les
cursus puis a part entiere. Depuis la rentrée universitaire de 2004, ils
sont délivrés sous forme de master, comme spécialité professionnelle ou
parfois de recherche, de DU (diplédme d’université) ou de DIU (diplome
interuniversitaire). Les masters recherche de sciences cognitives et de
neurosciences incluent également des cours de neuropsychologie. Le
catalogue Sudoc répertorie 419 theses avec la mention « neuropsycho-
logie » entre 1972 et 2011. Selon la méme source, 50 theses de neuro-
psychologie ont été soutenues sur la maladie d’Alzheimer entre 1985
et 2008. Ces theses universitaires sont soutenues dans différents domai-
nes en : Neurosciences, Psychologie, Médecine. Les travaux portent sur
I’animal ou I’homme, sain ou atteint de pathologie, I’enfant, 1'adoles-
cent, l'adulte, la personne agée. Leur objectif peut étre d’étudier les
conséquences d'un processus pathologique ou d’analyser les compo-
sants en jeu lors du fonctionnement normal.

Dans le cadre de cet ouvrage introductif, tout en évoquant les hypo-
theses théoriques fondées sur un modele du fonctionnement cérébral
qui n’a pas encore intégré les avancées les plus récentes de la neuro-
pharmacologie ou de la neuro-anatomie fonctionnelle, nous avons sou-
haité insister sur les aspects qui permettent de comprendre le débat
théorique sous-jacent, en soulignant le cadre de référence des princi-
paux syndromes, la méthodologie de I'approche, les techniques d’obser-



vation, et en tracant les axes principaux des questions ouvertes par la
prise en charge de patients atteints de pathologies aux étiologies extré-
mement diverses.

En effet la neuropsychologie clinique voit son registre s’€largir et
concernera un nombre croissant de praticiens et notamment de psy-
chologues cliniciens. Pour que leur formation soit adaptée a ce domaine
complexe, qui ne se limite pas a I'application de modeles théoriques,
il est nécessaire d’'intégrer aux programmes de formation les outils qui
autorisent tant la compréhension des avancées scientifiques que celles
de la psychologie clinique, et de ne pas perdre de vue la personne en pri-
vilégiant le symptome, faute de quoi les avancées scientifiques risquent
de rester inopérantes.






