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omplexes, pour le moins, nous
apparaissent aujourdʼhui les rela-
tions quʼentretiennent le cursus uni-
versitaire de formation initiale (les

« études en psychologie ») dʼune part, et
ce qui appartient au domaine de la forma-
tion continue des professionnels, dʼautre
part. Nous avons affaire là à deux formes
de transmission instituées dans notre
société, au sein de lʼUniversité, mais pas
seulement, une transmission diphasée en
quelque sorte, dont les particularités ont
été éclairées récemment par divers auteurs
lyonnais1. Elles tiennent pour lʼessentiel à
la spécificité de lʼobjet même de notre dis-
cipline, la subjectivité, la psyché humaine,
lʼinconscient. Nous limiterons notre présent
propos au domaine de la psychologie cli-
nique, en lequel nous sommes profession-
nellement engagé, mais de multiples extra-
polations vis-à-vis dʼautres domaines peu-
vent évidemment sʼeffectuer.

De prime abord, tout paraît oppo-
ser formation initiale et formation continue :
leurs profondes disparités sont de lʼordre
de lʼévidence. La « fac », cʼest le gigan-
tisme, les « gros bataillons », une pléthore
dʼusagers, des amphis bondés ; la forma-
tion continue, elle, fonctionne plutôt par
petits groupes aux effectifs strictement limi-
tés. La durée respective des formations
nʼest en rien comparable ; dʼun côté, un
cheminement continu de 5, voire 6 ans (et
parfois plus), pour obtenir, au terme du cur-
sus initial, le titre de Master 2 Pro et, de
lʼautre, quelques journées, pour la plupart
des modules de la formation continue. Le
statut des « formés » se présente lui-même
comme marqué par de fortes différences :
la formation initiale sʼadresse à des « étu-
diants », avec les droits, devoirs et préro-
gatives attachés à cette situation sociale,
tandis que la formation continue concerne
plutôt des « participants ».

Mais lʼopposition peut se prolon-
ger quant aux modalités dʼévaluation qui,
elles, offrent une intéressante figure de
renversement ! Traditionnellement, ce sont
les profs qui évaluent le travail des étu-
diants lors des périodes de validation, alors
que ce sont les formés qui évaluent la qua-
lité de la formation (et le travail du forma-
teur, nul ne sʼy trompe…) au terme du
module de formation… La certification de
ces deux types de formation nʼest nulle-

ment identique : délivrance dʼun diplôme
dʼEtat de reconnaissance aujourdʼhui euro-
péenne pour le cursus initial, « attestation
de formation » pour la formation continue
(si lʼon excepte bien sûr les D.U., rattachés
à Lyon au Service de formation continue).
Enfin, les enjeux « pédagogiques » de ces
deux dispositifs nous apparaissent profon-
dément hétérogènes. En formation initiale,
et au-delà de lʼassimilation dʼun certain
nombre de contenus, ce qui est véritable-
ment en jeu, cʼest dʼaccompagner la
construction dʼune identité de psychologue
clinicien, alors que, parce quʼelle sʼadresse
à des professionnels, la formation conti-
nue, quant à elle, ne saurait avoir, sauf
exception, lʼambition dʼune telle modifica-
tion identitaire.

Sʼil en va bien ainsi, envisager de
façon synchronique les liens entre ces
deux secteurs formatifs, cʼest se demander
comment la formation universitaire initiale
suscite et alimente en un temps ultérieur
des demandes qui émanent de profession-
nels (jeunes ou moins jeunes) à lʼadresse
des dispositifs de formation continue, que
ceux-ci soient organisés par lʼUniversité ou
par les multiples instances privées, quʼils
soient pris en charge financièrement par le
demandeur ou par son employeur.
Réciproquement, cʼest tenter de compren-
dre comment les demandes et les proposi-

tions de la formation continue sont suscep-
tibles de retentir, de rétro-agir sur les conte-
nus, les programmes, voire sur les formes
pédagogiques de la formation initiale. Cʼest
toute la question de savoir comment le sec-
teur de la formation initiale « écoute » ce
qui se joue et ce qui se noue du côté de la
formation continue. Par quels biais, donc,
sʼarticulent – et comment se différencient –
ce temps, ce parcours temporel qui est
celui de la formation initiale, avec ces
espaces diversifiés, qui ressortissent au
secteur de la formation continue ?

Une première possibilité consiste-
rait sans doute à concevoir une stricte
étanchéité entre ces deux domaines. Les
enseignants-chercheurs engagés dans la
formation initiale des étudiants en psycho
suivent les « maquettes » prévues pour
leur cursus dʼétude, sans jamais sʼinquiéter
de lʼ« après ». Les services de formation
continue, quant à eux, se contenteraient de
répondre au cas par cas aux demandes
formulées par des praticiens, en fonction
des aléas et difficultés de leurs pratiques.
Or, une telle possibilité doit être reconnue
bien évidemment comme fictive ! En effet,
quiconque feuillette par exemple la bro-
chure qui présente le programme du
Service de Formation Continue de notre
Institut de Psychologie ne peut manquer de
sʼapercevoir que ce sont, pour lʼessentiel,
des enseignants-chercheurs de la forma-
tion initiale (ainsi que divers praticiens,
eux-mêmes engagés dans le cursus uni-
versitaire initial) qui interviennent au sein
de la formation continue, selon leurs com-
pétences propres… Il semble donc bien
nécessaire de postuler lʼexistence de coor-
dinations plus fines, formelles ou infor-
melles, que lʼon peut estimer suffisantes
ou, à l i̓nverse, qu i̓l serait souhaitable
dʼaméliorer.

Mais surtout, il existe un lien de
nature bien plus structurelle entre forma-
tion initiale et formation continue : les
objets et contenus de la formation continue
sont nécessairement (devraient être ?) en
avance sur ceux de la formation initiale, et
non pas seulement parce quʼil ne peut
sʼagir de resservir à des professionnels,
dans le cadre de la formation continue, ce
quʼils ont vu quelques années plus tôt sur
les bancs de la fac. Quoique selon des
épistémologies différentes selon les sec-
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teurs de notre discipline, celle-ci a quelque
droit à se revendiquer comme « scienti-
fique », cʼest-à-dire comme élaborant des
discours qui avancent, qui progressent, qui
sʼefforcent de forger, année après année,
en fonction des approfondissements de la
recherche fondamentale ou appliquée, des
modèles de mise en intelligibilité du psy-
chisme humain, dans ses diverses occur-
rences, de plus en plus pertinents.

Un exemple, parmi cent autres :
jʼai été fortement intéressé, cet été, par la
lecture dʼun ouvrage tout récent, intitulé
Dispositifs de soins au défi des situations
extrêmes2, dont les diverses contributions
constituent une indiscutable avancée de la
recherche clinique en ce qui concerne lʼex-
périence – récente – que nous pouvons
avoir aujourdʼhui de la prise en charge cli-
nique des situations de grande précarité
psychique et la spécificité du travail dʼac-
cueil de la souffrance qui sʼy manifeste. Il y
a là un ensemble de recherches et dʼexpé-
riences manifestement novatrices, qui ne
sont abordées que de façon très ponctuelle
au cours de la formation initiale des futurs
psychologues, en particulier cliniciens3. Or,
la demande à ce sujet paraît grande à
lʼheure actuelle dans le champ social ; un
nouveau secteur de pratiques cliniques
semble sʼouvrir en ce domaine, de telle
sorte qu i̓l nʼest donc nullement aventureux
de conjecturer que des demandes se feront
jour bientôt, à lʼadresse des services de for-
mation continue, de la part de praticiens
mobilisés par ce type de terrain.

Mais, si la formation continue se
spécifie dʼanticiper les contenus et objets
de la formation initiale, nous ne saurions
méconnaître cette évidence que la forma-
tion initiale est forcément première, logi-
quement et chronologiquement antérieure
à la formation continue : nous voulons dire
par là quʼelle inscrit une forme première,
primitive, et pour tout dire matricielle, dans
la rencontre avec lʼobjet même de la disci-
pline. Cʼest elle, bien évidemment, qui
enracine ou inhibe la « pulsion de
recherche », sur fond dʼidentifications dura-
bles. Il est donc loisible de faire lʼhypothèse
que la formation reçue initialement fonc-
tionne comme une sorte de « sas », qui
préorienterait les investissements ulté-
rieurs et déterminerait des effets dʼouver-
ture ou de fermeture défensives aux
espaces et aux objets de la formation conti-
nue.

Plus précisément, lʼun des objec-
tifs – non explicitement reconnu, mais peu
importe sans doute – de la formation ini-

tiale, serait de développer, chez tout étu-
diant, une capacité à lʼauto-formation. Et
assurément convient-il de sʼarrêter un ins-
tant sur cette notion dʼauto-formation, qui
semble nodale dans notre discipline,
comme dans dʼautres, parce quʼelle nous
permet de comprendre selon quel mode
intime peuvent sʼarti-
culer formation initiale
et formation continue.
Loin de sʼentendre
comme la réalisation
dʼune fantasmatique
dʼauto-engendrement
qui ne serait que la
négation de lʼinscrip-
tion du praticien dans
une filiation professionnelle, celle-ci renver-
rait plutôt à lʼinvestissement dʼune sorte
dʼappétence à lʼégard de tout ce qui peut
relancer une pensée sur la pratique. Il
sʼagit bien, en fait, dʼune compétence à
« prendre soin » de ses compétences pro-
fessionnelles. Sous cet angle, lʼengage-
ment dans tel ou tel parcours de la forma-
tion continue ne constitue que lʼune des
déclinaisons possibles de cette auto-for-
mation. Dʼautres possibilités sont représen-
tées à lʼévidence par les colloques et
congrès, les conférences, la participation à
des séminaires ou groupes de travail, sans
parler des lectures, voire dʼune analyse
personnelle…

Au risque de simplifier à lʼextrême
la complexité que nous évoquions, avan-
çons maintenant deux types de possibilités

susceptibles dʼéclairer les
relations entre formation
initiale et formation conti-
nue : celles-ci concernent
la nature de la demande
adressée à la formation
continue, comme le statut

subjectif qui lui est accordé, de la part de
jeunes professionnels au terme de leur cur-
sus de formation initiale.

Un premier cas de figure semble
pouvoir concerner des demandes de per-
fectionnement de compétences profession-
nelles directement articulées sur lʼexpé-
rience de la formation initiale, dans le pro-
longement même de celle-ci ; il sʼagirait
dʼen combler les lacunes, du moins celles
qui seraient révélées et actualisées par la
rencontre avec tel type de terrain de pra-
tique. Toute formation initiale nʼest-elle pas
par principe nécessairement lacunaire (et
pas seulement en psychologie clinique…)
et nʼexpose-t-elle pas les jeunes profes-
sionnels à lʼinévitable de ses limites et,
donc, à une forme douloureuse dʼinachève-
ment ? Faute que ce cursus dʼétudes pro-
fessionnalisant puisse, par définition, pour-
voir à tout, il nʼapparaît pas du tout illégi-
time quʼun jeune praticien, en fonction des
spécificités de son domaine de pratique (ou
en attendant sa première insertion profes-
sionnelle) ressente le besoin de compléter

ou dʼapprofondir sa formation, par exemple
en méthodologie projective, en psycho-
drame… Il nʼy a là rien dʼautre que la mise
en œuvre – malaisée, à vrai dire – dʼun dis-
cernement en ce qui concerne des compé-
tences professionnelles déjà acquises et
celles dont il sʼestime dépourvues.

Toutefois, on peut sʼinterroger sur
le sens de ce type de demande, formulée
auprès de la formation continue : ne véhi-
cule-t-il pas une possible ambiguïté dès
lors quʼil revêtirait une dimension « répara-
toire » ? Parce quʼil sʼagirait de tenter de
récupérer, grâce à tel ou tel module de for-
mation continue, un savoir que lʼon croit ne
pas avoir acquis lors de la formation ini-
tiale, ne peut-il être question, en fait de se
procurer davantage de complétude (moins
dʼincomplétude ?), dʼobtenir un surcroît
dʼidentité professionnelle, peut-être pour
nier plus efficacement la dimension du
manque, inhérente à toute formation,
quʼelle soit initiale ou permanente ? En
somme, dans ce cas de figure, le proces-
sus de désidéalisation qui devrait intervenir
au terme du temps de formation initiale
nʼaurait fait son œuvre que de façon par-
tielle, et ce qui est alors requis de la forma-
tion continue pourrait sʼentendre ici comme
demande dʼun pansement narcissique ou
dʼun complément phallique.

Dʼun tout autre ordre nous appa-
raît une seconde forme de demande qui
émane plus directement de lʼexpérience
professionnelle du praticien et qui
concerne une spécialisation ou une
réorientation. Celle-ci se présente comme
évidemment tributaire du terrain de pra-
tique où intervient le professionnel, du type
de demande que lui adresse son institution
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et du mode de symptomatologie quʼil a à
gérer. Ainsi, un praticien, quelle que soit
son expérience antérieure, peut-il éprouver
le besoin de se former à la thérapie indivi-
duelle ou familiale, à la P.N.L., à la métho-
dologie dʼobservation des bébés, à lʼinter-
vention clinique en soins palliatifs, à lʼani-
mation de groupes dʼanalyse de la pra-
tique… De telles méthodes et techniques
ne sont, la plupart du temps, quʼévoquées
dans le cadre de la formation initiale, sans
pouvoir donner lieu à lʼacquisition de com-
pétences suffisantes. Et, il va de soi que les
cadres théorico-cliniques introjectés au
cours du cursus universitaire ne sont aucu-
nement rendus caducs par de telles spé-
cialisations, mais bien plutôt revisités et
approfondis par rapport à un champ dʼap-
plication délimité.

Observons que ce type de
demande ne peut aller quʼen sʼamplifiant
au cours des prochaines années, dans la
mesure où nous percevons mieux
aujourdʼhui que la véritable centration des
Masters 2 Pro, en dépit de lʼaccentuation
particulière de certains parcours (les
« options ») consiste à former des prati-
ciens généralistes : René ROUSSILLON insis-
tait utilement sur cette idée, lors de lʼinter-
view qu i̓l a accordée à CANAL PSY, à pro-
pos du décret de loi concernant le statut de
psychothérapeute4. De fait, la visée de la
formation initiale, qui entend former des
généralistes, apparaît être la seule formule
pertinente face à des enjeux éminemment
actuels. Dʼune part, lʼextrême diversifica-
tion des terrains de pratique clinique depuis
une trentaine dʼannées, dont témoigne la
variété des terrains de stage proposés à
nos étudiants sur la région lyonnaise, l'in-
dique avec une suffisante insistance.
Dégageons le postulat qui soutient un tel
choix de la part des formateurs universi-
taires : cʼest précisément parce que leur
formation initiale a été suffisamment géné-

rale (en même temps que suffisamment
approfondie) que les jeunes praticiens se
révèleront adaptables à des offres dʼemploi
protéiformes, quitte à suivre, en un temps
second, des formations spécifiques.

Le deuxième enjeu me semble
participer dʼune modification significative
des terrains de pratique clinique habituels,
avec le recrutement, depuis quelques
années, de praticiens non cliniciens, dont
le point de vue sur lʼhumain se spécifie
dʼêtre résolument objectiviste : dʼun côté,
lʼécoute comme non-savoir sur lʼautre, de
lʼautre la prétention dʼun savoir sur un
« fonctionnement »… Loin de considérer ici
cette émergence comme une menace – ce
quʼelle est pourtant dans tel ou tel lieu de
pratique - ou comme un danger pour les
usagers, cʼest-à-dire pour des patients, je
préfère lʼentendre ici comme une chance
pour de jeunes cliniciens, un « challenge »
à relever… Comment ne pas percevoir en
effet que ce qui est engagé dans une telle
situation est de lʼordre dʼune mise à
lʼépreuve de la fermeté et de la cohérence
de l i̓dentité professionnelle des psycho-
logues cliniciens que nous formons ? Une
identité nécessairement adossée à une
éthique, qui intègre la conception de lʼhu-
main quʼa pu éclairer la psychanalyse.
Sous cet angle, cʼest bien lʼexigence et la
pertinence des apports et dispositifs tant de
la formation initiale que de la formation
continue qui en sont interpellés : quʼen est-
il, par exemple, de leur contribution à une
réflexion épistémologique apte à amener
de jeunes praticiens à penser la spécificité
de leur propre champ de pratique, en vue
dʼéviter de céder au confusionnisme et à la
tentation de lʼindifférenciation des rôles et
des places de chacun, sans pour autant
basculer dans la rivalité ou lʼenvie.

On en conviendra, ce nʼest pas
chose aisée que dʼachever une réflexion
sur la dimension de lʼinachèvement, à lʼœu-
vre tant dans le champ de la formation ini-
tiale en psychologie clinique que dans celui
de la formation continue… Dans lʼespace à
nous imparti, bien limité au regard de lʼam-
pleur dʼune telle problématique, nous
avons tenté dʼéclairer quelques uns des
rapports quʼentretiennent ces deux regis-
tres, sans méconnaître leurs différences.
Prolonger cette analyse supposerait de
souligner que ces deux domaines de la for-
mation ne sauraient se résumer à la simple
transmission de contenus, selon telle ou
telle démarche pédagogique. Lʼun comme
lʼautre impliquent de la part du formé des
remaniements psychiques profonds, dis-
tincts certes, quoique nécessairement arti-
culés. René KAËS le perçoit lorsquʼil écrit :
« Le modèle de lʼIdéal du Moi est formé par
l i̓ntrojection des parties idéalisées de ceux
qui furent nos tout-premiers formateurs »5.
Toute formation, initiale ou continue, com-
porte bien une transmission. Mais elle ne
peut se définir comme reproduction dʼun

modèle, duplication, donc. Parce quʼelle
engage la construction dʼune identité pro-
fessionnelle, ou le remaniement de celle-ci,
quoiquʼà des degrés divers selon les cas,
elle est création de nouveaux matériaux
psychiques identitaires. Ce en quoi elle
excède les attentes du formateur sur le
formé et leur échappe, inéluctablement.
Sous ces aspects, la confrontation à lʼina-
chèvement ne concerne pas seulement le
formé, mais sans doute aussi, et au pre-
mier chef, le formateur lui-même.
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