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Résumé : De nombreuses théories neurobiologiques de l’addiction ont été proposées pour expliquer la transition d’un usage récréatif de drogues vers 

un usage pathologique, caractérisé par une perte de contrôle de la consommation, une persistance malgré les conséquences négatives, et des 
épisodes de rechute. L’une de ces théories, influente mais de plus en plus controversée, est la théorie des habitudes, qui suggère que l’addiction 
résulterait du développement progressif de comportements habituels inadaptés, qui finissent par prendre le dessus sur des comportements plus 
réfléchis et contrôlés, qualifiés de comportements dirigés vers un but. Cette théorie repose sur un ensemble conséquent d’études précliniques, 
montrant que l’exposition chronique aux substances favorise les habitudes et perturbe le contrôle dirigé vers un but en altérant les circuits 
neuronaux impliqués dans le contrôle de l’action. Toutefois, les données cliniques disponibles remettent en question cette interprétation. L’objectif 
de cette revue est d’évaluer la validité translationnelle de la théorie des habitudes dans l’addiction, à travers une analyse critique du décalage 
entre les résultats et cadres théoriques issus de la recherche préclinique et le manque de données cliniques convaincantes soutenant un rôle central 
des habitudes dans l’addiction. Dans une seconde partie, les limites conceptuelles et méthodologiques des modèles actuels d’étude des habitudes 
sont discutées. Enfin, Dans une perspective d’amélioration de la validité translationnelle, l’intégration de la dimension du choix dans l’étude des 
habitudes est proposée comme une piste essentielle pour mieux comprendre comment les systèmes de contrôle habituel et dirigé vers un but 
interagissent et contribuent aux conduites addictives. 
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de l’action ; dévaluation de la récompense ; circuits cortico-striataux. 
 
Abstract : Numerous neurobiological theories of addiction have been proposed to explain the transition from recreational drug use to pathological 

use, characterized by loss of control over consumption, persistence despite negative consequences, and recurrent episodes of relapse. One of these 
theories, influential yet increasingly controversial, is the habit theory of addiction, which posits that addiction results from the progressive 
development of maladaptive habitual behaviors that eventually override more deliberative and controlled forms of behavior, commonly referred 
to as goal-directed actions. This theory is supported by a substantial body of preclinical research showing that chronic exposure to addictive 
substances promotes habit formation and disrupts goal-directed control by altering the neural circuits involved in action control. However, the 
available clinical evidence increasingly challenges this interpretation. The aim of this review is to evaluate the translational validity of the habit 
theory of addiction through a critical analysis of the gap between findings and theoretical frameworks derived from preclinical research and the 
lack of convincing clinical evidence supporting a central role for habits in addiction. In a second section, the conceptual and methodological 
limitations of current approaches to studying habits are discussed. Finally, from the perspective of improving translational validity, we propose 
that incorporating the dimension of choice into the study of habits represents a crucial avenue for better understanding how habitual and goal-
directed control systems interact and contribute to addictive behaviors. 
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1.  INTRODUCTION:  LA THEORIE  DES  HABITUDES DANS L ’ADDICTION 

 
Les troubles de l’usage de substances, de tabac et d’alcool (désignés ici sous le terme d’addiction) se caractérisent par 
une perte de contrôle sur la consommation, la poursuite de l’usage malgré des conséquences désastreuses pour 
l’individu, et de nombreux épisodes de rechute. Parmi les consommateurs de substances - qu’il s’agisse de tabac, 
d’alcool ou de drogues d’abus - seule une partie finit par perdre le contrôle et développer une addiction. Pour expliquer 
cette transition vers l’addiction, plusieurs théories complémentaires ont été proposées. L’une d’entre elles, influente 
mais de plus en plus controversée, est la théorie des habitudes, qui suggère que l’addiction résulterait du 
développement progressif de comportements automatiques inadaptés (habitudes), qui finissent par prendre le dessus 
sur des comportements plus réfléchis et contrôlés, qualifiés de comportements dirigés vers un but (Everitt & Robbins, 
2005a, 2016; Robbins & Everitt, 1999).  
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Un comportement dirigé vers un but dépend d’une anticipation des conséquences de l’action (Dickinson & Balleine, 
1994); l’action est effectuée dans un but défini ; par exemple, « je fume parce que cela m’aide à me détendre ». A l’inverse, 
un comportement habituel est exécuté de manière automatique dans un contexte spécifique et sans anticipation 
consciente des conséquences de l’action ; par exemple, l’action de fumer une cigarette avec le café tous les matins fait 
partie d’une routine qui conduit l’individu à ne plus penser au « pourquoi » de son comportement. Avec la répétition, 
tout comportement tend à devenir habituel (Dickinson, 1985), mais cet apprentissage serait accru avec l’exposition 
chronique aux substances d’abus, créant un déséquilibre entre un excès d’habitudes de consommation d’une part et un 
déficit du contrôle « dirigé vers un but » d’autre part (Vandaele & Janak, 2017). Ce déséquilibre pourrait contribuer à 
des comportements inadaptés de l’addiction. Plusieurs caractéristiques de l’addiction sont notamment compatibles avec 
cette idée d’une consommation habituelle de substances : par exemple, la poursuite de la consommation alors qu’elle 
n’apporte plus de plaisir et malgré ses conséquences négatives, la forte réactivité aux indices associés au produit 
(environnement, contextes), ou encore le sentiment de perte de contrôle sur son propre comportement. Même si les 
habitudes semblent très présentes dans toutes les formes d’addiction, leur rôle exact dans le passage vers l’addiction 
reste débattu, avec des dissonances importantes entre la recherche préclinique et les données cliniques (Hogarth, 2020; 
Vandaele & Ahmed, 2021). 
 
La question du rôle des habitudes dans l’addiction est importante vis-à-vis de la prise en charge des patients dans un 
contexte clinique. Plus spécifiquement, il s’agit de savoir si la consommation de substances doit être considérée comme 
résultant de comportements automatiques, indépendants des préférences et des motivations conscientes, ou comme des 
choix intentionnels, bien qu’inadaptés. Apporter une réponse à cette question peut permettre d’orienter la prise en 
charge des patients vers les stratégies thérapeutiques les plus appropriées ; Si la consommation de substances relève 
d’un comportement dirigé vers un but et intentionnel, alors proposer des options alternatives valorisantes pour inciter 
à l’arrêt de la consommation   — comme dans les approches de type gestion des contingences (« contingency 
management ») — pourrait constituer la stratégie la plus efficace. À l’inverse, si l’usage compulsif de substances est 
principalement lié à des habitudes inadaptées, des interventions cognitives et comportementales visant à rompre ces 
habitudes et à réengager un contrôle dirigé vers un but seraient plus pertinentes pour favoriser l’abstinence et restaurer 
chez les patients un sentiment de contrôle sur leurs comportements (agentivité).  
 
L’objectif de cette revue est d’évaluer la validité translationnelle de la théorie des habitudes dans l’addiction. Nous 
proposons pour cela une analyse critique du décalage entre, d’une part, les résultats et cadres théoriques issus de la 
recherche préclinique et, d’autre part, le manque de données cliniques convaincantes concernant le rôle des habitudes 
dans l’addiction. Dans un second temps, nous discuterons de la nécessité d’améliorer les modèles d’étude des habitudes, 
notamment en intégrant la dimension du choix. Une telle évolution apparaît essentielle pour renforcer la validité 
translationnelle de cette théorie et, à terme, mieux déterminer la contribution réelle des habitudes aux conduites 
addictives. 
 

 
2.  VALID ITÉ  TRANSLATIONNELLE DE LA THÉORIE  DES  HABITUDES :  UN DÉ√CALAGE ENTRE RECHERCHE 

PRÉCLINIQUE ET CL IN IQUE 
2.1. Modèles animaux et fondements expérimentaux de la théorie des habitudes 

 
Le terme d’« habitude » recouvre plusieurs significations et définitions, qui varient selon la discipline considérée 
(Vandaele, 2024). Dans son usage courant, il est souvent associé à l’idée d’agir sans nécessité de réfléchir : il peut 
désigner des routines quotidiennes, comme conduire pour aller et revenir du travail. Il peut aussi renvoyer à des 
automatismes moteurs bien appris, où des actions s’enchaînent sans nécessiter d’attention ni de contrôle cognitif 
particulier. Enfin, il peut s’agir de comportements déclenchés de façon quasi réflexe par des stimuli de l’environnement 
(par exemple, dans une situation familière), du fait d’associations stimulus-réponse. Ces différentes définitions du 
concept d’habitude ne reposent pas nécessairement sur les mêmes mécanismes cognitifs ou neuronaux, et elles sont 
souvent étudiées à l’aide de modèles expérimentaux distincts, qui dépendent principalement de la discipline considérée 
(Watson, 2024). Cette hétérogénéité complique l’étude des habitudes en recherche préclinique et clinique, car le concept 
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d’habitude ne renvoie pas à une définition unique mais à un ensemble de phénomènes partiellement différents. 
 
Dans la recherche préclinique sur les habitudes dans l’addiction, l’habitude est le plus souvent définie comme un 
comportement reposant sur une association stimulus-réponse, caractérisé par une absence d’anticipation des 
conséquences de l’action. Les modèles expérimentaux utilisent principalement le conditionnement instrumental 
(également appelé conditionnement opérant) pour étudier les comportements dirigés vers un but et habituels. L’animal 
(en général le rat) apprend initialement à réaliser une action (par exemple appuyer sur un levier) dans le but d’obtenir 
une récompense (nourriture, solution sucrée, drogue d’abus). À ce stade, le comportement est dit « dirigé vers un but » 
: il repose sur la compréhension du lien entre l’action et sa conséquence, ainsi que sur la valeur actuelle de la récompense 
(Dickinson & Balleine, 1994). Avec la répétition, ce comportement peut progressivement se transformer : l’action devient 
de moins en moins guidée par l’anticipation du résultat et de plus en plus déclenchée par le contexte expérimental 
(Dickinson, 1985). On parle alors de transition vers un contrôle habituel, reposant sur une association stimulus-réponse 
et caractérisé par une relative indépendance vis-à-vis des conséquences du comportement. 
 
Le principal outil expérimental pour mettre en évidence cette transition est le test de dévaluation (Dickinson & Balleine, 
1994). Après la phase d’apprentissage, on diminue la valeur de la récompense, par exemple en induisant une satiété ou 
une aversion. Le nombre d’appuis sur le levier est ensuite mesuré, cette fois en absence de récompense. Si l’animal 
réduit son comportement, cela indique qu’il agit encore en fonction de la valeur de la récompense : le contrôle reste 
dirigé vers un but. En revanche, si le comportement persiste malgré la perte de valeur de la récompense, cela suggère 
qu’il est devenu habituel, c’est-à-dire automatique et moins sensible aux conséquences. Ce type de paradigme est central 
pour modéliser, chez l’animal, le développement d’un comportement habituel. 
 
Avec ce modèle de dévaluation de la récompense, il a été montré à de nombreuses reprises que l’exposition chronique 
aux drogues d’abus accélère la transition du comportement dirigé vers un but vers un comportement habituel (Clemens 
et al., 2014; Corbit et al., 2012, 2014; Dickinson et al., 2002; Miles et al., 2003; Nordquist et al., 2007). Par exemple, 
lorsqu’un rat est entraîné à appuyer sur un levier pour obtenir de l’alcool, son comportement est initialement dirigé 
vers un but ; si la valeur de l’alcool est réduite en donnant 1-h d’accès à l’alcool à volonté avant le test (dévaluation par 
satiété), alors les animaux adaptent leur comportement et réduisent le nombre d’appuis sur le levier. Si la consommation 
d’alcool est prolongée pendant plus de 4 semaines, alors le comportement de prise devient habituel avec une persistance 
du nombre d’appui sur le levier même après dévaluation de l’alcool par satiété (Corbit et al., 2012). Des résultats 
similaires ont été observés avec d’autres drogues d’abus comme la cocaïne (Corbit et al., 2014), l’amphétamine 
(Nordquist et al., 2007) ou encore la nicotine (Clemens et al., 2014; Loughlin et al., 2017). Il est intéressant de noter que 
l’intoxication chronique à l’alcool, la nicotine et les psychostimulants peut, à elle seule, favoriser l’apprentissage habituel 
avec une récompense naturelle (par exemple, boisson sucrée ou pastille alimentaire), suggérant un effet généralisé des 
drogues d’abus sur les mécanismes d’apprentissage des habitudes.  Sur le plan neurobiologique, cette transition 
s’expliquerait par des altérations induites par l’exposition aux drogues d’abus dans la transmission dopaminergique au 
niveau des boucles cortico-striatales (Belin et al., 2009; Belin & Everitt, 2008; Murray et al., 2012). On observe notamment 
un rôle croissant de la dopamine dans le striatum dorsolatéral – impliqué dans le comportement habituel - et une 
réduction de l'activité dopaminergique dans le noyau accumbens - plus impliqué dans les comportements dirigés vers 
un but (Belin & Everitt, 2008; Everitt & Robbins, 2005b, 2016).  
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Figure 1 : Illustration du test de dévaluation dans le contexte d’auto-administration d’alcool. A. Un comportement 
dirigé vers un but dépend de la représentation des conséquences de l’action : Le rat appuis sur le levier dans le but 
d’obtenir de l’alcool. Le nombre d’appui sur le levier diminue si la valeur de l’alcool diminue. B. Un comportement 
habituel dépend d’une association « Stimulus – Action » et n’est plus associé à une anticipation des conséquences. Si la 
valeur de l’alcool diminue, le nombre d’appui sur le levier ne sera pas affecté. C. Test de dévaluation ; le rat a accès à 
volonté à une solution d’alcool de manière à induire un état de satiété. La valeur de l’alcool est donc diminuée. Puis le 
rat est à nouveau placé dans la cage avec un accès au levier mais sans accès à la récompense. Si le nombre d’appuis sur 
le levier diminue, le comportement est considéré comme dirigés vers un but. Si le nombre d’appuis sur le levier persiste 
malgré la dévaluation, le comportement est considéré comme habituel. 
 
L’ensemble de ces travaux suggère que les troubles liés à l’usage de substances s’accompagnent d’un déséquilibre entre 
contrôle dirigé vers un but et contrôle habituel. Toutefois, ce déséquilibre ne résulte pas uniquement d’une formation 
excessive d’habitudes et peut notamment impliquer des altérations du système dirigé vers un but, impactant ainsi la 
capacité à ajuster son comportement en fonction des conséquences attendues (Vandaele & Janak, 2017). Sur le plan 
neurobiologique, ces altérations peuvent impliquer des dysfonctionnements des circuits cortico-striataux, en particulier 
du cortex orbitofrontal, une région clé pour l’évaluation des conséquences futures et la prise de décision (Gremel & 
Costa, 2013; Lüscher et al., 2020). Ces perturbations peuvent par exemple contribuer à une difficulté à prendre en compte 
les effets négatifs à long terme de la consommation, au profit de bénéfices immédiats. Par ailleurs, un déficit du contrôle 
inhibiteur, fréquemment observé dans l’addiction, limite la capacité à inhiber des réponses automatiques déclenchées 
par l’environnement. Ainsi, plus qu’une simple « dérive » vers des habitudes, l’addiction pourrait refléter une altération 
plus globale des mécanismes de contrôle cognitif, favorisant l’expression de comportements automatiques et impulsifs 
au détriment d’un contrôle flexible et dirigé vers un but. 

 
2.2. La théorie des habitudes à l'épreuve de la clinique 

 
Une prédiction spécifique de la théorie des habitudes dans un contexte clinique est que les comportements habituels 
devraient être plus fréquents chez les patients souffrant d’une addiction par rapport à des sujets sains. Plusieurs études 
cliniques ont employé une adaptation du test de dévaluation pour étudier le comportement habituel et montrent une 
moindre sensibilité à la dévaluation de la récompense chez des patients dépendants à l’alcool ou à la cocaïne par rapport 
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à des sujets contrôles (Ersche et al., 2016; Sjoerds et al., 2013). Concrètement, ces patients continuent plus fréquemment 
à produire une réponse pour obtenir une récompense pourtant devenue moins attractive ou non pertinente. Ce 
déséquilibre est également mis en évidence par leur difficulté à inhiber des réponses automatiques dans certaines tâches 
expérimentales, dans lesquelles les individus doivent rapidement ajuster leur comportement et se refreiner d’agir suite 
à un changement de règle (dévaluation de la récompense) (Ersche et al., 2016). Cependant, l’interprétation de ces 
résultats a été remise en question (Buabang et al., 2021; Hogarth, 2020).  
 
Dans une méta-analyse de la littérature sur la théorie des habitudes, Lee Hogarth a examiné 11 études transversales 
(issues de 7 publications) évaluant le lien entre l’insensibilité à la dévaluation de la récompense — indicateur classique 
du comportement habituel — et le niveau de consommation ou de dépendance (Hogarth, 2020). La majorité des études 
ne met pas en évidence de différence entre usagers de substances et sujets contrôles : les comportements restent 
globalement sensibles à la dévaluation, suggérant un contrôle dirigé vers un but préservé (Hogarth, 2012; Hogarth & 
Chase, 2011). Seules trois études rapportent une moindre sensibilité à la dévaluation chez les consommateurs les plus 
dépendants (Ersche et al., 2016; Luijten et al., 2020; Sjoerds et al., 2013). Toutefois, ce résultat semble davantage lié à une 
compréhension insuffisante des contingences de la tâche (relations entre stimuli, réponses et conséquences) qu’à une 
véritable prédominance des habitudes (Hogarth, 2020). Dans l’ensemble, ces données ne soutiennent donc pas l’idée 
d’un basculement généralisé vers un contrôle habituel dans l’addiction, mais plaident plutôt pour un maintien, au moins 
partiel, du contrôle dirigé vers un but.  
 
D’autres études ont employé une tâche décisionnelle plus complexe visant à évaluer la capacité des individus à utiliser 
les relations entre actions et conséquences pour guider leur choix, et ainsi estimer grâce à des modèle computationnels 
le degré de contrôle dirigé vers un but, chez des patients souffrant d’addiction ou chez des sujets sains.   
 
Ces études suggèrent un déficit dans la capacité à exercer un contrôle dirigé vers un but chez des patients dépendant à 
l’alcool (Sebold et al., 2014) ou à la méthamphétamine (Voon et al., 2015), conduisant certains chercheurs à considérer 
ce déficit comme une symptôme transdiagnostic des comportements compulsifs (Voon et al., 2017). Cependant, ces 
résultats n’ont pas été répliqué dans une étude plus récente portant sur l’addiction à la méthamphétamine (Robinson et 
al., 2024). 
 
Au-delà des résultats empiriques, parfois hétérogènes, certaines limites de la théorie des habitudes dans l’addiction 
tiennent à des questions plus générales et conceptuelles. Une critique fréquente de cette théorie est que l’obtention et la 
consommation de substances impliquent souvent des stratégies planifiées, parfois complexes, qui mobilisent un 
contrôle dirigé vers un but. Pour certaines substances légales comme l’alcool ou le tabac, l’accès est relativement simple 
et peu coûteux, ce qui pourrait favoriser des comportements routiniers. Toutefois, même dans ces situations, des 
imprévus peuvent survenir et nécessiter une reprise de contrôle volontaire. Par exemple, une personne dépendante à 
l’alcool peut devoir élaborer une stratégie pour boire malgré la visite inattendue d’un proche. Dans le cas des substances 
illicites, ces exigences de planification sont encore plus marquées (risques judiciaires, organisation de 
l’approvisionnement), ce qui rend difficile une explication purement basée sur des comportements habituels. Ce constat 
soulève des questions importantes : comment un comportement de consommation pourrait-il devenir et rester 
purement habituel dans des contextes réels qui exigent souvent planification, adaptation et prise de décision ? Et dans 
quelle mesure ces habitudes contribuent-elles réellement à la perte de contrôle observée dans l’addiction ? 
 
Un ensemble important de données, à la fois précliniques et cliniques, suggère une autre interprétation : la 
consommation de substances pourrait relever d’un choix dirigé vers un but (Buabang et al., 2025; Hogarth, 2020). Dans 
la lignée des travaux de Bruce Alexander (Alexander et al., 1978, 1981), de nombreuses études ont montré que proposer 
des récompenses alternatives (récompenses alimentaires, interaction sociale, etc.) réduit fortement, voire supprime, 
l’auto-administration de drogues (Ahmed, 2010; Cantin et al., 2010; Caprioli et al., 2015; Lenoir et al., 2007; Lenoir & 
Ahmed, 2008; Venniro et al., 2018). Chez le rat, lorsque l’on propose un choix exclusif entre une drogue d’abus comme 
la cocaïne ou l’héroïne, et une boisson sucrée non calorique, la majorité des animaux abandonne rapidement la drogue 
au profit de la récompense sucrée (Cantin et al., 2010; Lenoir et al., 2007). Ce résultat a été reproduit avec de nombreuses 
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substances (cocaïne, héroïne, nicotine, alcool…) et différents types de récompenses alternatives (eau sucrée, pastille de 
nourriture, interaction sociale…). De plus, la consommation de substances apparaît sensible à différents paramètres 
environnementaux tels que la dose, le coût, le délai ou la probabilité d’accès (Cantin et al., 2010; Venniro et al., 2018). 
Autrement dit, la prise de drogue varie en fonction des conséquences attendues, ce qui est caractéristique d’un 
comportement dirigé vers un but. Dans cette optique, plusieurs auteurs considèrent que l’addiction relève moins d’un 
trouble des habitudes que d’une motivation excessive envers la substance (Buabang et al., 2025; Hogarth, 2020). La 
consommation serait alors un choix dirigé vers un but, avec une motivation accrue et une surévaluation des effets 
attendus de la substance vis-à-vis des alternatives disponibles. D’ailleurs, plusieurs études cliniques montrent que, dans 
des situations de choix, plus le niveau de dépendance est élevé, plus la préférence pour la substance est forte (Bruner & 
Johnson, 2014; González-Roz et al., 2019; Hogarth, 2020; Petry, 2001). 
 
3.  VERS UNE AMÉLIORATION DES MODÈLES D '√©TUDE DES HABITUDES :  INTÉGRER LA D IMENSION DU 

CHOIX 
3.1. Limites des modèles d'étude des habitudes 

 
La théorie des habitudes apparaît, à première vue, particulièrement convaincante. Cette théorie a été très influente dans 
le champ de l’addiction et fait écho à une représentation intuitive, largement répandue, selon laquelle mauvaises 
habitudes, comportements compulsifs et conduites addictives sont étroitement liés. Les résultats issus de la recherche 
préclinique fournissent des éléments empiriques en faveur de cette théorie. Toutefois, lorsqu’elle est confrontée aux 
données cliniques, la théorie des habitudes soulève un certain nombre de questions, et apparaît incomplète, voir 
invalide. Ce décalage entre les observations précliniques et cliniques soulève des questions quant à la validité 
translationnelle de la théorie des habitudes. Une hypothèse plausible pour expliquer cet échec translationnel réside dans 
les limites mêmes de nos modèles d’étude des habitudes. 
 
La première limitation concerne le concept d’habitude lui-même. Loin d’être univoque, il s’agit d’un concept 
hétérogène, dont les définitions et les modalités d’étude varient sensiblement selon les disciplines (Watson, 2024). En 
psychologie, les habitudes sont souvent appréhendées sous l’angle des routines, évaluées à l’aide de questionnaires 
(Ersche et al., 2017). D’autres approches les rapprochent de l’apprentissage procédural ou des habiletés motrices, étudiés 
à travers des tâches d’apprentissage de séquences motrices, où sont mesurés des indicateurs tels que la latence de 
réponse, la rapidité d’exécution ou encore le caractère automatique des actions (Du et al., 2022). Enfin, dans le champ 
de la psychologie expérimentale et des neurosciences comportementales, les habitudes sont principalement considérées 
dans le cadre du conditionnement associatif, à travers la formation d’associations de type stimulus–réponse, en 
opposition aux associations réponse–conséquence, caractérisant les comportements dirigés vers un but (Dickinson, 
1985, 1989; Dickinson & Balleine, 1995). C’est d’ailleurs ce type d’associations qui est évalué avec les procédures de 
dévaluation de la récompense décrite précédemment. Ces paradigmes, largement utilisés en recherche animale, se 
heurtent toutefois à des difficultés importantes de transposition chez l’humain, tant en termes de reproductibilité des 
résultats que de pertinence écologique (Hogarth, 2020; Vandaele & Ahmed, 2021; Watson & de Wit, 2018; Wit et al., 
2018). Ainsi, le test de dévaluation, bien qu’informatif, ne constitue pas nécessairement un outil optimal pour étudier 
les comportements habituels chez l’homme. Dans l’ensemble, ces éléments soulignent l’existence d’un décalage marqué 
entre les modèles d’étude des habitudes chez l’animal et chez l’humain, susceptible de contribuer aux difficultés 
translationnelles évoquées précédemment. 
 
Bien que la littérature suggère une implication des habitudes dans l’addiction, il reste difficile de comprendre 
précisément comment des habitudes liées à la consommation de drogues pourraient conduire au développement de 
comportements compulsifs et à la transition vers une addiction, comme le propose la théorie des habitudes (Everitt & 
Robbins, 2005b, 2016; Lüscher et al., 2020). À ce jour, une seule étude a mis en relation, chez le rat, un comportement 
habituel de recherche d’alcool avec un comportement s’apparentant à la compulsion (résistance à la punition) (Giuliano 
et al., 2021). Toutefois, les différences de résistance à la punition observées chez les individus présentant des 
comportements habituels ou dirigés vers un but étaient faibles, et aucune corrélation claire n’a été mise en évidence 
entre les mesures d’habitude et de compulsion (Giuliano et al., 2021). Ainsi, la variabilité interindividuelle dans la 
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formation des habitudes et son rôle dans la vulnérabilité différentielle à l’addiction reste à démontrer. Cette lacune dans 
nos connaissances découle en partie des limitations méthodologiques des approches actuelles d’étude des habitudes, 
qui manquent de sensibilité pour capturer cette variabilité interindividuelle (van Elzelingen et al., 2022). En particulier, 
les paradigmes classiques, tels que le test de dévaluation, imposent une lecture binaire du comportement, le catégorisant 
comme dirigé vers un but ou comme habituel (Schreiner et al., 2020). Une telle approche ne permet ni d’évaluer le degré 
de dépendance d’un comportement à des processus habituels, ni d’en saisir les dynamiques d’évolution au cours du 
temps.  
 
Enfin, une troisième limite tient à la faible validité écologique des paradigmes utilisés pour étudier les habitudes chez 
l’animal (Vandaele & Ahmed, 2021). Ces travaux reposent le plus souvent sur des contextes expérimentaux simplifiés, 
dans lesquels une seule récompense est disponible, ce qui s’éloigne fortement des situations rencontrées chez l’être 
humain. Dans la vie quotidienne, les individus sont confrontés à une multiplicité d’options et doivent sélectionner 
parmi elles, l’option la plus appropriée en fonction du contexte. Dès lors, ces paradigmes classiques ne permettent pas 
de déterminer de manière satisfaisante comment un comportement habituel peut influencer la prise de drogue dans des 
situations de choix, où plusieurs alternatives concurrentes sont disponibles. 
 
En conclusion, le débat sur les mécanismes de contrôle de la prise de drogue dans l’addiction repose souvent sur une 
opposition entre deux formes de régulation : d’un côté, les habitudes et les comportements compulsifs, envisagés 
comme automatiques et peu sensibles aux conséquences ; de l’autre, les comportements dirigés vers un but, impliquant 
un processus de choix et d’évaluation des conséquences. Toutefois, cette opposition est sans doute trop simpliste. Dans 
la vie quotidienne, les comportements habituels ne s’expriment pas indépendamment des situations de choix, mais 
coexistent au contraire avec elles. Ainsi, les concepts de choix et d’habitude ne doivent pas être considérés comme 
mutuellement exclusifs, mais doivent plutôt être intégrés l’un à l’autre pour mieux comprendre comment les 
comportements habituels influencent la prise de décision, dans des contextes normaux et pathologiques. Dans la suite 
de cette revue, nous présentons trois études sur les habitudes en contexte de choix, avant de discuter des pistes 
d’amélioration des modèles actuels, en particulier via l’intégration de la dimension du choix dans l’étude des 
comportements habituels.      
 

3.2. Vers des modèles plus écologiques intégrant la dimension du choix 
 
Les études de choix montrant que la consommation de drogue reste sensible à la disponibilité de récompenses 
alternatives suggèrent qu’une part importante du comportement demeure sous contrôle dirigé vers un but. Cependant, 
plusieurs études indiquent que ce choix, ne découlent pas nécessairement d’un processus de délibération impliquant 
un contrôle dirigé vers un but, mais peut au contraire impliquer un comportement habituel (Vandaele et al., 2019, 2020, 
2021).  
 
Dans une première étude, des rats en privation hydrique pouvaient choisir entre un accès à l’eau et une injection de 
cocaïne (Vandaele et al., 2019). Puis la valeur de l’eau a été manipulée en induisant une satiété. Comme attendu, les 
animaux préféraient l’eau lorsqu’ils avaient soif, mais, de manière plus surprenante, continuaient à choisir l’eau même 
après dévaluation de celle-ci par satiété, et alors qu’ils n’en consommaient plus. Il a fallu répéter les tests de dévaluation 
sous satiété hydrique pour observer progressivement une inversion de préférence en faveur de la cocaïne. Ces résultats 
suggèrent que les animaux choisissaient l’eau de manière habituelle, avec une difficulté à réengager un contrôle dirigé 
vers un but suite à la diminution de la valeur de la récompense. 
 
Dans une seconde étude, les rats avaient le choix entre un accès à une boisson sucrée et une injection de cocaïne, puis 
étaient testés en extinction (c’est-à-dire, en absence de récompense) après dévaluation de la boisson sucrée par satiété 
ou en induisant une aversion gustative conditionnée (Vandaele et al., 2020). Les rats ont persisté à appuyer de manière 
préférentielle sur le levier associé à la boisson sucrée malgré la dévaluation de cette récompense, indiquant à nouveau 
un comportement habituel (Vandaele et al., Frontiers in Behavioral Neurosciences, 2020). 
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Ces deux études montrent que, même face à un choix entre plusieurs options, les individus peuvent sélectionner l’une 
d’elles de façon habituelle, sans nécessairement procéder à une évaluation délibérée de leurs valeurs relatives. Cette 
stratégie pourrait constituer l’un des avantages fonctionnels des habitudes, en permettant de réduire les coûts cognitifs 
associés à une comparaison systématique des différentes alternatives. En effet, l’un des principaux problèmes du 
contrôle dirigé vers un but dans un contexte de choix est son coût cognitif important ; pour prendre une décision, 
l’individu devrait théoriquement envisager les différentes options disponibles, évaluer les conséquences possibles et 
comparer leur valeur avant d’agir (Dolan & Dayan, 2013). Dans des situations complexes de la vie réelle, il est cependant 
peu probable que toutes les options soient réellement prises en compte simultanément (Huys et al., 2012). 
 
Dans cette perspective, une étude chez le rat a montré que certaines options pouvaient être disponibles sans être 
réellement considérées dans le processus décisionnel, même lorsque le comportement restait dirigé vers un but 
(Vandaele et al., 2022). Dans une situation de choix conçue pour favoriser un contrôle dirigé vers un but au moment de 
l’initiation d’une séquence comportementale, les rats montraient une préférence quasi-exclusive pour la récompense 
sucrée par rapport à une injection de cocaïne (Vandaele et al., 2022). Lorsque les rats arrivaient à satiété et perdaient 
temporairement tout intérêt pour la boisson sucrée, ils avaient alors tendance à interrompre leur comportement pendant 
de longues périodes plutôt qu’à se tourner vers la cocaïne pourtant disponible. Pour expliquer ce comportement sous-
optimal, nous avons proposé que les rats associent préférentiellement l’initiation de leurs séquences comportementales 
à la récompense sucrée, les conduisant ainsi à ignorer la cocaïne pourtant disponible. Ces résultats suggèrent que 
certaines options peuvent être « ignorées » au cours de la prise de décision. 
 
Ces observations nous amènent à supposer que, dans certaines situations de choix, les individus ne compareraient pas 
systématiquement toutes les options disponibles avant de prendre une décision, mais pourraient plutôt évaluer les 
options de manière séquentielle, en décidant successivement d’engager ou non un comportement donné. Dans cette 
perspective, le choix de consommer une drogue ne résulterait pas toujours d’une comparaison explicite entre drogue et 
récompenses alternatives, mais davantage de l’activation quasi automatique d’une séquence comportementale déjà bien 
établie.  
 
Afin de tester cette hypothèse, nous avons développé une nouvelle approche pour inférer la nature des processus 
décisionnels impliqués dans le choix entre une récompense sucrée et la cocaïne (Vandaele et al., 2021). Les résultats ont 
montré que face à un choix simultané entre les 2 options, les rats sélectionnaient leur récompense préférée de manière 
séquentielle et automatique.  Ainsi, les rats préférant la cocaïne semblaient sélectionner cette option de façon 
automatique et habituelle, le choix ne reposant plus sur une comparaison délibérée des valeurs relatives des deux 
récompenses mais sur l'expression d'un comportement acquis au cours de l'expérience.  
 
L’ensemble de ces résultats soulèvent un paradoxe intéressant ; la présence d'un choix n'implique pas nécessairement 
l'existence d'une délibération. Dans un contexte d’addiction, ces études suggèrent que la persistance du choix de la 
drogue pourrait, dans certaines circonstances, refléter l'expression d'habitudes acquises plutôt qu'une réévaluation 
systématique des options disponibles.  
 
Au-delà de leurs implications pour la compréhension de l'addiction, ces travaux soulignent également l'intérêt des 
situations de choix comme outil expérimental pour étudier l'articulation entre comportements habituels et dirigés vers 
un but, et déterminer comment ces modes de contrôle influencent la prise de décision. Intégrer la dimension du choix 
présente ainsi un double intérêt ; méthodologique et conceptuel. Un tel paradigme permet d’examiner directement 
l’arbitrage entre comportements dirigés vers un but et comportements habituels au sein d’une même situation 
expérimentale, ainsi que les conditions favorisant le passage de l’un à l’autre, en fonction du contexte. Ce type de 
paradigme ouvre également la possibilité d’explorer les différences inter-individuelles dans la capacité à réengager un 
contrôle dirigé vers un but lorsque les circonstances le nécessitent. Une question centrale est notamment de savoir si 
une difficulté à réactiver le contrôle dirigé vers un but lorsque le comportement habituel n’est plus adapté, constitue un 
facteur prédictif d’une perte de contrôle sur la consommation de drogue. En ce sens, un paradigme de choix offre un 
cadre pertinent pour directement tester ces hypothèses. Enfin, en s’appuyant sur des situations de choix plus proches 
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de celles rencontrées dans la vie quotidienne, le paradigme de choix présente une meilleure validité translationnelle qui 
pourra favoriser la généralisation des résultats aux comportements humains. 
 
 
4 .  CONCLUSION 
 
En résumé, la théorie des habitudes ne permet pas, dans sa formulation actuelle, de rendre pleinement compte des 
processus impliqués dans l’addiction. Bien qu’un certain nombre d’études précliniques permettent d’étayer cette 
théorie, les approches expérimentales couramment employées pour étudier le rôle des habitudes dans l’addiction 
présentent des limites méthodologiques ainsi qu’une validité translationnelle restreinte. Ainsi, les données cliniques 
tendent plutôt à remettre en question l’hypothèse d’une explication de l’addiction fondée sur des comportements 
habituels inadaptés. De manière plus générale, la réduction de l’addiction à une simple transition du comportement 
dirigé vers un but vers un usage habituel, puis compulsif, apparaît trop simplificatrice au regard de la complexité des 
conduites addictives. 
 
Pour autant, ces limites ne signifient pas que les comportements habituels soient absents des conduites addictives, ni 
qu’ils ne jouent pas un rôle significatif. Il est important de souligner que nos comportements et décisions ne relèvent 
pas exclusivement d’un mode de contrôle habituel ou dirigés vers un but, mais résultent probablement d’un arbitrage 
dynamique entre ces deux systèmes de contrôle, avec des transitions possibles dans les deux sens selon le contexte et 
l’expérience. Dans cette perspective, l’enjeu des recherches futures est moins d’opposer ces deux formes de contrôle que 
de comprendre leur interaction : comment s’opère le passage de l’un à l’autre, et dans quelles conditions ces transitions 
sont facilitées ou inhibées. Etudier les comportements habituels et dirigés vers un but dans un contexte de choix est une 
étape essentielle pour adresser ces questions.  
 
Cette approche ouvre également des perspectives importantes en termes d’analyse des différences interindividuelles, 
notamment quant à la capacité à réengager un contrôle dirigé vers un but lorsque les circonstances l’exigent. La 
variabilité inter-individuelle dans cette capacité pourrait contribuer à expliquer la vulnérabilité au développement de 
conduites addictives, mais également les trajectoires de rémission ou de rechute, ainsi que la réponse à certaines 
interventions thérapeutiques. Caractériser les mécanismes d’arbitrage entre contrôles dirigé vers un but et habituel dans 
un contexte de choix apparaît ainsi comme un enjeu central pour mieux comprendre les processus de prise de décision 
mis en jeu dans l’addiction. 
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