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Annexe 2. Présentation de l’infrastructure 

1. Type d’infrastructure

Les programmes de simulation peuvent être mis en place au sein de différentes infrastructures. Quelle 
que soit cette infrastructure, l’organisation mise en place est identifiée.  

Rappel des types d’infrastructures de simulation en santé 

Centre de simulation : « Le centre de simulation désigne, de façon générique, des structures institu-
tionnelles qui regroupent un ensemble de ressources humaines, scientifiques et éducationnelles, im-
mobilières, techniques et logistiques ayant vocation à être utilisées au service de l’enseignement et de 
l’apprentissage dans le cadre de dispositifs – ou programmes – de formation de professionnels de 
santé7. » Celles-ci sont dédiées à la pédagogie par la simulation en santé. 

Simulation in situ : elle8 se définit par le fait que la séance de simulation est réalisée dans l’environ-
nement habituel de travail des participants. Elle peut venir en complément d’une séance dans un centre 
de simulation, être proposée par un centre de simulation ou constituer l’activité unique d’une structure 
de simulation. 

Simulation chirurgicale : il s’agit de structures de formation ou de centres de simulation réalisant de 
manière exclusive ou non de la formation en simulation dans le domaine de la chirurgie. 

Ateliers de simulation délocalisés : les ateliers de simulation sont définis par le fait que la séance 
de simulation n’est réalisée ni en centre de simulation, ni dans l’environnement habituel de travail des 
participants (simulation in situ). Selon les techniques de simulation utilisées (simulation d’annonce, 
simulation procédurale, etc.) et le matériel nécessaire, les ateliers de simulation peuvent se dérouler 
au sein d’un institut de formation, être délocalisés lors de congrès ou de séminaires, etc. 

Structure de formation réalisant de la formation par la simulation en santé : il s’agit de structures 
de formation en santé ou hors santé dans l’activité desquelles sont inscrites des sessions de simulation 
à destination des professionnels de santé. Ces formations peuvent être réalisées au sein de la struc-
ture de formation, in situ ou en ateliers. 

7 Jaffrelot M, Savoldelli G. Concevoir un centre de simulation. In: Société française de médecine d’urgence, Samu urgence de France, éd. 
Congrès urgences 2011. Conférences: session ANCESU. Paris: SFMU; 2012. p. 717-32. 
8 Moller TP, Ostergaard D, Lippert A. Facts and fiction. Training in centres or in situ. Trends Anaesth Crit Care 2012;2(4):174-9. 
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Par rapport aux définitions des types d’infrastructures rappelées ci-dessus, dans quel(s) 
type(s) d’infrastructure(s) vous situez-vous ? (Plusieurs choix possibles) 

Centre de simula-
tion 

Structure de formation  Simulation  
in situ 

exclusive ou non 

Activités chirurgi-
cales 

exclusives ou non 

Ateliers délocali-
sés 

□ □ □ □ □ 

Commentaires : 

 

Commentaires :  

 

Commentaires :  

 

Commentaires : 

 

 

Commentaires : 

 

 

 

Identification de l’infrastructure de simulation 

Nom Adresse Téléphone Site internet Lieux habituels de simulation  

in situ ou d’ateliers délocalisés 

     

 

 Numéro d’agrément de formation (si existant) : 
 

 DPC : enregistrement par l’organisme habilité, préciser lequel : 

 

 Certification Qualiopi :   OUI □  NON □ 
 

 Travaillez-vous en coopération avec d’autres infrastructures de simulation (plateforme mutuali-
sée de simulation) ? Si oui, lesquelles (nom et adresse) ? Avez-vous des conventions avec 
d’autres structures ? Lesquelles (établissement de santé, école, université, institut de formation, 
groupes professionnels) ? 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
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2. Activités 

 
Combien de participants formez-vous par an ? 
 Nombre :  
 Répartition : formation initiale/formation continue et DPC :  
 Répartition par professions : médicales/paramédicales/autres :  
 Répartition par secteur d’activité (par exemple, urgences, pédiatrie, obstétrique, réanimation, 

etc.) :  
 Combien de programmes de simulation proposez-vous ? Veuillez les lister. 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Pour chaque programme de simulation proposé, il existe un document qui le décrit et qui com-
porte tous les éléments figurant dans la fiche programme de simulation (cf. annexe 3). 

 

3. Formateurs 

 

Nom des formateurs Profession Types de formation à 
la simulation (DU, for-

mation courte, etc.) 

Perma-
nent/occa-

sionnel 

Nombre d’heures de 
formation en simula-
tion assurées par an9 

Exemple : Durand Raymond Infirmier DU formateur en simu-
lation 

Permanent 200 h  

 

 

  

 
9 Formateur permanent : 6 séances de simulation minimum par an (simulations procédurales ou immersives…). 


