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Décrets de neurochirurgie 
Conditions d’implantation et conditions techniques de fonctionnement 

 

Dispositions en vigueur 
Articles du code de la santé publique 

Dispositions envisagées 
Articles du code de la santé publique 

 
Commentaires  

Conditions d'implantation applicables aux activités de soins de neurochirurgie 

Code de la santé publique 

 Partie réglementaire (Articles R1110-1 à R6431-76) 

 Sixième partie : Etablissements et services de santé (Articles R6111-1 à R6431-76) 

 Livre Ier : Etablissements de santé (Articles R6111-1 à R6164-5) 

 Titre II : Equipement sanitaire (Articles R6121-4 à D6124-481) 

 Chapitre III : Conditions d'implantation de certaines activités de soins et des équipements matériels lourds (Articles R6123-1 à R6123-133) 

 Section 8 : Neurochirurgie (Articles R6123-96 à R6123-103) 

Art. R. 6123-96 
 

L'activité de soins de neurochirurgie 
mentionnée au 12° de l'article R. 6122-25 
comprend la prise en charge des patients 
présentant une pathologie portant sur 
l'encéphale, la moelle épinière, les nerfs 
périphériques, leurs enveloppes (crâne, 
colonne vertébro-discale, méninges) et leurs 
vaisseaux et nécessitant ou susceptibles de 
nécessiter un acte neurochirurgical ou 
radiochirurgical en conditions stéréotaxiques. 
 

Identique Aucun changement dans 
la définition de l’activité. 

Art. R. 6123-97 
 

L'autorisation prévue par l'article L. 6122-1 ne 
peut être délivrée à un établissement de santé 
ou à un groupement de coopération sanitaire 
que s'il dispose sur un même site, 
éventuellement par convention avec un autre 
établissement implanté sur ce site, dans un 
bâtiment commun ou à défaut dans des 
bâtiments voisins, des moyens suivants : 
 
1° Une unité d'hospitalisation et des salles 
d'opérations prenant en charge les patients de 
neurochirurgie ; 
 
 
2° Une unité de réanimation autorisée ; 
 
3° Un plateau technique d'imagerie 
permettant de pratiquer des examens de 
neuroradiologie. 
 
L'autorisation précise le site sur lequel l'activité 
est exercée. Il ne peut être délivré qu'une 
autorisation par site. 
 

Art. R. 6123-97 
 

L'autorisation prévue par l'article L. 6122-1 ne 
peut être délivrée à un établissement de 
santé ou à un groupement de coopération 
sanitaire que s'il dispose sur un même site, 
éventuellement par convention avec un autre 
établissement implanté sur ce site, dans un 
bâtiment commun ou à défaut dans des 
bâtiments voisins, des moyens suivants : 
 
1° Une unité d'hospitalisation à temps 
complet et des salles d’intervention 
protégées prenant en charge les patients de 
neurochirurgie ; 
 
2° Une unité de réanimation autorisée ; 
 
3° Un plateau technique d'imagerie 
permettant de pratiquer des examens de 
neuroradiologie. 
 
L'autorisation précise le site sur lequel 
l'activité est exercée. Il ne peut être délivré 
qu'une autorisation par site. 

Harmonisation avec la 

terminologie du décret 

chirurgie. 

Maintien de 

l’environnement actuel.  

Art. R. 6123-98 
 

Identique 
Maintien de l’exigence 
d’autorisation Traitement 

https://www.legifrance.gouv.fr/codes/texte_lc/LEGITEXT000006072665/2021-12-14/
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006112927/#LEGISCTA000006112927
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006132400/#LEGISCTA000006132400
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006145493/#LEGISCTA000006145493
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006161025/#LEGISCTA000006161025
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006178694/#LEGISCTA000006178694
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006190816/#LEGISCTA000006190816
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Dispositions en vigueur 
Articles du code de la santé publique 

Dispositions envisagées 
Articles du code de la santé publique 

 
Commentaires  

Conditions d'implantation applicables aux activités de soins de neurochirurgie 

Pour le traitement neurochirurgical des lésions 
cancéreuses, le titulaire de l'autorisation de 
pratiquer l'activité de soins de neurochirurgie 
doit être détenteur de l'autorisation 
mentionnée au 18° de l'article R. 6122-25. 

du cancer pour lésions 
cancéreuses 

Art. R. 6123-99 
L'autorisation de pratiquer l'activité de soins de 
neurochirurgie n'est pas exigée d'un 
établissement de santé ou d'un groupement de 
coopération sanitaire lorsqu'il est détenteur 
d'une autorisation de pratiquer l'activité de 
soins de chirurgie mentionnée au 2° de l'article 
R. 6122-25 et que l'activité de soins de 
neurochirurgie se limite aux lésions des nerfs 
périphériques et aux lésions de la colonne 
vertébro-discale et intradurale, à l'exclusion de 
la moelle épinière. 
 

Identique 

Maintien de la possibilité 
de pratiquer la chirurgie 
du rachis avec la seule 
autorisation de chirurgie.  

Art. R. 6123-100 
 

Le titulaire de l'autorisation ne peut mettre en 
œuvre les ou l'une des pratiques 
thérapeutiques suivantes : 
 
 
 
1° Neurochirurgie fonctionnelle cérébrale ; 
 
2° Radiochirurgie intracrânienne et 
extracrânienne en conditions stéréotaxiques ; 
 
3° Neurochirurgie pédiatrique, 
que si l'autorisation de pratiquer l'activité de 
soins en neurochirurgie l'a mentionné 
expressément. 

Art. R. 6123-100 
 

Le titulaire de l'autorisation ne peut mettre 
en œuvre les ou l'une des pratiques 
thérapeutiques suivantes : 
 
1° Neurochirurgie fonctionnelle cérébrale ; 
 
2° Radiochirurgie intracrânienne et 
extracrânienne en conditions stéréotaxiques 
; 
 
 
3° Neurochirurgie pédiatrique  
 
que si l'autorisation de pratiquer l'activité de 
soins en neurochirurgie l'a mentionné 
expressément. 

 
 
Prise en compte de 

l’intégration par 

l’ordonnance du 12 mai 

2021 de la notion de 

pratique thérapeutique 

spécifique. Retrait du 

terme « thérapeutique » 

pour éviter tout risque 

de confusion et mise en 

cohérence avec les 

autres activités de soins 

modifiées dans le cadre 

de la réforme.  

Maintien des 3 pratiques 

s’ajoutant au socle de 

l’activité de 

neurochirurgie. 

Art. R. 6123-101 
 

Le titulaire de l'autorisation de pratiquer 
l'activité de soins de neurochirurgie assure en 
permanence, en liaison avec le service d'aide 
médicale urgente appelé SAMU ou les 
structures des urgences mentionnées à l'article 

Art. R. 6123-101 
 

Le titulaire de l'autorisation de pratiquer 
l'activité de soins de neurochirurgie assure en 
permanence, en liaison avec le service d'aide 
médicale urgente appelé SAMU ou les 
structures des urgences mentionnées à 

Retrait de l’activité de 

neurochirurgie du 

schéma interrégional 

d’organisation sanitaire.  
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Dispositions en vigueur 
Articles du code de la santé publique 

Dispositions envisagées 
Articles du code de la santé publique 

 
Commentaires  

Conditions d'implantation applicables aux activités de soins de neurochirurgie 

R. 6123-1, le diagnostic, y compris par 
télémédecine, et le traitement des patients. 
 
Cette permanence peut être commune à 
plusieurs sites autorisés en neurochirurgie, 
selon les modalités d'organisation d'accès aux 
soins définies dans le schéma interrégional 
d'organisation sanitaire de la neurochirurgie. 
Dans ce cas, une convention est établie entre 
les titulaires d'autorisation propre à chaque 
site. 

l'article R. 6123-1, le diagnostic, y compris par 
télémédecine, et le traitement des patients. 
 
Cette permanence peut être commune à 
plusieurs sites autorisés en neurochirurgie, 
selon les modalités d'organisation d'accès 
aux soins définies dans le schéma 
interrégional d'organisation sanitaire de la 
neurochirurgie. Dans ce cas, une convention 
est établie entre les titulaires d'autorisation 
propre à chaque site. 

Maintien de la 

permanence des soins 

prévue actuellement. 

Art. R. 6123-102 
 

Le titulaire de l'autorisation de pratiquer 
l'activité de soins de neurochirurgie assure à 
tout moment, le cas échéant par convention 
avec d'autres établissements de santé ou 
groupements de coopération sanitaire, l'accès 
des patients : 
 
1° Aux activités interventionnelles en 
neuroradiologie ; 
 
2° A une unité de neurologie comprenant une 
activité neurovasculaire. 
 
Lorsque la prestation est assurée en 
application d'une convention, elle doit l'être 
dans des délais compatibles avec les impératifs 
de sécurité. 

Art. R. 6123-102 
 

Le titulaire de l'autorisation de pratiquer 
l'activité de soins de neurochirurgie assure à 
tout moment, le cas échéant par convention 
avec d'autres établissements de santé ou 
groupements de coopération sanitaire, 
l'accès des patients : 
 
1° Aux activités interventionnelles en 
neuroradiologie ; 
 
2° A une unité de neurologie comprenant une 
activité neurovasculaire. 
 
Lorsque la prestation prise en charge est 
assurée en application d'une convention, elle 
doit l'être dans des délais compatibles avec 
les impératifs de sécurité. 

Harmonisation avec la 

terminologie du décret 

chirurgie. 

Maintien de l’exigence 

d’articulation avec 

l’activité NRI.  

Art. R. 6123-103 
 

L'autorisation de pratiquer l'activité de soins de 
neurochirurgie ne peut être accordée ou 
renouvelée que si l'établissement de santé ou 
le groupement de coopération sanitaire justifie 
pour la neurochirurgie, par site, d'une activité 
annuelle, prévisionnelle en cas de création ou 
constatée en cas de renouvellement, au moins 
égale à un minimum fixé par arrêté du ministre 
chargé de la santé. 
 
L'activité minimale distingue, le cas échéant, 
l'activité de neurochirurgie pédiatrique. 
 
L'activité annuelle mentionnée au premier 
alinéa est établie : 
 
- pour l'activité de neurochirurgie adultes, par 

Identique 
Maintien du seuil 
d’activité.  
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Dispositions en vigueur 
Articles du code de la santé publique 

Dispositions envisagées 
Articles du code de la santé publique 

 
Commentaires  

Conditions d'implantation applicables aux activités de soins de neurochirurgie 

référence aux interventions portant sur la 
sphère crânio-encéphalique ; 
 
 - pour la neurochirurgie pédiatrique, par 
référence à l'ensemble des interventions de 
neurochirurgie pédiatrique. 
 
Conformément à l'article L. 6122-2, une 
autorisation dérogeant au premier alinéa du 
présent article peut être accordée ou 
renouvelée à titre exceptionnel, après analyse 
des besoins de la population, lorsque l'accès 
aux autres sites pratiquant l'activité de soins de 
neurochirurgie impose des temps de trajet 
excessifs à une partie significative de la 
population du territoire de santé. 
 

Planification régionale 

Code de la santé publique 

 Partie réglementaire (Articles R1110-1 à R6431-76) 

 Sixième partie : Etablissements et services de santé (Articles R6111-1 à R6431-76) 

 Livre Ier : Etablissements de santé (Articles R6111-1 à R6164-5) 

 Titre II : Equipement sanitaire (Articles R6121-4 à D6124-481) 

 Chapitre Ier : Dispositions générales (Articles R6121-4 à D6121-11) 

 Section 3 : Activités relevant du schéma interrégional de santé (Article D6121-11) 

Article D. 6121-11 
 
Font l'objet du schéma interrégional de santé 
prévu à l'article R. 1434-10 les activités de soins 
suivantes : 
1. Chirurgie cardiaque ; 
2. Neurochirurgie ; 
3. Activités interventionnelles par voie 
endovasculaire en neuroradiologie ; 
4. Traitement des grands brûlés ; 
5. Greffes d'organes et greffes de cellules 
hématopoïétiques. 

Article D. 6121-11 
 
Font l'objet du schéma interrégional de santé 
prévu à l'article R. 1434-10 les activités de 
soins suivantes : 
1. Chirurgie cardiaque ; 
2. Neurochirurgie ; 
3. Activités interventionnelles par voie 
endovasculaire en neuroradiologie ; 
4. Traitement des grands brûlés ; 
5. Greffes d'organes et greffes de cellules 
hématopoïétiques. 

Retrait de la planification 
SIOS/SIS interrégionale 
de l’activité de 
neurochirurgie. 
 
Le 2° de l’article D. 6121-

11 est abrogé 

 

 

Dispositions en vigueur 
Articles du code de la santé publique 

Dispositions envisagées 
Articles du code de la santé publique 

 
Commentaires 

Conditions techniques de fonctionnement applicables aux activités de soins de neurochirurgie 

Code de la santé publique 

 Partie réglementaire (Articles R1110-1 à R6431-76) 

 Sixième partie : Etablissements et services de santé (Articles R6111-1 à R6431-76) 

https://www.legifrance.gouv.fr/codes/texte_lc/LEGITEXT000006072665/2021-12-14/
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006112927/#LEGISCTA000006112927
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006132400/#LEGISCTA000006132400
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Dispositions en vigueur 
Articles du code de la santé publique 

Dispositions envisagées 
Articles du code de la santé publique 

 
Commentaires 

Conditions techniques de fonctionnement applicables aux activités de soins de neurochirurgie 

 Livre Ier : Etablissements de santé (Articles R6111-1 à R6164-5) 

 Titre II : Equipement sanitaire (Articles R6121-4 à D6124-481) 

 Chapitre IV : Conditions techniques de fonctionnement (Articles D6124-1 à D6124-481) 

 Section 1 : Activités de soins (Articles D6124-1 à D6124-185) 

 Sous-section 10 : Neurochirurgie (Articles D6124-135 à D6124-146) 

Art. D. 6124-135 
 

Les dispositions de la présente sous-section 
sont applicables aux activités de 
neurochirurgie mentionnées à l'article R. 
6123-96, à l'exception de celles mentionnées 
à l'article R. 6123-99. 

 

 
 
 

Identique 

 

 Paragraphe 1 : Conditions générales. (Articles D6124-136 à D6124-140) 

Art. D. 6124-136 
 

Les unités d'hospitalisation de neurochirurgie 
disposent de lits dédiés en nombre suffisant 
pour être en mesure de prendre en charge à 
tout moment les patients de neurochirurgie. 
 
 
Les unités d'hospitalisation complète, 
d'hospitalisation de jour et de consultation de 
neurochirurgie permettent l'accessibilité et la 
prise en charge des patients lourdement 
handicapés à mobilité réduite. 
 
La prise en charge en réanimation ou en 
surveillance continue des patients de 
neurochirurgie fait l'objet d'un protocole 
conclu entre les responsables médicaux des 
unités de neurochirurgie et des unités de 
réanimation et de surveillance continue, 
précisant notamment le nombre et la 
localisation des lits mis à disposition, les 
règles d'admission et de sortie, les modalités 
de prise en charge des patients et la 
compétence des personnels. 

Art. D. 6124-136 
 

Les unités d'hospitalisation à temps complet 
de neurochirurgie disposent de lits dédiés en 
nombre suffisant pour être en mesure de 
prendre en charge à tout moment les patients 
de neurochirurgie. 
 
Les unités d'hospitalisation complète, 
d'hospitalisation de jour et de consultation de 
neurochirurgie permettent l'accessibilité et la 
prise en charge des patients lourdement 
handicapés à mobilité réduite. 
 
La prise en charge en réanimation ou en 
surveillance continue des patients de 
neurochirurgie fait l'objet d'un protocole 
conclu entre les responsables médicaux des 
unités de neurochirurgie et des unités de 
réanimation et de surveillance continue, 
précisant notamment le nombre et la 
localisation des lits mis à disposition, les 
règles d'admission et de sortie, les modalités 
de prise en charge des patients et la 
compétence des personnels. 
 

Harmonisation avec la 
terminologie du décret 
chirurgie. 
 
Maintien des lits dédiés, 
de l’accessibilité 
handicapés et des 
protocoles entre unité de 
neurochirurgie et unités 
de réanimation et 
surveillance continue.  

Art. D. 6124-137 
 
Le personnel médical intervenant dans une 
unité d'hospitalisation de neurochirurgie 
comprend : 
 
1° Au moins deux médecins qualifiés 
spécialistes en neurochirurgie ; 
 
2° Des anesthésistes-réanimateurs sur la base 

Art. D. 6124-137 
 
Le personnel médical intervenant dans une 
unité d'hospitalisation de neurochirurgie 
comprend : 
 
1° Au moins deux médecins qualifiés 
spécialistes en neurochirurgie ; 
 
2° Des anesthésistes-réanimateurs sur la base 

 

 

 

 

 

https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006145493/#LEGISCTA000006145493
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006161025/#LEGISCTA000006161025
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006178695/#LEGISCTA000006178695
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006190819/#LEGISCTA000006190819
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/section_lc/LEGITEXT000006072665/LEGISCTA000006196707/#LEGISCTA000006196707
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Dispositions en vigueur 
Articles du code de la santé publique 

Dispositions envisagées 
Articles du code de la santé publique 

 
Commentaires 

Conditions techniques de fonctionnement applicables aux activités de soins de neurochirurgie 

d'un protocole conclu avec les 
neurochirurgiens ; 
 
3° Des médecins qualifiés spécialistes 
d'autres disciplines pour les activités de soins 
non opératoires pour assurer en tant que de 
besoin la prise en charge des patients de 
neurochirurgie. 
 
Outre le personnel infirmier et aide-soignant, 
le personnel non médical intervenant 
quotidiennement dans les unités 
d'hospitalisation de neurochirurgie 
comprend des masseurs-kinésithérapeutes 
et en tant que de besoin un orthophoniste, un 
ergothérapeute, un assistant social, un 
psychologue. 
 
Pour chaque intervention de neurochirurgie, 
le personnel paramédical comprend au moins 
deux infirmiers ou infirmiers de bloc 
opératoire. 
 
Pour chaque intervention de radiochirurgie 
intracrânienne et extracrânienne en 
conditions stéréotaxiques, le personnel 
comprend au moins :  
  
1° Un neurochirurgien ; 
 
2° Un neuroradiologue ; 
 
3° Un radiothérapeute ; 
 
4° Un radiophysicien ; 
 
5° En tant que de besoin, un anesthésiste-
réanimateur assisté d'un infirmier 
anesthésiste, un infirmier ou infirmier de bloc 
opératoire, un manipulateur 
d'électroradiologie médicale, un technicien 
de neurophysiologie. 

d'un protocole conclu avec les 
neurochirurgiens ; 
 
3° Des médecins qualifiés spécialistes 
d'autres disciplines pour les activités de soins 
non opératoires pour assurer en tant que de 
besoin la prise en charge des patients de 
neurochirurgie. 
 
Outre le personnel infirmier et aide-soignant, 
le personnel non médical intervenant 
quotidiennement dans les unités 
d'hospitalisation de neurochirurgie 
comprend des masseurs-kinésithérapeutes et 
en tant que de besoin un orthophoniste, un 
ergothérapeute, un assistant social, un 
psychologue. 
 
Pour chaque intervention de neurochirurgie, 
le personnel paramédical comprend au moins 
deux infirmiers ou infirmiers de bloc 
opératoire interventionnel protégé. 
 
Pour chaque intervention de radiochirurgie 
intracrânienne et extracrânienne en 
conditions stéréotaxiques, le personnel 
comprend au moins : 
 
1° Un neurochirurgien ; 
 
2° Un neuroradiologue ; 
 
3° Un radiothérapeute ; 
 
4° Un radiophysicien ; 
 
5° En tant que de besoin, un anesthésiste-
réanimateur assisté d'un infirmier 
anesthésiste, un infirmier ou infirmier de bloc 
opératoire interventionnel protégé, un 
manipulateur d'électroradiologie médicale, 
un technicien de neurophysiologie. 
 

 

 

 

Harmonisation avec la 
terminologie du décret 
chirurgie. 
 
Maintien du régime actuel 
en termes de ressources 
humaines nécessaires.  

Art. D. 6124-138 
 

La permanence des soins mentionnée à 
l'article R. 6123-101 et la continuité des soins 
sont assurées sur chaque site par un 
neurochirurgien remplissant les conditions 

Identique 
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Dispositions en vigueur 
Articles du code de la santé publique 

Dispositions envisagées 
Articles du code de la santé publique 

 
Commentaires 

Conditions techniques de fonctionnement applicables aux activités de soins de neurochirurgie 

mentionnées au 1° de l'article D. 6124-137 et 
un anesthésiste-réanimateur. Ces personnes 
assurent leurs fonctions sur place ou en 
astreinte opérationnelle. En cas d'astreinte 
opérationnelle, le délai d'arrivée doit être 
compatible avec les impératifs de sécurité. 
 
Lorsque la permanence des soins est assurée 
pour plusieurs sites, la convention 
mentionnée au 2° de l'article R. 6123-101 
précise notamment les modalités 
d'organisation entre les sites, de participation 
des personnels de chaque site et les 
modalités d'orientation et de prise en charge 
des patients. 
 
L'établissement dispose des systèmes 
d'information et des moyens de 
communication permettant la pratique de la 
télémédecine. 
 

 

 

 

Permanence des soins et 

pratique de la 

télémédecine. 

Art. D. 6124-139 
 

La pratique de l'activité de soins de 
neurochirurgie nécessite l'accès à tout 
moment, éventuellement par convention 
avec un autre établissement, à : 
 
1° Des examens de bactériologie, 
hématologie, biochimie ainsi que ceux relatifs 
à l'hémostase, aux gaz du sang et aux 
examens d'anatomopathologie en 
extemporané ; 
 
2° Des examens d'imagerie par résonance 
magnétique et de tomodensitométrie ; 
 
3° Des produits sanguins labiles. 
Et en tant que de besoin : 
 
1° Des appareils de mesure et 
d'enregistrement continu de la pression 
intracrânienne ; 
 
2° Un écho-Doppler transcrânien. 
 
Les interventions de radiochirurgie 
intracrânienne et extracrânienne en 
conditions stéréotaxiques nécessitent l'accès, 

Identique 
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Dispositions en vigueur 
Articles du code de la santé publique 

Dispositions envisagées 
Articles du code de la santé publique 

 
Commentaires 

Conditions techniques de fonctionnement applicables aux activités de soins de neurochirurgie 

éventuellement par convention avec un autre 
établissement de santé ou groupement de 
coopération sanitaire, à un appareil de 
radiochirurgie dédié. 

Art. D. 6124-140 
 

Le bloc opératoire dispose d'au moins deux 
salles d'opérations, dont une salle réservée et 
équipée pour la neurochirurgie accessible en 
permanence et une autre salle 
éventuellement partagée. 
 
 
 
 
 
Le cas échéant, une salle supplémentaire, 
équipée pour la réalisation d'actes de 
neurochirurgie fonctionnelle cérébrale ou de 
radiochirurgie intracrânienne et 
extracrânienne en conditions stéréotaxiques, 
est requise lorsque l'autorisation précise la 
mise en œuvre des pratiques thérapeutiques 
mentionnées aux 1° et 2° de l'article R. 6123-
100. 

Art. D. 6124-140 
 

Le bloc interventionnel protégé opératoire 
dispose d'au moins deux salles d'opérations, 
dont une salle réservée et équipée pour la 
neurochirurgie accessible en permanence et 
une autre salle éventuellement partagée.  
 
Le cas échéant, une salle supplémentaire, 
équipée pour la réalisation d'actes de 
neurochirurgie fonctionnelle cérébrale ou de 
radiochirurgie intracrânienne et 
extracrânienne en conditions stéréotaxiques, 
est requise lorsque l'autorisation précise la 
mise en œuvre des pratiques thérapeutiques 
mentionnées aux 1° et 2° de l'article R. 6123-
100. 
 

Harmonisation avec la 

terminologie du décret 

chirurgie. 

 Art. D. 6124-140-1 
 

Le titulaire de l’autorisation s’assure du 

recueil et l’analyse de données issues des 

pratiques professionnelles dans une finalité 

d’amélioration des pratiques et de gestion 

des risques.  

L’équipe médicale mentionnée au 1° de 
l’article D. 6124-137 renseigne les registres 
professionnels d'observation des pratiques 
mentionnés au 3° de l’article D. 4021-2-1 du 
code de santé publique, relevant de sa 
pratique, dès lors que ces registres sont 
opérationnels. 
 
 

 
Intégration à l’instar du 

décret chirurgie de 

l’obligation de remplir les 

registres professionnels 

d’observation des 

pratiques. 

 Paragraphe 2 : Conditions particulières à la neurochirurgie pédiatrique. (Articles D6124-141 à D6124-146) 

Art. D. 6124-141 
 

L'activité de soins de neurochirurgie 
pédiatrique est pratiquée dans une unité 
dédiée à cette activité, dans un 

Identique 
Maintien de l’unité de 
neurochirurgie 
pédiatrique dédiée.  
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Dispositions en vigueur 
Articles du code de la santé publique 

Dispositions envisagées 
Articles du code de la santé publique 

 
Commentaires 

Conditions techniques de fonctionnement applicables aux activités de soins de neurochirurgie 

environnement pédiatrique ou à proximité 
d'une unité de neurochirurgie adultes. 
 

Art. D. 6124-142 
 

 L'unité d'hospitalisation de neurochirurgie 
pédiatrique comporte un nombre de lits 
dédiés suffisant et dispose du personnel 
nécessaire pour être en mesure de prendre 
en charge à tout moment les soins pré et 
postopératoires du nouveau-né ou de 
l'enfant. Ces lits peuvent être situés dans une 
unité de pédiatrie. 
 
 L'unité dispose de moyens permettant 
d'assurer la présence continue des parents 
auprès des enfants hospitalisés. 

Art. D. 6124-142 
 

 L'unité d'hospitalisation à temps complet de 
neurochirurgie pédiatrique comporte un 
nombre de lits dédiés suffisant et dispose du 
personnel nécessaire pour être en mesure de 
prendre en charge à tout moment les soins 
pré et postopératoires du nouveau-né ou de 
l'enfant. Ces lits peuvent être situés dans une 
unité de pédiatrie. 
 
L'unité dispose de moyens permettant 
d'assurer la présence continue des parents 
auprès des enfants hospitalisés. 

Harmonisation avec la 

terminologie du décret 

chirurgie. 

Maintien des lits dédiés et 

personnels disponibles à 

tout moment pour les 

prises en charge 

pédiatriques. 

Art. D. 6124-143 
 

Le personnel médical prévu à l'article D. 
6124-137 est complété par au moins un 
médecin qualifié spécialiste en pédiatrie. 
 
Le personnel médical justifie d'une formation 
et d'une expérience attestées dans le champ 
de la neurochirurgie pédiatrique selon des 
modalités précisées par arrêté du ministre 
chargé de la santé. 
 
« Le personnel paramédical répond aux 
qualifications nécessaires à la prise en charge 
pédiatrique et compte au moins une 
puéricultrice. 
 

Identique 
Maintien des spécificités 
RH pour les prises en 
charge pédiatriques.  

Art. D. 6124-144 
 

La réanimation pédiatrique neurochirurgicale 
est exercée, conformément aux dispositions 
des articles R. 6123-38-1 à R. 6123-38-7, dans 
un secteur individualisé au sein d'une unité 
de réanimation pédiatrique. 
 

Identique 

Maintien de la 
réanimation pédiatrique 
neurochirurgicale dans un 
secteur individualisé au 
sein d’une unité de 
réanimation.  

Art. D. 6124-145 
 

Le bloc opératoire et la salle de surveillance 
postinterventionnelle mentionnée à l'article 
D. 6124-99 comportent des dispositifs 
médicaux et un environnement adaptés au 
nouveau-né et à l'enfant. 

Art. D. 6124-145 
 

Le bloc opératoire interventionnel protégé 
et la salle de surveillance 
postinterventionnelle mentionnée à l'article 
D. 6124-99 comportent des dispositifs 

Harmonisation avec la 

terminologie du décret 

chirurgie. 
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Dispositions en vigueur 
Articles du code de la santé publique 

Dispositions envisagées 
Articles du code de la santé publique 

 
Commentaires 

Conditions techniques de fonctionnement applicables aux activités de soins de neurochirurgie 

 
 
L'anesthésie est réalisée par un personnel 
médical assisté d'un personnel paramédical 
expérimenté en pédiatrie. 

médicaux et un environnement adaptés au 
nouveau-né et à l'enfant. 
 
L'anesthésie est réalisée par un personnel 
médical assisté d'un personnel paramédical 
expérimenté en pédiatrie. 
 

Maintien de l’adaptation 

des moyens aux prises en 

charge des enfants. 

Art. D. 6124-146 
 

Dans un contexte d'urgence, l'activité de 
soins de neurochirurgie pédiatrique peut être 
pratiquée dans une unité de soins de 
neurochirurgie adultes. 
 
Dans ce cas, les conditions mentionnées aux 
articles D. 6124-141 à D. 6124-145 ne sont 
pas exigibles. Un espace est alors réservé aux 
enfants hospitalisés au sein de l'unité de 
neurochirurgie adultes. » 

Identique 
Maintien de la prise en 
charge d’enfant en unité 
adulte en cas d’urgence.  

 

 


