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duen 1402/05 zenbakiko administrazioarekiko auzi-
errekurtsoan emandako apirilaren 4ko 255/06 epaiari
aurkeztu zaion kasazio-errekurtsoa erabakitzen den ar-
te.

Argitara bedi EHAAn Auto honen xedapen-zatia, ir-
moa denean.

Sortutako kostuak ez zaizkio berariaz inori ezarriko.»

Horiek horrela, urriaren 16ko 222/2001 Dekretua-
ren 4. artikuluan agindutakoarekin bat etorriz, eta Ad-
ministrazioarekiko Auzien Jurisdikzioa arautzen duen
Legearen 103. artikuluaren eta hurrengoen arabera, ho-
nako hau

XEDATU DUT:

1. artikulua.– 1402/05-2 administrazioarekiko au-
zi-errekurtso arruntean Euskal Autonomia Erkidegoko
Auzitegi Nagusiko Administrazioarekiko Auzien Salak
emandako epaia bere horretan bete dadila agintzea.

2. artikulua.– Agindu hau Euskal Herriko Agin-
taritzaren Aldizkarian argitara dadila agintzea.

Vitoria-Gasteiz, 2007ko urtarrilaren 11.

Hezkuntza, Unibertsitate eta Ikerketa sailburua,
JOSÉ ANTONIO CAMPOS GRANADOS.

en tanto se resuelve el recurso de casación interpuesto
contra la Sentencia núm. 255/06, de 4 de abril, dicta-
da en el recurso contencioso-administrativo núm.
1402/05 seguido ante esta Sala.

Se acuerda la publicación de la parte dispositiva de
este Auto en el BOPV, una vez que sea firme.

Sin que proceda expresa imposición de las costas cau-
sadas.»

En su virtud, de conformidad con lo dispuesto en el
artículo 4 del Decreto 222/2001, de 16 de octubre, en
relación con el artículo 103 y siguientes de la Ley Regu-
ladora de la Jurisdicción Contenciosa-Administrativa,

DISPONGO:

Artículo 1.– Ordenar el cumplimiento en sus pro-
pios términos de la sentencia dictada por la Sala de lo
Contencioso-Administrativo del Tribunal Superior de
Justicia del País Vasco en el recurso contencioso-admi-
nistrativo ordinario n.º 1402/05-2.

Artículo 2.– Ordenar la inserción de la presente Or-
den en el Boletín Oficial del País Vasco.

En Vitoria-Gasteiz, a 11 de enero de 2007.

El Consejero de Educación, Universidades e Investigación,
JOSÉ ANTONIO CAMPOS GRANADOS.
OSASUN SAILA
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8/2007 DEKRETUA, urtarrilaren 23koa, pertsonal ez-
sanitarioak kanpoko desfibriladore automatikoak
erabiltzeri buruzkoa.

Arritmia hilgarriak eragiten dituzten kardiopatia is-
kemikoen ondoriozkoak dira bat-bateko heriotza ez-
traumatiko gehienak. Seguruenik prebentziozko neu-
rriak direla-eta esandako horren eragina apalduaz ba-
doa ere, ekonomiaren aldetik aurreratuak diren herrial-
deetan heriotza-kausa nagusienetakoa da.

Bihotz-gelditze bat dutenentzako tratamendu hobe-
rena albait arinen zenbait egintza aplikatzea da, hala no-
la medikuen elkarte zientifikoek «biziraupeneko kate»
izendatu dituzten egintzak. Eta kate horretan sartzen
dira: emergentzietako sistema aktibatzea, bihotz-biri-
ketako bizkortze oinarrizkoa egiteko maniobrak buru-
tzea, desfibrilizazio goiztiarra eta zainketa mediko es-
pezializatuak.
DEPARTAMENTO DE SANIDAD
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DECRETO 8/2007, de 23 de enero, sobre el uso de des-
fibriladores externos automáticos por personal no sa-
nitario.

La mayoría de las muertes súbitas no traumáticas son
debidas a cardiopatías isquémicas que originan arrit-
mias cardiacas letales. Aunque su incidencia está dis-
minuyendo, posiblemente debido al impacto de medi-
das preventivas, constituye una de las principales cau-
sas de mortalidad en países económicamente avanzados.

El mejor tratamiento de las personas que padecen
una parada cardiaca es la aplicación precoz de una se-
rie de acciones que las sociedades científicas médicas
han denominado cadena de supervivencia. Ésta incluye
la activación del sistema de emergencias, la realización
de maniobras de reanimación cardiopulmonar básica, la
desfibrilación precoz y los cuidados médicos especiali-
zados.
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Ebidentzia klinikoek eta zientifikoek berretsi dute-
nez, osasun publikoko arazo larri horri aurre egiteko,
biziraupeneko katearen barruan desfibrilazio goiztiarra
da erantzun sanitario egokiena. Aurrerakuntza tekno-
logikoek modu automatikoan jarduten duten desfibri-
ladore kategoria bat garatzeko aukera eman dute; ere-
mu sanitariotik kanpo, espezializatua ez den pertsona-
lak erabili ahal izateko egokiak dira, eta horrela ekidin
egiten da gaixo dagoen pertsonaren biziraupen katea
hautsi dadin, larrialdi sanitarioetako ekipoak etorri ar-
te itxaron beharrik ez dago eta.

Aldaberatasuna eta fidagarritasuna kontuan hartu-
ta, ospitaleetan jakin beharra dago eskuzko desfibrila-
doreak erabiltzen, baina kanpoko desfibriladore auto-
matikoa bereziki diseinatua dago jende asko ibiltzen
den tokietan kokatzeko, prestakuntza sanitariorik ez
duten pertsonak erabil ahal ditzaten, horrelako pertso-
nak izaten baitira berehalako desfibrilazio prozesua es-
katzen duen egoera bati aurre egin behar izaten diote-
nak. Horrek azaltzen du espazio horietan kanpoko des-
fibriladore automatikoak ipintzeko dagoen joera gero
eta handiagoa, eta osasun administrazioak, inolako be-
tebeharrik ezarri gabe, joera horri eusten eta joera ho-
ri sustatzen lagundu nahi du.

Horretarako, egin daitekeen gauzarik onena eremu
ez-sanitarioetan medikuntzako lanbidetik aparte dau-
den pertsonek aparatu horiek erabil ditzaten sustatzea
eta erraztea da. Helburu horrekin eman zen mediku ez
diren langileek kanpoko desfibriladore automatikoak
erabiltzea arautzen duen urtarrilaren 25eko 16/2005
Dekretua.

Dekretu hori indarrean sartu zenetik denbora gutxi
pasa den arren, izandako esperientzia nahikoa izan da,
egoki planteatutako araua izan arren, aplikazioan era-
gozpen praktiko batzuk eragin dituela ikusi ahal iza-
teko. Eta eragozpen horiek zuzendu nahi dira arautegi
berriarekin.

Lehenik eta behin, lanbidea dela eta kanpoko desfi-
briladore automatikoak erabiltzeko kreditatuta dauden
pertsonen artean sartu behar dira erizainak. Bigarrenez,
hiru urtera arte luzatuko da desfibriladoreak erabili ahal
izateko kreditatu ahal izateko pertsonal ez-sanitarioak
gainditu behar duen hasierako prestakuntzaren eta eten-
gabeko prestakuntzaren baliozkotasun-epea. Azkenik,
ikastaroak ematen dituen irakasle-taldearen koordina-
tzailea Erizaintzako Unibertsitate-diplomadun den
pertsonaren bat izan daitekeela jasotzen da.

Aldaketa horiek sartu ahal izateko beste dekretu bat
ematea erabaki da, araua argia eta erabilerraza izan da-
din.

Horrenbestez, Osasun sailburuak halaxe proposatu-
ta, Euskadiko Aholkularitza Batzorde Juridikoa ados
dela, eta Jaurlaritzaren Kontseiluak 2007ko urtarrila-
ren 23an egindako bilkuran gaia eztabaidatu eta onar-
tu ondoren, honako hau
Las evidencias clínicas y científicas ratifican que la
desfibrilación temprana, en el seno de la cadena de su-
pervivencia, es la respuesta sanitaria más adecuada pa-
ra este grave problema de salud pública. Los avances tec-
nológicos han permitido desarrollar una categoría de
desfibriladores con un funcionamiento automático, que
lo hace idóneo para su uso fuera del ámbito estrictamen-
te sanitario por personal no especializado, evitando de
esta manera la ruptura de la cadena de supervivencia de
la persona enferma hasta la llegada de los equipos de
emergencia sanitaria.

Aunque, por su versatilidad y fiabilidad, no ha de
desconocerse su empleo en el ámbito hospitalario de for-
ma concurrente a los desfibriladores manuales, el des-
fibrilador externo automático está especialmente dise-
ñado para su ubicación en espacios muy concurridos y
para su uso por personas carentes de formación sanita-
ria, que suelen ser las que se encuentran directamente
con una situación candidata a un proceso de desfibrila-
ción inmediata. Ello explica la tendencia creciente a do-
tar a estos espacios de desfibriladores externos automá-
ticos, tendencia que la Administración sanitaria, sin im-
posiciones, quiere contribuir a mantener y a potenciar.

Para ello, nada mejor que promover y facilitar el uso
de estos aparatos en ámbitos no sanitarios por personas
ajenas a la profesión médica. Con ese objetivo se dictó
el Decreto 16/2005, de 25 de enero, por el que se re-
gula el uso de desfibriladores externos automáticos por
personal no médico.

Pese al escaso tiempo transcurrido desde su entrada
en vigor, la experiencia acumulada resulta suficiente pa-
ra considerar que, si bien ha sido una norma acertada
en su planteamiento, ha generado, no obstante, una se-
rie de dificultades prácticas en su aplicación que con la
nueva normativa se pretenden solventar.

En primer lugar, desde el aspecto de las personas
acreditadas por su profesión para el uso de desfibrila-
dores externos automáticos se incluye al personal de en-
fermería. En segundo lugar, se prolonga hasta los tres
años el plazo de validez tanto de la formación inicial
como de la formación continuada que debe superar el
personal no sanitario para acreditarse en el uso de los
desfibriladores. Por último, se admite la posibilidad de
que la persona coordinadora del equipo docente que im-
parte los cursos de formación sea el Diplomado Uni-
versitario en Enfermería.

Para introducir estos cambios, se ha optado, en aras
de la claridad normativa y la facilidad en el manejo de
la norma, por dictar un nuevo Decreto.

Por todo lo expuesto, a propuesta del Consejero de
Sanidad, de acuerdo con la Comisión Jurídica Asesora
de Euskadi, y previa deliberación y aprobación del Con-
sejo de Gobierno en su sesión celebrada el día 23 de ene-
ro de 2007,
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XEDATU DUT:

1. artikulua.– Helburua.

Dekretu honek pertsonal ez-sanitarioak kanpoko
desfibriladore automatikoak erabili ahal izatea arautzen
du.

2. artikulua.– Definizioak.

Dekretu honen eraginetarako honako hauek hartu
behar dira kontuan:

a) Kanpoko desfibriladore automatikoa: produktu
sanitarioa, bihotzaren erritmoa analizatzen duena, des-
fibrilazioa behar duten arritmia hilgarriak identifika-
tzen dituena, eta bihotzaren erritmo bideragarria erre-
kuperatzearren, betiere segurtasun-maila handiaz, des-
karga elektrikoa ematea noiz den beharrezkoa seinala-
tzen duena eta deskargak ematen dituena.

b) Pertsonal ez-sanitarioa: titulu hauetakoren bat ez
duen edozein pertsona: Medikuntzan eta Kirurgian li-
zentziatua edo Erizaintzako unibertsitate-diploma.

3. artikulua.– Pertsonal sanitarioa.

Medikuntzan eta Kirurgian lizentziatuak edo Eri-
zaintzako unibertsitate-diplomadunak kanpoko desfi-
briladore automatikoak erabiltzeko kreditatuta daude-
la jotzen da.

4. artikulua.– Kanpokoko desfibriladore automa-
tikoak erabiltzeko kreditaturik dagoen pertsonal ez-sa-
nitarioa.

1.– Kanpoko desfibriladore automatikoak erabiltze-
ko kreditazioa lortzeko norberak eskuratu behar du
ziurtagiria, I. eranskinean ezartzen den hasierako pres-
takuntzako ikastaroa egin eta ebaluazioa gainditu on-
doren.

2.– Horrela lortutako kreditazioak hiru urterako ba-
lio du, ziurtagiria ematen den egunetik aurrera.

3.– Beste autonomia erkidego batzuetako agintari-
tza eskudunek aitortutako ikastaroak gainditu dituzten
langile ez-sanitarioak ere kreditatua daude, ikastaro ho-
riek gainditu dituztela agiri bidez Osasun Plangintza
eta Antolamenduko Zuzendaritzan egiaztatzen badute;
ikastaro horien edukia gutxienez aipatutako eranski-
nean jasotzen dena izan beharko du eta prestakuntza-
eskakizunak baliokideak direla ikusi beharko da.

5. artikulua.– Kreditazioa berritzea.

1.– Kanpoko desfibriladore automatikoak erabiltze-
ko kreditazioa duen pertsonal ez-sanitarioak kreditazioa
beste hiru urteko eperako behin eta berriz berritu de-
zake, II. eranskinean ezartzen den etengabeko presta-
kuntzako ikastaroa egin eta ebaluazioa gainditu duela
egiaztatzen duen banakako ziurtagiriaren bidez.

2.– Horrela lortutako berriztapenak hiru urterako
balio du, berriztapena egiaztatzen duen ziurtagiria ema-
ten den egunetik aurrera.
DISPONGO:

Artículo 1.– Objeto.

El presente Decreto tiene por objeto regular el uso
de desfibriladores externos automáticos por personal no
sanitario.

Artículo 2.– Definiciones.

A los efectos de este Decreto, se entiende por:

a) Desfibrilador externo automático: aquel produc-
to sanitario capaz de analizar el ritmo cardiaco, identi-
ficar las arritmias mortales tributarias de desfibrilación,
informar de cuándo es necesario administrar una des-
carga eléctrica y administrarla con el fin de restablecer
el ritmo cardiaco viable, con altos niveles de seguridad.

b) Personal no sanitario: cualquier persona que no
esté en posesión de los títulos de Licenciado en Medi-
cina y Cirugía o de Diplomado universitario en Enfer-
mería.

Artículo 3.– Personal sanitario.

Las personas que estén en posesión de los títulos de
Licenciado en Medicina y Cirugía o de Diplomado uni-
versitario en Enfermería se consideran acreditadas para
el uso de desfibriladores externos automáticos.

Artículo 4.– Acreditación del personal no sanitario
para el uso de desfibriladores externos automáticos.

1.– La acreditación de personal no sanitario para el uso
de desfibriladores externos automáticos se adquiere me-
diante la obtención del certificado individual acreditati-
vo de la realización del curso de formación inicial y la
superación de la evaluación establecidas en el anexo I.

2.– La acreditación así obtenida es válida por un pe-
ríodo de tres años a contar desde la fecha de expedición
del certificado.

3.– Queda acreditado el personal no sanitario que
aporte ante la Dirección de Planificación y Ordenación
Sanitaria prueba documental de haber realizado y supe-
rado los cursos reconocidos por las autoridades compe-
tentes de otras Comunidades Autónomas cuyo conteni-
do sea, al menos, el recogido en el anexo citado y pueda
apreciarse equivalencia en las exigencias formativas.

Artículo 5.– Renovación de la acreditación.

1.– El personal no sanitario acreditado para el uso
de desfibriladores externos automáticos puede renovar
su acreditación para sucesivos períodos de tres años me-
diante la obtención del certificado individual acredita-
tivo de la realización del curso de formación continua-
da y la superación de la evaluación establecidas en el
anexo II.

2.– La renovación así obtenida es válida por un nue-
vo período de tres años a contar desde la fecha de ex-
pedición del certificado que acredita dicha renovación.
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6. artikulua.– Prestakuntzako ikastaroak edo egi-
tarauak.

1.– Hasierako eta etengabeko prestakuntzako ikas-
taroak eta egitarauak Osasun Sailak berak nahiz horre-
tarako baimena duten pertsona fisiko edo juridikoek,
publikoak nahiz pribatuak, antolatu ditzakete.

2.– Egitarauaren edukia ikastaro baten kasuan I.
eranskinean jasotakora eta bestearen kasuan II.ean ja-
sotakora egokitu behar da.

3.– Prestakuntza-ikastaroak emateko baimenduta
dauden pertsonek Osasun Plangintza eta Antolamen-
duko Zuzendaritzara bidali behar dute kreditazio ziur-
tagiria edo berriztapena lortu dutenen zerrenda, anto-
latzen duten prestakuntzako ekitaldi bakoitzean.

7. artikulua.– Prestakuntzako ikastaroak antolatze-
ko baimena.

1.– Prestakuntzako ikastaroak antolatzeko interesa
duten pertsonek Osasun Sailari eskatu behar diote da-
gokion baimena.

2.– Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzen-
daritzari aurkeztu behar zaio eskabide hori eta giza ba-
liabide eta baliabide material hauek erabilgarri daude-
la egiaztatuko dute:

a) Aireztapen eta argitasun egokia eta espazioa ikas-
le-kopuruari eta eman nahi den prestakuntza teoriko eta
praktikoari egokitua duten lokalak.

b) Material bibliografikoa eta ikus-entzunezkoa, eta
bai praktiketarako beharrezkoa den tresneria ere: osa-
sun-materiala, manikiak eta desfibriladoreak.

c) Eman beharreko gaiei buruzko ezaguerak eta es-
perientzia dituen irakasle-taldea. Irakasleetako batek
Medikuntza eta Kirurgiako lizentziatu tituluaren jabe
izan beharko du. Irakasle-taldea osatzen duten pertso-
nen artean (Medikuntza eta Kirurgiako lizentziatu ti-
tulua edo Erizaintzako unibertsitate-diploma dutenak)
ikastaroa antolatzeko eta garatzeko egiteko orokorrez
arduratuko den koordinatzaile bat egongo da.

d) Ikastaroen egitaraua; edukia I. eta II. eranskine-
tan ezarritakoari egokitu behar zaio.

3.– Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzen-
daritzak eman eta jakinarazi behar du ikastaroak anto-
latzeko baimen-eskaerari buruzko ebazpena, hiru hila-
beteko epean.

4.– Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzen-
daritzak ahalmena du edozein unetan lehen aipatutako
baldintzak betetzen direla bermatzeko beharrezko
egiaztapenak eta ikuskapenak egiteko.

5.– Baldintzak betetzen ez badira baimena indarga-
betu egingo da, dagokion prozedura izapidetu ondoren.
Artículo 6.– Cursos o programas de formación.

1.– Los cursos de formación, tanto inicial como con-
tinuada, pueden ser organizados tanto por el Departa-
mento de Sanidad del Gobierno Vasco como por las per-
sonas físicas o jurídicas, públicas o privadas, autoriza-
das para ello.

2.– El contenido del programa de formación debe
adaptarse a lo recogido en los anexos I o II, según el
curso de que se trate.

3.– Las personas autorizadas para impartir los cur-
sos de formación han de remitir a la Dirección de Pla-
nificación y Ordenación Sanitaria, por cada actividad
formativa organizada, la relación de quienes hayan ob-
tenido el certificado de acreditación o su renovación.

Artículo 7.– Autorización para organizar los cursos
de formación.

1.– Las personas interesadas en organizar los cursos
de formación deben solicitar del Departamento de Sa-
nidad la correspondiente autorización.

2.– Dicha solicitud ha de presentarse ante la Direc-
ción de Planificación y Ordenación Sanitaria, y se acre-
ditará la disponibilidad de los siguientes medios huma-
nos y materiales:

a) Locales que reúnan las condiciones de ventilación,
luminosidad y espacio adecuados al número de alum-
nos y a la naturaleza de la formación teórica y práctica
que se pretende impartir.

b) Material bibliográfico y audiovisual, así como apa-
rataje de prácticas necesario a tal fin: material sanita-
rio, maniquíes y desfibriladores.

c) Equipo docente integrado por personas capacita-
das por sus conocimientos y experiencia en las áreas a
impartir, una de las cuales deberá estar en posesión del
título de Licenciado en Medicina y Cirugía. Entre las
personas que integran el equipo docente, con título de
Licenciado en Medicina y Cirugía o de Diplomado Uni-
versitario de Enfermería, existirá un coordinador encar-
gado de las labores generales de organización y desarro-
llo del curso.

d) Programación de los cursos, cuyo contenido se
adapte a lo establecido en los anexos I y II.

3.– La Dirección de Planificación y Ordenación Sa-
nitaria debe dictar y notificar resolución sobre la soli-
citud de autorización para organizar los cursos de for-
mación en el plazo de tres meses.

4.– La Dirección de Planificación y Ordenación Sa-
nitaria está facultada para realizar en cualquier momen-
to las inspecciones o comprobaciones que sean necesa-
rias a fin de constatar que se mantiene el cumplimien-
to de los requisitos antes citados.

5.– El incumplimiento sobrevenido de dichos requi-
sitos es causa de revocación de la autorización, previa
la tramitación del oportuno procedimiento.
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6.– Baimena eman den egunetik hiru urte pasa on-
doren, oraindik prestakuntza-jarduerarik gauzatu ez ba-
da, baimenak iraungi egingo da.

8. artikulua.– Kanpoko desfibriladore automati-
koak instalatzea.

1.– Pertsonal ez-sanitarioak erabiltzeko kanpoko
desfibriladore automatikoa instalatu nahi duten pertso-
na fisikoek edo juridikoek lehenengo Osasun Sailari ja-
kinarazi beharko diote, honako hauek adieraziz: zein to-
kitan instalatuko duten, desfibriladorearen ezaugarri
teknikoak eta erabiltzeko kreditazioa nork duen.

2.– Instalatzen duen pertsona izango da desfibrila-
dorea mantentzeko eta zaintzeko arduraduna, betiere fa-
brikatzailearen jarraibideekin bat etorriaz.

9. artikulua.– Arreta koordinatua.

1.– Kanpoko desfibriladore automatikoa erabiltzen
den aldioro, Osakidetza-Euskal Osasun Zerbitzuaren
Emergentzia Zerbitzura bidali behar da ekipoak berak
dakarren agiri-erregistroa, erabili duen pertsonak III.
eranskinean jasotzen den ereduaren arabera idatzi be-
har duen txostenarekin batera 

2.– Kanpoko desfibriladore automatikoa erabiltzen
den aldioro, erabili aurretik edo ondoren baina bereha-
la, Osakidetzako emergentzietako 112 telefonora dei-
tu behar da, biziraupeneko kate osoa ahalik eta azka-
rren aktibatzearren.

10. artikulua.– Administrazioko erregistroak.

1.– Osasun Sailari atxikita daude erregistro hauek:

a) Kanpokoko desfibriladore automatikoak erabiltze-
ko kreditaturik dauden pertsonen erregistroa.

b) Pertsonal ez-sanitarioak erabiltzeko kanpoko
desfibriladore automatikoa instalatua duten pertsonen
erregistroa.

c) Prestakuntza-ikastaroak antolatzeko baimena du-
ten pertsonen erregistroa.

2.– Osasun Plangintza eta Antolamenduko Zuzen-
daritzak kudeatuko ditu erregistroak, Osasun sailburua-
ren agindu bidez antolaketarako eta funtzionamendu-
rako ematen diren arauen arabera.

XEDAPEN IRAGANKORRA

Urtarrilaren 25eko 16/2005 Dekretuaren arabera
kanpoko desfibriladore automatikoak erabiltzeko bai-
mena duten pertsonen kreditazioari eusten zaio, baina
kreditazio horri eusteko nahitaezko etengabeko presta-
kuntzako aldiak dekretu honetan ezarritakoak izango
dira.

XEDAPEN INDARGABETZAILEA

Indargabetuta gelditu da mediku ez diren langileek
kanpoko desfibriladore automatikoak erabiltzea arau-
tzen duen urtarrilaren 25eko 16/2005 Dekretua.
6.– El transcurso de tres años desde la fecha de la
autorización sin que se haya llevado a cabo actividad for-
mativa alguna es causa de caducidad de la autorización.

Artículo 8.– Instalación de desfibriladores externos
automáticos.

1.– Las personas físicas o jurídicas interesadas en ins-
talar un desfibrilador externo automático para su uso por
personal no sanitario han de comunicarlo previamente al
Departamento de Sanidad, indicando el lugar donde va
a quedar instalado, las características técnicas del mismo
y la persona o personas acreditadas para su uso.

2.– La persona que lo instale es responsable de ga-
rantizar su conservación y mantenimiento de acuerdo
con las instrucciones del fabricante.

Artículo 9.– Atención coordinada.

1.– Tras cada uso del desfibrilador externo automá-
tico debe remitirse al Servicio de Emergencias de Osa-
kidetza-Servicio vasco de salud, el registro documental
que el propio equipo proporciona acompañado de un in-
forme que la persona que lo haya utilizado debe redac-
tar conforme al modelo que se recoge en el anexo III.

2.– Cada actuación con un desfibrilador externo au-
tomático ha de ir precedida o seguida de forma inme-
diata de la comunicación al teléfono 112 de emergen-
cias, con el fin de activar de manera urgente toda la ca-
dena de supervivencia.

Artículo 10.– Registros administrativos.

1.– Se mantienen, adscritos al Departamento de Sa-
nidad, los siguientes registros:

a) Registro de las personas acreditadas para el uso
del desfibrilador externo automático.

b) Registro de las personas que tienen instalado un
desfibrilador externo automático para su uso por per-
sonal no sanitario.

c) Registro de personas autorizadas para organizar los
cursos de formación.

2.– Los registros serán gestionados por la Dirección
de Planificación y Ordenación Sanitaria, de conformidad
con las normas que para su organización y funcionamien-
to se dicten por Orden del Consejero de Sanidad.

DISPOSICIÓN TRANSITORIA

Se mantiene la acreditación de las personas que es-
tuvieren acreditadas para el uso de desfibriladores ex-
ternos automáticos con arreglo al Decreto 16/2005, de
25 de enero, si bien los períodos de formación conti-
nuada obligatoria para el mantenimiento de dicha acre-
ditación serán los establecidos en el presente Decreto.

DISPOSICIÓN DEROGATORIA

Queda derogado el Decreto 16/2005, de 25 de ene-
ro, por el que se regula el uso de desfibriladores exter-
nos automáticos por personal no médico.
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AZKEN XEDAPENA

Dekretu hau Euskal Herriko Agintaritzaren Aldiz-
karian argitaratu eta hurrengo egunean jarriko da in-
darrean.

Vitoria-Gasteizen, 2007ko urtarrilaren 23an.

Lehendakaria,
JUAN JOSÉ IBARRETXE MARKUARTU.

Osasun sailburua,
GABRIEL M.ª INCLÁN IRIBAR.

URTARRILAREN 23KO 8/2007 DEKRETUAREN
I. ERANSKINA

KANPOKO DESFIBRILADORE AUTOMATIKOA
ERABILI AHAL IZATEKO PRESTATZEKO 
HASIERAKO IKASTAROAREN EDUKIA, 

GUTXIENEKO IRAUPENA ETA EBALUAZIOA

1.– Hasierako ikastaroaren gutxieneko iraupena eta
edukien eskema.

Lehenengo modulua: - Konortea galdu duen pazien-
tea (180 minutu).

– Konortea galdu duen pertsonaren gaineko balora-
zioa eta oinarrizko jarduketa.

– Bihotz-biriketako bizkortzea: oinarrizko ezagu-
tzak.

– Bizi-euskarri oinarrizkoaren gaineko praktika.

Bigarren modulua: - Kanpoko desfibrilazio automa-
tikoa (180 minutu).

– Bat-bateko heriotza eta fibrilazio bentrikularraren
esanahia.

– Kanpoko desfibriladore automatikoa. Funtziona-
mendua eta mantentzea.

– Kanpoko desfibrilazio automatikoaren gaineko
praktika.

Hirugarren modulua: - Legeria eta etika (30 minutu).

– Arau erregulatzaileak ezagutzea.
– Etikari eta legeari dagokionez kontuan hartu be-

harrekoak interbentzioan. Datuak biltzea; Utstein
metodoa.

2.– Ebaluazioa.

Ebaluazio teorikoa eta praktikoa. Gutxieneko irau-
pena (90 minutu).
DISPOSICIÓN FINAL

El presente Decreto entrará en vigor el día siguien-
te al de su publicación en el Boletín Oficial del País
Vasco.

Dado en Vitoria-Gasteiz, a 23 de enero de 2007.

El Lehendakari,
JUAN JOSÉ IBARRETXE MARKUARTU.

El Consejero de Sanidad,
GABRIEL M.ª INCLÁN IRIBAR.

ANEXO I AL DECRETO 8/2007, 
DE 23 DE ENERO

CONTENIDO, DURACIÓN MÍNIMA Y EVALUACIÓN
DEL CURSO INICIAL PARA LA FORMACIÓN EN EL

USO DEL DESFIBRILADOR EXTERNO 
AUTOMÁTICO

1.– Esquema del contenido y duración mínima del
curso inicial.

Primer módulo.– Paciente inconsciente (180 minu-
tos).

– Valoración y actuación básica ante una persona in-
consciente.

– Resucitación cardiopulmonar: conocimientos bá-
sicos.

– Práctica de soporte vital básico.

Segundo módulo.– La desfibrilación externa automá-
tica (180 minutos).

– La muerte súbita y el significado de la fibrilación
ventricular.

– El desfibrilador externo automático. Funciona-
miento y mantenimiento.

– Práctica de desfibrilación externa automática.

Tercer módulo.– Legislación y ética (30 minutos).

– Conocimiento de la normativa reguladora.
– Consideraciones éticas y legales en la intervención.

Recogida de datos, método Ulstein.

2.– Evaluación.

Evaluación teórica y práctica. Duración mínima 90
minutos.
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URTARRILAREN 23KO 8/2007 
DEKRETUAREN II. ERANSKINA

KANPOKO DESFIBRILADORE AUTOMATIKOA
ERABILI AHAL IZATEKO ETENGABEKO 

PRESTAKUNTZARAKO IKASTAROAREN EDUKIA,
GUTXIENEKO IRAUPENA ETA EBALUAZIOA

1.– Etengabeko prestakuntzarako ikastaroaren edu-
kiaren eskema eta gutxieneko iraupena.

– Bizi-euskarri oinarrizkoaren eta kanpoko desfibri-
ladore automatikoaren gaineko teoria berrikustea.

– Bizi-euskarri oinarrizkoaren gaineko praktikak (60
minutu).

– Kanpoko desfibrilazio automatikoaren gaineko
praktikak (60 minutu).

2.– Ebaluazioa.

Ebaluazio teorikoa eta praktikoa. Gutxieneko irau-
pena (60 minutu).
ANEXO II AL DECRETO 8/2007, 
DE 23 DE ENERO

CONTENIDO, DURACIÓN MÍNIMA Y EVALUACIÓN
DEL CURSO DE FORMACIÓN CONTINUADA PARA

EL USO DEL DESFIBRILADOR EXTERNO 
AUTOMÁTICO

1.– Esquema del contenido y duración mínima del
curso de formación continuada.

– Recordatorio teórico del soporte vital básico y de
la desfibrilación externa automática (60 minutos).

– Prácticas de soporte vital básico (60 minutos).

– Prácticas de desfibrilación externa automática (60
minutos).

2.– Evaluación.

Evaluación teórica y práctica. Duración mínima 60
minutos.
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URTARRILAREN 23KO 8/2007 
DEKRETUAREN III. ERANSKINA

KANPOKO DESFIBRILADORE AUTOMATIKOA ERABILI IZANAREN TXOSTEN EREDUA 

Txosten honekin batera ekipoak berak dakarren agiri-erregistroa aurkeztu behar da.

Gertakariaren eguna eta ordua. ............................................................................................................................................

KDA erabili duen pertsonaren identifikazioa: ......................................................................................................................

Harremanetarako telefonoa: ................................................................................................................................................

KDA erabili den tokia: ......................................................................................................................................................

KDA eredua: ......................................................................................................................................................................

Atenditutako pertsonaren identifikazioa:..............................................................................................................................

Nola antzeman zen KDAren erabilera eragin zuen gertakaria?

■■ Hirugarren batek ohartarazi zuen.

■■ KDA erabili zuenak zuzenean ikusi zuen.

■■ Beste nolabait (zehaztu):

Gertakaria zein ordutan izan den: ......................................................................................................................................

Ohartarazpena zein ordutan jaso den: ..................................................................................................................................

Zin ordutan iritsi da atenditutako pertsona zegoen lekura? ................................................................................................

Zein ordutan hasi da oinarrizko bihotz-biriketako bizkortzea? ............................................................................................

Zein ordutan deitu du 112 Larrialdietako Zerbitzuari? ......................................................................................................

Zein ordutan iritsi da bizi-euskarri aurreratua? ..................................................................................................................

Zein ordutan piztu da KDA? ..............................................................................................................................................

Deskarga kopurua: ..............................................................................................................................................................

Deskarga bakoitzaren energia eta ordua: ..............................................................................................................................

KDA erabili duen pertsonaren sinadura:
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ANEXO III AL DECRETO 8/2007, 
DE 23 DE ENERO

MODELO DE INFORME DE USO DEL 
DESFIBRILADOR EXTERNO AUTOMÁTICO

Al presente informe debe adjuntarse el registro documental que el propio equipo proporciona.

Día y hora del suceso: ............................................................................................................................................................

Identificación de la persona que utilizó el DEA: ........................................................................................................................

Teléfono/s de contacto: ............................................................................................................................................................

Lugar de utilización del DEA:................................................................................................................................................

Modelo de DEA: ..................................................................................................................................................................

Identificación de la persona atendida: ......................................................................................................................................

Forma en que se detectó el evento que provocó la utilización del DEA:

■■ Aviso por tercera persona.

■■ Comprobación directa por quien utilizó el DEA.

■■ Otras (especificar):

Hora en que ocurrió el evento: ..................................................................................................................................................

Hora de recepción del aviso: ....................................................................................................................................................

Hora de llegada al lugar en que se encontraba la persona atendida: ..............................................................................................

Hora de inicio de la resucitación cardiopulmonar básica:..............................................................................................................

Hora de llamada al Servicio de Emergencias-112-: ..................................................................................................................

Hora de llegada del soporte vital avanzado: ..............................................................................................................................

Hora de encendido del DEA: ..................................................................................................................................................

Número de descargas: ............................................................................................................................................................

Energía y hora de cada descarga: ............................................................................................................................................

Firma de la persona que utilizó el DEA.


