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Al finalizar esta sesión, usted será capaz de:

Objetivos 

• Identificar los requisitos regulatorios fundamentales de EMTALA

• Identificar problemas comunes de EMTALA y cómo pueden afectar el litigio 
en Puerto Rico

• Realizar una evaluación estructurada de riesgos de EMTALA

• Auditar eficazmente las transferencias y la documentación del Examen 
Médico de Evaluación (MSE)
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Consejos para una Evaluación Eficaz

3

Evaluar el Desempeño Real

Concéntrese en las prácticas reales del hospital, no solo en las políticas escritas, para confirmar que los 
procedimientos se cumplen en la práctica.

Verificar el Cumplimiento

Compare las acciones del hospital tanto con las políticas internas como con los estándares regulatorios para 
garantizar una evaluación completa y precisa

Revisar la Documentación

Examine documentos clave como los Exámenes Médicos de Evaluación (MSE), registros, transferencias y 
capacitaciones para asegurar que estén completos y correctos

Entrevistar al Personal

Entreviste al personal para evaluar su nivel de conocimiento y confirmar que aplican correctamente los 
procedimientos requeridos.



EMTALA: Relevancia Continua

Mandato federal para la atención de emergencias

Los hospitales deben brindar atención médica de emergencia a 
todas las personas conforme a la ley federal. Este mandato se 
aplica de manera estricta, con tolerancia cero.

Protecciones universales para los pacientes

Los requisitos de EMTALA se aplican a **todos los pacientes, 
independientemente de su seguro médico o capacidad de pago, 
garantizando un acceso equitativo a la atención de emergencia.

Riesgos de investigaciones y sanciones

Las investigaciones motivadas por querellas están en aumento, 
y las violaciones relacionadas con transferencias conllevan 
**altas penalidades. La mayoría de los señalamientos se 
originan por deficiencias en la documentación.

Riesgos de responsabilidad médica 

En Puerto Rico, las violaciones a EMTALA pueden trasladar el 
litigio a un tribunal federal, lo que puede resultar en mayores 
costos de litigación, aumento en el valor de las reclamaciones, 
pagos de indemnización más altos, multas adicionales y 
acciones civiles
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Demandas por EMTALA: Implicaciones únicas 

Doble jurisdicción judicial

Las demandas por EMTALA pueden presentarse tanto 
en tribunales federales como estatales, lo que aumenta 
la complejidad del caso y las opciones disponibles para 
los demandantes.

Veredictos más altos en tribunales federales

Los juicios por jurado en tribunales federales suelen 
resultar en veredictos significativamente más altos, en 
promedio aproximadamente 2.5 veces mayores que en 
los tribunales estatales.

Aumento en los costos de defensa

Litigar simultáneamente en ambos foros incrementa los 
costos, ya que los equipos legales deben manejar dos 
procesos judiciales separados al mismo tiempo.
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Riesgos de Responsabilidad Solidaria en Puerto Rico
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Responsabilidad solidaria (Joint and Several Liability) 

En Puerto Rico, cualquier demandado que sea considerado responsable, aunque sea de forma mínima, puede 
ser obligado a responder por la totalidad del veredicto.

Demandas contra hospitales

Los hospitales frecuentemente son demandados por las acciones de médicos contratistas independientes. Sin 
embargo, pueden evitar responsabilidad si demuestran que se cumplió con el estándar de cuidado aplicable.

Violaciones a EMTALA

Las violaciones a EMTALA pueden dar lugar a daños y perjuicios independientes, lo que incrementa el monto 
potencial de compensación para los demandantes en los litigios.



Fortalecimiento de la Defensa ante EMTALA

Políticas sólidas de EMTALA

Contar con políticas robustas de EMTALA ayuda a garantizar 
que todos los pacientes reciban un examen médico adecuado y 
el tratamiento estabilizador necesario en situaciones de 
emergencia.

Documentación integral y precisa

Una documentación completa y exacta proporciona evidencia 
clara de las acciones médicas realizadas y respalda el 
cumplimiento de los requisitos legales.

Defensa legal eficaz

Políticas bien definidas y registros adecuados permiten a los 
equipos legales defender exitosamente reclamaciones por 
EMTALA, lo que puede resultar en la desestimación temprana 
de las demandas.
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Desencadenantes de EMTALA

Llegada al Departamento de Emergencias

Las obligaciones bajo EMTALA comienzan cuando una persona 
llega al departamento de emergencias.

Solicitud de examen o tratamiento

Se activa EMTALA cuando una persona solicita un examen 
médico o tratamiento.

Estándar de la persona prudente 

Se considera que existe una emergencia cuando una persona 
prudente creería razonablemente que se necesita atención 
médica de emergencia

Áreas de cobertura ampliada

• Departamentos de Emergencias

• Obstetricia / Sala de Partos (OB / Labor & Delivery)

• Propiedad del hospital

• Departamentos de emergencia dedicados
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Examen Médico de Evaluación 

Un examen médico completo al momento de la llegada permite evaluar adecuadamente la condición del paciente y orientar el 
manejo clínico posterior

Tratamiento Estabilizador

La estabilización inmediata aborda las condiciones urgentes y evita el deterioro del estado clínico del paciente.

Transferencia Apropiada del Paciente

La transferencia a una facilidad con mayores recursos debe realizarse de manera segura y adecuada, garantizando la continuidad 
del cuidado cuando sea necesario.

Tres Funciones Legales Clave
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Áreas Clave para la Autoevaluación de EMTALA
Acceso a la instalación y rotulación 

Evalúe las áreas exteriores y los puntos de entrada para asegurar 
una señalización clara que facilite el acceso del paciente y cumpla 
con los requisitos de EMTALA.

Recorrido por triage de Emergencias y Obstetricia 

Realice recorridos en las áreas de triage de emergencias y 
obstetricia para identificar brechas de cumplimiento y oportunidades 
de mejora en la atención al paciente.

Evaluación de las áreas de tratamiento del Departamento de 
Emergencias

Examine las áreas de tratamiento del ED para verificar el 
cumplimiento con EMTALA y los estándares de seguridad del 
paciente.

Revisión del Examen Médico de Evaluación 

Revise los MSE y su documentación para confirmar consistencia, 
integridad y exactitud en las prácticas relacionadas con EMTALA.

Revisión de documentación y mantenimiento de registros

Revise los registros de EMTALA, llamadas telefónicas grabadas, 
formularios de transferencia, expedientes médicos y registros 
requeridos para asegurar cumplimiento, exactitud y que todos los 
documentos estén completos.
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Requisitos de Rotulación bajo EMTALA

Avisos públicos claros

Los hospitales deben exhibir rótulos claros que expliquen las 
obligaciones bajo EMTALA de proporcionar atención de 
emergencia independientemente de la capacidad de pago. La 
rotulación también explica los derechos de las personas con 
condiciones médicas de emergencia y de las mujeres en trabajo 
de parto.

Ubicación estratégica y visibilidad de los rótulos

Los rótulos deben colocarse en los departamentos de 
emergencia y en las áreas de admisión para que los pacientes 
puedan ver fácilmente sus derechos bajo EMTALA.

Lenguaje accesible

La rotulación debe utilizar un lenguaje comprensible para todos 
los pacientes, asegurando que todos conozcan sus derechos 
bajo EMTALA. (Inglés y español)

Divulgación de participación en Medicaid

La información sobre la participación en Medicaid debe incluirse 
y redactarse en un lenguaje que sea fácil de entender para 
todos.
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Requisitos del MSE

Políticas y protocolos organizacionales

Las políticas y procedimientos del hospital deben cumplir 
plenamente con los requisitos de EMTALA para garantizar una 
atención de emergencia legal y segura. Las políticas y 
procedimientos del hospital deben incluir procedimientos para 
los exámenes médicos de evaluación (Medical Screening 
Examinations). 

Exámenes médicos de evaluación apropiados

Cada Examen Médico de Evaluación (MSE) debe determinar si 
existen condiciones de emergencia o trabajo de parto activo en 
todos los pacientes que se presenten.

Capacidades del hospital y del personal

Los MSE deben realizarse dentro de las capacidades físicas y 
de personal del hospital, incluyendo el personal disponible, las 
camas disponibles y el equipo.

Personal médico cualificado

Las políticas deben asegurar que solo profesionales médicos 
cualificados sean asignados para realizar los Exámenes 
Médicos de Evaluación.
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Requisitos para la Transferencia de Pacientes 

Documentación de la estabilidad del paciente

El personal médico debe documentar la estabilidad del paciente 
y el método de traslado antes de cualquier transferencia o alta 
desde el departamento de emergencias. Debe documentarse 
tanto el médico receptor como el hospital receptor.

Comunicación de la transferencia y riesgos

Todas las comunicaciones con las facilidades receptoras y las 
discusiones detalladas sobre los riesgos y beneficios de la 
transferencia deben registrarse exhaustivamente.

Manejo de transferencias de pacientes inestables

La transferencia de pacientes inestables requiere certificaciones 
específicas y un mantenimiento cuidadoso de los expedientes, 
incluyendo rechazos o la justificación de las decisiones de 
transferencia. Los certificados de todas las transferencias de 
pacientes inestables deben conservarse por un mínimo de 5 
años.
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Sin Aceptación = No Hay Transferencia

Certificación completa del médico

Un médico debe certificar la necesidad de la 
transferencia antes de trasladar a un paciente con una 
condición médica de emergencia.

Documentar la aceptación del receptor

Debe documentarse la aceptación por parte del médico 
receptor y de la institución receptora antes de la 
transferencia para garantizar la seguridad del paciente y 
el cumplimiento normativo.

Coordinar expedientes y transporte

Se deben coordinar los expedientes médicos 
correspondientes y el transporte adecuado hacia la 
institución receptora. El transporte debe ser apropiado 
para la condición del paciente.

Documentar todo

Todos los pasos deben documentarse. Si no está 
documentado, CMS lo considera como si no se hubiera 
realizado.
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Requisitos para la Transferencia de Pacientes (cont.)

Políticas integrales de transferencia

Los protocolos efectivos cubren transferencias en ambulancia, 
altas, referidos y transferencias o salidas voluntarias para 
garantizar un manejo adecuado del movimiento de pacientes.

Transferencia segura de pacientes inestables

Los procedimientos deben establecer los requisitos para la 
transferencia segura de pacientes que no estén estables, 
priorizando la seguridad y una documentación detallada. Los 
beneficios de la transferencia deben superar los riesgos de la 
transferencia.

Certificados y acuerdos de transferencia

Las instituciones deben conservar certificados de transferencia 
para pacientes no estabilizados y mantener acuerdos formales 
de transferencia con instituciones externas. 
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Políticas de Mantenimiento de Registros bajo EMTALA

Listas de médicos de turno (on-call)

Los hospitales deben mantener listas precisas de médicos de 
turno para cumplir con los requisitos de EMTALA y garantizar 
una cobertura médica adecuada.

Conservación de registros de transferencias

Los registros de transferencias de personas trasladadas hacia o 
desde el hospital deben conservarse durante cinco años para 
cumplir con los estándares regulatorios.

Registro central de asistencia

Un registro central debe documentar a cada persona que solicita 
asistencia en el hospital, apoyando el cumplimiento y el 
mantenimiento adecuado de los registros.

Requisitos de documentación

Las políticas y procedimientos del hospital deben definir todos 
los requisitos de mantenimiento de registros, así como los 
requisitos de almacenamiento y conservación de los mismos.
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Incluir en la Evaluación

Revisión del historial del paciente

Examine cuidadosamente el historial médico del paciente para 
identificar cualquier condición relevante que pueda afectar la 
atención.

Examen físico

Realice un examen físico integral para detectar hallazgos 
significativos y orientar el tratamiento adicional.

Confirmación de medicamentos y alergias

Verifique todos los medicamentos actuales y las alergias para 
garantizar una atención segura y eficaz al paciente.

Evaluación del estado mental y seguridad

Evalúe la función cognitiva del paciente e identifique cualquier 
preocupación inmediata de seguridad que pueda requerir 
intervención.
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Guía para profesionales de manejo de riesgos

La lista de verificación ayuda a los profesionales de manejo de riesgos a realizar evaluaciones 
de EMTALA en hospitales, asegurando procedimientos adecuados y cumplimiento.

Herramienta de evaluación de cumplimiento

Sirve como una herramienta práctica para evaluar el cumplimiento del hospital con los 
estándares de EMTALA.

Recurso no exhaustivo

La lista de verificación no es una herramienta integral que cubra todos los requisitos bajo 42 
U.S.C. § 1395dd, pero ofrece orientación sobre áreas clave de EMTALA.

42 U.S.C. § 1395dd
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La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Campus del Hospital  

* Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia.
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Sí No

Campus del hospital

¿La organización mantiene áreas de atención ambulatoria dentro y fuera del 

campus?

¿El hospital cierra y asegura las puertas por la noche, prohibiendo la entrada?

¿El hospital tiene rotulación que dirija fácilmente a las personas que buscan 

atención hacia el departamento de emergencias (ED)?

¿El hospital registra un parámetro de 250 yardas desde el campus principal del 

hospital?

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Registro Central

*La lista podría generarse a partir del sistema de expediente médico electrónico (EHR). 
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Sí No

Registro Central

¿El hospital mantiene un registro de cada persona que llega al departamento de 

emergencias (ED) solicitando asistencia?

El registro incluye si la persona que solicita asistencia:

-rechazó tratamiento

-se le negó tratamiento

-fue transferida

-fue admitida y tratada

-fue estabilizada y transferida

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Departamento de Emergencias / 
Triaje OB

*Ejemplos: llegada a triaje, llegada al proveedor, llegada al área de tratamiento, hora de disposición, etc. 
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Sí No

Departamento de Emergencias / Triaje OB

¿El proceso de triaje garantiza que no haya retrasos en el MSE o en el tratamiento debido a:

-solicitar o recopilar información sobre el seguro del paciente

-que los médicos del departamento de emergencias contacten al médico 

del paciente

¿El equipo del ED revisa *las métricas de calidad relacionadas con los tiempos 

de atención al paciente?

¿El liderazgo del ED informa las desviaciones a los comités de calidad/seguridad 

del paciente?

¿El liderazgo del ED supervisa la documentación del MSE y del triaje?

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. 

No incluye todos los requisitos.

Lista de Verificación de Evaluación – Médicos de Turno (On-Call) 

*Asegúrese de que el liderazgo y el liderazgo del cuerpo médico conozcan todos los requisitos y cómo manejar las desviaciones.

22

Sí No

Médicos de turno (On-Call)

¿La institución tiene políticas y procedimientos escritos para médicos de turno?

¿Las políticas definen claramente las responsabilidades del médico de turno para responder, examinar y tratar a 

pacientes con una condición médica de emergencia (EMC)?

¿El liderazgo comunica y documenta estas reglas a los proveedores de turno?

¿El hospital mantiene una lista escrita de proveedores de turno?

¿La institución tiene políticas y procedimientos escritos para:

-responder cuando una especialidad particular no está disponible

-responder cuando el médico de turno no puede responder

-hacer disponibles los servicios de emergencia si el hospital decide permitir que los médicos de turno programen 

cirugías electivas mientras están de turno, asuman turnos simultáneos o participen en un plan formal 

comunitario de turnos. 

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Rotulación

*Evite rotulación temporera que pueda caerse o retirarse fácilmente.  
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Sí No

Signage

¿Hay rótulos colocados de forma visible en todos los lugares por donde entran las 

personas al departamento de emergencias, así como en las áreas donde esperan 

para examen y tratamiento (entrada, salas de espera, áreas de triaje, área de 

admisión, área de tratamiento, áreas de triaje OB)?

¿La rotulación cumple con estos requisitos mínimos:

-indica si el hospital participa en el programa de Medicaid

-especifica los derechos de las personas con una condición médica de 

emergencia (EMC) y de las mujeres en trabajo de parto

-la redacción de los rótulos está en lenguaje claro y en los idiomas que 

sean comprensibles para la población atendida por el hospital

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Examen Médico de Evaluación 
(MSE)

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia.
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Sí No

Examen Médico de Evaluación (MSE)

¿Los exámenes médicos de evaluación son realizados por una persona determinada como Personal 

Médico Calificado (QMP)?

¿El hospital revisa una muestra de expedientes médicos para evaluar si un MSE fue identificado 

correctamente y de manera oportuna?

¿El hospital tiene salvaguardas para evitar que el personal redirija a las personas a otra ubicación 

debido a limitaciones de capacidad o tiempos de espera?

¿El hospital tiene un proceso para determinar si una mujer embarazada está en trabajo de parto 

activo?

¿El hospital provee tratamiento de estabilización a todos los pacientes con una Condición Médica de 

Emergencia (EMC)?

¿El hospital mantiene un registro de las personas que rechazan un MSE o el tratamiento de 

estabilización posterior?

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Conservación de Expedientes

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia.
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Sí No

Conservación de expedientes

¿El hospital mantiene expedientes médicos y otros registros relacionados con personas 

transferidas hacia o desde el hospital por un período de 5 años a partir de la fecha de la 

transferencia?

Además de los expedientes médicos, ¿la institución conserva lo siguiente por un mínimo de 5 años:

-registros (logs)

-listas de verificación

-certificados de todas las transferencias de pacientes inestables

-certificados relacionados con transferencias de pacientes

-listas de médicos de turno (on-call)

-revisiones de políticas, revisiones de reglas y reglamentos, etc.

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Certificados de Transferencia / 
MOTs

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia.
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Sí No

Certificados de transferencia

¿La institución revisa cada certificado de transferencia/MOT de manera regular?

¿El certificado contiene (como mínimo):

Condición del paciente:

• El paciente está estable de modo que, dentro de una probabilidad médica 

razonable, no es probable que ocurra un deterioro significativo en la condición 

del paciente como resultado de la transferencia.  O

• El paciente está inestable, pero los beneficios médicos esperados de la 

transferencia superan los posibles riesgos asociados con la transferencia. 

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Certificados de Transferencia / 
MOTs

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia.
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Sí No

Certificados de transferencia

Beneficios de la transferencia:

• Beneficio específico de la transferencia:________________________________

• Equipo especializado y/o servicios disponibles en la institución receptora:_______________

• Continuidad del cuidado

• El paciente solicita la transferencia:______________ Razón:________________

Beneficios de la transferencia explicados a:  Paciente  Familia  Otra relación_______

Riesgos de la transferencia:

• Los riesgos de la transferencia incluyen deterioro en la condición: _______________

• Los riesgos de la transferencia incluyen riesgos relacionados con el transporte: 

___________________

Beneficios de la transferencia explicados a:  Paciente  Familia  Otra relación _______

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Certificados de Transferencia / 
MOTs

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia
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Sí No

Certificados de transferencia

Hospital receptor:

• Institución receptora: Nombre______________________________________

• La institución receptora tiene capacidad para tratar al paciente:  Sí o  No

• La institución receptora tiene la capacidad clínica para tratar al paciente:  Sí o  No

• La institución receptora acepta la transferencia  Sí o  No

• Médico que acepta la transferencia: Nombre ______________________________________

• Representante de la institución receptora: Nombre _____________________________

• La institución receptora recibió todos los expedientes médicos y resultados de pruebas pertinentes

• Informe comunicado a la institución receptora (fecha, hora y persona que recibió el informe)

• Nombre de la persona que recibió el informe (fecha, hora y persona que ofreció el informe)

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Certificados de Transferencia / 
MOTs

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia
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Sí No

Certificados de transferencia

Medio de transporte:

• ⃞   Vehículo privado

• ⃞   Ambulancia con el equipo adecuado

• ⃞   Transportado por: _________________

• ⃞    Personal cualificado que acompaña: ________________

Consentimiento del paciente:

• Traslado solicitado por:  ⃞⃞⃞   Paciente    ⃞    Médico  ⃞  Otros____________

• Firma del paciente reconociendo que entiende los riesgos y beneficios de la transferencia y 

consentimiento para la transferencia. Firma del paciente/representante:_________

• Firma del testigo con fecha/hora

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 
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MOTs

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia.
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Sí No

Certificados de Transferencia

Certificación del médico que realiza la transferencia

• Declaración mediante la cual el médico certifica que el proveedor ha explicado 

todos los riesgos y beneficios al paciente.  

• El proveedor ha documentado los riesgos y beneficios específicos de la 

transferencia para el paciente que está siendo transferido (no una declaración 

genérica).

• ¿La institución revisa los formularios para identificar anotaciones genéricas 

tales como (razón de la transferencia: UCI, nivel de atención más alto; riesgos: 

N/A o ninguno; deben ser específicos)?

• Firma del médico con fecha y hora

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Políticas

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con frecuencia
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Sí No

Políticas 

¿La institución cuenta con políticas, procedimientos y protocolos que cumplan 

con los requisitos de EMTALA según enmendado? 42 CFR $489.24

¿Las políticas abordan quién puede y quién no puede aceptar o rechazar 

transferencias en nombre del hospital?

¿Los procedimientos orientan el proceso de aceptación de transferencias?

¿Las políticas contienen guías específicas para que un hospital pueda rechazar 

una transferencia solicitada — con terminología aceptada disponible para 

referencia?

¿Las políticas revisan el proceso de certificaciones de aceptación o rechazo?

¿Las políticas incluyen definiciones de EMTALA (por ejemplo: capacidad, 

capacidad clínica, EMC, etc.)?

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Políticas

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia.
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Sí No

Políticas 

¿Las políticas definen quién es elegible para realizar un examen médico de evaluación (MSE)?

¿Las políticas definen el trabajo de parto activo y otros MSE para pacientes embarazadas?

¿Las políticas definen quién es considerado Personal Médico Calificado (QMP) y cómo es entrenado 

y responsable de completar los MSE?

¿Las políticas definen un proceso para garantizar que toda persona que solicite tratamiento reciba un 

MSE sin demora?

¿Las políticas definen cuándo el hospital está obligado a reportar violaciones de EMTALA?

¿Las políticas definen el proceso y las definiciones del tratamiento de estabilización?

¿Las políticas definen todas las áreas consideradas dentro del alcance de EMTALA?

¿El hospital tiene políticas para Manejo de Emergencias, QM (Gestión de Calidad) y RM (Gestión de 

Riesgos)?

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
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Sí No

Políticas 

¿Las políticas definen quién es elegible para realizar un examen médico de evaluación (MSE)?

¿El hospital tiene una política que proteja a los empleados que reporten violaciones de EMTALA o 

que se nieguen a realizar transferencias inapropiadas?

¿Los estatutos del cuerpo médico y las reglas y reglamentos especifican quién está cualificado para 

completar un MSE?

¿Las reglas y reglamentos definen cómo debe realizarse un MSE?

¿Los estatutos/reglas y reglamentos están alineados con las políticas institucionales de EMTALA 

aplicables a todo el hospital?

¿La institución revisa los expedientes del departamento de emergencias (MSE, estabilización) como 

parte del proceso de OPPE?

¿El hospital reporta las desviaciones a revisión por pares del cuerpo médico?

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Educación

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia
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Sí No

Educación 

¿El hospital educa a todos los empleados sobre los aspectos básicos de EMTALA durante la 

orientación inicial?

¿El hospital provee educación adicional a todo el personal clínico durante la orientación (al menos de 

forma anual)?

¿El hospital provee educación a todo el nuevo personal médico durante el proceso de incorporación 

(onboarding)?

¿El hospital educa a los clínicos sobre las definiciones de capacidad y capacidad clínica?

¿El hospital provee educación adicional sobre EMTALA al personal médico?

¿El hospital provee retroalimentación y educación en tiempo real para cualquier deficiencia 

identificada?

¿El hospital educa al personal no clínico sobre EMTALA?

¿El hospital provee capacitación adicional si las políticas cambian?

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – Educación

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia
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Sí No

Educación 

¿La educación clínica incluye las siguientes categorías? Enfocada en el personal clínico y médico del 

Departamento de Emergencias (ED) y Obstetricia (OB):

• Propósito de EMTALA (no “dumping” de pacientes)

• Derechos del paciente bajo EMTALA

• Consecuencias civiles y legales por violaciones

• Definición de MSE, quién es un QMP, triaje vs. MSE, requisitos de documentación

• Cómo reconocer una Condición Médica de Emergencia (EMC)

• Qué NO decir a los pacientes (debería ir a otro hospital, aquí no hacemos eso, etc.)

• Requisitos de estabilización — qué se considera “estabilizado”, obligaciones de tratamiento, pacientes 

embarazadas en trabajo de parto

• Documentación requerida para todas las transferencias

• Las transferencias requieren un proveedor que acepte y una institución receptora que acepte antes de que el 

paciente pueda ser transferido — certificación del médico

• Responsabilidades de los médicos de turno (on-call), listas de médicos de turno, reporte de incumplimiento por 

parte de médicos

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación - Educación

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia
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Sí No

Educación 

¿La educación clínica incluye las siguientes categorías? Enfocada en el personal clínico y médico del 

Departamento de Emergencias (ED) y Obstetricia (OB):

• La atención no puede retrasarse por razones financieras; cuándo está permitido solicitar información de pago

• Prohibición de retrasar el tratamiento de una Condición Médica de Emergencia (EMC) por razones de pago

• Documentación requerida en el registro central y en el registro de transferencias; educación sobre la importancia 

de documentar todas las transferencias y pacientes aceptados

• El personal está educado sobre la ubicación de los rótulos

• El personal está educado sobre cómo asistir a personas que aparenten estar buscando tratamiento de 

emergencia en cualquier área del hospital

• El personal está educado sobre cómo reportar sospechas de violaciones de EMTALA, tanto internas como 

externas

• El personal está capacitado sobre qué expresiones evitar durante el triaje en el ED y con pacientes 

embarazadas en trabajo de parto

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 



La lista de verificación es un listado de alto nivel de los requisitos de EMTALA. No incluye todos los 
requisitos. 

Lista de Verificación de Evaluación – CMS QIO

*Esta no es una lista exhaustiva, pero cubre los documentos que se solicitan con mayor frecuencia
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Sí No

Educación 

¿El hospital tiene un proceso establecido para responder a solicitudes de CMS?

¿El hospital revisa regularmente la calidad y el cumplimiento de EMTALA?

¿La institución está familiarizada con el formulario que los revisores de CMS 

utilizarán al evaluar un evento para revisión bajo EMTALA?

https://www.cms.gov/Regulations-and-

guidance/Guidance/Manuals/Downloads/qio110c09.pdf 

Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 
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• Moffat, J. C. (2025). The EMTALA Answer Book (2025th ed.). Wolters Kluwer. 

• American College of Emergency Physicians

• https://www.acep.org/life-as-a-physician/ethics--legal/emtala/emtala-fact-sheet/

• CMS.gov

• https://www.cms.gov/Regulations-and-Guidance/Legislation/EMTALA

• https://www.cms.gov/Regulations-and-
Guidance/Guidance/Manuals/downloads/som107ap_v_emerg.pdf

• https://www.cms.gov/medicareprovider-enrollment-and-
certificationsurveycertificationgeninfopolicy-and-memos-states-and/reinforcement-emtala-
obligations-specific-patients-who-are-pregnant-or-are-experiencing-pregnancy

• https://www.cms.gov/Regulations-and-
guidance/Guidance/Manuals/Downloads/qio110c09.pdf 
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Divulgación

MedPro Group no recibe apoyo comercial de ninguna compañía no elegible o interés 

comercial.

Es política de MedPro Group requerir que todas las partes que estén en posición de 

influir en el contenido de esta actividad divulguen la existencia de cualquier relación 

financiera relevante con cualquier compañía no elegible o interés comercial.

Cuando existen relaciones financieras relevantes, se toman medidas de mitigación. 

Además, la(s) persona(s) será(n) identificada(s) por nombre, junto con el nombre del 

interés comercial con el cual mantiene(n) una relación y la naturaleza de dicha 

relación.

El profesorado de hoy, así como los planificadores de educación continua (CE), 

desarrolladores de contenido, revisores, editores y el personal de Risk Solutions de 

MedPro Group han informado que no mantienen relaciones financieras relevantes 

con ningún interés comercial.
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