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CAPITOLUL  I 
 

 

Despre noi: 

 

 

Spitalul de Recuperare Medicala Hipocrat, aflat in cartierul Pantelimon din Bucuresti, pe strada 

Fantanica nr. 22, sectorul 2 este  structurat pe 6 nivele la care se adauga Baza de Recuperare cu 2 nivele, 

masurand 3500 mp. Spitalul HIPOCRAT are in alcatuire o baza de tratament dotata dupa cele mai inalte 

standarde ale medicinii de recuperare: 

 

HIDROKINETOTERAPIE - BAZINE MEDICALE  

               

 3 bazine medicale:        

 bazin medical cu rampa de acces pentru carucior;   

 bazin cu baza in valuri si lift special de scufundare al pacientilor cu deficit locomotor; 

 bazin medical pentru copii. 

 

 

KINETOTERAPIE 

       

 doua sali de kinetoterapie 

 sala de kinetoterapie profilactica (gimnastica medicala) 

 

 

 



 

 

Robotul pentru recuperarea mersului -  G-EO Evolution - aflat in cadrul Spitalului de Recuperare 

Hipocrat,  este cel mai performant sistem robotic pentru neuro-reabilitare la adulti si copii. Este singurul 

dispozitiv de reabilitare a mersului din lume, capabil sa simuleze atat urcatul cat si coboratul scarilor. 

 

 Acest sistem poate fi utilizat in recuperarea pacientilor cu afectiuni precum: 

 tetraplegia; 

 hemiplegia; 

 leziuni de nervi periferici; 

 scleroza laterala amiotrofica; 

 atrofii musculare; 

 alte patologii neuro-musculare in care mersul este pierdut. 

Cu ajutorul lui G-EO Evolution, pacientii invata practic sa mearga din nou, oferindu-le o sansa la o viata 

normala.  



 

Banda medicala pentru recuperarea mersului Sprintex  

 

 

   

 Se deosebeste de benzile clasice utilizate pentru remodelarea corporala prin suprafata de contact tip lamela 

ce asigura prin elasticitatea ei absortia socului resimtit de pacient la impactul cu banda. Acest lucru previne 

deteriorarea ligamentelor, a muschilor si a  sistemului osos al membrelor inferioare. Totodata, banda de 

reabilitare Sprintex asigura un suport singur pentru pacienti în timpul tratamentului cu ajutorul balustradelor 

reglabile în latime si înaltime.   

Printre aparatele de ultima generatie pe care Spitalul de Recuperare medicala Hipocrat le pune la 

dispozitie se mai numara si dispozitivul pentru recuperarea echilibrului Thera Balance Trainer si 

bicicleta computerizata cu pedalare din scaunul cu rotile Thera Trainer Tigo. De asemenea spitalul mai 

pune la dispozitia pacientilor partea de fizioterapie ce are ca scop intregirea tratamentului de recuperare 

medicala. 



                                

 

 Pe langa baza de recuperare medicala de care dispune spitalul nostru, puteti  beneficia si de alte 

specialitati medicale : 

 Medicina interna  

 Reumatologie 

 Dermatovenerologie 

 Alergologie 

 O.R.L 

 Oftalmologie 

 Psihiatrie 

 Cardiologie 

 Ortopedie 

 

 

              

             

             

 

 



 

 

 

CAPITOLUL  II  
 

Drepturile si obligatiile pacientului: 

 

Parlamentul României adoptă prezenta lege. 

 

Dispoziţii generale 

Art. 1. - În sensul prezentei legi:  

a) prin pacient se înţelege persoana sănătoasă sau bolnavă care utilizează serviciile de sănătate;  

b) prin discriminare se înţelege distincţia care se face între persoane aflate în situaţii similare pe baza rasei, 

sexului, vârstei, apartenenţei etnice, originii naţionale sau sociale, religiei, opţiunilor politice sau antipatiei 

personale;  

c) prin îngrijiri de sănătate se înţelege serviciile medicale, serviciile comunitare şi serviciile conexe actului 

medical;  

d) prin intervenţie medicală se înţelege orice examinare, tratament sau alt act medical în scop de diagnostic 

preventiv, terapeutic ori de reabilitare;  

e) prin îngrijiri terminale se înţelege îngrijirile acordate unui pacient cu mijloacele de tratament disponibile, 

atunci când nu mai este posibilă îmbunătăţirea prognozei fatale a stării de boală, precum şi îngrijirile acordate 

în apropierea decesului.  

 

Art. 2. - Pacienţii au dreptul la îngrijiri medicale de cea mai înaltă calitate de care societatea dispune, în 

conformitate cu resursele umane, financiare şi materiale. 

Art. 3. - Pacientul are dreptul de a fi respectat ca persoană umană, fără nici o discriminare. 

Dreptul pacientului la informaţia medicală 

Art. 4. - Pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale disponibile, precum şi la modul 

de a le utiliza. 

Art. 5. - (1) Pacientul are dreptul de a fi informat asupra identităţii şi statutului profesional al furnizorilor de 

servicii de sănătate. 

(2) Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor şi obiceiurilor pe care trebuie să le respecte 

pe durata spitalizării. 

Art. 6. - Pacientul are dreptul de a fi informat asupra stării sale de sănătate, a intervenţiilor medicale propuse, 

a riscurilor potenţiale ale fiecărei proceduri, a alternativelor existente la procedurile propuse, inclusiv asupra 

neefectuării tratamentului şi nerespectării recomandărilor medicale, precum şi cu privire la date despre 

diagnostic şi prognostic. 



Art. 7. - Pacientul are dreptul de a decide dacă mai doreşte să fie informat în cazul în care informaţiile 

prezentate de către medic i-ar cauza suferinţă. 

Art. 8. - Informaţiile se aduc la cunoştinţă pacientului într-un limbaj respectuos, clar, cu minimalizarea 

terminologiei de specialitate; în cazul în care pacientul nu cunoaşte limba română, informaţiile i se aduc la 

cunoştinţă în limba maternă ori în limba pe care o cunoaşte sau, după caz, se va căuta o altă formă de 

comunicare. 

Art. 9. - Pacientul are dreptul de a cere în mod expres să nu fie informat şi de a alege o altă persoană care să 

fie informată în locul său. 

Art. 10. - Rudele şi prietenii pacientului pot fi informaţi despre evoluţia investigaţiilor, diagnostic şi tratament, 

cu acordul pacientului. 

Art. 11. - Pacientul are dreptul de a cere şi de a obţine o altă opinie medicală. 

Art. 12. - Pacientul are dreptul să solicite şi să primească, la externare, un rezumat scris al investigaţiilor, 

diagnosticului, tratamentului şi îngrijirilor acordate pe perioada spitalizării. 

Consimţământul pacientului privind intervenţia medicală 

Art. 13. - Pacientul are dreptul să refuze sau să oprească o intervenţie medicală asumându-şi, în scris, 

răspunderea pentru decizia sa; consecinţele refuzului sau ale opririi actelor medicale trebuie explicate 

pacientului. 

Art. 14. - Când pacientul nu îşi poate exprima voinţa, dar este necesară o intervenţie medicală de urgenţă, 

personalul medical are dreptul să deducă acordul pacientului dintr-o exprimare anterioară a voinţei acestuia. 

Art. 15. - În cazul în care pacientul necesită o intervenţie medicală de urgenţă, consimţământul 

reprezentantului legal nu mai este necesar. 

Art. 16. - În cazul în care se cere consimţământul reprezentantului legal, pacientul trebuie să fie implicat în 

procesul de luare a deciziei atât cât permite capacitatea lui de înţelegere. 

Art. 17. - (1) În cazul în care furnizorii de servicii medicale consideră că intervenţia este în interesul 

pacientului, iar reprezentantul legal refuză să îşi dea consimţământul, decizia este declinată unei comisii de 

arbitraj de specialitate. 

(2) Comisia de arbitraj este constituită din 3 medici pentru pacienţii internaţi în spitale şi din 2 medici pentru 

pacienţii din ambulator. 

Art. 18. - Consimţământul pacientului este obligatoriu pentru recoltarea, păstrarea, folosirea tuturor 

produselor biologice prelevate din corpul său, în vederea stabilirii diagnosticului sau a tratamentului cu care 

acesta este de acord. 

Art. 19. - Consimţământul pacientului este obligatoriu în cazul participării sale în învăţământul medical clinic 

şi la cercetarea ştiinţifică. Nu pot fi folosite pentru cercetare ştiinţifică persoanele care nu sunt capabile să îşi 

exprime voinţa, cu excepţia obţinerii consimţământului de la reprezentantul legal şi dacă cercetarea este făcută 

şi în interesul pacientului. 

Art. 20. - Pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat într-o unitate medicală fără consimţământul său, cu 

excepţia cazurilor în care imaginile sunt necesare diagnosticului sau tratamentului şi evitării suspectării unei 

culpe medicale. 



Dreptul la confidenţialitatea informaţiilor şi viaţa privată a pacientului 

Art. 21. - Toate informaţiile privind starea pacientului, rezultatele investigaţiilor, diagnosticul, prognosticul, 

tratamentul, datele personale sunt confidenţiale chiar şi după decesul acestuia. 

Art. 22. - Informaţiile cu caracter confidenţial pot fi furnizate numai în cazul în care pacientul îşi dă 

consimţământul explicit sau dacă legea o cere în mod expres. 

Art. 23. - În cazul în care informaţiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditaţi, implicaţi în 

tratamentul pacientului, acordarea consimţământului nu mai este obligatorie. 

Art. 24. - Pacientul are acces la datele medicale personale. 

Art. 25. - (1) Orice amestec în viaţa privată, familială a pacientului este interzis, cu excepţia cazurilor în care 

această imixtiune influenţează pozitiv diagnosticul, tratamentul ori îngrijirile acordate şi numai cu 

consimţământul pacientului. 

(2) Sunt considerate excepţii cazurile în care pacientul reprezintă pericol pentru sine sau pentru sănătatea 

publică. 

Drepturile pacientului la tratament şi îngrijiri medicale 

Art. 29. - (1) În cazul în care furnizorii sunt obligaţi să recurgă la selectarea pacienţilor pentru anumite tipuri 

de tratament care sunt disponibile în număr limitat, selectarea se face numai pe baza criteriilor medicale. 

(2) Criteriile medicale privind selectarea pacienţilor pentru anumite tipuri de tratament se elaborează de către 

Ministerul Sănătăţii şi Familiei în termen de 30 de zile de la data intrării în vigoare a prezentei legi şi se aduc 

la cunoştinţa publicului. 

Art. 30. - (1) Intervenţiile medicale asupra pacientului se pot efectua numai dacă există condiţiile de dotare 

necesare şi personal acreditat. 

(2) Se exceptează de la prevederile alin. (1) cazurile de urgenţă apărute în situaţii extreme. 

Art. 31. - Pacientul are dreptul la îngrijiri terminale pentru a putea muri în demnitate. 

Art. 32. - Pacientul poate beneficia de sprijinul familiei, al prietenilor, de suport spiritual, material şi de sfaturi 

pe tot parcursul îngrijirilor medicale. La solicitarea pacientului, în măsura posibilităţilor, mediul de îngrijire 

şi tratament va fi creat cât mai aproape de cel familial. 

Art. 33. - Pacientul internat are dreptul şi la servicii medicale acordate de către un medic acreditat din afara 

spitalului. 

Art. 34. - (1) Personalul medical sau nemedical din unităţile sanitare nu are dreptul să supună pacientul nici 

unei forme de presiune pentru a-l determina pe acesta să îl recompenseze altfel decât prevăd reglementările 

de plată legale din cadrul unităţii respective. 

(2) Pacientul poate oferi angajaţilor sau unităţii unde a fost îngrijit plăţi suplimentare sau donaţii, cu 

respectarea legii. 

Art. 35. - (1) Pacientul are dreptul la îngrijiri medicale continue până la ameliorarea stării sale de sănătate sau 

până la vindecare. 



(2) Continuitatea îngrijirilor se asigură prin colaborarea şi parteneriatul dintre diferitele unităţi medicale 

publice şi nepublice, spitaliceşti şi ambulatorii, de specialitate sau de medicină generală, oferite de medici, 

cadre medii sau de alt personal calificat. După externare pacienţii au dreptul la serviciile comunitare 

disponibile. 

Art. 36. - Pacientul are dreptul să beneficieze de asistenţă medicală de urgenţă, de asistenţă stomatologică de 

urgenţă şi de servicii farmaceutice, în program continuu. 

Sancţiuni 

Art. 37. - Nerespectarea de către personalul medicosanitar a confidenţialităţii datelor despre pacient şi a 

confidenţialităţii actului medical, precum şi a celorlalte drepturi ale pacientului prevăzute în prezenta lege 

atrage, după caz, răspunderea disciplinară, contravenţională sau penală, conform prevederilor legale. 

Dispoziţii tranzitorii şi finale 

Art. 38. - (1) Autorităţile sanitare dau publicităţii, anual, rapoarte asupra respectării drepturilor pacientului, în 

care se compară situaţiile din diferite regiuni ale ţării, precum şi situaţia existentă cu una optimă. 

(2) Furnizorii de servicii medicale sunt obligaţi să afişeze la loc vizibil standardele proprii în conformitate cu 

normele de aplicare a legii. 

(3) În termen de 90 de zile de la data intrării în vigoare a prezentei legi, Ministerul Sănătăţii şi Familiei 

elaborează normele de aplicare a acesteia, care se publică în Monitorul Oficial al României, Partea I. 

Art. 39. - Prezenta lege intră în vigoare la 30 de zile de la data publicării în Monitorul Oficial al României, 

Partea I. 

Art. 40. - La data intrării în vigoare a prezentei legi se abrogă art. 78, 108 şi 124 din Legea nr.3/1978 privind 

asigurarea sănătăţii populaţiei, publicată în Buletinul Oficial, Partea I, nr. 54 din 10 iulie 1978, precum şi orice 

alte dispoziţii contrare. 

 

Această lege a fost adoptată de Senat în şedinţa din 19 decembrie 2002, cu respectarea prevederilor art.74 

alin. (2) din Constituţia României. 

 

 

 

 

http://www.cdep.ro/pls/legis/legis_pck.htp_act?ida=15733
http://www.cdep.ro/pls/dic/act_show?ida=1&idl=1&tit=3#t3c1s3a74
http://www.cdep.ro/pls/dic/act_show?ida=1&idl=1&tit=3#t3c1s3a74


1. 2. 3. 4. 5. CAPITOLUL  III 
 

Pacientul in raport cu serviciile medicale spitalicesti 

 

1.Accesul pacientilor la serviciile medicale spitalicesti se realizeaza prin intermediul cabinetelor medicale 

din ambulatoriul de specialitate. Dupa ce s-au prezentat pentru un consult de specialitate, ei sunt internati 

daca diagnosticul si tratamentul nu pot fi monitorizate in ambulatoriu. 

 

2.Documentele necesare pacientului pentru serviciile medicale spitalicesti:  

 biletul de trimitere ( documentul emis de medicul de familie sau un alt medic specialist, in baza 

caruia pacientul beneficiaza de consult de specialitate, iar in urma acestuia, medicul decide 

internarea); 

 

  dovada calitatii de asigurat 

 

  actul de identitate 

 

  cardul de sanatate respectiv adeverinta de inlocuire/refuzare a cardului. 

 

Pentru a oferi medicul curant cat mai multe informatii despre afectiunile de care sufera, pacientul ar trebui sa 

prezinte: 

 

  Cele mai recente analize medicale 

 

  Lista medicamentelor pe care le iau pentru tratarea eventualelor afectiuni cronice 

 

  Medicamentele eliberate pentru tratamentul afectiunilor cronice sau celor incluse in programele 

nationale de sanatate. 

 

3.Spitalizarea de zi acordata pacientului reprezinta o alternativa la spitalizarea continua, pentru pacientii 

care nu necesita supraveghere medicala mai mare de 12 ore. Pot fi servicii medicale programabile sau 

neprogramabile. Se apeleaza la acest tip de spitalizare in cazurile in care diagnosticul nu poate fi stabilit, 

iar tratamentul nu poate fi monitorizat in ambulatoriu. In aceste situatii pacientii beneficiaza de servicii 

medicale de spitalizare de zi in cadrul urmatoarelor sectii:  

 

MEDICINA INTERNA 

 

Pentru aceasta specialitate se pot face internari de zi pentru urmatoarele coduri de diagnostic : 

 I10 - Hipertensiune arteriala  primara ( analize, EKG, spirometrie, radiografie cardio-

pulmonara); 

 K29.5 - Gastrita cronica nespecificata (  analize, ecografie abdominala generala, si EKG); 

 K29.1 - Alte gastrite acute (analize, radiografie abdominala); 

 K58.0 – Sindromul intestinului iritabil cu diaree ( analize, ecografie abdominala generala        si 

EKG); 

 K58.9 – Sindromul intestinului iritabil fara diaree (analize, ecografie abdominala generala,       

EKG); 

 K76.0 – Steatoza hepatica ( analize, ecografie abdominala generala si EKG); 

 J44.1 – Boala pulmonara obstructiva cornica cu exarcerbare acuta nespecificata( analize, EKG, 

spirometrie, radiografie pulmonara); 

 I25.9 – Cardiomiopatie ischemica cronica nespecificata fara coronarografie ( analize, 

spirometrie, EKG, radiografie cardio-pulmonara); 

 J18.9 – Pneumonia nespecificata ( analize, spirometrie, radiografie pulmonara); 



 D50.8 – Alte anemii prin carenta de fier ( analize, EKG, ecografie abdominala generala); 

 Evaluarea gravidei pentru infectii cu risc pentru sarcina; 

 

 

REUMATOLOGIE 

 

Coduri de diagnostic pentru sectia de reumatologie: 

 M51.2 – Alta deplasare a unui alt disc intervertebral specificat ( analize, testul de osteoporoaza 

si radiografii); 

 M54.4 – Alta deplasare a unui alt disc intervertebral specificat, fara indicatie operatorie ( 

analize, testul de osteoporoza si radiografii); 

 M54.5 – Alta deplasare a unui alt disc intervertebral specificat, fara indicatie operatorie ( 

analize, testul de osteoporoza si radiografii); 

 M16.9 – Coxartroza nespecificata ( analize, radiografii si testul de osteoporoza); 

 M17.9 – Gonartroza nespecificata ( analize, radiografii si testul de osteoporoza); 

 

 

RECUPERARE MEDICALA 

 

Coduri de diagnostic pentru sectia de recuperare medicala: 

 

 M51.2 – Alta deplasare a unui alt disc intervertebral specificat ( analize, testul de osteoporoaza 

si radiografii); 

 M54.4 – Alta deplasare a unui alt disc intervertebral specificat, fara indicatie operatorie ( 

analize, testul de osteoporoza si radiografii); 

 M54.5 – Alta deplasare a unui alt disc intervertebral specificat, fara indicatie operatorie ( 

analize, testul de osteoporoza si radiografii); 

 M16.9 – Coxartroza nespecificata ( analize, radiografii si testul de osteoporoza); 

 M17.9 – Gonartroza nespecificata ( analize, radiografii si testul de osteoporoza); 

 

DERMATOVENEROLOGIE 

 

 I83.9 – Vene varicoase ale extremitatilor inferioare fara ulceratie sau inflamatie (analize, 

stabilire tratament si stabilire regim alimentar); 

 L40.0 – Psoriazis vulgaris ( analize, sedinta cu lampa UVB, examen histopatologic); 

 L50.0 – Urticaria alergica ( analize, tratament cu antihistaminice); 

 L60.0 – Unghia incarnata ( anestezie locala si interventie chirurgicala); 

 A49.9 – Infectia bacteriana, nespecificata (analize si examen lampa WOOD); 

 P01901 – Excizia leziunilor tegumentare si tesutului subcutanat ( analize, anestezie, excizie si 

pansament); 

 P01701 – Biopsia tegumentului si tesutului subcutanat ( analize, dermatoscopie si biopsia 

chirurgicala); 

 P00701 – Incizia si drenajul abceselor tegumentelor si ale tesutului subcutanat -  interventie 

chirurgicala ( anestezie, evacuare, lavaj, tratament local si pansament). 

  

CHIRURGIE GENERALA 

 

 D17.1 – tumora lipomatoasa benigna a pielii si a tesutului subcutanat al trunchiului ( analize, 

ecografie parti moi, extirpare lipom) 

 S61.0 – plaga deschisa a degetului fara vatamarea unghiei  

( analize, sutura, tratament) 

 S61.88 – plaga deschisa a altor parti ale pumnului si mainii ( analize, sutura, tratament) 

 I80.3 – flebita si tromboflebita extermitatilor inferioare nespecificate ( analize, anestezie,  



 

 tratamentul leziunii cutanate 

 P02504 – rezectia partiala a unghiei incarnate (analize, excizia partiala a unghiei, tratament) 

 P01309 – electroterapia leziunilor tegumentare, leziuni multiple/leziune unica (analize, examen 

HP piesa, anestezie, electrocauterizare, pansament) 

 P001701 – incizia si drenajul abceselor tegumentelor si ale tesutului subcutanat ( analize, 

examen microscopic, secretie) 

 P01901 – excizia leziunilor tegumentare si tesutului subcutanat (analize, excizie leziune 

cutanata, sutura, pansament) 

 P02103 – debridarea non excizionala tesut subcutanat ( analize, decapaj cu excizie langa 

pansament) 

 P02201 – debridarea non excizionala ategumentului – escara ( analize, decapaj cu esxcizie langa 

pansament) 

 P00601 – indepartare corp straij din tegument ( analize, extragere cirp strain, pansament, ATPA 

f l) 

 P02902 – repararea plagilor tegumentare ( analize, sutura, pansament) 

 

 

 

 

 

 

 

 

           

 
 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

CAPITOLUL IV 

Acces si facilitati spital 

SPITALUL DE RECUPERARE MEDICALA FANTANICA 

Facilitati: 

 Parcare proprie 

 Salina 

 Masaj 

 Hammam 

 Sauna 

 Cosmetica 

 Impachetari cu namol 

 POS Speed taxi 

Acces: 

Mijloace de transport in comun: 

 RATB: -  autobuz: 101, 104, 335, 655 

                   -  tramvaie: 14, 36, 46. 

 

 

Strada Fantanica nr 22A – 24, sector 2, Bucuresti 

Tel: 021.250.55.55 

                                                            Call center :    021.9605 


