
 

 

INDOKOLÁS 

 

a járóbeteg- és fekvőbeteg-szakellátást nyújtó közfinanszírozott egészségügyi szolgáltatók 

gazdálkodását segítő intézkedésekről szóló kormányrendelet-tervezethez 

 

Kormányzati prioritás a kórházak működési környezetének és a likviditási helyzetének javítása, 

valamint az egészségügy átláthatóbb működtetése. A rendelet célja, hogy gondoskodjon az 

egészségügyi szolgáltatók likviditásának fenntartásáról. 

 

A Kormány 80,0 milliárd forint működési támogatást biztosít a 2025. december 31-én lejárt 

kötelezettségállománnyal rendelkező, állami, önkormányzati és az egyházi fenntartású fekvő- és 

járóbeteg-szakellátó intézmények, valamint az orvostudományi egyetemek klinikai központjai 

részére. Az említett működési támogatás egy részét a Kormány az Egészségbiztosítási Alap fejezet, 

Gyógyító-megelőző ellátás alcím, Célelőirányzatok jogcímcsoportjának megemelésével biztosítja, 

míg másik részét az Egészségbiztosítási Alap fejezeten belül a jövedelem-kiegészítés jogcímen 

rendelkezésre álló forrásból csoportosítja át, figyelemmel arra, hogy az idei évtől az érintett 

egészségügyi dolgozók a jövedelemkiegészítés helyett a munkavégzésük mellett a nyugdíjukat is 

megkapják. 

 

 



 

 

MAGYARORSZÁG KORMÁNYA 

Közli: Magyar Közlöny 
 

 

A  K O R M Á N Y  

 

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

 

rendelete 

 

a járóbeteg- és fekvőbeteg-szakellátást nyújtó közfinanszírozott egészségügyi szolgáltatók 

gazdálkodását segítő intézkedésekről  

 

[1] A Kormány kiemelt célja, hogy a magyar emberek minél magasabb szintű egészségügyi ellátásban 

részesüljenek, és az egészségügyi ellátás még kiegyensúlyozottabban működjön. 

[2] A rendelettel az egészségügyi szolgáltatók fizetőképességének fenntartása érdekében a tartozások 

évközi rendezése válik lehetővé. 

[3] A Kormány az Alaptörvény 15. cikk (3) bekezdésében meghatározott eredeti jogalkotói 

hatáskörében, 

az 5. § és az 1. melléklet tekintetében a kötelező egészségbiztosítás ellátásairól szóló 1997. évi 

LXXXIII. törvény 83. § (2) bekezdés a) pontjában kapott felhatalmazás alapján, 

az Alaptörvény 15. cikk (1) bekezdésében meghatározott feladatkörében eljárva a következőket 

rendeli el: 

 

1. § 

 

(1) A kötelező egészségbiztosítás ellátásairól szóló 1997. évi LXXXIII. törvény (a továbbiakban: 

Ebtv.) 31. § (9a) bekezdése alapján adatot szolgáltató 2025. december 31. napján fennállt, lejárt 

tartozásállománnyal rendelkező járóbeteg- és fekvőbeteg-szakellátást nyújtó állami, önkormányzati, 

egyházi tulajdonban álló egészségügyi szolgáltató, továbbá a nemzeti felsőoktatásról szóló 2011. évi 

CCIV. törvény szerinti felsőoktatási intézmény részeként működő klinikai központ (a továbbiakban: 

egészségügyi szolgáltató) működési támogatásban (a továbbiakban: működési támogatás) részesül.  

 

(2) A működési támogatás összegét az Ebtv. 31. § (9a) bekezdésében foglalt adatszolgáltatás 

figyelembevételével a Nemzeti Egészségbiztosítási Alapkezelő (a továbbiakban: finanszírozó) 

állapítja meg. A működési támogatás összegét a finanszírozó honlapján közzéteszi. A működési 

támogatást a 2. §-ban foglaltak szerint lehet felhasználni. A működési támogatást a finanszírozó 

utalványozza az egészségügyi szolgáltatók részére. 

 

(3) A működési támogatás összegének felosztására a 2025. december 31. napján fennállt, lejárt 

tartozásállomány figyelembevételével kerül sor.  

 

(4) A működési támogatás összegének megállapítása során nem vehető figyelembe a Nagyértékű 

gyógyszerfinanszírozás előirányzat terhére már finanszírozott pénzügyi keretes készítmények 

finanszírozóra engedményezett összege. 

 

(5) A működési támogatás fedezetéül az egészségügyi szolgáltatások Egészségbiztosítási Alapból 

történő finanszírozásának részletes szabályairól szóló 43/1999. (III. 3.) Korm. rendelet 5. számú 

melléklete szerinti Célelőirányzatokon belül a Működési támogatás előirányzata szolgál. 

 

2. § 

 

(1) Az egészségügyi szolgáltató a működési támogatást  



 

 

a) a 2025. december 31-én 60 napon túl lejárt szállítói és egyéb tartozások, 

b) a 2025. december 31-én 31-60 napon belül lejárt szállítói és egyéb tartozások, 

c) a 2025. december 31-én 30 napon belül lejárt szállítói és egyéb tartozások, 

d) a további szállítói és egyéb tartozások 

kiegyenlítésére használhatja fel 2026. február 28-áig, azzal, hogy a sorrendben következő pontban 

meghatározott célra csak akkor használható fel a támogatás, ha a sorrendben az azt megelőző pont 

szerinti tartozását az egészségügyi szolgáltató már kiegyenlítette. 

 

(2) A működési támogatás nem használható fel 

a) intézményi felújításra, beruházásra, fejlesztésre,  

b) az egészségügyi szolgáltató többségi vagy meghatározó befolyását biztosító tulajdoni 

érdekeltségébe tartozó jogi személlyel szemben fennálló tartozásokra, 

c) az egészségügyi szolgáltató fenntartójával szemben fennálló tartozásokra. 

 

(3) A működési támogatás (1) bekezdés szerinti felhasználása során nem számolható el a működési 

támogatás átutalása előtt kifizetett tartozás. 

 

(4) A működési támogatás nem használható fel a közfeladatot ellátó intézmények 

rezsikompenzációjaként ellentételezett kiadásokra. 

 

(5) A finanszírozó a működési támogatást 2026. január 31-ig utalványozza az egészségügyi 

szolgáltató részére. 

 

3. § 

 

(1) A működési támogatás jogszerű felhasználását a kormányzati ellenőrzési szerv 2026. augusztus 

31-ig ellenőrzi. Az ellenőrzés eredményéről a kormányzati ellenőrzési szerv tájékoztatja az 

egészségügyért felelős minisztert. A kormányzati ellenőrzési szerv ellenőrzése eredményeképpen 

feltárt, a támogatás felhasználásával kapcsolatos szabálytalanságok esetén visszatérítendő összeg 

mértékét és a visszatérítés határidejét az egészségügyért felelős miniszter állapítja meg. 

 

(2) A visszatérítendő összegről és a visszatérítés határidejéről az egészségügyi szolgáltatót és a 

finanszírozót az egészségügyért felelős miniszter értesíti. A finanszírozó jogosult a támogatás 

kiutalása napján érvényes jegybanki alapkamat kétszeresével terhelt visszatérítendő összeget három 

egyenlő részletben levonni az egészségügyi szolgáltató részére esedékes havi finanszírozási 

összegből. 

 

4. § 

 

Ez a rendelet a kihirdetését követő napon lép hatályba. 

 

5. § 

 

Az egészségügyi szolgáltatások Egészségbiztosítási Alapból történő finanszírozásának részletes 

szabályairól szóló 43/1999. (III. 3.) Korm. rendelet 5. számú melléklete helyébe az 1. melléklet lép. 

 

 

 

 

( Orbán Viktor ) 

 miniszterelnök 



 

 

1. melléklet a …/2026. (…) Korm. rendelethez 

 

„5. számú melléklet a 43/1999. (III. 3.) Korm. rendelethez 

 

  Millió forint 

   Megnevezés 2026. évi előirányzat 

  Háziorvosi, háziorvosi ügyeleti ellátás   

  Praxisfinanszírozás 99 790,7 

  Praxistámogatás 13 818,3 

  Háziorvosi, szakdolgozói bértámogatás 118 149,6 

  Indikátorrendszer finanszírozás és teljesítményfinanszírozás 30 065,3 

  Eseti ellátás díjazása 649,3 

  Ügyeleti szolgálat 34 060,8 

    Krónikus betegségmenedzsment program 0,0 

 1. Háziorvosi, háziorvosi ügyeleti ellátás összesen 296 534,0 

  Védőnői szolgáltatás, anya-, gyermek- és ifjúságvédelem   

  Iskolaegészségügyi ellátás 2 317,1 

  Iskolaegészségügyi ellátás bértámogatás 255,1 

  Védőnői ellátás 24 009,8 

  Anya-, gyermek- és csecsemővédelem 483,4 

  MSZSZ: gyermekgyógyászat 121,6 

  MSZSZ: nőgyógyászat 96,3 

 2. 

Védőnői szolgáltatás, anya-, gyermek- és ifjúságvédelem 

összesen 
27 283,3 

  Fogászati ellátás   

  Praxisfinanszírozás 37 789,2 

  Praxistámogatás 4 870,5 

  Indikátorrendszer finanszírozás 4 733,4 

  Fogorvosi, szakdolgozói bértámogatás 39 219,1 

 3. Fogászati ellátás összesen 86 612,2 

 4. Otthoni szakápolás 12 980,8 

 5. Betegszállítás és orvosi rendelvényű halottszállítás 13 348,7 

 6. Művesekezelés 38 771,1 

  Célelőirányzatok   

  Méltányossági alapon történő térítések 6 833,4 

  Alapellátási vállalkozás támogatási átalánydíj 55,0 

  

Tartósan betöltetlen háziorvosi és fogorvosi körzetek 

betöltésének, valamint háziorvosi és fogorvosi tevékenység 

végzéséhez szükséges praxisjog vásárlásának támogatása 

1 250,0 

  Tervezett külföldi ellátások orvosi felülvizsgálata 20,0 

  Egészségügyi dolgozók 2018-2026. évi béremelésének fedezete 904 523,4 

  

Egészségügyi dolgozók fix összegű bérkiegészítésének, 

béremelésének fedezete 
3 830,1 

  

Az egészségügyi dolgozók pénzellátást helyettesítő jövedelem-

kiegészítése 
6 500,0 

  Működési támogatás 80 000,0 



 

 

 7. Célelőirányzatok összesen 1 003 011,9 

 8. Mentés 45 781,5 

 9. Laboratóriumi ellátás 30 295,6 

  Összevont szakellátás   

  1. Járóbeteg-szakellátás 237 118,0 

  Járóbeteg-szakellátás fedezete 213 618,0 

  Képalkotó diagnosztikai várólista csökkentő program 23 500,0 

  2. Népegészségügy fejlesztése 2 717,5 

  3. Többletkapacitás befogadás fedezete 4 000,0 

  4. Működési költségelőleg 2 000,0 

  5. Molekuláris diagnosztikai (PCR) ellátás 10 802,1 

  6. Fekvőbeteg-szakellátás 762 602,0 

  aktív fekvőbeteg-szakellátás 661 709,7 

  krónikus fekvőbeteg-szakellátás 93 686,6 

  fogvatartottak egészségügyi ellátása 1 927,6 

  várólista csökkentés 5 278,1 

  7. Extrafinanszírozás 1 000,0 

  8. Speciális finanszírozású szakellátás 74 382,8 

 10. Összevont szakellátás összesen 1 094 622,4 

 12. Gyógyító-megelőző ellátás céltartalék 7 460,1 

 13. Egészségügyi szolgáltatók kiegészítő finanszírozása 80 000,0 

 14. Nagyértékű gyógyszerfinanszírozás 195 000,0 

ÖSSZESEN 2 931 701,6 

” 

 

 



 

 

RÖVID TARTALMI ÖSSZEFOGLALÓ 

 

a járóbeteg- és fekvőbeteg-szakellátást nyújtó közfinanszírozott egészségügyi szolgáltatók 

gazdálkodását segítő intézkedésekről szóló kormányrendelet-tervezethez 

 

Kormányzati prioritás a kórházak működési környezetének és a likviditási helyzetének javítása, 

valamint az egészségügy átláthatóbb működtetése. A rendelet célja, hogy gondoskodjon az 

egészségügyi szolgáltatók likviditásának fenntartásáról. 

 

A Kormány 80,0 milliárd forint működési támogatást biztosít a 2025. december 31-én lejárt 

kötelezettségállománnyal rendelkező, állami, önkormányzati és az egyházi fenntartású fekvő- és 

járóbeteg-szakellátó intézmények, valamint az orvostudományi egyetemek klinikai központjai 

részére. 

 



Iktatószám: Dátum:

A hatásvizsgálat 

elkészítésére 

fordított idő:

Kapcsolódó 

hatásvizsgálati 

lapok:

Hatásvizsgálatba 

bevont személyek, 

szervezetek:

Vizsgált időtáv:

Hatásvizsgálat 

típusa: 

Előterjesztés címe: Előterjesztő:

Intézkedés 

megnevezése:

Utolsó módosítás 

dátuma:

Következő 

módosítás várható 

dátuma:

Előzmények:

Az intézkedés 

alkalmazásához 

szükséges személyi, 

szervezeti, tárgyi és 

pénzügyi feltételek 

adottak?

részben

nem Hány fővel?

mértékben

mértékben

Csoport mérete (fő)

1. 0

2. 0

3. 0

A vizsgált 

időszakban
Az aktuális évben

További négy 

évben

28 370 000 000 Ft 28 370 000 000 Ft 0 Ft

0 Ft 0 Ft 0 Ft

0 Ft 0 Ft 0 Ft

0 Ft 0 Ft -

-28 370 000 000 Ft -28 370 000 000 Ft 0 Ft

0 Ft

Az intézkedés célja, hogy gondoskodjon az egészségügyi szolgáltatók likviditásának fenntartásáról, ennek 

érdekében forrást biztosítson az intézmények lejárt adósságállományuk mielőbbi rendezéséhez. 

2. Hatások összefoglalója

I. VERSENYKÉPESSÉG

II. LEGJELENTŐSEBB TÁRSADALMI HATÁSOK

3. Megtörtént-e az intézkedés adminisztratív terhekre 

gyakorolt hatásainak vizsgálata?

 -

Növekednek

Csökkennek

Növekednek

Csökkennek

Közigazgatási szereplők esetén Lakossági és egyéb nem piaci szereplők esetén

Növekednek

Végrehajtás feltételei

Intézkedés 

szükségessége:

Szükséges az Egészségbiztosítási Alap fejezet, Gyógyító-megelőző ellátás alcím, 

Célelőirányzatok jogcímcsoportjának 28,37 Mrd forinttal történő megemelése.

Piaci szereplők esetén

0 Ft

Önálló szabályozás.

1. Miként járul hozzá az intézkedés az ország, illetve a mikro-

, kis- és középvállalkozások versenyképességének 

javításához?

Nem változik érdemben

0

2. Az  intézkedés hozzájárul a foglalkoztatás növeléséhez?

igen 

0

0

IV. UTÓLAGOS HATÁSVIZSGÁLAT

  Az intézkedés során felmerülő hátrányok összefoglalója

 Az intézkedés során felmerülő előnyök összefoglalója

III. STABIL KÖLTSÉGVETÉS 

Költségvetési hatások

Az intézkedés költségvetési egyenlegrontó hatása

Az intézkedés egyenlegrontó hatásának fedezete a 

költségvetésben

Az intézkedés költségvetési egyenlegjavító hatása

Az intézkedés egyenlegjavító hatásának figyelembevétele a 

költségvetésben

Teljes hatás

Teljes hatás az elfogadott költségvetéshez képest

H A T Á S V I Z S G Á L A T I    L A P
BM/3887/2026

1 munkanap

az egészségügyi szolgáltatók 

pénzügyi helyzetének javítását 

biztosító intézkedésekről

2026. január 28.

 -

BM

Nemzeti Egészségbiztosítási 

Alapkezelő
2026. év

Előzetes hatásvizsgálat.

0

0

0 Ft

1. Érintett csoportok

Csoport megnevezése Előny - Hátrány

Csökkennek
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