ANLAGE Konzeptpapier
Datenaustausch Private Krankenversicherungsunternehmen
und Arbeitgeber

6 Datenschema fiir den Datenaustausch Private
Krankenversicherungsunternehmen und Arbeitgeber liber das Verfahren der
Elektronischen Lohnsteuerabzugsmerkmale (ELStAM)

6.1 Zeichendarstellung

Die Zeichendarstellung entschllsselt die in den nachstehend aufgefilhrten konventionellen  Datensatzbeschreibungen
verwendeten Abkiirzungen, die in der Spalte 'Typ' und 'Art' enthalten sind. Sie umfasst folgende Abkurzungen:

Spalte ‘Typ":
an | = | Alphanumerisches Feld n | = | Numerisches Feld b = boolean
Spalte ‘Art":
K | = | Pflichtangabe, soweit bekannt k | = | Kannangabe
M | = | Mussangabe m | = | Mussangabe unter Bedingungen
(Bedingungen: siehe Fehlerkatalog)
6.2 Meldung der Beitrage zur Kranken- und Pflegeversicherung im Sinne des §

??7? (Meldegrund MZ11)

Datensatzbeschreibung (giiltig ab Veranlagungszeitraum 20xx)

Lg | Typ | Art Name Inhalt / Erlduterung
MeldegrundDaten Dieses Element muss 1 mal vorhanden sein
Baustein 00
010 an M | kdNr Kundennummer der Gbermittelnden Stelle
023 an m | dtErstUr Zeitpunkt der Erstellung des urspriinglichen Datensatzes in der
Form:
jhjj-mm-ttThh:mm:ss-mil
023 an M | dtErstAkt Zeitpunkt der Erstellung des aktuellen Datensatzes
in der Form:
jhji-mm-ttThh:mm:ss-mil
001 n M | mmMeld Merkmal zur Meldung
1= Mitteilung

2= Berichtigung
9= Stornierung

001 an K testmerker Unterscheidung zw. Test- und Echtdaten
T = Test, im produktiven Satz nicht vorhanden
FehlerDaten Dieses Element kann 0 oder n mal enthalten sein
Baustein 01
023 an M | feDtRueck Ricksendedatum in der Form: jhijj-

mm-ttThh:mm:ss-mil

010 an M feNr Fehlernummer

080 an K feTx Fehler-/Parsertext




UebermittelndeStelleDaten
Baustein 02

Dieses Element muss 1 mal enthalten sein

016 an k | widNr Wirtschafts-Identifikationsnummer der Ubermitteinden  Stelle

016 an k stNr Steuernummer der tibermittelnden Stelle

090 an M | bez Bezeichnung der tbermittelnden Stelle

050 an k anName Name des Ansprechpartners

020 an k anTel Telefonnummer des Ansprechpartners

010 an k anDurchwahl Durchwahl des Ansprechpartners

128 an k anMail E-Mail-Adresse des Ansprechpartners
Inlandsadresse Es darf nur ein Adressblock gefiillt sein

072 | an K | str Strale

005 n k | hausNr Hausnummer

020 | an k | hausNrZu Hausnummernzusatz

046 an k | adressErg Adresserganzung

072 | an M | ort Ort

005 an M | plz Postleitzahl
Auslandsadresse

072 an K | str Auslands-Strafte

005 n k | hausNr Auslands-Hausnummer

020 | an k | hausNrZu Auslands-Hausnummernzusatz

046 an k | adressErg Auslands-Adresserganzung

072 | an M | ort Auslands-Ort

003 | an M | staatld Auslands-Staatenschlissel

012 an K plz Auslands-Postleitzahl
Postfachadresse

008 n M | postfach Postfach

072 an postfachOrt Postfachort

005 an postfachPlz Postfachpostleitzahl
Grosskundenadresse

072 an gkOrt GroRkundenort

005 an gkPlz GroRkundenpostleitzahl
VersichertePersonDaten Dieses Element muss 1 mal enthalten sein
Baustein 03
VersichertePerson

011 an M | idNr Identifikationsnummer (§ 139 b AO) in der Form: 11 Stellen

numerisch, 11. Stelle PZ

045 an M | nName Familienname

020 an K | vWort Vorsatzwort

020 an namZu Namenszusatz




020 an K | titel Titel
035 | an M | vName Vorname
010 an gebDt Geburtsdatum in der Form: jhijj-
mm-tt
Inlandsadresse Es darf nur ein Adressblock gefiillt sein
072 an K | str Strale
005 n k hausNr Hausnummer
020 an k hausNrZu Hausnummernzusatz
046 an k adressErg Adresserganzung
072 an M | ort Ort
005 an M | plz Postleitzahl
Auslandsadresse
072 | an K | str Auslands-Strale
005 n k | hausNr Auslands-Hausnummer
020 | an k | hausNrZu Auslands-Hausnummernzusatz
046 an k | adressErg Auslands-Adresserganzung
072 an M | ort Auslands-Ort
003 an M | staatld Auslands-Staatenschlissel
012 an K plz Auslands-Postleitzahl
Versicherungs- Dieses Element muss 1 mal enthalten sein
nehmerDaten
Baustein 04
010 an M | dtEinw Zeitpunkt der Einwilligung in der Form: jhjj-mm-
U
NatuerlichePerson Es darf nur ein Block natiirliche Person oder
wirtschaftlich Tatiger gefiillt sein
011 an M | idNr Identifikationsnummer (§ 139 b AO) in der Form: 11 Stellen
numerisch, 11. Stelle PZ
045 an M | nName Familienname
020 an K | vWort Vorsatzwort
020 an K | namZu Namenszusatz
020 an K | titel Titel
035 an M | vName Vorname
010 an M | gebDt Geburtsdatum in der Form: jhijj-
mm-tt
Wirtschaftlich Taetiger
016 an k | widNr Wirtschaftsidentifikationsnummer des wirtschaftlich  Tatigen
016 an stNr Steuernummer des wirtschaftlich Tatigen
090 an M | bez Bezeichnung des Versicherungsnehmers

Inlandsadresse

Es darf nur ein Adressblock gefiillt sein




072 an K | str Strale
005 n k | hausNr Hausnummer
020 an k | hausNrZu Hausnummernzusatz
046 an k | adressErg Adresserganzung
072 an M | ort Ort
005 an M | plz Postleitzahl
Auslandsadresse
072 an K | str Auslands-Strale
005 n k | hausNr Auslands-Hausnummer
020 an k | hausNrZu Auslands-Hausnummernzusatz
046 an k | adressErg Auslands-Adresserganzung
072 an M | ort Auslands-Ort
003 an M | staatld Auslands-Staatenschlissel
012 an K |plz Auslands-Postleitzahl
VertragsDaten Das Element muss 1 mal vorhanden sein
Baustein 05
040 an ueStOrdBg Ordnungsbegriff der Gibermittelnden Stelle
004 n beitragJahr Beitragsjahr
Jahrdes Zuflusses/Abflusses jhijj
JahresBeitragArbeitgeberZuschuss| Dieses Element kann 0 bis 48
Baustein 06 mal enthalten sein
010 an m | beginn Beginn des Zeitraums fiir den die Zahlung erfolgt, in der Form:
jhjj-mm-tt
010 an m | ende Ende des Zeitraums fir den die Zahlung erfolgt, in der Form:
jhji-mm-tt
003 | an betragWkz Wahrungskennzeichen gem. 1ISO-4217
012 an betrag Betrag
9,2 Stellen
(Bsp.: 123456789,12) Nullbetrage sind zulassig (0,00)
002 an M | betragArt Art des Betrages
01 = Vertraglich geschuldete AG-Zuschussfahige Beitrége

zur Krankenversicherung

02 = Vertraglich geschuldete AG-Zuschussfahige Beitrage zur

privaten Pflegepflichtversicherung

MonatsBeitragArbeitgeberZuschus
s
Baustein 07

Dieses Element kann 0 bis 2 mal enthalten sein




010 an beginn Beginn des Zeitraums flir den die Zahlung erfolgt, in der Form:
jhjj-mm-tt

010 an ende Ende des Zeitraums fiir den die Zahlung erfolgt, in der Form:
jhjj-mm-tt

003 | an betragWkz Wahrungskennzeichen gem. ISO-4217

012 an betrag Betrag
9,2 Stellen
(Bsp.: 123456789,12) Nullbetrage sind zulassig (0,00)

002 an betragArt Art des Betrages
01 = Vertraglich geschuldete AG-Zuschussfahige Beitrage

zur Krankenversicherung
02 = Vertraglich geschuldete AG-Zuschussfahige Beitrage zur
privaten Pflegepflichtversicherung
MonatsBeitragLohnsteuer Dieses Element kann 0 bis 2 mal enthalten sein
Baustein 08

010 an beginn Beginn des Zeitraums flir den die Zahlung erfolgt, in der Form:
jhjj-mm-tt

010 an ende Ende des Zeitraums fiir den die Zahlung erfolgt, in der Form:
jhjj-mm-tt

003 | an betragWWkz Wahrungskennzeichen gem. ISO-4217

012 an betrag Betrag
9,2 Stellen
(Bsp.: 123456789,12) Nullbetrage sind zuléssig (0,00)

002 an betragArt Art des Betrages

01 = Vertraglich geschuldete Beitrage zur
Krankenversicherung (ohne
Krankengeldanspruch) fiir Basisleistungen

02 =  Vertraglich geschuldete Beitrdge zur privaten
Pflegepflichtversicherung




