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1 Zeichendarstellung 

Zeichendarstellung: 
  

an = alphanumerisches Feld 

n = numerisches Feld 

  
  k = Kannangabe 

  
  M = Mussangabe                                                    
  
  Bezüglich des Aufbaus der Fehlernummern wird auf die allgemeinen Erläuterungen am 
  Beginn des Fehlerkatalogs (Anlage 2) verwiesen. 
  

*)  Prüfung gemäß DEÜV bedeutet: wie im gemeinsamen Rundschreiben „Meldeverfahren zur So-
zialversicherung“ beschrieben. 
  

  
Technische Umsetzung 
  
Für die Umsetzung des Verfahrens sind die veröffentlichten XML Schemata zu nutzen. Die nachfol-
gende Beschreibung der Feldinhalte ist nur deklaratorisch. 
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2 DÜBAK Meldeverfahren 

Zeile Ebene Name Inhalt / Erläuterung Art Typ Länge 

1 1           DXBA_MELDUNG  M   

2   2         VERSIONSNUMMER Versionsnummer des 
übermittelten Datensat-
zes 
 
1.0.0 - 9.9.9 

M an 005 

3   2         STEUERUNGSDATEN Datenfeldgruppe M   

4     3       ABSENDERNUMMER Es ist die Absendernum-
mer einzutragen (Be-
triebsnummer des Erstel-
lers des Datensatzes - 
vormals BBNR-
ABSENDER).  
 
nnnnnnnn 

M an 008 

5     3       EMPFAENGERNUMMER Es ist die Absendernum-
mer des Empfängers des 
Datensatzes einzutragen 
(Betriebsnummer des 
Empfängers des Daten-
satzes - vormals BBNR-
EMPFAENGER). 
 
nnnnnnnn 

M an 008 

6     3       DATUM_ERSTELLUNG Zeitpunkt der Erstellung 
des Datensatzes in der 
Form: 
 
Jhjj-mm-tt (Datum) 
Thh:mm:ss (Uhrzeit) 

M an 019 

7     3       DATENSATZ_ID Eindeutige Kennzeich-
nung des Datensatzes 
durch den Ersteller 

M an 032 

8     3       DATENSATZ_ID_URSPRUNG
SMELDUNG 

Bei einer Meldung der 
Krankenkasse ist hier die 
Datensatz-ID des für die 
Meldung ursächlichen 
Datensatzes der Bunde-
sagentur für Arbeit oder 
der Optionskommune 
einzutragen. 

k an 032 

9     3      STORNOKENNZEICHEN Kennzeichen Stornierung 
einer bereits abgegebe-
nen Meldung: 
 
J = Stornierung 

k an 001 

10   2         ART_DER_MELDUNG Kennzeichen um welcher 
Art der Meldung es sich 
handelt. 
 
 
 
Meldungen der GKV: 

M n 002 
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Zeile Ebene Name Inhalt / Erläuterung Art Typ Länge 

10 = Bescheinigung Mit-
gliedschaft 
11 = Rückmeldung Be-
scheinigung 
  
Meldungen der Bunde-
sagentur für Arbeit 
20 = Meldung ALG I 
21 = Meldung Bürger-
geld 
22 = Anforderung Be-
scheinigung 
  
Meldung der Options-
kommunen 
40 = Meldung Bürger-
geld 

11   2         GRUNDANGABEN Datenfeldgruppe M   

12     3       ABGABEGRUND Grund der Abgabe: 
 
Anmeldungen 
10 - Anmeldung wegen 
Beginn des Leistungsbe-
zugs nach dem SGB II 
bzw. SGB III oder 
Beginn eines Sperr- oder 
Ruhenszeitraums 
11 - Anmeldung wegen 
Krankenkassenwechsel 
13 - Anmeldung wegen 
sonstiger Gründe, z. B. 
Weitergewährung einer 
Leistung nach Unterbre-
chung 
  
Abmeldungen 
30 - Abmeldung wegen 
Ende des Leistungsbe-
zugs nach dem SGB II 
bzw. SGB III oder 
Ende eines Sperr- oder 
Ruhenszeitraums 
31 - Abmeldung wegen 
Krankenkassenwechsel 
33 - Abmeldung wegen 
sonstiger Gründe, z. B. 
Unterbrechung der Leis-
tungsgewährung 
49 - Abmeldung wegen 
Tod 

k n 002 

13     3       BBNR_VU Betriebsnummer des 
Verursachers des Daten-
satzes 
 
Nnnnnnnn 

M an 008 

14     3       AKTENZEICHEN_ 
BA_KOMMUNE 

Dieses Feld steht dem 
Verursacher zur Verfü-
gung.  
 

k an 020 
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Zeile Ebene Name Inhalt / Erläuterung Art Typ Länge 

Bei Meldungen von der 
Bundesagentur für Arbeit 
zu den Krankenkassen: 
Betreuende Agentur für 
Arbeit: 
nnnnn   = Dienststellen-
nummer oder 
nnn00   =  Nummer der 
betreuenden Agentur für 
Arbeit mit nachfolgenden 
Nullen 
Kundennummer: 
nnn       = Nummer der 
ersterfassenden Agentur 
für Arbeit 
A           = Buchstabe 
nnnnnn =  6-stellige lau-
fende Nummer (Kunden-
nummer) 
Bei Meldungen aus dem 
IT-Verfahren COLIBRI 
(KENNZUE = 2): 
Großempfänger-PLZ 
nnnnn    = GE-PLZ der 
betreuenden Agentur für 
Arbeit 

15     3       AKTENZEICHEN_KK Dieses Feld steht der 
Krankenkasse zur Verfü-
gung 

k an 020 

16     3       KENNZEICHEN_UEBERGAN
G 

Kennzeichen, aus wel-
chem Verfahren der Bun-
desagentur für Arbeit 
bzw. der Kommunen die 
Meldung stammt:  
 
1 =   coLei 
2 =   COLIBRI 
3 = SVZ 
4 =   VAM 
5 =   MAZ 
6 =   BAB/Reha 
7 =   zPDV 
8 =   Kommune 
A = ALLEGRO 

k an 001 

17   2         ANGABEN_ZUR_PERSON Datenfeldgruppe M   

18     3       VERSICHERUNGSNUMMER Versicherungsnummer 
der betreffenden Person 
in der Form: 
 
bbttmmjjassp  

k an 012 

19     3       NAME Datenfeldgruppe k   

20       4     VORNAME Vorname der betreffen-
den Person 

M an 030 

21       4     FAMILIENNAME Familienname der betref-
fenden Person 

M an 030 
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Zeile Ebene Name Inhalt / Erläuterung Art Typ Länge 

22       4     VORSATZWORT Vorsatzwort der betref-
fenden Person gemäß 
Anlage 6 des gemeinsa-
men Rundschreibens 
"Meldeverfahren zur So-
zialversicherung" 

k an 020 

23       4     NAMENSZUSATZ Namenszusätze der be-
treffenden Person ge-
mäß Anlage 7 des ge-
meinsamen Rundschrei-
bens "Meldeverfahren 
zur Sozialversicherung" 

k an 020 

24       4     TITEL Titel (z.B. Dr., Prof.) der 
betreffenden Person 

k an 020 

25     3       GEBURTSANGABEN Datenfeldgruppe k   

26       4     GESCHLECHT Geschlecht der Person 
  
 
M = männlich  
W = weiblich 
X = unbestimmt 
D = divers  

M an 001 

27       4     GEBURTSNAME Geburtsname der betref-
fenden Person 

k an 030 

28       4     VORSATZWORT Vorsatzwort der betref-
fenden Person 

k an 020 

29       4     NAMENSZUSATZ Namenszusätze des Ge-
burtsnamens gemäß An-
lage 7 DEÜV 

k an 020 

30       4     GEBURTSDATUM Geburtsdatum der betref-
fenden Person im For-
mat: 
 
Jhjj-mm-tt 

M an 010 

31       4     GEBURTSORT Geburtsort der betreffen-
den Person 

M an 034 

32       4     GEBURTSLAND Geburtsland der betref-
fenden Person. Anzuge-
ben ist der Staatsange-
hörigkeitsschlüssel ge-
mäß Anlage 8 des ge-
meinsamen Rundschrei-
bens "Meldeverfahren 
zur Sozialversicherung" 

M an 003 

33     3       ANSCHRIFT Datenfeldgruppe k   

34       4     STRASSE Straße k an 033 

35       4     HAUSNUMMER Hausnummer k an 009 

36       4     ADRESSZUSATZ Anschriftenzusatz k an 040 

37       4     POSTLEITZAHL Postleitzahl M an 010 

38       4     ORT Ort M an 034 

39       4     LAENDER_KENNZ Länderkennzeichen ge-
mäß Anlage 8 

M an 003 

40     3       STAATSANGEHOERIGKEIT Staatsangehörigkeits-
schlüssel der betreffen-
den Person gemäß An-
lage 8 Teil A des ge-
meinsamen Rundschrei-
bens "Meldeverfahren 
zur Sozialversicherung" 

k an 003 
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Zeile Ebene Name Inhalt / Erläuterung Art Typ Länge 

 
nnn 
 

41   2         GKV  k   

42     3       BESTÄTIGUNG_MITGLIEDSC
HAFT 

Datenfeldgruppe k   

43       4     MITGLIEDSCHAFT Feststellung zur Mitglied-
schaft:  
 
J = Mitgliedschaft be-
steht 
N = Mitgliedschaft be-
steht nicht 

M an 001 

44       4     ABWEICHENDES_BEGINN_D
ATUM 

Das Beginn-Datum der 
Mitgliedschaft weicht von 
der Anmeldung ab: 
 
J = Ja 
N = Nein 

M an 001 

45       4     BEGINN_MITGLIEDSCHAFT Zeitpunkt des Beginns 
der Mitgliedschaft auf-
grund Aufnahme der Be-
schäftigung / Kranken-
kassenwechsel in der 
Form:  
 
jhjj-mm-tt 

k an 010 

46       4     AKTUELLE_KK Angabe der aktuellen 
Betriebsnummer der 
Krankenkassen, sofern 
bekannt: 
 
Nnnnnnnn 

k an 008 

47    4     BG_NUMMER Bedarfsgemeinschafts-
nummer, in der Form:  
 
nnnnn     =   Dienststel-
lennummer 
//             =   Konstante 
nnnnnnn =   7stellige lau-
fende Nummer 

k an 014 

48     3       RUECKMELDUNG_BESCHEI
NIGUNG 

Datenfeldgruppe k   

49       4     BESCHEINIGUNGSZEITRAU
M 

 M   

50         5   BEGINN_ANFRAGEZEITRAU
M 

Angabe des Wertes im 
Feld Beginn_Anfrage-
zeitraum aus der Ur-
sprungsmeldung.  
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

51         5   ENDE_ANFRAGEZEITRAUM Angabe des Wertes im 
Feld Ende_Anfragezeit-
raum aus der Ursprungs-
meldung.  
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 
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Zeile Ebene Name Inhalt / Erläuterung Art Typ Länge 

52       4     VERSICHERUNGSZEITEN Element darf so oft über-
mittelt werden, wie benö-
tigt. 

M   

53         5   MITGLIEDSCHAFT_ANFRAG
EZEITRAUM 

Bestand im Anfragezeit-
raum eine Mitgliedschaft: 
 
J = Mitgliedschaft liegt 
vor 
N = Mitgliedschaft liegt 
nicht vor 

M an 001 

54         5   MITGLIEDSCHAFT_VON Beginn der Mitgliedschaft 
in der Form: 
 
jhjj-mm-tt 

k an 010 

55         5   MITGLIEDSCHAFT_BIS Ende der Mitgliedschaft 
in der Form: 
 
jhjjj-mm-tt 

k an 010 

56         5   KZ_LEISTUNGSBEZUG Kennzeichen, sofern kein 
Leistungsbezug vorliegt 
 
1 = Leistungsbezug liegt 
nicht vor 

k an 001 

57         5   ANGABEN_LEISTUNGSBEZU
G 

Element darf so oft über-
mittelt werden, wie benö-
tigt. 

k   

58           6 LEISTUNGSBEZUG_VON Beginn des Leistungsbe-
zugs in der Form: 
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

59           6 LEISTUNGSBEZUG_BIS Ende des Leistungsbe-
zuges in der Form: 
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

60           6 ZUSATZMERKMAL Mitteilung von Besonder-
heiten zum Bescheini-
gungszeitraum  
 
1 = laufend 
2 = Erreichung Höch-
stanspruchsdauer Kran-
kengeld 

k n 001 

61           6 LEISTUNGSART_KK Art der Leistung durch 
die Krankenkasse: 
 
1 = Krankengeld § 44 
SGB V 
2 = Krankengeld bei Er-
krankung des Kindes § 
45 
3 = Krankengeld § 44a 
SGB V 
4 = Mutterschaftsgeld 
5 = Verletztengeld 
6 = Kinderverletztengeld 
7 = Versorgungskran-
kengeld 

M an 002 
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Zeile Ebene Name Inhalt / Erläuterung Art Typ Länge 

8 = Übergangsgeld bei 
Leistungen zur Teilhabe 
am Arbeitsleben 
9 = Krankengeld § 44b 
SGB V 
 
 
 

62       4     WEITERE_KK Element darf maximal 10 
mal übermittelt werden 

k   

63         5   BBNR_KK Betriebsnummer der wei-
teren zuständigen Kran-
kenkasse im Anfragezeit-
raum.  
 
nnnnnnnn 

M an 008 

64         5   BEGINN_MITGLIEDSCHAFT Beginn der Mitgliedschaft  
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

65         5   ENDE_MITGLIEDSCHAFT Ende der Mitgliedschaft  
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

66   2         BA  k   

67     3       MELDUNG_ALG  k   

68       4     BESTANDSMELDUNG Kennzeichen, ob es sich 
um eine Bestandsmel-
dung handelt.  
 
J = Bestandsmeldung 

k an 001 

69       4     ZUSTAENDIGE_AA_GE Betriebsnummer der für 
die Meldung zuständigen 
Agentur für Arbeit oder 
gemeinsamen Einrich-
tung 
 
nnnnnnnn 

M an 008 

70       4     LEISTUNGSART_BA Angaben zur Leistungs-
art: 
 
01 = Arbeitslosengeld 
06 = Teilarbeitslosengeld 
07 = Arbeitslosen-
geld/EU 
08 = Arbeitslosengeld 
bei beruflicher Weiterbil-
dung 

M an 002 

71       4     BEGINN_VERSICHERUNG Beginn der Versiche-
rung, in der Form:  
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

72       4     ENDE_VERSICHERUNG Ende der Versicherung, 
in der Form:  
 
jhjj-mm-tt 

k an 010 

73       4     BEITRAGSGRUPPE Beitragsgruppenschlüs-
sel in der Form: 
 
nnnn Stelle 
1 = KV mit dem Wert "1" 

M an 004 
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Zeile Ebene Name Inhalt / Erläuterung Art Typ Länge 

2 = RV mit dem Wert "0" 
3 = ALV mit dem Wert 
"0" 
4 = PV mit den Werten 
"0" bis "2" oder "9" 

74       4     BEENDIGUNGSGRUND Grund der Beendigung:  
 
11 = Arbeitsaufnahme 
12 = Mutterschaftsgeld 
15 = Ortsabwesenheit 
16 = Ausreise E 303 / 
ALG-EU; Beendigung 
ALG / EU 
17 = Reha-Maßnahme 
ohne Anspruch auf Über-
gangsgeld 
19 = Reha-Maßnahme 
mit Anspruch auf Über-
gangsgeld 
20 = Studium / Ausbil-
dung 
21 = Umzug 
22 = Berufsausbildungs-
beihilfe 
23 = eigene Abmeldung 
24 = Aufnahme einer 
selbständigen Tätigkeit 
25 = Ausreise ohne E 
303 
26 = Ende der Leistungs-
fortzahlung 
27 = Sperrzeit sechs o-
der zwölf Wochen 
28 = Anspruch auf Rente 
wegen Alters/ Alters-
grenze für Regelalters-
rente 
29 = Anspruch auf Ar-
beitslosengeld bei beruf-
licher Weiterbildung 
31 = Grundwehr-
dienst   oder freiwilliger 
Wehrdienst 
32 = Zivildienst 
33 = Wehrübung 
55 = sonstige Gründe 
81 = Anspruch erschöpft 
82 = Ende Arbeitslosen-
geld bei beruflicher Wei-
terbildung 
91 = Sperrzeit bis zu ei-
nem Monat 
92 = Ablauf Sperrzeit-
Krankenversicherung 
93 = Krankenkassen-
wechsel 

k n 002 

75       4     ARBEITSAUFNAHME Datum der Arbeitsauf-
nahme in der Form:  
 
jhjj-mm-tt 

k an 010 
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Zeile Ebene Name Inhalt / Erläuterung Art Typ Länge 

76       4     ENTGELT_SV Sozialversicherungs-
pflichtiges Entgelt mit 
zwei Nachkommastellen 
in der Form: 
 
nnnn.nn 

k n 006 

77       4     ENTGELT Ungekürztes Arbeitsent-
gelt, welches der Bemes-
sung des ALG zu Grund 
lag mit zwei Nachkom-
mastellen in der Form: 
 
nnnn.nn 

k n 006 

78       4     RECHTSKREIS Kennzeichen des 
Rechtskreises  
 
W = altes Bundesland 
einschließlich Gesamt-
Berlin 
O = neues Bundesland 
ohne Ost-Berlin 

M an 001 

79       4     SATZ_LEISTUNGSBEMESSU
NG 

Vomhundertsatz der 
Leistungsbemessung in 
der Form:  
 
nn 

k n 002 

80       4     LOHNSTEUERKLASSE Lohnsteuerklasse  
 
A = Lohnsteuerklasse I 
und IV 
B = Lohnsteuerklasse II 
C = Lohnsteuerklasse III 
D = Lohnsteuerklasse V 
E = Lohnsteuerklasse VI 

k an 001 

81       4     JAHR_ANSPRUCHSENTSTE
HUNG 

Jahr der Anspruchsent-
stehung in der Form: 
 
jhjj  

k n 004 

82       4     ANRECHNUNGSBETRAG Anrechnungsbetrag mit 
zwei Nachkommastellen. 

k n 006 

83       4     LEISTUNGSSATZ Täglicher Leistungssatz 
mit zwei Nachkommas-
tellen. 

k n 006 

84       4     ABZWEIGUNGSBETRAG Abzweigungsbetrag mit 
zwei Nachkommastellen 

k n 006 

85       4     VORSCHUSS Kennzeichen Vorschuss  
 
V = Vorschuss 

k an 001 

86       4     NAHTLOSIGKEIT Kennzeichen Nahtlosig-
keit  
 
0 = Nahtlosigkeit nicht 
geprüft 
1 = kein Nahtlosigkeits-
fall 
2 = Nahtlosigkeitsfall mit 
Aussteuerung 
3 = Nahtlosigkeitsfall 
ohne Aussteuerung 

M an 001 
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Zeile Ebene Name Inhalt / Erläuterung Art Typ Länge 

87       4     RV_TRAEGER Zuständiger Rentenversi-
cherungsträger 
 
A = allgemeine Renten-
versicherung 
C = knappsch. RV 
V = von der RV befreit 
bzw. keine RV- Pflicht 

M an 001 

88       4     SPERRZEIT  k   

89         5   BEGINN_SPERRZEIT Beginn der Sperrzeit in 
der Form:  
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

90         5   ENDE_SPERRZEIT Ende der Sperrzeit in der 
Form:  
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

91       4     RUHENSZEIT  k   

92         5   BEGINN_RUHENSZEIT Beginn der Ruhenszeit in 
der Form:  
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

93         5   ENDE_RUHENSZEIT Ende der Ruhenszeit in 
der Form:  
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

94         5   RUHENSGRUND Gründe des Ruhens  
 
10 = Ruhenszeit nach § 
145 Abs. 2 Satz 3 SGB 
III 
11 = Arbeitsentgelt nach 
§ 157 Abs. 1 SGB III 
12 = Urlaubsabgeltung 
nach § 157 Abs. 2 SGB 
III 
13 = Entlassungsent-
schädigung nach § 158 
SGB III 
15 = Ruhenszeit nach § 
428 Abs. 2 Satz 2 SGB 
III 
16 = Sonstige Ruhens-
zeit mit Minderung der 
Anspruchsdauer 
17 = Sonstige Ruhens-
zeit ohne Minderung der 
Anspruchsdauer 

M n 002 

95     3       MELDUNG_Bürgergeld  k   

96       4     BESTANDSMELDUNG J = Bestandsmeldung k an 001 

97       4     ZUSTAENDIGE_AA_GE Betriebsnummer der für 
die Meldung zuständigen 
Agentur für Arbeit oder 
gemeinsamen Einrich-
tung 
 
nnnnnnnn 

M an 008 

98       4     LEISTUNGSARTGRUPPE_AL
GII 

Leistungsartgruppe:  
 

M an 002 
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Zeile Ebene Name Inhalt / Erläuterung Art Typ Länge 

50 = Bürgergeld für 
Pflichtversicherte 
51 = Bürgergeld für Fa-
milienversicherte 

99       4     BEGINN_VERSICHERUNG Beginn der Versicherung 
in der Form:  
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

100       4     ENDE_VERSICHERUNG Ende der Versicherung; 
letzter Tag des die Versi-
cherungspflicht / Famili-
enversicherung begrün-
denden Bürgergeld-Be-
zuges nach § 5 Abs. 1 
Nr. 2a und § 10 SGB V 
in der Form:  
 
jhjj-mm-tt 

k an 010 

101       4     BEITRAGSGRUPPE Beitragsgruppenschlüs-
sel in der Form: 
 
nnnn   Stelle 
1 = KV mit den Werten 
"1" oder "3" 
2 = RV mit dem Wert "0" 
3 = ALV mit dem Wert 
"0" 
4 = PV mit den Werten 
"0" bis "2" 

M an 004 

102       4     BEENDIGUNGSGRUND Grund der Beendigung:  
 
11 = Arbeitsaufnahme, 
Doppelversicherung vor-
liegend 
13 = Arbeitsaufnahme, 
Doppelversicherung un-
geklärt 
20 = Studium / Ausbil-
dung 
21 = Umzug 
23 = eigene Abmeldung 
28 = Anspruch auf Rente 
wegen Alters/Alters-
grenze für Regelalters-
rente 
31 = Grundwehrdienst o-
der freiwilliger Wehr-
dienst 
32 = Zivildienst 
33 = Wehrübung 
55 = sonstige Gründe 
60 = Wegfall der Hilfebe-
dürftigkeit 
61 = Wegfall der Er-
werbsfähigkeit 
62 = Ende Familienversi-
cherung 
63 = Ende Pflichtversi-
cherung 

k n 002 
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Zeile Ebene Name Inhalt / Erläuterung Art Typ Länge 

64 = Ende Pflichtversi-
cherung, weil eine Versi-
cherung allein deshalb 
bestanden hat, da Bür-
gergeld/Alg II zu Unrecht 
bezogen wurde 
82 = Ablauf des Bewilli-
gungszeitraums 
93 = Krankenkassen-
wechsel 

103       4     DOPPELVERSICHERUNG Erster Tag einer Doppel-
versicherung aufgrund 
eines weiteren Pflichtver-
sicherungsverhältnisses 
oder einer freiwilligen 
Versicherung (§ 40 SGB 
II, § 335 SGB III) in der 
Form:  
 
jhjj-mm-tt 

k an 010 

104       4     ENDE_VERTRAUENSSCHUT
Z 

Eingangstag einer we-
sentlichen Änderung, die 
ein Pflichtversicherungs-
verhältnis beseitigt in der 
Form:  
 
jhjj-mm-tt 

k an 010 

105       4     BG_NUMMER Bedarfsgemeinschafts-
nummer, in der Form:  
 
nnnnn     =   Dienststel-
lennummer 
//             =   Konstante 
nnnnnnn =   7stellige lau-
fende Nummer 

M an 014 

106     3       ANFORDERUNG_BESCHEINI
GUNG 

 k   

107       4     BEGINN_ANFRAGEZEITRAU
M 

Beginn des Anfragezeit-
raums in der Form: 
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

108       4     ENDE_ANFRAGEZEITRAUMS Ende des Anfragezeit-
raums in der Form: 
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 

109   2         OPTIONSKOMMUNEN  k   

110     3       MELDUNG_Bügergeld  M   

111       4     BESTANDSMELDUNG J = Bestandsmeldung k an 001 

112       4     LEISTUNGSARTGRUPPE_OK Leistungsartgruppe:  
 
50 = Bürgergeld für 
Pflichtversicherte 
51 = Bürgergeld für Fa-
milienversicherte 

M an 002 

113       4     BEGINN_VERSICHERUNG Beginn der Versicherung 
in der Form:  
 
jhjj-mm-tt 

M an 010 
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114       4     ENDE_VERSICHERUNG Ende der Versicherung; 
letzter Tag des die Versi-
cherungspflicht / Famili-
enversicherung begrün-
denden Bürgergeld-Be-
zuges nach § 5 Abs. 1 
Nr. 2a und § 10 SGB V 
in der Form:  
 
jhjj-mm-tt 

k an 010 

115       4     BEITRAGSGRUPPE Beitragsgruppenschlüs-
sel in der Form: 
 
nnnn   Stelle 
1 = KV mit den Werten 
"1" oder "3" 
2 = RV mit dem Wert "0" 
3 = ALV mit dem Wert 
"0" 
4 = PV mit den Werten 
"0" bis "2" 

M an 004 

116       4     BEENDIGUNGSGRUND Grund der Beendigung:  
 
11 = Arbeitsaufnahme, 
Doppelversicherung vor-
liegend 
13 = Arbeitsaufnahme, 
Doppelversicherung un-
geklärt 
20 = Studium / Ausbil-
dung 
21 = Umzug 
23 = eigene Abmeldung 
28 = Anspruch auf Rente 
wegen Alters/Alters-
grenze für Regelalters-
rente 
31 = Grundwehrdienst o-
der freiwilliger Wehr-
dienst 
32 = Zivildienst 
33 = Wehrübung 
55 = sonstige Gründe 
60 = Wegfall der Hilfebe-
dürftigkeit 
61 = Wegfall der Er-
werbsfähigkeit 
62 = Ende Familienversi-
cherung 
63 = Ende Pflichtversi-
cherung 
64 = Ende Pflichtversi-
cherung, weil eine Versi-
cherung allein deshalb 
bestanden hat, da Bür-
gergeld/Alg II zu Unrecht 
bezogen wurde 
82 = Ablauf des Bewilli-
gungszeitraums 

k n 002 
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93 = Krankenkassen-
wechsel 

117       4     DOPPELVERSICHERUNG Erster Tag einer Doppel-
versicherung aufgrund 
eines weiteren Pflichtver-
sicherungsverhältnisses 
oder einer freiwilligen 
Versicherung (§ 40 SGB 
II, § 335 SGB III) in der 
Form:  
 
jhjj-mm-tt 

k an 010 

118       4     ENDE_VERTRAUENSSCHUT
Z 

Eingangstag einer we-
sentlichen Änderung, die 
ein Pflichtversicherungs-
verhältnis beseitigt in der 
Form:  
 
jhjj-mm-tt 

k an 010 

119       4     BG_NUMMER Bedarfsgemeinschafts-
nummer, in der Form:  
 
nnnnn     =   Dienststel-
lennummer 
//             =   Konstante 
nnnnnnn =   7stellige lau-
fende Nummer 

k an 014 

 

 


