
Bearbeitung KAIN‐ und INKA‐Nachrichten im Rahmen der PrüfvV 

1. Allgemeines 

Für alle Aufnahmen ab 1.1.2017 bei denen es zu einer Beanstandung kommt sind zwei neue 

Nachrichtentypen für den elektronischen Datenaustausch zwischen Krankenhäusern und 

Krankenkassen vereinbart worden. Der Nachrichtentyp KAIN steht als Abkürzung für die Langform 

von Krankenkasseninformation. Der Nachrichtentyp INKA heißt in der Langform Information 

Krankenhäuser.  

Eine KAIN‐Nachricht enthält die Informationen, die im Rahmen der PrüfvV von der Krankenkasse an 

ein Krankenhaus übermittelt werden sollen. 

Eine INKA‐Nachricht wird im gleichen Kontext vom Krankenhaus an die Krankenkasse übermittelt. 

Jede Nachricht der beiden Nachrichtentypen besteht aus mindestens einem und höchstens zehn 

PVV‐Segmenten. Jedem PVV‐Segment können bis zu 25 PVT‐Segmente beigefügt werden. 

Ein PVV‐Segment enthält, in Abhängigkeit von der Phase in der sich eine Beanstandung nach den 

Richtlinien der Prüfverfahrensvereinbarung (PrüfvV) befindet, eine kodierte „Information“ gemäß 

dem neuen Schlüssel 30 (s. Abbildung unten) der 13. Fortschreibung der § 301‐Vereinbarung  [z.B. 

„KP000“ für „Kodierprüfung“] zusammen mit einer Bezugsangabe zu einer Rechnung 

[Rechnungsnummer mit Rechnungsdatum]. 

Ein PVT‐Segment enthält ein Freitext‐Feld (max. 256 Zeichen), in dem die „Information“ des 

zugehörigen PVV‐Segmentes gegebenenfalls konkretisiert werden kann. Bei KAIN‐Nachrichten 

können ‐ insbesondere bei der „Kodierprüfung“ ‐ Diagnosen und Prozeduren in eigenen Feldern 

angegeben werden. 

Schlüssel 30: Information PrüfvV 
Einleitung des Prüfverfahrens (§4 PrüfvV) – nur KAIN 

PF000  primäre Fehlbelegung EINL KAIN

SF000  sekundäre Fehlbelegung  EINL KAIN

KP000  Kodierprüfung  EINL KAIN

FV000  Fragen zur Voraussetzung bestimmter Maßnahmen EINL KAIN

KL000  Freitext bei Nennung anderer/weiterer Prüfgegenstände EINL KAIN

 

Vorverfahren (§5 PrüfvV)– nur KAIN 

FDK01  Aufforderung zum Falldialog  VORV KAIN 

FDK02  Annahme der Aufforderung zum Falldialog VORV KAIN 

FDK03  Ablehnung eines Falldialoges  VORV KAIN 

FDK11  Aufforderung zur Verlängerung des Falldialogs VORV KAIN 

FDK12  Annahme der Aufforderung zur Verlängerung des Falldialogs VORV KAIN 

FDK13  Ablehnung der Verlängerung des Falldialoges VORV KAIN 

BEK00  Beendigung des Prüfverfahrens aufgrund Datenkorrektur – MDK nicht notwendig VORV KAIN 

 

Vorverfahren (§5 PrüfvV)– nur INKA 

FDI01  Aufforderung zum Falldialog  VORV INKA

FDI02  Annahme der Aufforderung zum Falldialog  VORV INKA

FDI03  Ablehnung eines Falldialoges  VORV INKA

FDI11  Aufforderung zur Verlängerung des Falldialogs VORV INKA

FDI12  Annahme der Aufforderung zur Verlängerung des Falldialogs VORV INKA

FDI13  Ablehnung der Verlängerung des Falldialoges VORV INKA

 

Vorverfahren (§5 PrüfvV)– nur KAIN und INKA 

FDK20  Erklärung über die Beendigung des Falldialogs VORV KAIN

FDI20  Erklärung über die Beendigung des Falldialogs VORV INKA

 

Durchführung MDK‐Prüfung (§7 Abs. 2 PrüfvV)– nur KAIN 

MDK10  Keine oder nicht vollständige Unterlagen an MDK mit Folge der Aufrechnung MDKP KAIN

 



Entscheidung der Krankenkasse nach MDK‐Gutachten (§8 PrüfvV) – nur KAIN 

MDK01  Leistungsrechtliche Entscheidung hat keine Beanstandung der Abrechnung als Ergebnis MDKG  KAIN 

MDK02  Leistungsrechtliche Entscheidung hat Beanstandung der Abrechnung als Ergebnis MDKG  KAIN 

 

Nachverfahren (§9 PrüfvV) – nur INKA 

NVI01  Vorschlag eines Nachverfahrens, begründete Stellungnahme NACH INKA

   



2. Bearbeitung in KAPS (Übersicht) 

Auf der bereits bestehenden KAPS‐Maske „Prüfverfahren“ (erreichbar über die 

Beanstandungsmaske) gibt es den neuen Reiter „KH Kommunikation“.  

Wurde dieser Reiter ausgewählt, werden die Daten zu den neuen Nachrichtentypen KAIN und INKA 

in drei Bereiche aufgeteilt dargestellt: 

a. In der aufklappbaren Liste „Nachricht“ gibt es für jede Nachricht einen Eintrag. 

b. In der ersten Tabelle werden die Informationen der PVV‐Segmente dargestellt. 

c. In der zweiten Tabelle werden die Freitexte der PVT‐Segmente (ggf. mit ICD/OPS‐

Angabe) zum jeweils in der ersten Tabelle ausgewählten PVT‐Eintrag angezeigt. 

 

Durch (de‐)aktivieren der unterschiedlichen Checkboxen z.B. Stornos ausblenden unter der Zeile 

Nachricht können Filter gesetzt werden. Darüber hinaus kann auf dieser Seite 

‐ eine KAIN‐Nachricht erstellt bzw. geändert werden 

‐ eine erstellte KAIN‐Nachricht zur Übersendung an das Krankenhaus vorgemerkt werden 

‐ zu einer übertragenen KAIN‐Nachricht eine Storno‐Nachricht erzeugt werden 

‐ zu einer eingegangenen INKA‐Nachricht ein „Gelesen“‐Kennzeichen mit Name des lesenden 

KAPS‐Benutzers sowie das Lesedatum gesetzt werden. 

 



3. Anlegen einer KAIN‐Nachricht 

a. PVV‐Information zusammen mit Kopfdaten der neuen Nachricht hinzufügen 

 

(1) Nach dem Klick auf den Button „Neu (KAIN)“ erscheint als Nachricht der Eintrag „alle/neu“ 

(2) Es ist erforderlich, das Sie im Bereich „Information“  eine Auswahl aus der angebotenen Liste 

treffen 

(3) Anschließend müssen Sie eine vorhandene Rechnung (Rechnungsnummer mit 

Rechnungsdatum) als Bezug wählen.  

(4) Um die Information einzufügen betätigen Sie den oberen „Hinzu“‐Knopf  

 

Die PVV‐Information wird der oberen Tabelle hinzugefügt, sie ist ausgewählt. Als Nachricht erscheint 

nun die KAPS‐interne (KAIN/INKA)‐Nachrichtennummer zusammen mit dem Nachrichtentyp „KAIN“ 

und dem Status „offen“. 

b. PVT‐Freitext hinzufügen, ggf. mit ICD/OPS‐Kodes 

Nachdem sicher ist, dass die gewünschte PVV‐Zeile in der oberen Tabelle ausgewählt ist, 

(1) ist ein PrüfvV‐Text (Freitext bis 256 Zeichen) einzugeben 
(2) ggf. ein Kode aus den aufklappbaren Liste unterhalb von „Haupdiagnosen“, 

„Nebendiagnosen“ und „Prozeduren“ auszuwählen 

(3) der untere „Hinzu“‐Knopf zu betätigen um die Informationen zu übernehmen.  

 



 

 

Der PrüfvV‐Text wird in der unteren Tabelle hinzugefügt. 

Der Tabelle zur ausgewählten PVV‐Information können insgesamt bis zu 25 PVT‐Texte 

hinzugefügt werden.. Die Angabe eines Textes (1) sowie das Übernehmen in die Nachricht mittels 

des Buttons „Hinzu“  (3) sind erforderlich. Die Angabe z.B. einer Prozedur (2) ist optional. 

 

 

 

 



 

 

 

c. Weitere PVV‐Information zu einer KAIN‐Nachricht hinzufügen 

Wichtig: Der Knopf „Neu (KAIN)“ ist nicht zu betätigen! 

Nachdem sicher ist, dass die gewünschte Nachricht ausgewählt ist, 

(1) Wählen Sie die Information (PVV) aus 

(2) Prüfen Sie den Rechnungsbezug und passen diesen ggf. an 
(3) Klicken Sie auf den oberen „Hinzu“‐Knopf um das neue PVV Segment anzufügen.  

 



Eine weitere PVV‐Information wird der oberen Tabelle hinzugefügt. 

 

d. PrüfvV‐Text der neuen PVV‐Information hinzufügen 

Nachdem sicher ist, dass die gewünschte PVV‐Information ausgewählt ist, 

(1) Geben Sie zunächst den PrüfvV‐Text ein 
(2) wählen Sie ggf. zunächst einen ICD‐ und/oder einen OPS‐Code aus und klicken Sie 

anschließend den unteren „Hinzu“‐Knopf  



 

e. Weiteren PrüfvV‐Text der neuen PVV‐Information hinzufügen 

(1) Beginnen Sie mit der Texteingabe 

(2) und betätigen anschließend den unteren „Hinzu“‐Knopf  

 

Die Schritte c bis e können für eine Nachricht wiederholt werden; maximal 10 PVV‐Informationen mit 

je bis zu 25 PVT‐Freitexte sind möglich. 

Um eine neue KAIN‐Nachricht zu erstellen, ist zunächst der Knopf „Neu (KAIN)“ zu betätigen. 



Bitte beachten Sie, dass in der unteren Tabelle ausschließlich jene PVT‐Freitexte sichtbar sind, die der 

ausgewählten PVV‐Information zugeordnet sind. 

 

4. Vormerkung einer KAIN‐Nachricht zur Übersendung an das Krankenhaus 

(1) Nachdem die gewünschte offene KAIN‐Nachricht ausgewählt worden ist, haben Sie zwei 

unterschiedliche Möglichkeiten um den Knopf „Vormerken“ für den Nachrichtenversand 

nutzen zu können. Entweder Sie gehen direkt über die aufklappbare Liste „Nachricht“ oder 

Sie wählen eine PVV‐Information der Nachricht aus.  

 

Die Vormerkung ist am Text „Vorgem.“ in der Nachricht‐Zeile zu erkennen. 

 

 



Der KAPS 21c‐Server greift die Vormerkung auf und veranlasst über 21c einen Versand der Nachricht 

an das Krankenhaus.  

Sollte die PrüfvV‐Nachricht noch geöffnet sein während das System eine Übermittlung vornimmt, so 

wird der geänderte Übertragungsstatus (Text „Übertr.“ Anstelle von „Vorgem.“ in der Nachrichten‐

Zeile) nicht automatisch, sondern erst nach einer manuellen Aktuallisierung sichtbar. Sie können die 

Aktualisierung über drücken des Aktualisierungssymbols (blauer, runder Pfeil) oder durch das 

schließen und erneute öffnen der Maske erreichen.  

 

Wurde die Versendung der KAIN‐Nachricht erfolgreich veranlasst, so ist dies in der Transferhistorie 

auf KAPS‐Seite mit „PrüfvV“ als Vorgang dokumentiert. Jeder Versuch wird im Übertragungsprotokoll 

zu Typ „K“ dokumentiert; hier wird auch die Nachrichtennummer protokolliert. 

Solange der KAPS21c‐Server die Vormerkung noch nicht bearbeitet hat, kann durch nochmaliges 

Betätigen des Vormerken‐Knopfes die Vormerkung zurückgenommen werden. 

 

 

5. Erzeugen und Versenden einer Storno‐Nachricht zu einer versendeten KAIN‐Nachricht 

a. Erzeugen einer Storno‐Nachricht 

(1) Wählen Sie die Nachricht die storniert werden soll aus 

(2) Betätigen Sie den Knopf „Storno‐Satz“  



 

Es wird eine Kopie der Original‐Nachricht mit neuen (internen) Nummern erzeugt. Die Storno‐

Nachricht wird automatisch ausgewählt und ist in der oberen Tabelle am „S“ in der Spalte „St.“ 

erkennbar. Da standardmäßig der Nachrichtenfilter „Stornierte ausblenden“ angehakt ist, wird die 

Originalnachricht nicht mehr in der oberen Tabelle angezeigt. Die Storno‐Nachricht hingegen wird 

angezeigt, weil der Filter „Stornos ausblenden“ standardmäßig nicht ausgewählt ist. 

 

Sie können die Storno‐Nachricht löschen indem Sie nach Auswahl der Nachricht den Knopf „Storno‐

Satz“ erneut betätigen. Beantworten Sie die dann erscheinende Rückfrage mit „Ja“. 

 

b. Vormerken zum Versenden der Storno‐Nachricht 

(1) Auch Storno‐Nachrichten müssen zur Übermittlung an das Krankenhaus vorgemerkt werden 

um dies zu tun markieren Sie die Nachricht und klicken Sie anschließend auf „Vormerken“. 

 



6. Stornierungskennzeichen und Filter zur Anzeige der Nachrichten in der Oberfläche 

Bei Stornierungen ist zwischen der ursprünglichen einerseits und der stornierenden Nachricht 

andererseits zu unterscheiden. Die stornierende Nachricht wird hier auch als „Storno“ bezeichnet; 

die ursprüngliche Nachricht, für die eine Storno‐Nachricht versendet worden ist, ist hier mit 

„stornierter Nachricht“ gemeint.  

 

Wenn auf der Maske alle Filter entfernt worden sind, werden in der oberen Tabelle sowohl die 

Stornos als auch die stornierten Nachrichten angezeigt. Die Storno‐Nachrichten sind am „S“ in der 

Spalte „St.“ erkennbar, die stornierten Nachrichten am „./.“ in der gleichen Spalte. 

Die Filter „Stornos ausblenden“ und „Stornierte ausblenden“ haben Auswirkung sowohl auf die 

aufklappbare Liste mit den Nachrichten als auch auf obere Tabelle. 

Wenn das Häkchen „Filter“ unterhalb der Nachricht‐Zeile gesetzt worden ist, dann werden in der 

oberen Tabelle nur die PVV‐Informationen gezeigt, die zur ausgewählten Nachricht gehören. 

 

 



 

 



7. Eingang einer INKA‐Nachricht 

Der Eingang einer INKA‐Nachricht ist erkennbar am 

‐ !I (Ausrufezeichen und großes i) im Bemerkungsfeld 1 

‐ Eintrag „DTA INKA“ in der Transferhistorie auf KAPS‐Seite 1 

 

 

8. Ansicht der INKA‐Nachricht 

Die eingegangene INKA‐Nachricht wird ebenfalls unter dem Reiter „Kommunikation KH“ angezeigt. 

Eine neue INKA‐Nachricht ist z.B. an der fehlenden „Gelesen“‐Kennzeichnung zu erkennen („Import.“ 

Statt „Gelesen“ in der Nachricht‐Zeile und Spalte „Gelesen (am/von) ist leer). 

 



9. INKA‐Nachricht als „Gelesen“ markieren 

(1) Um eine Inka Nachricht als gelesen anzuzeigen markieren Sie die INKA‐Nachricht zunächst. 

Der Knopf „Vormerken“ wird durch den Knopf „Gelesen“ ersetzt. 

(2) Durch betätigen des Knopfes „Gelesen“  wird ein Eintrag gesetzt.  

 

Die „Gelesen“‐Kennzeichnung wird sofort nach 21c übertragen. Bei erfolgreicher Markierung in 21c 

mit Datum und Anmeldename werden diese Angaben auch nach KAPS übernommen und sofort in 

der Oberfläche sichtbar gemacht. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


