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MediClin: Kennzahlen der Geschaftsentwicklung MEDICLIN

inTsd. € 2014 Veranderung
in %

Anzahl Aktien in Millionen Stiick 47,5 47,5 0,0

Fallzahlen (stationar) 120.016 120.971 -0,8

Bettenzahl zum 31.12. 8.031 7.985 +0,6

Auslastung in % 87,3 87,3

Mitarbeiter in Vollzeitkraften (Jahresdurchschnitt) 6.524 6.432 +1,4 Gesundheit im Blick

Cashflow aus laufender Geschaftstatigkeit 28.923 32.127 -10,0

Cashflow aus laufender Geschaftstatigkeit je Aktie in € 0,61 0,68

Umsatzerldse 555.348 538.035 +3,2 . B . .
FBITDAR 87 853 79.694 4102 Unseren Patienten und Bewohnern zuzuhoren, sie zu verstehen, ihre
EBITDAR-Marge in % 158 14.8 Sprache zu sprechen und in jeder Situation einen respektvollen
EBITDA 42.026 34.079 +23,3

EBITDA-Marge in % 76 6.3 Umgang zu pflegen, das ist unser Anliegen, dem wir in jeder Hinsicht
EBIT (Betriebsergebnis) 23.609 15.563 +51,7 ht d ”

EBIT-Marge in % 4,3 2,9 gereC weraen wollen.

Finanzergebnis -3.602 -3.877 -7.1

Aktionaren der MediClin AG zuzurechnendes Konzernergebnis 16.536 8.503 +94,5

Ergebnis je Aktie in € 0,35 0,18 +94,5

Dividende je Aktie in € = -

Investitionen (Bruttozugange zum Anlagevermdgen) 26.957 21.010 +28,3
davon Fordermittel 2.674 4.449 -39,9
Anteil Eigenmittel in % 90,1 78,8
Zinsdeckungskoeffizient (EBITDA/Zinsergebnis) 11,5x 8,7x
in Tsd. € 31.12.2014 Veranderung
in %
Bilanzsumme 329.426 315.575 +4,4
FEEDBACK ZUM GESCHAFTSBERICHT MEDICLIN FILME
Eigenkapital 169.139 153.947 +9,9
Efgenkapftalquote |n % . >1.3 48,8 Haben Sie Kritik oder Anregungen zu unserem www.mediclin.de/film-geriatrie
Eigenkapitalrentabilitat in %! S >4 Geschaftsbericht? Dann senden Sie eine E-Mail an:
o www.mediclin.de/film-diabetes
Finanzschulden (gegenuber Kreditinstituten) 46.546 52.912 -12,0 feedback.gb@mediclin.de.
Liquide Mittel 29.532 26.347 +12,1 Wir freuen uns Uber Ihre Rtickmeldung. www.mediclin.de/film-demenz
Nettoschulden 17.014 26.565 -36,0
Nettoschulden/EBITDA?2 0,4x 0,8x www.mediclin.de/film-adipositas

: : : www.mediclin.de/film-mediclin
' Konzernergebnis der vorangegangenen 12 Monate/Eigenkapital

2 EBITDA der vorangegangenen 12 Monate

Aus rechnerischen Grinden kénnen in den Tabellen Rundungsdifferenzen in Hohe von +/- einer Einheit (€, % etc.) auftreten;
die Prozentsatze sind auf Basis der €-Werte ermittelt.

WEITERE INFORMATIONEN

www.mediclin.de
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Quartalsentwicklung des Konzerns im Jahr 2015

in Mio. €

Umsatzerlose

EBITDAR

EBITDAR-Marge in %

EBITDA

EBITDA-Marge in %

EBIT (Betriebsergebnis)

EBIT-Marge in %

Finanzergebnis

Aktionaren der MediClin AG zuzurechnendes Konzernergebnis
Ergebnis je Aktie in €

Cashflow aus laufender Geschaftstatigkeit
Cashflow aus laufender Geschaftstatigkeit je Aktie in €

Eigenkapitalguote in %
Investitionen (Bruttozugange zum Anlagevermdégen)
Nettofinanzverschuldung

Fallzahlen (stationar)

Bettenzahl (Quartalsende)

Auslastung in %

Mitarbeiter in Vollzeitkraften (Quartalsdurchschnitt)

Q1

136,6
17,5
12,8

6.0
4,4
1,6
1,2
-0,8
08
0,02

3,4
0,07

45,3
6,8
27,7

29.448
8.005
86,6
6.463

Q2

137,6
21,0
15,2

9,5
6,9
50
3,6
-0,8
3,5
0,07

0,5
0,01

48,7
58
31,8

29.949
8.006
88,2
6.521

Q3

140,2
27,0
19,3
15,6
1,1
10,8

7.8
-0,7
8,2
0,17

20,3
0,43

49,7
7.4
16,5

30.566
8.031
88,4
6.516

Q4

140,9
22,4
15,9
10,9

7,8
6,2
4,4
-1,3
4,0
0,09

-4,7
0,10

51,3
7.0
17,0

30.053
8.031
86,3
6.595
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@ UBER DIE MEDICLIN

Die MediClin ist ein bundesweit tatiger Klinik-
betreiber und ein groBer Anbieter in den
Bereichen Neuro- und Psychowissenschaften
sowie Orthopédie.

Mit 34 Klinikbetrieben, sieben Pflegeeinrich-
tungen und acht Medizinischen Versorgungs-
zentren in elf Bundeslandern verfugt die
MediClin Uber eine Gesamtkapazitat von rund
8.000 Betten.

Bei den Kliniken handelt es sich um Akut-
kliniken der Grund-, Regel- und Schwer-
punktversorgung sowie um Fachkliniken fur
die medizinische Rehabilitation.

Fur die MediClin arbeiteten zum Jahresende
rund 9.000 Mitarbeiter.

Vorwort des Vorsitzenden des Vorstands

VOLKER FELDKAMP
VORSITZENDER DES VORSTANDS

Sehr geehrte Damen und Herren,

sehr geehrte Aktionire, Mitarbeiter
und Partner der MediClin AG,

das Geschiftsjahr 2014 war ein gutes Jahr und 2015 wurde ein noch besseres
Geschiftsjahr. Wir betrachten dies als Bestitigung dafiir, dass wir mit unseren
Mafsnahmen zur Standortsicherung der Einrichtungen vieles richtig gemacht haben.
Ziel der Mafsnahmen ist es, die Position unserer Einrichtungen an den Standorten
zu sichern, indem wir sie zukunftsfihig machen und durch gute Leistungen das
Wachstum ermoglichen. Auch die Kostenseite wird in diese Betrachtung mit ein-
bezogen: Die Ausgaben miussen sachgerecht verwendet werden, das heifSt hohere
Aufwendungen sind zuldssig, wenn sie gleichzeitig die Prozesse in der medizinischen,
therapeutischen und pflegerischen Versorgung optimaler gestalten.

Standortsicherung ist ein elementarer Teil unserer Unternehmensstrategie, die da
lautet: intern jahrlich um mindestens 3 % zu wachsen.

Nach den ersten neun Monaten 2015 Anhebung der Guidance
fiir das Konzernbetriebsergebnis

Schon zu Beginn des Geschaftsjahres 20135 zeigte sich eine stabile Nachfrage nach
unseren medizinischen, therapeutischen und pflegerischen Leistungen, die unterjahrig
weiter anstieg. Auch die neu geschaffenen Kapazititen waren gut ausgelastet. Die
gute Geschaftsentwicklung der ersten neun Monate veranlasste den Vorstand, in der
Berichterstattung zum 30. September 2015 das Umsatzziel fiir den Konzern von
3,0 % Wachstum zu bestitigen und die Guidance fur das Konzernbetriebsergebnis
aufgrund der guten Entwicklung im Segment Postakut anzuheben.
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Die MediClin erzielte im Geschiftsjahr 2015 einen Konzernumsatz in Hohe von
555,3 Mio. Euro, dieser lag um 17,3 Mio. Euro oder 3,2 % tber dem Umsatz des
Vorjahres. Den grofiten Anteil am Umsatzwachstum hatte wie im Vorjahr das Seg-
ment Postakut. Das Konzernbetriebsergebnis verbesserte sich um 8,0 Mio. Euro
von 15,6 Mio. Euro auf 23,6 Mio. Euro. Mafsgeblich fiir den Ergebnisanstieg waren
der hohere Umsatz und die trotz des Umsatzanstiegs gesunkenen Materialauf-
wendungen. Diese konnten den Anstieg der sonstigen betrieblichen Aufwendungen
mehr als kompensieren. Der Anstieg der Personalkosten in Hohe von 3,1 % ent-
sprach unseren Erwartungen.

Was die Segmente anbelangt, so lagen die Umsatzerlose im Segment Postakut in Hohe
von 330,9 Mio. Euro um 16,5 Mio. Euro oder 5,2 % tiber dem Vorjahreswert. Die
gestiegenen Umsitze fuhrten zu einem Segmentergebnis in Hohe von 19,5 Mio. Euro,
was einer Segment-EBIT-Marge von 5,9 % entspricht.

Im Segment Akut lag der Umsatz in Héhe von 206,7 Mio. Euro um 0,6 Mio. Euro
unter dem Vorjahr. Die im Akutumsatz enthaltenen Erlose aus der ambulanten Ver-
sorgung reduzierte sich um 0,9 Mio. Euro auf 16,1 Mio. Euro, da anders als im
Vorjahr nur acht Medizinische Versorgungszentren anstelle von zehn Zentren zum
Umsatz in diesem Segment beitrugen. Das Segmentergebnis verbesserte sich um
0,5 Mio. Euro von 11,3 Mio. Euro auf 11,8 Mio. Euro, die Segment-EBIT-Marge
betragt 5,7 %.

Im Geschiftsfeld Pflege fithrte eine von 92,7 % auf 95,8 % gestiegene Belegung zu
einem Umsatz von 14,1 Mio. Euro, der damit um 1,0 Mio. Euro tiber dem Vorjahres-
wert liegt.

Was hat sich die MediClin fiir 2016 vorgenommen?

Die MediClin wird den eingeschlagenen Weg weiter verfolgen. Auch im Jahr 2016
werden Kapazititserweiterungen in stark nachgefragten und regional unterversorgten
Indikationen zum Umsatzwachstum beitragen. Hinzu kommt, dass an bestimmten
Standorten Exzellenzzentren geschaffen werden, die entweder besondere medizinische
Leistungen anbieten oder durch eine neu geschaffene integrierte Versorgung die
Behandlung sowohl fur den Patienten als auch fiir die MediClin-Standorte besonders
effizient gestalten werden.

Im Segment Postakut wird sich zum Beispiel die MediClin Hedon Klinik in Lingen
so positionieren, dass sie in der Neurologie alle Behandlungsphasen (Phase A bis D)
und die Vernetzung von Akut und Rehabilitation anbieten kann. Die neurologische
Notfallversorgung und die Etablierung einer uiberregionalen Stroke Unit werden die
Versorgungsdefizite der Region sicherlich abmildern und die Position der Einrichtung
am Markt starken. Das Gleiche wird fir die MediClin Staufenburg Klinik in Durbach
erreicht, indem dort ein Kompetenzzentrum Diabetes & Niere und Diabetes &
Adipositas der Fachbereiche Diabetes mellitus und Nephrologie eingerichtet wird.

Vorwort des Vorsitzenden des Vorstands

Im Segment Akut wird ein Exzellenzzentrum im MediClin Herzzentrum Coswig
eingerichtet, das mit seinem Leistungsspektrum im Bereich der Herzchirurgie in
Sachsen-Anhalt und Sachsen der alleinige Anbieter sein wird. Im MediClin Kranken-
haus Plau am See wird das besondere Leistungsangebot der integrierten Versorgung
in der Neurochirurgie weiter ausgebaut.

Auch im Geschiftsfeld Pflege wird MediClin investieren. Geplant ist der Neubau
einer Pflegeeinrichtung in der Nahe der MediClin Klinik am Brunnenberg, an die
heute schon eine Seniorenresidenz angeschlossen ist. Die geplante Erweiterung der
Bettenkapazitit verbunden mit einem innovativen Versorgungsmanagement wird
den Standort sichern.

Geplant sind fur 2016 Investitionen in der Groffenordnung von rund 27 Mio. Euro.
Finanziert werden diese vor allem aus dem Cashflow.

Ausblick

Fiir das Geschiftsjahr 2016 geht der Vorstand davon aus, dass der Konzernumsatz
um rund 3 % tUber dem Vorjahreswert liegen wird.

Was die Aufwandsseite anbelangt, so wird der Vorstand 2016 ebenso wie im Jahr
2015 die strenge Kostensteuerung beibehalten und die moglichen Verbesserungen
in den Prozessen nutzen. Dazu gehoren auch die Errichtung von Blockheizkraft-
werken — um die Energiekosten besser kontrollieren zu konnen — oder die Mog-
lichkeiten im Bereich Einkauf in Zusammenarbeit mit der Asklepios-Gruppe. Der
Vorstand erwartet, dass die Materialaufwendungen wieder unterproportional
zum Konzernumsatz steigen werden. Bei den Personalaufwendungen rechnet der
Vorstand mit einer Steigerung von mindestens 3,0 %; hier muss sich MediClin
den Qualitdatsanforderungen der Kostentrager und der Patienten ebenso wie dem
anspruchsvollen Markt fur Fachkrifte stellen.

Das Konzernbetriebsergebnis soll somit im Geschiftsjahr 2016 in der Groflen-
ordnung zwischen 24 und 26 Mio. Euro liegen. Was die Entwicklung in den Segmen-
ten anbelangt, so geht der Vorstand davon aus, dass das Umsatzwachstum im
Segment Postakut zwischen 5,0 % und 6,0 % und im Segment Akut zwischen 4,0%
und 5,0 % betragen wird. In beiden Segmenten soll eine EBIT-Marge zwischen
5,5 % und 6,0 % erzielt werden.

Die ersten beiden Monate im Jahr 2016 zeigen, dass sich der positive Trend in der
Geschiftsentwicklung der MediClin fortsetzt.
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Engagierte Mitarbeiter haben zum Erfolg beigetragen

Was wir 2015 erreicht haben, haben wir einer motivierten und tatkriftigen Beleg-
schaft zu verdanken. Unsere Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter haben kompetent
und verantwortungsbewusst ihre Arbeiten erfiillt und mit grofSem Engagement auch
neue Aufgaben angepackt und zum Erfolg gefiihrt. Ich mochte mich daher — auch
im Namen meines Vorstandskollegen Jens Breuer - bei allen Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern fiir die geleistete Arbeit bedanken.

Sehr verehrte Aktionirinnen und Aktionire, MediClin wird weiter wachsen. Die
N ) i ) ) VOLKER FELDKAMP

Nachfrage nach medizinischen, therapeutischen und pflegerischen Leistungen wird

) R ) : ) VORSITZENDER DES VORSTANDS
weiter zunehmen. Es wird die Kunst sein, das Leistungsangebot immer so auszu-
richten, dass es der sich andernden Nachfrage entspricht. Dies ist uns bisher gelungen
und wird es auch in Zukunft. Denn: Das MediClin-Geschiftsmodell der integrierten
Versorgung, das heifst eine sektoriibergreifende und patientenorientierte Versorgung
auf hohem medizinischem Niveau, ist unserer Meinung nach das Konzept der Zu-
kunft. Der Vorstand geht davon aus, dass nur so die Anforderungen einer alter werden-
den Gesellschaft und die steigenden Kosten des Gesundheitssystems auf Dauer ge-
meistert werden konnen. Es gilt also weiterhin: Das Leistungsangebot der MediClin
wird nachfrageorientiert ausgerichtet und die Strukturen und Prozesse optimiert.
Dass dies ein kontinuierlicher Prozess ist, der sich sowohl an der demografischen Ent-
wicklung als auch an anderen langfristigen Trends im Gesundheitswesen orientiert,
versteht sich von selbst. MediClin stellt sich diesen Veranderungsprozessen und sichert

sich somit ihre Zukunft.
JENS BREUER

Mein Kollege Jens Breuer und ich bedanken uns bei Thnen fiir Thr Vertrauen. VORSTAND FINANZEN

Volker Feldkamp

Vorsitzender des Vorstands
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(Geriatrie

Die Geriatrie (Altersmedizin, Altersheilkunde) ist ein Spezialgebiet der Medizin, das sich
mit den Erkrankungen und deren Besonderheiten bei dlteren Menschen beschaftigt.
Eine geriatrische Behandlung kann im Krankenhaus, in einer geriatrischen Reha-
Einrichtung oder zu Hause erfolgen.

In der geriatrischen Rehabilitation lernen mehrfach kranke (multimorbide) Senioren,
wie sie den Alltag wieder alleine meistern kénnen. Die MediClin SchlUsselbad Klinik
in Bad Peterstal integriert in einem bislang in der Ortenau einmaligen Ansatz sowohl
Orthopadie als auch Innere Medizin in die geriatrische Rehabilitation.

MEDICLIN @ FILM ZU GERIATRIE
SCHLUSSELBAD KLINIK www.mediclin.de/film-geriatrie



www.mediclin.de/film-geriatrie
http://www.mediclin.de/film-geriatrie
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In diesen MediClin-Kliniken gibt es das Angebot
einer speziellen geriatrischen Rehabilitation.

@

ZU ERWARTENDER ANSTIEG

Momentan sind etwa 21 % der Deutschen Uber
65 Jahre alt. Im Jahr 2060 werden bereits 33 % der
Deutschen 65 Jahre alt oder alter sein (Ergebnisse

der 13. koordinierten Bevélkerungsvorausberechnung).

Y L

ALTER UND GESUNDHEIT

Haufige Erkrankungen und
gesundheitliche Probleme im Alter
(Robert Koch-Institut 2009):

Herz-Kreislauf-Erkrankungen
Muskuloskelettale Erkrankungen
und Sturze

Diabetes

Ubergewicht
Krebserkrankungen

Demenzen

Harninkontinenz

Depressionen

Geriatrie

Ziel einer speziellen geriatrischen Rehabilitation ist es, die Lebensqualitat zu verbessern,

Alltagsfunktionen wie beispielsweise Treppensteigen wiederzuerlangen bzw. zu ver-

bessern, Pflegebedurftigkeit zu verhindern sowie die Selbststandigkeit (weitgehend) zu

erhalten. Dabei ist ,,Reha vor Pflege” ein Grundsatz, der im Sozialgesetzbuch fest-

gehalten ist.

GERIATRISCHE REHA BEI MEDICLIN

@ 2.780 D 4

Im Jahr 2015 wurden bei MediClin
ca. 2.780 Patienten vollstationar geriatrisch
behandelt.

In vier Rehabilitationskliniken der MediClin
wird eine spezielle geriatrische Rehabilitation

angeboten.

Weitere Informationen zu Geriatrie finden Sie

unter: www.mediclin.de/geriatrie

2 2 M I 0 Ein Krankenhausaufenthalt von Patienten ab 65 Jabhren dauert
7 " im Durchschnitt 9 Tage (Stand 2013, Statistisches Bundesamt).
Ende 2013 waren 2,2 Millionen

Menschen ab 65 Jahre pflegebediirftig
(Statistisches Bundesamt).

Aufgrund der Art und Schwere der Erkrankungen — und somit
der besonderen Behandlungsbediirftigkeit — dauern die
Krankenhausaufenthalte durchschnittlich 2,2 Tage linger
als die Krankenhausaufenthalte von jiingeren Patienten.

74,7 JAHRE

Das durchschnittliche Sterbealter

in Deutschland liegt bei Mdnnern bei
74,7 Jabren (Statistisches Bundes-
amt, Stand 2014).

81,4 JAHRE

Das durchschnittliche Sterbealter in
Deutschland liegt bei Frauen bei
81,4 Jahren (Statistisches Bundesamt,
Stand 2014).

21 % DER DEUTSCHEN SIND ALTER ALS

YV 70000000 000499 0570000000000 000900000000 00 0000400077 6 5 JAHRE 77777770000000700000000000000040777

Etwa 17 Millionen Menschen in Deutschland sind 65 Jahre alt oder alter
(Stand Ende 2013, Statistisches Bundesamt). Damit gehért ungeféhr jeder
Funfte in Deutschland (21 %) mittlerweile zur Generation 65+.



www.mediclin.de/geriatrie

MediClin AG > Geschaftsbericht 2015 Diabetes

Diabetes

Diabetes mellitus ist eine chronische Erkrankung mit wachsender Bedeutung. Die
Diagnose ist ein tiefer Einschnitt ins Leben der Betroffenen. Besonders wer Insulin
spritzen muss, steht vor der Herausforderung, seinen bisherigen Lebensstil zu andern.

Das Diabeteszentrum Waren am MediClin Muritz-Klinikum ist auf die Behandlung von
Kindern und Jugendlichen mit Diabetes mellitus spezialisiert. Das Diabetesteam der
Klinik fuhrt jeden Sommer ein Diabetes-Schulungscamp fir Kinder und Jugendliche
an der Mecklenburgischen Seenplatte durch. Das Angebot richtet sich an Kinder
und Jugendliche im Alter von 6 bis 18 Jahren.

@ MEDICLIN @ FILM ZU DIABETES

MURITZ-KLINIKUM www.mediclin.de/film-diabetes



www.mediclin.de/film-diabetes
http://www.mediclin.de/film-diabetes
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MediClin-Rehabilitationskliniken fir die
spezielle Behandlung von Diabetespatienten.

Gernsbach

ANSTIEG VON DIABETES MELLITUS

Mehr als 6 Millionen Menschen in Deutschland
haben Diabetes (diabetesDE, Deutsche Diabetes-
Hilfe). Das ist eine Steigerung von 38 % seit dem
Jahr 1998.

ALTERSGRUPPEN

In der bundesweit angelegten Studie
@ zur Gesundheit Erwachsener in

Deutschland (DEGS 1) gaben im Unter-

suchungszeitraum (2008 -2011)

7,2 % der Bevolkerung zwischen 18

und 79 Jahren an, dass bei ihnen

ein Diabetes Typ 2 vorliegt (arztlich

diagnostiziert).

In dieser Studie (DEGS 1) betrug die

@ Diabetespravalenz in der Alters-
gruppe zwischen 70 und 79 Jahren
Uber 20 %.

Diabetes

Diabetes (auch ,Diabetes mellitus”) ist eine chronische Erkrankung der Bauchspeichel-

druse, deren Ursache ein vollstandiger oder teilweiser Mangel an Insulin ist. Das Hormon

Insulin wird in der Bauchspeicheldrise produziert und regelt normalerweise die

Konzentration von Zucker im Blut. Bei Diabetikern wird jedoch zu wenig oder gar kein

Insulin gebildet, die Blutzuckerwerte sind deshalb erhoht.

DIABETESBEHANDLUNG BEI MEDICLIN

o

Die Behandlung in einer Reha-Klinik ist fur Pati-
enten mit chronischen Erkrankungen wie Diabe-
tes mellitus besonders sinnvoll, denn hier wird
Hilfe zur Selbsthilfe geboten. Lediglich das diabe-
tische Koma bedarf einer intensiv-medizinischen
Behandlung im Akutkrankenhaus. Ziel einer Reha-
Behandlung ist es, den Patienten so zu entlassen,
dass er nach der Reha in der Lage ist, die Blut-
zuckereinstellung selbststandig durchzufihren,
das Gewicht zu normalisieren und ein normales
Leben zu fuhren.

9

Zwei MediClin-Kliniken sind vom Bundesver-
band Klinischer Diabetes-Einrichtungen e.V. als
»Behandlungseinrichtung fur Typ 1 und Typ 2
Diabetiker” zertifiziert: Die MediClin Klinik am
Rennsteig und die MediClin Staufenburg Klinik.
Insgesamt bietet MediClin in neun Rehakliniken
eine spezielle Behandlung fur Diabetiker an.

Weitere Informationen zu Diabetes finden Sie

unter: www.mediclin.de/diabetes

300.000

Typ 1-Diabetes bedeutet einen vollstindigen Insulinmangel.
In Deutschland leiden 300.000 Menschen an Diabetes Typ 1
(diabetesDE, Deutsche Diabetes-Hilfe). Typ 1-Diabetiker
bendtigen eine lebenslange Insulintherapie.

90 %

Bei Typ 2-Diabetikern liegt ein relativer Insulinmangel vor.
Mebr als 90 % der von Diabetes betroffenen Menschen in
Deutschland leiden an Typ-2-Diabetes (diabetesDE, Deutsche
Diabetes-Hilfe). Bei dieser Form von Diabetes produziert
die Bauchspeicheldriise zwar Insulin, aber entweder reicht
die Insulinausschiittung nicht aus oder die Korperzellen

werden resistent gegen das Hormon.

davon 5 0 %

Rund 50 % der Typ 2-Diabetiker in Deutschland
konnten ohne Medikamente gut behandelt wer-
den (diabetesDE, Deutsche Diabetes-Hilfe). Eine
solche Bebandlung beinhaltet eine Erndbrungs-
umstellung, Gewichtsabnahme, eine spezielle
Schulung und ausreichend Bewegung.

1,5 MIO.

Mebhr als 1,5 Millionen Menschen mit Diabetes Typ 2 werden in Deutschland
mit Insulin bebandelt (diabetesDE, Deutsche Diabetes-Hilfe).

| 0 O 0 KINDER UND JUGENDLICHE

Mehr als 30.000 Kinder und Jugendliche unter 19 Jahren haben Diabetes
Typ 1 (diabetesDE, Deutsche Diabetes-Hilfe). Kinder und Jugendliche
kénnen aber auch von Diabetes Typ 2 betroffen sein: In den letzten zehn
Jahren hat sich die Zahl der Neuerkrankungen bei Kindern und Jugend-
lichen in Deutschland hier verfinffacht. Das entspricht jghrlich etwa 200
Neuerkrankungen (diabetesDE, Deutsche Diabetes-Hilfe).
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Demenz

Demenz ist eine durch Krankheit bedingte Stérung der Leistungsfahigkeit des Gehirns.
Sie zeigt sich im Abbau der sogenannten kognitiven Fahigkeiten (wie zum Beispiel
der Denk-, Erinnerungs- oder Orientierungsfahigkeit).

Meist sind von Demenz betroffene Menschen im Alltag erheblich beeintrachtigt.
Die MediClin Seniorenresidenz Deister Weser ist spezialisiert auf die Pflege von
Menschen, die an einer Demenz erkrankt sind. So verflgt die Einrichtung tber zwei
Wohngruppen mit je 14 Bewohnerplatzen, die speziell auf die Belange von Menschen
mit Demenz ausgerichtet sind.

MEDICLIN SENIORENRESIDENZ @ FILM ZU DEMENZ

DEISTER WESER www.mediclin.de/film-demenz
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. Bad Munder
Horn-

Bad Meinberg

J Tabarz

e—— Bad Elster

Blieskastel

/ Kénigsfeld

. Donaueschingen

Die Pflegeeinrichtungen der MediClin sind auf die
speziellen Anforderungen an die Pflege demenzkranker
Menschen eingestellt.

85 JAHRE

Menschen erkranken heute im Schnitt finf Jahre
spater an Demenz als noch vor 30 Jahren, das
heiBt das Durchschnittsalter, in der eine Demenz
diagnostiziert wird, erhéhte sich in dieser Zeit
von etwa 80 auf 85 Jahre (Framingham-Studie,
Bericht Arzte Zeitung Februar 2016).

Der Verlauf der Alzheimer-Krankheit ist indivi-
duell und unterscheidet sich von Mensch zu Mensch:
Symptome treten friher oder erst spater auf oder
bleiben sogar véllig aus. Dennoch lassen sich generell
drei Stadien der Krankheit unterscheiden (Bundes-
ministerium fir Familie, Senioren, Frauen und Jugend):

Friihes Stadium: Es treten erste geistige Defizite
auf, wie etwa Wortfindungs- oder Orientierungs-
stérungen. Ein vollstandig selbststandiges Alltags-
leben ist weiterhin méglich.

Mittleres Stadium: Einschrankungen von Denk-
vermoégen, Geddchtnis und Orientierungsfahigkeit
nehmen nach und nach zu, Sprache und Sprach-
verstandnis sind oft spurbar beeintrachtigt. Eine
selbststandige Lebensfuhrung ist nicht mehr oder
nur noch sehr eingeschrankt moglich.

Spéates Stadium: Betroffene verlieren die Alltags-
kompetenz und werden komplett pflegeabhangig.
Oft beschrankt sich die Sprache nur noch auf ein-
zelne Worter oder versiegt vollig. Erkrankte sind bei
allen Tatigkeiten auf Hilfe angewiesen.

Demenz

Die Alzheimer-Krankheit ist die haufigste Form der Demenz. Alzheimer fuhrt dazu,

dass Nervenzellen und Nervenzellkontakte in bestimmten Bereichen des Gehirns allmahlich

zugrunde gehen.

BETREUUNG VON DEMENZKRANKEN MENSCHEN BEI MEDICLIN

Die Alzheimer-Krankheit und die meisten ande-

@ ren Formen von Demenz sind nicht heilbar.
Gerade bei fortschreitender Demenz gewinnen
die Themen Betreuung und Pflege zunehmend
an Bedeutung.

0 Eine Ubersicht iiber unsere Pflegeheime finden

Sie unter: www.mediclin.de/Pflegeheime

Alle sieben Pflegeeinrichtungen der MediClin
sind auf die speziellen Anforderungen an die
Pflege demenzkranker Menschen eingestellt. In
der MediClin Seniorenresidenz Deister \Weser

ist die Pflege von Demenzkranken ein besonderer
Schwerpunkt: Die Pflegeeinrichtung in Bad
Mdunder verfugt Gber Wohngruppen, die speziell
auf die Belange von Menschen mit Demenz
ausgerichtet sind.

60 %

Rund 60 % aller Demenzen werden

durch die Alzheimer-Erkrankung (0]
hervorgerufen (Deutsche Alzheimer 2 /O
Gesellschaft e.V.).

Weniger als 2 % aller demenzkranken Menschen sind jiinger
als 65 Jabre alt (Deutsche Alzbeimer Gesellschaft e.V.).
In Deutschland sind im Alter zwischen 45 und 65 Jahren
20.000 bis 24.000 Menschen davon betroffen.

39 STUNDEN

Gerade eine fortgeschrittene Demenzerkrankung

erfordert einen hohen Aufwand an Betreuung.
Angehirige von Demenzerkrankten verbringen
° o durchschnittlich 39 Stunden pro Woche mit
. . der Betreuung und Pflege (Demografieportal des
R PR Bundes und der Linder).

1.500.000......

In Deutschland leben momentan ca. 1,5 Millionen demenzkranke
Menschen. Etwa zwei Drittel von ihnen sind von der Alzheimer-
Krankheit betroffen (Informationsblatt der Deutschen Alzheimer
Gesellschaft e.V., 2014). Die meisten davon sind 85 Jahre alt oder
alter.
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Adipositas

Unter Adipositas versteht man ein krankmachendes, deutlich erhéhtes Ubergewicht.
Auch die Einrichtungen der MediClin haben immer haufiger Gbergewichtige Patien-
ten zu versorgen.

Neben speziellen Reha-Angeboten fir Adipositas-Patienten gibt es im Klinikverbund
ein auf die konservative Therapie, die Operation sowie die Nachbetreuung adiposer
Patienten spezialisiertes Zentrum: das Bariatrische Zentrum Nordost im MediClin
Muritz-Klinikum. Ein interdisziplinares Team aus Arzten den Fachrichtungen Adipositas-
Chirurgie, Innere Medizin, Psychologie sowie Ernahrungs- und Sportberatung steht
den Patienten hier in allen Fragen zur Seite.

MEDICLIN MURITZ- @ FILM ZU ADIPOSITAS

KLINIKUM www.mediclin.de/film-adipositas
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ANSTIEG
*—— Waren (Mritz) Im Jahr 2013 waren insgesamt 52 % der erwach-
) senen Bevdlkerung in Deutschland Ubergewichtig,
¢ Bad Bodenteich wahrend es 1999 noch 48 % waren. Insgesamt
16 % der erwachsenen Bevélkerung galten 2013 2
als adip6s (Statistisches Bundesamt). g m
Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) stuft Erwachsene mit
einem Body-Mass-Index Uber 25 kg/m? als Gbergewichtig, Erwachsene
mit einem Wert Uber 30 kg/m?2 als stark Gbergewichtig (adip6s) ein.
FRAUEN UND MANNER IM VERGLEICH
o Blieskastel . .
Durbach Laut d.er Studie zur Gesundheit Erwach-
/ sener in Deutschland (DEGS 1) waren
(7 BGaricé-ste;Ce;stal- im Untersuchungszeitraum (2008—-2011)
AN . 53 % aller Frauen zwischen 18 und 79
Konigsfeld Jahren Ubergewichtig, 23,9 % adipds.
ASPEKTE DER BEHANDLUNG
. - - . . Im Untersuchungszeitraum der DEGS 1 Ziel einer Adipositas-Behandlung ist es, sowohl die
Diese MediClin-Kliniken bieten eine .. . . - .
) o waren 67,1 % aller Manner zwischen Ursachen als auch die Folgen des Ubergewichts
spezielle Adipositas-Behandiung an. 18 und 79 Jahren Ubergewichtig, 23,3 % anzugeben. Eine Behandlung sollte daber inter-
adipds. disziplindr erfolgen.
Der Body-Mass-Index, tber den Ubergewicht und Adipositas definiert werden, KORPERLICHE THERAPIE SEELISCHE THERAPIE
wird errechnet, indem man das K('jrpergewicht (m Kilogramm) durch das Quadrat Bei einer kérpe;i'.lic(aen Adipo-sitas-Therapie L?egt eine nfanifefte Essstorung vor, sollten Patie.nten
sollten wenn méglich verschiedene Fach- nicht nur kérperlich, sondern auch psychosomatisch
der Kﬁrperg rof3e (ln Metern) teilt. Die Einheit des BMI ist kg/m2 bereiche involviert sein: Die meisten adipsen behandelt werden. Auch im Verlauf einer Therapie ist es
Patienten leiden sowohl an Herz-Kreislauf- sinnvoll, wenn Patienten je nach Bedarf auf individuelle
als auch an Stoffwechselerkrankungen sowie psychologische Unterstiitzung zuriickgreifen konnen.
Atemstorungen.

ADIPOSITASBEHANDLUNG BEI MEDICLIN
m Da Adipositas zwar als Risikofaktor aufgefasst In finf Rehabilitationskliniken der MediClin wird 40 O k
2 (6)

wird, jedoch weniger als eigenstandige Krank- eine spezielle Therapie fur Adipositas-Patienten
heit gilt, erfolgt die Einweisung in eine Reha- angeboten. Darlber hinaus ist das Adipositas- In der MediClin Seepark Klinik in Bad Bodenteich konnen
Klinik meist aufgrund der Folgeerkrankungen Zentrum fir konservative und operative Therapie Patienten bis 350kg, in den MediClin Bliestal Kliniken in
am Herzen oder an den Atemwegen. am MediClin Muritz-Klinikum auf die konser- Blieskastel bis zu 400kg schwere Patienten untergebracht
vative Therapie, die Operation sowie die Nach- und behandelt werden.
betreuung adiposer Patienten spezialisiert.

Weitere Informationen zu Adipositas finden

Sie unter: www.mediclin.de/adipositas-fokus
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VOLKER FELDKAMP

Vorsitzender des Vorstands

@ FILM: INTEGRATION ALS STRATEGIE

www.mediclin.de/film-mediclin

Integration als Strategie

Integration als Strategie

Auch im Gesundheitsmarkt herrscht Wettbewerb — und diesem Wettbewerb missen
wir uns stellen. Was bedeutet das fur die MediClin? Die GréBe des Unternehmens,
die medizinische und pflegerische Qualitat sowie funktionierende Ablaufe: Das alles
sind ganz sicher Treiber, die hilfreich sind, um im Wettbewerb zu bestehen.

Einen wirklichen Vorteil sieht Volker Feldkamp, Vorstandsvorsitzender der MediClin,
in der Unternehmensstruktur. Integration als Strategie: Das unterscheidet MediClin
von anderen Klinikbetreibern. Zum Konzern gehéren Medizinische Versorgungs-
zentren, Krankenhauser, Rehakliniken und Pflegeheime. An einigen Standorten kann
so der gesamte Behandlungsablauf integriert werden.

Der wichtigste Treiber, um erfolgreich zu sein, sind aber attraktive Arbeitspldtze und
engagierte, kompetente Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen in allen Bereichen, die Pro-
zesse anstoBen, flhren und den Freiraum haben, diese eigenverantwortlich zu gestalten.
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Die MediClin-Aktie
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Die MediClin-Aktie

Fur 2015 hatten die Experten der Banken, Fondsgesellschaften und Versicherungen prog-
nostiziert, dass sich der Aufwartstrend bei den Kursen wegen des noch immer Uppig
flieBenden billigen Geldes der Zentralbanken fortsetzen wurde. Sie schatzten unter Be-
rcksichtigung der politischen und wirtschaftlichen Aussichten, dass der Deutsche
Aktienindex (DAX) zwischen 9.200 und 11.000 Zahlern schwanken und zum Jahresende
2015 bei knapp 10.800 Punkten landen wuirde — einem Plus von rund 10 %. Die Ex-
perten lagen diesmal mit ihrer Prognose relativ nah am tatsachlichen Wert fur das Jahres-
ende: Der DAX schloss am 30. Dezember 2015 bei 10.743 Zahlern. Nicht ganz im vor-
hergesagten Korridor schwankte der Index, er erreicht im April 2015 sein Allzeithoch bei
12.390 Punkten und brach im September bis auf 9.325 Punkte ein.

Die Ankundigung der geldpolitischen Lockerung durch die Europaische Zentralbank for-
derte die Hausse am deutschen Aktienmarkt in den ersten Monaten des Jahres 2015.
Im Sommer sorgten ein Crash an den chinesischen Borsen und die daraus resultierende
Sorge um die Entwicklung der Weltwirtschaft fur Unsicherheit an den Kapitalmarkten
weltweit. Ab Mitte September stieg der DAX wieder, eine Jahresendrallye gab es aber
2015 nicht. Der Anstieg des DAX endete ziemlich pl6tzlich Anfang Dezember. Zum
einen hatte die EZB die Erwartungen an die Ausweitung der lockeren Geldpolitik nicht
ganz erfullt, zum anderen wirkten sich der VW-Skandal, die Krisen im Mittleren Osten
und erstmals auch der anhaltende Strom von Fliichtlingen negativ auf die Stimmung an
der deutschen Bérse aus. Da im Januar 2016 keine Anderung der belastenden Faktoren
in Sicht war, sanken die Kurse am deutschen Aktienmarkt im Januar deutlich. Bis Mitte
des Monats verlor der DAX rund 1.200 Zahler gegentber der Schlussnotierung 2015.

Die Experten der Banken, Fondsgesellschaften und Versicherungen erwarten fir das
Borsenjahr steigende Kurse. Die meisten gehen davon aus, dass der DAX zum Jahresende
2016 bei knapp unter 12.000 Punkten oder sogar dartber liegen wird — bei unterjahrig
hoher Volatilitat. Konjunkturprogramme und niedrige Rohstoffpreise férdern das Wirt-
schaftswachstum im Euroraum und in Deutschland. Der gute Arbeitsmarkt, der stabile
private Konsum und der schwache Euro unterstitzen die Gewinnchancen der Unternehmen
in Deutschland.

Ausfiihrliche Informationen fiir Anleger auf unserer Homepage

Private und institutionelle Anleger finden auf der Homepage der MediClin unter Investor
Relations alle fiir den Anleger relevanten Informationen, wie zum Beispiel den Finanz-
kalender, wichtige Unternehmenskennzahlen, Pressemitteilungen, Geschéafts- und Zwi-
schenberichte oder Hinweise zur Hauptversammlung — und zwar sowohl die aktuellen
wie auch die Informationen zu den Vorjahren.

Die MediClin-Aktie (Xetra) schloss das Jahr 2015 mit einem Kurs von 4,15 Euro und lag
damit Uber dem Kurs vom Jahresanfang (3,44 Euro). Der absolute Tiefstkurs lag im

Januar 2015 bei 3,41 Euro, der absolut hochste Kurs im November 2015 bei 4,43 Euro.

Die DZ Bank AG, Frankfurt, verfolgt und bewertet die Geschaftsentwicklung der MediClin
kontinuierlich. Die Empfehlung, die im Rahmen der Kommentierung der Neunmonats-
zahlen 2015 im November 2015 erstellt wurde, lautet , Kaufen (zuvor: Kaufen)”. Der Fair
Value der Aktie wurde mit 5,50 Euro (zuvor: 5,00 Euro) angegeben.

Aktionarsstruktur
GroBte Anteilseigner der MediClin AG sind die Asklepios-Gruppe mit 52,73 % und die

ERGO Versicherungsgruppe AG mit 35,00 %. Der Free Float betragt 12,27 %.

Kennzahlen zur Aktie

ISIN: DE0006595101; WKN: 659 510; Ticker: MED

in € je Aktie 2015 2014
Ergebnis, un-/verwassert 0,35 0,18
Cashflow aus laufender Geschéaftstatigkeit 0,61 0,68
Buchwert! zum 31.12. 3,57 3,24
Jahresendkurs 4,150 3,540
Jahreshochstkurs (23.11.2015) 4,430 _
Jahrestiefstkurs (27.01.2015) 3,405 -
Borsenkapitalisierung (Jahresendkurs) in Mio. € 1971 168,2
Anzahl Aktien in Mio. Stlick 47,5 47,5

' Eigenkapital abztglich Anteile nicht beherrschender Gesellschafter

Quellen: Deutsche Borse AG; Xetra

Aktie
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Grundlagen des Konzerns

Geschaftsmodell des Konzerns

Der Konzern der MEDICLIN Aktiengesellschaft (MediClin) ist ein in Deutschland tatiger
Klinikbetreiber in der Rechtsform einer Aktiengesellschaft. Bundesweit werden in 49
Einrichtungen qualifizierte medizinische Leistungen in den Sektoren Akutmedizin, Reha-
bilitation und an einigen Standorten Leistungen der stationaren Pflege angeboten.

Schwerpunkte des Leistungsangebots sind die Neuromedizin (Neurologie, Neurologische
Frihrehabilitation, Neurochirurgie, Neuroradiologie), die Psychosomatik und Psychiatrie
und die Orthopadie. Dartiber hinaus gibt es an einzelnen Standorten besondere Kompe-
tenzen in den Bereichen HNO (Tinnitus, Cochlea-Implantat), Onkologie (Strahlentherapie)
und Innere Medizin (Kardiologie, Pneumologie, Endokrinologie).

Die sektoribergreifende Aufstellung erméglicht es MediClin, ein Geschaftsmodell zu
verfolgen, das eine integrierte Versorgung der Patienten zulasst. Die Vernetzung am-
bulanter und stationarer medizinischer Leistungen Uber Sektorgrenzen hinweg erhéht
die Effizienz in der Gesundheitsversorgung und sichert gleichzeitig einen hohen Quali-
tatsstandard entlang der gesamten Behandlungskette. Die Ublichen Versorgungsbriiche
zwischen den Sektoren kénnen innerhalb des Konzerns durch das Angebot einer integrier-
ten Versorgung an einzelnen Standorten, ebenso wie auf regionaler und Uberregionaler
Ebene vermieden werden. Dies ermdglicht nicht nur eine patientenorientierte Behand-
lung, sondern die entstehenden Synergien und Standardisierungen fihren in den einzelnen
Kliniken zu Effizienzsteigerungen.

Was die integrierte Versorgung auf regionaler bzw. tUberregionaler Ebene anbelangt, so
verfolgt MediClin ein Regionalkonzept. Unter Beachtung der geltenden Konzernstandards
und der Geschaftsordnungen verantworten die fir eine Region zustandigen Fihrungs-
personen die operative und strategische Entwicklung des medizinischen Leistungsangebots
ihrer Region. Zur Standortentwicklung gehéren die regionale Vernetzung der eigenen
Einrichtungen untereinander und die Vernetzung der eigenen Einrichtungen mit fremden
Einrichtungen durch Kooperationen, regional ausgerichtete Vertriebsaktivitdten und
die Umsetzung standortlbergreifender Projekte. Das Regionalkonzept der MediClin un-
terstUtzt die integrative Versorgung der Patienten in einer Region, und ermdglicht so,
ein an der regionalen Nachfrage ausgerichtetes medizinisches Angebot zu etablieren.

Die MEDICLIN Aktiengesellschaft (MediClin AG) ist eine Holding-Gesellschaft und tber-
nimmt die Aufgaben, die in einem Konzern im Rahmen der Unternehmensplanung, der
Finanzierung sowie des Kooperationsmanagements anfallen. Als bérsennotierte Gesell-
schaft erfullt sie alle Anforderungen des Kapitalmarktes und kann diesen auch zur Kapital-
beschaffung nutzen.

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Grundkapital, Aktionarsstruktur und Organe

Die MediClin AG hat ihren Sitz in Offenburg, Baden-Wurttemberg. Das Grundkapital der
Gesellschaft betragt 47,5 Mio. Euro und ist eingeteilt in 47.500.000 nennwertlose Stlick-
aktien (Inhaberaktien). Hauptaktionare der MediClin AG sind mit 52,73 % die Asklepios-
Gruppe und mit 35,00 % die ERGO Versicherungsgruppe AG; 12,27 % der Aktien be-
finden sich im Streubesitz.

Oberstes Kontroll- und Uberwachungsorgan ist der Aufsichtsrat, der auch den Vorschriften
des Mitbestimmungsgesetzes (MitbestG) unterliegt. Er besteht aus zwdlf Mitgliedern,
von denen jeweils sechs Mitglieder durch die Aktiondre bzw. durch die Mitarbeiter ge-
wahlt werden. Der Aufsichtsrat bestellt die Mitglieder des Vorstands und Gberwacht
die Geschaftsfihrung des Vorstands. Der Aufsichtsrat hat aus seiner Mitte mehrere Aus-
schisse gebildet, an die neben Beratungsfunktionen auch zum Teil Entscheidungsbefug-
nisse Ubertragen wurden.

Konzernstruktur

Die MediClin AG fungiert als Konzernholding. Die medizinische Leistungserbringung —
also die Generierung des operativen Geschafts — erfolgt durch die Einrichtungen vor
Ort. Servicefunktionen fir diese Einrichtungen wie Finanzen und Rechnungswesen, Per-
sonal und Soziales, Einkauf und Technik, Qualitatsmanagement und Organisation sind

in der MediClin GmbH & Co. KG, Offenburg, gebundelt. Bestimmte Leistungen fur den
Konzern werden aus Grinden einer effizienten Allokation der Ressourcen und Kosten-
degressionseffekten (Economies of Scale) von nachstehenden Tochtergesellschaften Uber-
nommen:

Cortex Software GmbH
Einrichtung von Netzwerktechnik, Anwendersupport, Schulungen

MediClin Immobilien Verwaltung GmbH
Immobilienverwaltung, Investitionsmanagement, Kosten- und Ertragsmanagement
im Immobilienbereich

MediClin a la Carte GmbH
Bewirtschaftung des Kiichen- und Cafeteriabereichs, Qualitats- und Hygiene-
management

MC Service GmbH
Durchfuhrung von Unterhalts- und Gebaudereinigung, Optimierung der Reinigungs-
verfahren

MediClin Therapie GmbH
Organisation, Analyse und Auswertung von Therapien, Erstellung von Therapie-
konzepten

MediClin Energie GmbH
Energiehandel, Betrieb und Wartung der energietechnischen Anlagen und Leitungs-
systeme; Entwicklung von Energiekonzepten

17
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Am 31. Dezember 2015 gehorten bundesweit 34 Kliniken, sieben Pflegeeinrichtungen
und acht Medizinische Versorgungszentren (MVZ) zum Konzern der MediClin. Von den
34 Kliniken sind wie im Vorjahr acht Einrichtungen reine Akuthaduser (Krankenhauser)
und 26 Einrichtungen Postakuthauser (Rehabilitation). In elf Postakuthausern (Vorjahr:
neun) werden zusatzlich zu den RehabilitationsmaBnahmen spezifische Akutleistungen
angeboten.

In den Pflegeeinrichtungen wird Vollzeitpflege und Kurzzeitpflege geleistet. Die Einrich-
tungen befinden sich an den gleichen Standorten wie die Postakuteinrichtungen und

konnen somit deren Infrastruktur nutzen.

Die Leistungen der MVZ betreffen Uberwiegend Dienstleistungen des ambulanten
Akutmarktes.

MediClin verfligte zum Bilanzstichtag Uber eine Gesamtkapazitat von 7.601 Betten
zuziglich 430 Pflegeplatzen.

Rund 9.000 Mitarbeiter arbeiteten im Geschaftsjahr 2015 im Konzern, gerechnet in

Vollzeitkraften waren dies im Geschaftsjahr 2015 durchschnittlich 6.524 Vollzeitkrafte.

Segmente und Geschaftsfelder

Die berichtspflichtigen operativen Segmente der MediClin sind die Segmente Postakut,
Akut und Sonstige Aktivitaten. Das letztgenannte Segment beinhaltet das Geschaftsfeld
Pflege und das Geschaftsfeld Service. Postakuthduser, in denen spezifische Akutleis-
tungen angeboten werden, werden dem Segment Postakut zugeordnet, da eine betriebs-
wirtschaftliche Trennung zwischen den in der Einrichtung Uberwiegend erbrachten
Rehabilitationsleistungen und Akutleistungen aufgrund gemeinsam genutzter Infra-
struktur nicht mdéglich ist. Die Umsatze und Ergebnisse der MVZ werden dem Segment
Akut zugerechnet.

Leistungsangebot

Die Bettenkapazitat im Konzern betrug in den letzten Jahren im Durchschnitt rund 7.600
Betten, hinzukommen durchschnittlich knapp 440 Pflegeplatze. Kapazitatserweiterungen
oder Kapazitatsanderungen innerhalb der Einrichtungen erfolgen der Unternehmens-
strategie entsprechend nachfrageorientiert.

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Anzahl Betten/Pflegeplatze

zum 31.12. 2015 2014 2013 2012 2011
Postakut 6.032 6.033 6.123 6.181 6.203
Akut 1.569 1.522 1.482 1.461 1.436
Pflege (Platze) 430 430 441 441 443
Konzern 8.031 7.985 8.046 8.083 8.082

Das medizinische Leistungsangebot der MediClin ist qualifiziert und zertifiziert. Die
Bereiche sind die Neurologie und Psychosomatik, die Psychiatrie, die Orthopadie und die
Innere Medizin. Durch die Erweiterung bzw. Umwidmung der Bettenkapazitaten im
Jahr 2015 insbesondere in den Bereichen Neurologie und Psychosomatik (Postakut) sowie
Psychiatrie (Akut) betragt der Anteil dieser speziellen medizinischen Leistungsbereiche
inzwischen 37,0 % (Vorjahr: 36,3 %) der gesamten vorhandenen Bettenkapazitat (ohne
Pflege).

Anzahl Betten/Pflegeplatze

zum 31.12. 2015 2014
Postakut
Neurologie und Psychosomatik 2.337 2.284
Orthopadie 1.790 1.829
Innere Medizin 1.460 1.475
davon Kardiologie 396 410
davon Onkologie 357 357
Ubrige 445 445
Summe 6.032 6.033
Akut
Psychiatrie 478 458
Chirurgie 231 231
Orthopadie 200 200
Innere Medizin 177 177
Ubrige 483 456
Summe 1.569 1.522
Pflege 430 430
Konzern 8.031 7.985




MediClin AG > Geschaftsbericht 2015

Personalentwicklung

MediClin hat in den letzten finf Jahren die Zahl der Mitarbeiter kontinuierlich erhoht.
In diesem Zeitraum erhohte sich die Zahl der Vollzeitkrafte im medizinischen Dienst um
304 Vollzeitkrafte und im nicht medizinischen Dienst um 105 Vollzeitkrafte. Damit sichert
MediClin Uber gut ausgebildetes Personal die Qualitat der Behandlung und stellt die von
den Kostentragern auf Basis der Indikationen und Bettenzahl vorgegebenen personellen
Kapazitaten mehr als bereit.

Die Entwicklung der durchschnittlichen Mitarbeiterzahl nach Vollzeitkraften in den Segmen-
ten einschlieBlich Vorstand, Geschaftsfihrer und Auszubildende stellt sich wie folgt dar:

ausgewiesen in Vollzeitkraften 2015 2014 2013 2012 2011
Postakut 3.398 3.303 3.258 3.189 3.251
Akut 1.964 1.994 2.005 2.005 1.979
Sonstige Aktivitaten 1.162 1.135 1.109 1.062 869
davon Geschaftsfeld Pflege 183 175 176 169 158
davon Geschaftsfeld Service (inkl. Verwaltung) 979 960 933 893 711
Konzern 6.524 6.432 6.372 6.256 6.099

Die Entwicklung der durchschnittlichen Mitarbeiterzahl nach Vollzeitkraften ohne Vor-
stand, Geschaftsfuhrer und Auszubildende unterteilt nach medizinischem und nicht
medizinischem Dienst stellt sich wie folgt dar:

ausgewiesen in Vollzeitkraften 2015 2014 2013 2012 201
Avrztlicher Dienst 814 822 800 786 749
Pflegedienst 2.018 1.984 1.977 1.941 1.892
Medizinisch-technischer Dienst 1.476 1.453 1.464 1.436 1.398
Funktionsdienst 407 395 384 380 372
Medizinischer Dienst 4.715 4.654 4.625 4.543 4.41
Wirtschafts- und Versorgungsdienst 995 982 969 938 927
Technischer Dienst 128 126 124 121 122
Verwaltung 545 538 529 525 509
Sonstiges Personal 48 50 46 50 53
Nicht medizinischer Dienst 1.716 1.696 1.668 1.634 1.611

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Externe Einflussfaktoren auf die Geschaftsentwicklung

MaBgeblichen Einfluss auf die Geschaftsentwicklung der MediClin kdnnen (neue) ge-
setzliche Vorschriften haben. Gesetzliche Regelungen im Gesundheitswesen betreffen
Uberwiegend die Ausgabenseite und damit die Vergitung der erbrachten medizinischen
und pflegerischen Leistungen. Indirekten Einfluss auf die Geschaftsentwicklung der MediClin
hat die konjunkturelle Entwicklung in Deutschland, insbesondere deren Auswirkung
auf den Arbeitsmarkt. Ein stabiler Arbeitsmarkt und gesicherte Arbeitsplatze wirken sich
positiv auf die Nachfrage nach medizinischen Leistungen aus, Behandlungen werden
nicht aufgeschoben und die Bereitschaft, Angebote zu rehabilitativen und praventiven
Leistungen anzunehmen, steigt. Hinzu kommt, dass sinkende Arbeitslosenzahlen und
eine hohe Quote der abhangig Beschaftigten die finanzielle Situation der Renten- und
Sozialversicherungstrager verbessern.

Im Akutsektor sieht das Finanzierungssystem neben der Vergitung Uber die Fallpauschalen
verschiedene Zu- und Abschlage vor. Die geltenden Bestimmungen sehen im Akut-
Sektor vor, dass bei hoher Nachfrage nach medizinischen Leistungen und entsprechenden
Budgetiberschreitungen die Mehrleistung nicht in vollem Umfang honoriert wird. Der
Mehrerlsausgleich wird von den Krankenkassen mit den Krankenh&usern auf Ortsebene
vereinbart, ebenso wie der Mindererl¢sausgleich bei Nichterfillung des Budgets. In der
Regel wird jedoch von den Krankenkassen bis zur Fertigstellung der neuen Kapazitaten
bzw. der Erfillung des zusatzlich vereinbarten Budgets kein Mindererlds, sondern nur
der Mehrerlés vergtet.

Im Sektor Rehabilitation wird der Leistungsumfang individuell mit den Kostentragern
vereinbart, einen Mindererlésausgleich bei Nichterfullung des vom Kostentréger zuge-
sagten Budgets gibt es nicht. Das Vorhalten der geforderten Kapazitaten erfolgt somit
groBtenteils auf Risiko des Klinikbetreibers.

Weitere externe Faktoren, die Einfluss auf die Geschaftsentwicklung haben kénnen,
sind die demografische Entwicklung in Deutschland, der medizinisch-technische Fort-
schritt und die Personalsituation in der Branche.

Ziele und Strategie
Integrierte Versorgung liber Sektorgrenzen hinweg

Im Sinne einer integrierten Versorgung verfolgt MediClin eine standortbezogene — und
damit wohnortnahe — Verkntpfung des ambulanten, stationdren und nachstationéren
Sektors sowie bei speziellen medizinischen Indikationen eine enge bundesweite Zusam-
menarbeit mit den eigenen oder anderen Einrichtungen. Auf diesem Weg sollen die
Versorgung des Patienten aus einer Hand erméglicht und Versorgungsbriiche zwischen
den Sektoren auf regionaler oder Uberregionaler Ebene vermieden werden. Diese Unter-
nehmensstrategie spiegelt sich im Leitspruch ,MediClin integriert” wider.
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Um dieses strategische Ziel zu erreichen, sondiert MediClin aktiv die Gegebenheiten
innerhalb des Konzerns und des lokalen Marktes nach geeigneten Kooperationspartnern.
Diese kénnen neben Kliniken auch niedergelassene Arzte oder Kostentréger sein. Enge
Vernetzungen innerhalb des Konzerns bestehen bereits standort- und indikationsbezogen.

Ein weiteres Ziel der MediClin ist es, die Effizienz ihrer Einrichtungen zu steigern. So bilden
bestimmte Indikationen Schwerpunkte im Leistungsangebot. Der Fokus liegt dabei auf
medizinisch anspruchsvollen Heilverfahren (zum Beispiel Neurochirurgie, Kardiologie,
Onkologie, Geriatrie,) und medizinischen und therapeutischen Bereichen, die demo-
grafie- und zivilisationsbedingt zunehmen (zum Beispiel Neurologie, Innere Medizin und
Psychosomatik).

Die konsequente Umsetzung der strategischen Ziele sichert den Standort der Einrichtung
und generiert internes Wachstum. UnterstUtzt wird dies durch eine Investitionspolitik,
die an Standorten mit Wachstumspotenzial die notwendigen zusatzlichen Kapazitaten
schafft. Die langfristige ZielgréBe fur internes Umsatzwachstum im Konzern betragt
3,0% p.a.

Unternehmenssteuerung

Der Vorstand der MediClin steuert den Konzern unter Beriicksichtigung strategischer und
finanzieller Ziele. Die finanzielle SteuerungsgréBe Umsatzwachstum wird unter Bertick-
sichtigung der strategischen ZielgréBe fur nachhaltiges Umsatzwachstum im Konzern
(3,0% p.a.) jahrlich im Rahmen der Planung fur den Konzern und die Segmente festge-
legt. Um die Ertragskraft des Konzerns bzw. der Segmente zu messen, dient das jeweilige
operative Ergebnis (EBIT) bzw. die EBIT-Marge als weitere finanzielle Ziel- bzw. Steue-
rungsgroBe.

Die finanziellen SteuerungsgréBen des Konzerns und der Segmente werden monatlich
im Rahmen eines Finanzreports Uberwacht. Zusatzlich nutzt der Vorstand auf Wochen-
basis erhobene Leistungsdaten wie zum Beispiel die Belegungs- und Pflegetagestatistik
sowie die monatlichen DRG-Berichte. Diese Daten informieren aktuell Gber den Stand
der Leistungsfahigkeit der Kliniken und dienen der Informationsversorgung, der Koor-
dination, der Planung sowie der Steuerung und Kontrolle der betrieblichen Prozesse.

Auf Konzernebene ist der Verschuldungsgrad (Nettoschulden/EBITDA) eine weitere
wichtige SteuerungsgroBe. Der Verschuldungsgrad gibt an, wie umfassend ein Unter-
nehmen seinen Zahlungsverpflichtungen nachkommen kann. Der maximale Verschul-
dungsgrad darf nicht gréBer als 3,5 sein.

Weitere Kennzahlen des Konzerns, wie zum Beispiel Eigenkapitalquote oder Zins-
deckungsgrad sind Leistungsindikatoren, die die Bonitat des Konzerns betreffen und
gegeniber den Banken im Hinblick auf die Kreditvergabe maBgeblich sind (Covenants).

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Die Planung der zukinftigen Geschaftsentwicklung des Konzerns erfolgt einmal jahrlich
auf Klinikebene in enger Abstimmung mit dem Konzerncontrolling (bottom-up) fir die
drei folgenden Geschéftsjahre. Unterjdhrig Uberpruft MediClin regelmaBig auf Basis der
Monats- bzw. Quartalsergebnisse die Geschaftsprognose und analysiert mégliche
Abweichungen. Falls notwendig wird die Prognose an die neue Geschaftsentwicklung
angepasst und entsprechend veréffentlicht.

Neben den finanziellen SteuerungsgréoBen nutzt der Vorstand auch nicht finanzielle
Leistungsindikatoren, wie Qualitatssicherung, Arbeitsschutz, Patientenbefragungen,
Mitarbeiterférderung und Themen der Energie und Umwelt, um den Konzern insgesamt
nachhaltig weiterzuentwickeln.

Qualitatssicherung

Die Grundlage des Qualitdtsmanagements bilden in den Einrichtungen der MediClin die An-
forderungen der DIN EN ISO 9001. In den Akutkliniken orientiert sich MediClin zusatzlich
an den Qualitatskriterien der Kooperation fur Transparenz und Qualitat im Gesundheits-
wesen (KTQ) und in den Postakutkliniken an den Qualitatskriterien von IQMP-Reha
(Integriertes Qualitatsmanagementprogramm). In jeder MediClin-Klinik werden jahrlich
interne Audits nach MaBgabe der DIN EN ISO 9001 durchgefuhrt. Dabei Ubernimmt ein
Auditor aus einer anderen MediClin-Einrichtung gemeinsam mit dem Qualitatsbeauftrag-
ten der Klinik die Durchfihrung der Auditierung. MediClin-weit werden aktuell pro Jahr
und Klinik rund 10 bis 15 solcher internen Audits absolviert. Zusatzlich erfolgt eine Uber-
prafung des Qualitatsniveaus regelmaBig durch unabhangige Dritte.

Arbeitsschutz

Bezliglich des Arbeitsschutzes folgen die Einrichtungen der MediClin den hohen Anfor-
derungen zum Arbeitsschutz aus dem Qualitatsmanagementprogramm ,qu.int.as” der
BGW (Berufsgenossenschaft Gesundheitsdienst und Wohlfahrtspflege).

Patientenbefragung

Die Qualitat der Arbeit der MediClin-Kliniken und deren Resultate zeigen sich an der Zu-
friedenheit der Patienten. Daher werden in den einzelnen Kliniken kontinuierlich Patien-
tenbefragungen durchgefiihrt. Diese Befragungen erfolgen anonym mittels Fragebogen
und werden von der zentralen Abteilung , Qualitdt, Organisation und Revision” viertel-
jahrlich ausgewertet. Innerhalb der MediClin-Gruppe werden die Ergebnisse der Kliniken
einander gegenilbergestellt. Diese Form des Vergleichs ist eine sehr gute Orientierungs-
hilfe fur die Bewertung der Angaben. Die Ergebnisse der Befragung werden in der Klinik
allen Mitarbeitern Uber ein Forum zuganglich gemacht. Bei Bedarf werden entsprechende
MaBnahmen eingeleitet, um die Patientenversorgung stetig zu optimieren.
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Mitarbeiterférderung

Fur MediClin sind familiengerechte Arbeitsbedingungen und Mitarbeiterférderung wich-
tige Elemente, um qualifiziertes Personal zu gewinnen und zu halten. Deshalb férdert
die MediClin Akademie durch systematische Personalentwicklung die Kompetenzen und
Motivation der Mitarbeiter und bildet sie zielgerichtet weiter. Die Angebote reichen von
fachspezifischen Themen bis hin zu Seminaren, die SchlUsselqualifikationen vermitteln.

Energie und Umwelt

Die effiziente und nachhaltige Nutzung von Energie ist fir MediClin Teil der Unter-
nehmenspolitik. Fir einen wirtschaftlich arbeitenden Klinikbetreiber ist es wichtig, die
Energiekosten steuern zu kénnen, ebenso wie ein umweltbewusster Umgang mit den
Ressourcen beim Betrieb der Einrichtungen.

Daher lauten die strategischen Ziele der von MediClin betriebenen Energiepolitik:
Nachhaltige Senkung des spezifischen Energieverbrauchs unter wirtschaftlichen
Gesichtspunkten
Steigerung der Eigenerzeugung von Strom
Reduzierung des CO,-AusstoBes durch Verbesserung der Energieeffizienz

Um diese Ziele zu erreichen, wird unter anderem intensiv und kontinuierlich daran
gearbeitet,

die Energiestrome und deren Abhangigkeiten fur die wesentlichen Prozesse,
Anlagen und begleitenden Vorgdnge transparent zu machen

die energetischen Belange bei der Auslegung und Beschaffung von Anlagen und
Geréaten zu berUcksichtigen

einen fur die jeweilige Einrichtung bedarfsgerechten Betrieb der Energieversorgung
zu implementieren

die technischen Anlagen im Rahmen eines kontinuierlichen Verbesserungsprozesses
zu optimieren

das Bewusstsein bei den Mitarbeitern in Bezug auf einen effizienten Umgang mit
der Energie zu scharfen

die Patienten Uber den energieeffizienten Umgang der MediClin mit den Ressourcen
zu informieren.

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

MediClin setzt beim Thema Energieeffizienz und Energieverbrauch vorrangig auf Lésungen,
die sich nach kurzer Zeit amortisieren. Zum Beispiel liefern lokale Blockheizkraftwerke
(BHKWs) gleichzeitig Strom und Warme. 2015 wurden sechs neue Eigenstromerzeugungs-
anlagen errichtet. Somit erzeugen jetzt 26 BHKWs an 22 Standorten 40 % des gesamten
Strombedarfs der MediClin, dies sind rund 16 Millionen Kilowattstunden. Die hocheffizien-
te Erzeugung von Warme und Strom mittels Kraft-Warme-Kopplung sorgt auch fir eine
Reduzierung des CO,-AusstoBes. In den letzten sechs Jahren ist es MediClin gelungen,
die CO,-Emission um 5.000 Tonnen pro Jahr zu reduzieren.

Die MediClin fuhrt derzeit ein Energiemanagement nach DIN EN ISO 50001 ein. Dieses
Energiemanagement soll die energiebezogene Leistung durch den Aufbau von dazu
notwendigen Systemen und Prozessen weiter verbessern. Noch ungenutzte Energieeffi-
zienzpotenziale sollen erschlossen, Energiekosten verringert und der Aussto von Treib-
hausgasen sowie andere Umweltauswirkungen von Energieverbrauchen weiter reduziert
werden. Eine Zertifizierung ist fir 2016 geplant.

Forschung und Entwicklung
MediClin unterstiitzt wissenschaftliche Projekte

Mit der Beteiligung an wissenschaftlichen Projekten zur Entwicklung und Evaluation der
medizinischen Versorgung sowie der Férderung von Forschungsaktivitaten unterstitzt
die MediClin die Weiterentwicklung medizinischer Dienstleistungen und deren Qualitats-
vorgaben bzw. deren Messbarkeit. Dabei arbeiten einzelne MediClin-Einrichtungen
sowohl mit Kostentragern als auch mit einzelnen lokalen Krankenkassen und Universi-
taten zusammen.
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Wirtschaftsbericht

Gesamtaussage zur Ertrags-, Finanz- und Vermégenslage

Die MediClin erzielte im Geschaftsjahr 2015 einen Konzernumsatz in Héhe von 555,3 Mio.
Euro, dieser lag um 17,3 Mio. Euro oder 3,2 % Uber dem Umsatz des Vorjahres. Das Um-
satzplus erzielte nahezu ausschlieBlich das Segment Postakut, das Geschaftsfeld Pflege
steuerte 1,0 Mio. Euro bei. Im Segment Akut ging der Umsatz leicht zurlck. Deutlich
verbessert hat sich das Konzernbetriebsergebnis, und zwar um 8,0 Mio. Euro von 15,6 Mio.
Euro auf 23,6 Mio. Euro. Die Verbesserung des Konzernbetriebsergebnisses resultiert
aus dem Umsatzanstieg von 3,2 % und den nur um 1,7 % gestiegenen Aufwendungen.

Positive Ergebnisentwicklung in den Segmenten

Im Segment Postakut entwickelten sich die Umsatzerl6se und das Segmentergebnis besser
als erwartet. Der Segmentumsatz stieg um 16,5 Mio. Euro auf 330,9 Mio. Euro und das
Segmentergebnis um 4,0 Mio. Euro auf 19,5 Mio. Euro, was einer Segment-EBIT-Marge
von 5,9 % entspricht. Beigetragen haben hierzu insbesondere die Kliniken, die neben
ihrem rehabilitativen Angebot zusatzlich medizinische Leistungen der Akut-Neurologie
und Akut-Psychosomatik im Rahmen eines integrierten Versorgungskonzeptes anbieten.
Die Belegung der neu geschaffenen Kapazitaten in diesen Indikationen und in der Geriatrie
erhohte sich aufgrund einer starken Nachfrage schneller als geplant.

Im Segment Akut reduzierte sich der Umsatz gegenlber dem Vorjahr um 0,6 Mio. Euro
auf 206,7 Mio. Euro. Der Umsatz aus der ambulanten Versorgung ging um 0,9 Mio. Euro
auf 16,1 Mio. Euro zurlck, da anders als im Vorjahr nur acht Medizinische Versorgungs-
zentren (MVZ) statt zehn MVZ zu den Erlésen beitrugen. Die MVZ erwirtschafteten
Umsatzerldse in Héhe von 8,9 Mio. Euro (Vorjahr: 10 MVZ; 10,3 Mio. Euro). Im Segment
Akut verbesserte sich das Segmentergebnis um 0,5 Mio. Euro von 11,3 Mio. Euro auf
11,8 Mio. Euro, die Segment-EBIT-Marge betragt 5,7 %.

Der Vorstand hatte mit Vorlage der Zahlen zum 30. September 2015 die Guidance fur das
Konzernbetriebsergebnis angehoben. Er wies gleichzeitig darauf hin, dass er fur das
Segment Akut von einem Umsatzriickgang ausgeht, aber aufgrund von Prozess- und
Kostenoptimierungen das Ergebnisziel fir das Segment erreichen wird.

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Solide Finanzstruktur und gesicherte Ertragslage

Die Bilanz- und Finanzstrukturen der MediClin zeigen, dass das Unternehmen gut aufge-
stellt ist. Neben den liquiden Mitteln in Hohe von 29,5 Mio. Euro stehen dem Konzern
Kreditlinien in Hohe von 25,0 Mio. Euro zur Verfiigung — ausreichend Mittel also —, um
Kapazitatserweiterungen in den medizinischen Schwerpunkten der MediClin und
weiteres Umsatzwachstum realisieren zu kénnen.

Die Eigenkapitalquote betragt 51,3 % und die Nettofinanzverschuldung 17,0 Mio. Euro.
Der Verschuldungsgrad lag im Jahr 2015 bei 0,4 x (Vorjahr: 0,8x) und damit weiterhin
deutlich unter der maximalen ZielgréBe von 3,5x. Der Rickgang gegentber dem Vorjahr
resultiert aus der vereinbarten Tilgungsrate fir den Konsortialkredit.

Der Vorstand geht davon aus, dass aufgrund der insgesamt positiven wirtschaftlichen
Rahmenbedingungen die Nachfrage nach dem medizinischen, therapeutischen und
pflegerischen Angebot der MediClin auch im Jahr 2016 mindestens auf dem Niveau des
Jahres 2015 liegen wird. Der Vorstand beurteilt die Ertragslage der MediClin als gesichert
und die Finanz- und Vermdégenslage des Konzerns als solide.

Gesamtwirtschaftliche und branchenbezogene
Rahmenbedingungen

Der Gesundheitsmarkt ist ein Wachstumsmarkt

Die Gesundheitswirtschaft ist einer der groBen deutschen Wirtschaftsbereiche und ein
Wachstums- und Beschéaftigungstreiber. Eine alter werdende Bevélkerung, starkeres
Gesundheitsbewusstsein und der medizinisch-technische Fortschritt lassen die Nachfrage
nach medizinischen und rehabilitativen Leistungen seit Jahren steigen. Das sichert das
Wachstum der Branche, erhéht aber auch die Ausgaben im Gesundheitswesen. Der Anteil
der Gesundheitsausgaben am Bruttoinlandsprodukt (BIP) lag 2013 bei 11,2 % (2012:
11,0 %). Die Gesundheitsausgaben pro Einwohner betrugen 3.910 Euro im Jahr 2013
(2012: 3.770 Euro).
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Insgesamt verteilten sich die Ausgaben wie folgt auf die Kostentrager:

in Mrd. € 2013 2012
Gesetzliche Krankenversicherung 181,5 172,4
Private Krankenversicherung 28,9 28,0
Soziale Pflegeversicherung 24,4 23,0
Gesetzliche Unfall-/Rentenversicherung 9,2 9,2
Private Haushalte/Organisationen/Arbeitgeber 56,3 55,9
Offentliche Haushalte 14,6 14,3
Summe 314,9 302,8

Quelle: Statistisches Bundesamt

Das Wachstum des BIP betrug nach ersten Berechnungen des Statistischen Bundesamts
preisbereinigt +1,7 % (Vorjahr: +1,6 %). Der Arbeitsmarkt zeigte sich im Jahr 2015 weiter-
hin sehr stabil, die Arbeitslosenquote' lag bei 6,4 % (Vorjahr: 6,7 %). Die Zahl der Erwerbs-
tatigen stieg 2015 um 0,8 % oder 324.000 Erwerbstatige auf Gber 43 Millionen Erwerbs-
tatige. Auch Ereignisse wie die Kriege in der Ukraine und in Syrien sowie die hohe Zahl
der nach Deutschland stromenden Flichtlinge haben sich bisher nicht destabilisierend
auf die wirtschaftliche Entwicklung insgesamt oder die der Branche ausgewirkt.

MediClin gehdrt zu den groBen privaten Klinikbetreibern
Der Markt der privaten Klinikbetreiber ist ein heterogener Markt mit wenigen gro3en
Anbietern im Akutbereich. Die privaten Klinikbetreiber haben insgesamt einen Markt-

anteil von 18,2 %, gerechnet auf Basis der Bettenzahl (Stand: 2014). Im Bereich der
Rehabilitation gehort MediClin zu den gréBeren Anbietern.

' Jahresdurchschnittliche Arbeitslosenquote auf Basis aller zivilen Erwerbspersonen

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Wesentliche Verdnderungen im Markt haben sich im Vergleich zu den Vorjahren im Jahr

2015 nicht ergeben.

Ausgewahlte bundesweite Branchenzahlen

2014
Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen
Einrichtungen 1.158
Betten 165.657
Fallzahlen 1.972.853
Verweildauer in Tagen 25,3
Auslastung in % 82,4
Krankenhauser
Einrichtungen 1.980
Betten 500.680
Fallzahlen 19.148.626
Verweildauer in Tagen 7.4
Auslastung in % 77,4

Quelle: Statistisches Bundesamt

Anteil der MediClin im Jahr 2014

Einrichtungen

Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen

bundesweit 1.158
Anteil MediClin in % 2,2
in privater Tragerschaft 628
Anteil MediClin in % 41
Krankenhauser

bundesweit 1.980
Anteil MediClin in % 0,4
in privater Tragerschaft 695
Anteil MediClin in % 1,2

Quelle: Statistisches Bundesamt und eigene Berechnungen

2013

1.187
166.889
1.953.636
25,3

81,2

1.996
500.671
18.787.168
7.5

77,3

Betten

165.657
3,6
109.198
5,5

500.680
0,3
91.008
1.7

2012

1.212
168.968
1.964.711
25,5

81,0

2.017
501.475
18.620.442
7.6

77.4

Fallzahlen

1.972.853
3.9
1.277.358
6,1

19.148.626
0,2
3.217.798
1.3
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Entwicklung der Auslastung

in %

Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen
bundesweit

in privater Tragerschaft

MediClin

Krankenhauser
bundesweit

in privater Tragerschaft
MediClin

Quelle: Statistisches Bundesamt und eigene Berechnungen

2014

82,4
79,6
88,4

77.4
75,6
81,4

2013

81,2
77,9
84,7

77,3
75,6
80,9

2012

81,0
78,0
86,4

77,4
76,1
82,5

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Geschaftsverlauf

Entwicklung der Kostentragerstruktur

Die gesetzliche Rentenversicherung und die gesetzliche Krankenversicherung sind die
zwei groBten Leistungstrager fur die medizinische Rehabilitation (Segment Postakut).
Im Akutbereich sind die Leistungstrager tberwiegend die gesetzlichen Krankenkassen.

Aufteilung der Umséatze nach Kostentrdgergruppen
ohne Geschaftsfeld Pflege in %

2015 2014

I Gesetzliche Krankenkassen 65,8 66,0
Rentenversicherungstrager 26,2 26,0

Il Private Krankenkassen 7,7 7,6
Andere Kostentrager 0,3 0,4

Ertrags-, Finanz- und Vermogenslage
Ertragslage

Umsatzentwicklung und Entwicklung des Betriebsergebnisses im Konzern

Der Konzernumsatz im Geschéftsjahr 2015 in Héhe von 555,3 Mio. Euro lag um 17,3 Mio.
Euro oder 3,2 % Uber dem Vorjahreswert. Den gréBten Anteil am Umsatzwachstum
hatte wie schon im Vorjahr das Segment Postakut. Im Umsatz sind Preiseinflisse enthal-
ten, im Segment Postakut durch héhere Pflegesatze aufgrund eines gednderten und
erweiterten Leistungsangebots und im Segment Akut durch die jahrlich erfolgten An-
passungen der Landesbasisfallwerte.
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Konzernumsatz und Konzernbetriebsergebnis

in Mio. € 2015 2014
Konzern- Konzern- Konzern- Konzern-

umsatz EBIT umsatz EBIT

1. Quartal 136,6 1,6 132,4 -1,0
2. Quartal 137,6 5,0 134,3 4.1
3. Quartal 140,2 10,8 136,1 9,1
4. Quartal 140,9 6,2 135,2 3,4
Gesamtjahr 555,3 23,6 538,0 15,6

Der Umsatz aus Leistungen der ambulanten Versorgung betrug 16,1 Mio. Euro (Vorjahr:
17,0 Mio. Euro); davon erwirtschafteten die MVZ 8,9 Mio. Euro (Vorjahr: 10,3 Mio. Euro).

Durch den héheren Konzernumsatz und die gegentber dem Vorjahr nur um 9,1 Mio. Euro
hoéheren Aufwendungen verbesserte sich das Konzernbetriebsergebnis (Konzern-EBIT)
um 8,0 Mio. Euro von 15,6 Mio. Euro auf 23,6 Mio. Euro.

Aufwendungen

Der Materialaufwand reduzierte sich gegentber dem Vorjahreszeitraum um 3,9 Mio. Euro
oder 3,6 % auf 103,1 Mio. Euro (Vorjahr: 106,9 Mio. Euro). Verringert haben sich die
Aufwendungen fur Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe um 2,3 Mio. Euro und die Aufwen-
dungen fur bezogene Leistungen um 1,6 Mio. Euro. Bei den Roh-, Hilfs- und Betriebs-
stoffen haben sich die Aufwendungen fur Arzneimittel, Laborbedarf und medizinisches
Material um 1,7 Mio. Euro reduziert. Bei den Aufwendungen flr bezogene Leistungen
verminderten sich im Wesentlichen die Aufwendungen fir Energie- und Brennstoffe um
0,6 Mio. Euro und, wegen der Wiedereingliederung der Wéasche- und Unterhaltsreini-
gung, die Aufwendungen hierftr um 1,6 Mio. Euro. Um 1,0 Mio. Euro gestiegen sind die
Aufwendungen fur Laboruntersuchungen und medizinische Fremdleistungen.

Der Personalaufwand ist wie branchentblich die gréBte Aufwandsposition im Konzern.
Er erhéhte sich gegenlber dem Vorjahreszeitraum um 9,7 Mio. Euro oder 3,1 % auf
319,8 Mio. Euro (Vorjahr: 310,1 Mio. Euro). Die wesentlichen Grinde fir die Personal-
kostensteigerung waren Entgeltsteigerungen, eine hohere Mitarbeiterzahl (+92 Voll-
zeitkrafte) — unter anderem auch aufgrund der Wiedereingliederung der Wasche- und
Unterhaltsreinigung. MediClin geht davon aus, dass die Personalkosten in Zukunft um
mindestens 3 % p.a. steigen werden, auch wegen héherer Entgelte aufgrund des Fach-
kraftemangels.

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Die Abschreibungen betragen 18,4 Mio. Euro (Vorjahr: 18,5 Mio. Euro) und entfallen
mit 1,2 Mio. Euro (Vorjahr: 1,2 Mio. Euro) auf immaterielle Vermégenswerte und mit
17,2 Mio. Euro (Vorjahr: 17,3 Mio. Euro) auf Sachanlagen. Die Abschreibungsquote liegt
bei 3,3 % (Vorjahr: 3,4 %).

Die sonstigen betrieblichen Aufwendungen erhéhten sich gegenlber dem Vorjahres-
zeitraum um 3,3 Mio. Euro auf insgesamt 97,2 Mio. Euro (Vorjahr: 93,9 Mio. Euro).
Der groBte unter den sonstigen betrieblichen Aufwendungen ausgewiesene Betrag
betrifft mit 50,7 Mio. Euro (Vorjahr: 50,7 Mio. Euro) Miet- und Pachtaufwendungen fur
Immobilien, medizinische Geréte, Fahrzeuge und Geschaftsausstattung. Davon entfallen
43,3 Mio. Euro (Vorjahr: 43,2 Mio. Euro) auf langfristig angemietete Immobilien und be-
treffen das Segment Postakut. Die zugrunde liegenden Mietvertrage haben eine Laufzeit
bis zum 31. Dezember 2027. Die Vertrédge sehen eine jahrliche Mietanpassung in Hohe
der Veranderung des Verbraucherpreisindexes fir Deutschland vor — maximal jedoch
2% p.a. Im Wesentlichen erhéhten sich im Jahr 2015 die Rechts- und Beratungskosten
um 1,1 Mio. Euro, die sonstigen Verwaltungskosten um 0,7 Mio. Euro, die Wartungs- und
Instandhaltungsaufwendungen um 0,6 Mio. Euro, die Abschreibungen auf Forderun-
gen um 0,4 Mio. Euro und die Beitrage, Geblhren, Abgaben und Versicherungen um

0,3 Mio. Euro.
2015 2014 Veréanderung
in %
Materialaufwand in Mio. € 103,1 106,9 -3,6
Materialaufwandsquote in % 18,6 19,9
Personalaufwand in Mio. € 319,8 310,1 +3,1
Personalaufwandsquote in % 57.6 57,6
Abschreibungen in Mio. € 18,4 18,5 -0,5
Sonstige betriebliche Aufwendungen in Mio. € 97,2 93,9 +3,6

Das Finanzergebnis betrug —3,6 Mio. Euro (Vorjahr: —=3,9 Mio. Euro). Zinsen und dhnliche
Aufwendungen reduzierten sich um 0,2 Mio. Euro.

Die Steuerquote der wesentlichen Konzernbereiche betragt 15,825 % (Korperschaftsteuer,
Solidaritatszuschlag). Eine Anderung des Steuersatzes ist nicht in Sicht.

Im Geschaftsjahr 2015 betrug das den Aktionaren der MediClin AG zuzurechnende
Konzernergebnis 16,5 Mio. Euro (Vorjahr: 8,5 Mio. Euro). Das unverwasserte und
verwasserte Ergebnis je durchschnittlich ausgegebene Aktie bzw. gewinnberechtigte
Aktie betragt 0,35 Euro (Vorjahr: 0,18 Euro).
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Berichterstattung der Segmente

Umsatzerlose und Segmentergebnisse

Der Konzern tatigte mehr als 90 % seiner Umsatze mit den gesetzlichen Rentenversiche-
rungstragern und den gesetzlichen Krankenkassen. Im Jahr 2015 entfielen im Segment
Postakut 47,9 % (Vorjahr: 47,9 %) der Segmentumsatze auf die Rentenversicherungstrager
und 43,4 % (Vorjahr: 43,4 %) auf gesetzliche Krankenversicherungen. Im Segment Akut
betrug der Umsatzanteil der gesetzlichen Krankenversicherungen am Segmentumsatz
92,7 % (Vorjahr: 92,7 %).

Der Anteil des Segments Postakut am Konzernumsatz betrug 59,6 % (Vorjahr: 58,4 %),
der Anteil des Segments Akut 37,2 % (Vorjahr: 38,5 %) und des Geschéftsfelds Pflege
2,5 % (Vorjahr: 2,4 %).

Umsatzerlose

in Mio. € 2015 2014 Veranderung
in %

Postakut 330,9 314,4 +5,2
Akut 206,7 207,3 -0,3
Sonstige Aktivitaten und Uberleitung 17,7 16,3 +9,4
davon Geschaftsfeld Pflege 14,1 13,1 +7.8
Konzern 555,3 538,0 +3,2

Das Segment Postakut hatte mit einem Umsatzzuwachs von 16,5 Mio. Euro den gréBten
Anteil am Umsatzplus des Konzerns in Héhe von 17,3 Mio. Euro. Insbesondere die Post-
akuteinrichtungen, die zusatzlich akutspezifische medizinische Leistungen im Rahmen
eines integrierten Versorgungskonzeptes anbieten konnten, waren kontinuierlich gut
ausgelastet. Das heif3t, zum Umsatzplus haben wesentlich die Kapazitatserweiterungen
in den Indikationen Neurologie und Psychosomatik sowie Akut-Psychiatrie beigetragen.
Insgesamt wurde hier die Bettenzahl in den letzten zwei Jahren um 146 Betten erweitert,
davon 73 Betten im Laufe des Jahres 2014 und 73 weitere im Laufe des Jahres 2015.

Im Segment Akut lag der Umsatz in H6he von 206,7 Mio. Euro um 0,6 Mio. Euro unter
dem Vorjahreswert. Darin enthalten sind die Umsatze der MVZ, die im Berichtsjahr
8,9 Mio. Euro (Vorjahr: 10,3 Mio. Euro) erwirtschaftet haben. Ohne den Umsatzrick-
gang der MVZ ware der Umsatz im Segment um 0,7 Mio. Euro gestiegen.

Das Segment Sonstige Aktivitaten und Uberleitung weist 2015 Umsatzerlése in Héhe
von 17,7 Mio. Euro (Vorjahr: 16,3 Mio. Euro) aus. Auf das Geschéaftsfeld Pflege entfallt
dabei ein Umsatz von 14,1 Mio. Euro (Vorjahr: 13,1 Mio. Euro).

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Im Segment Postakut konnten die gestiegenen Personalkosten durch den deutlich héheren
Umsatz und die gegentiber dem Vorjahr geringeren Materialkosten mehr als kompensiert
werden. Im Segment Akut fihrten die geringeren Material- und Personalkosten trotz des
leichten Umsatzriickgangs zu einem Ergebnisanstieg.

Segmentergebnisse

in Mio. € 2015 2014
Postakut 19,5 15,5
Akut 11,8 11,3
Sonstige Aktivitdten und Uberleitung -7,7 -11,2
Konzern 23,6 15,6

Aufwandspositionen

Die Materialaufwendungen im Segment Postakut lagen um 1,5 % oder 1,1 Mio. Euro
unter dem Vorjahreswert. Einsparungen ergaben sich im Wesentlichen bei den Energie-
und Brennstoffkosten (—0,4 Mio. Euro), bei der Wasche- und Unterhaltsreinigung
(0,8 Mio. Euro), beim Catering (-0,7 Mio. Euro) und bei den Fahrtkosten fur Patienten
(0,4 Mio. Euro). Gestiegen sind dagegen im Wesentlichen die medizinischen Fremd-
leistungen (+1,0 Mio. Euro).

Im Segment Akut lagen die Materialaufwendungen um 2,3 Mio. Euro unter dem Vorjahres-
wert. Zusatzlich zu den Einsparungen in den Bereichen Energie- und Brennstoffkosten
sowie Wasser und Abwasser (-0,3 Mio. Euro) und bei der Wasche- und Unterhaltsreini-
gung (- 0,4 Mio. Euro) reduzierten sich die Aufwendungen fir Arzneimittel, Laborbe-
darf und medizinisches Material (~1,6 Mio. Euro).

Materialaufwand

2015 2014 Veranderung
in %

Postakut
Materialaufwand in Mio. € 68,4 69,4 -1,5
Materialaufwandsquote in % 20,7 22,1
Akut
Materialaufwand in Mio. € 53,4 55,7 -4,1
Materialaufwandsquote in % 25,8 26,9
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Der Personalaufwand stieg im Segment Postakut um 9,8 Mio. Euro. Die Zahl der Vollzeit-
krafte erhohte sich in diesem Segment um 95 Vollzeitkrafte. Im Segment Akut verrin-
gerten sich die Personalaufwendungen um 1,5 Mio. Euro. Die Zahl der Vollzeitkrafte
reduzierte sich um 30 Vollzeitkrafte.

Personalaufwand

2015 2014 Veranderung
in %

Postakut
Personalaufwand in Mio. € 164,2 154,4 +6,4
Personalaufwandsquote in % 49,6 49,1
Akut
Personalaufwand in Mio. € 109,1 110,6 -1,4
Personalaufwandsquote in % 52,8 53,4

Investitionen

Insgesamt wurden 2015 in das Anlagevermogen 27,0 Mio. Euro (brutto) investiert. Die
Investitionen teilen sich wie folgt auf die Segmente auf:

in Mio. € 2015 2014
Postakut 18,7 10,1
Akut 6,8 9,6
Sonstige Aktivitdten und Uberleitung 1,5 1,3
Konzern 27,0 21,0
Finanzlage

Die MediClin deckt ihren Kapitalbedarf aus dem operativen Cashflow, Investitionsforder-
mitteln sowie in erster Linie aus der Aufnahme von langfristigen Finanzierungsmitteln.
Diese bestehen im Wesentlichen aus einem syndizierten Kredit der MediClin AG in Héhe
von 35,0 Mio. Euro (Vorjahr: 40,0 Mio. Euro) mit einer Laufzeit bis 2017. Als derivatives
Finanzinstrument hat die MediClin AG zur Absicherung dieses Konsortialkredits ein Zins-
begrenzungsgeschaft (Cap) abgeschlossen. Als Basiszinssatz wurde der EUR-Euribor-
Reuters-Zinssatz fur sechs Monate vereinbart. Der vereinbarte Zinshochstsatz (Cap-Rate)
betragt 2,8 %, der Bezugsbetrag 30,0 Mio. Euro. Weiterhin bestehen langfristige Dar-
lehen von insgesamt 11,3 Mio. Euro mit einer Laufzeit bis ldngstens 2026. Die Finanzie-
rungen beinhalten marktubliche Vereinbarungen zur Einhaltung bestimmter Kennzahlen
(Covenants).

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Daneben bestehen zugesagte Kreditlinien in Héhe von insgesamt 25,0 Mio. Euro. Wesent-
liche Bestandteile sind eine syndizierte Kreditlinie in Hohe von 10,0 Mio. Euro mit einer
Laufzeit bis zum Jahr 2017 sowie eine Kreditlinie der Hausbank in H6he von 15,0 Mio.
Euro fur die MediClin AG.

Gegeniiber dem Vorjahr haben sich keine wesentlichen Anderungen der Kreditfazilitaten
ergeben.

Erganzt wird die Finanzierung durch Operating-Leasing-Vertrage fur langfristig ange-
mietete Klinikimmobilien. Die zugrunde liegenden Mietvertrage haben eine Laufzeit bis
zum 31. Dezember 2027. Die Vertrage sehen eine jahrliche Mietanpassung in Hohe der
Veranderung des Verbraucherpreisindexes fur Deutschland vor — maximal jedoch 2 % p. a.

Die Summe der kiuinftigen Verpflichtungen aus diesen Operating-Leasing-Vertragen stellt
sich wie folgt dar:

in Mio. € Nominalwert Nominalwert
31.12.2015 31.12.2014

Fallig in bis zu einem Jahr 43,4 43,3
Fallig in 1-5 Jahren 173,8 173,3
Fallig nach tber 5 Jahren 304,1 346,6
521,3 563,2

Daneben wird bis 2028 eine Klinik im Rahmen eines Sale-and-Lease-back-Vertrages
finanziert. Die hieraus resultierenden kinftigen Zahlungsverpflichtungen zeigt nachfol-
gende Ubersicht:

in Mio. € Nominalwert Nominalwert
31.12.2015 31.12.2014

Fallig in bis zu einem Jahr 0,6 0,6
Fallig in 1-5 Jahren 2,2 2,2
Fallig nach Uber 5 Jahren 7.9 8,5
10,7 11,3

Mit diesem Finanzierungsmix stehen ausreichend Finanzierungsmittel zur Verfigung, mit
denen die bendtigte Liquiditat jederzeit gesichert ist.

Das Liquiditdtsmanagement der MediClin sichert das Vorhalten ausreichender Finanzie-
rungsmittel und die notwendige Flexibilitat in der Finanzierung. Eine weitere Sicherungs-
maBnahme ist die konzernweite Liquiditatsversorgung durch ein zentrales Cashpool-
Management. Freie liquide Mittel werden als kurzfristige Termingeldanlagen angelegt.
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Was die Zahlung einer Dividende betrifft, so richtet sich diese nach den wirtschaftlichen
und bilanziellen Kennzahlen des abgelaufenen Geschaftsjahres und der weiteren geplanten
Entwicklung des Konzerns. In Abhangigkeit dieser Daten unterbreitet der Vorstand dem
Aufsichtsrat einen Dividendenvorschlag, der dann gemeinsam der Hauptversammlung
vorgeschlagen wird.

Investitionen
Im Jahr 2015 wurden Investitionen ins Anlagevermdgen in Hohe von brutto 27,0 Mio. Euro

(Vorjahr: 21,0 Mio. Euro) getatigt.

Bruttozugange zum Anlagevermdégen

in Tsd. € 2015 2014
Lizenzen, Konzessionen 1.188 1.072
Firmenwerte 0 69
Grundstiicke, Gebdude 2.793 2.944
Technische Anlagen, EDV 1.654 2.135
Betriebs- und Geschaftsausstattung 12.425 13.390
Geleistete Anzahlungen und Anlagen im Bau 8.866 1.399
Finanzanlagen 31 0
Summe 26.957 21.009

Die Bruttozugdnge im Sachanlagevermdégen beliefen sich im Geschéftsjahr 2015 auf ins-
gesamt 25,7 Mio. Euro (Vorjahr: 19,9 Mio. Euro). Rund 12,1 Mio. Euro flossen in den Um-
und Erweiterungsbau der Kliniken. Davon entfielen 6,9 Mio. Euro auf den Ausbau der
Neurologie und Geriatrie, 0,7 Mio. Euro auf den Bau einer Notaufnahme und 0,3 Mio. Euro
auf den Aufbau eines ambulanten Reha-Zentrums. In Blockheizkraftwerke wurden, wie
schon im Vorjahr, 1,3 Mio. Euro investiert. Die Investitionen in die IT-Infrastruktur betru-
gen 3,2 Mio. Euro, in medizinische Gerate einschlieBlich Zubehor 4,4 Mio. Euro und
in die Einrichtung von Patientenzimmern, Behandlungs- und Burordumen 3,4 Mio. Euro.

Die Gesamtinvestitionsquote betrug 13,0 % (Vorjahr: 9,9 %). Fur Instandhaltung und
Wartung wurden 16,7 Mio. Euro (Vorjahr: 16,1 Mio. Euro) aufgewendet.

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Liquiditat

Konzernkapitalflussrechnung (verkiirzt)

in Mio. € Januar- Januar-
Dezember Dezember

2015 2014

Cashflow aus laufender Geschaftstatigkeit 28,9 32,1
Einzahlung aus Abgédngen des Anlagevermégens 0,5 2,3
Einzahlung aus Investitionsférdermitteln 6,4 5,2
Auszahlungen fur Investitionen des Anlagevermdégens -25,9 -20,0
Cashflow aus Investitionstatigkeit -19,0 -12,5
Tilgung von Finanzschulden -6,7 -6,5
Cashflow aus Finanzierungstatigkeit -6,7 -6,5
Zahlungswirksame Verdnderung der liquiden Mittel 3,2 13,1
Liquide Mittel am Anfang der Periode 26,3 13,2
Liquide Mittel am Ende der Periode 29,5 26,3

Der Cashflow aus laufender Geschaftstatigkeit verringerte sich um 3,2 Mio. Euro von
32,1 Mio. Euro auf 28,9 Mio. Euro. Darin enthalten sind Zinsauszahlungen von 1,2 Mio.
Euro (Vorjahr: 1,5 Mio. Euro). Die Zahlungen flr Steuern betrugen nach Erstattung netto
0,6 Mio. Euro (Vorjahr: 1,8 Mio. Euro). Die Veranderung der langfristigen Ruickstellungen

in Hohe von 2,1 Mio. Euro (Vorjahr: 9,0 Mio. Euro) resultiert im Wesentlichen aus den Zu-
fuhrungen zu den Ruckstellungen fir Pensionen und dhnliche Verpflichtungen. Von der
Veranderung der anderen kurzfristigen Vermogenswerte entfallen 3,6 Mio. Euro auf den
Wegfall der Verschiebung vorzeitig geleisteter Mietzahlungen im Dezember 2013 fur
Januar 2014. Dartiber hinaus stiegen die Forderungen aus Lieferungen und Leistungen
um 5,4 Mio. Euro.

Der Cashflow aus Investitionstatigkeit betrug —19,0 Mio. Euro (Vorjahr: —12,5 Mio. Euro).
Fur immaterielle Vermégenswerte wurden brutto 1,1 Mio. Euro (Vorjahr: 1,1 Mio. Euro)
ausbezahlt. Die Bruttoinvestitionen in das Sachanlagevermégen belaufen sich auf 24,8 Mio.
Euro (Vorjahr: 18,9 Mio. Euro). Den Bruttoinvestitionen stehen zugeflossene Investitions-
férdermittel von 6,4 Mio. Euro (Vorjahr: 5,2 Mio. Euro) gegendber. Die Fordermittel ent-
fallen im Wesentlichen auf das MediClin Herzzentrum Coswig, die MediClin Hedon
Klinik, das MediClin Maritz-Klinikum und das MediClin Krankenhaus Plau am See.

Der Cashflow aus Finanzierungstatigkeit betragt —6,7 Mio. Euro (Vorjahr: —6,5 Mio.
Euro). Er beinhaltet die Tilgung bestehender Darlehensverpflichtungen in Hohe von
—6,7 Mio. Euro (Vorjahr: —6,5 Mio. Euro).

Die liquiden Mittel am Ende der Periode erhéhten sich daher um 3,2 Mio. Euro auf
29,5 Mio. Euro (Vorjahr: 26,3 Mio. Euro).
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Vermodgenslage

Bilanzstruktur

in Mio. € 31.12.2015 in % der 31.12.2014 in % der
Bilanzsumme Bilanzsumme

Aktiva
Langfristige Vermdgenswerte 217,4 66,0 212,8 67,4
Kurzfristige Vermégenswerte 112,0 34,0 102,8 32,6
329,4 100,0 315,6 100,0

Passiva
Eigenkapital 169,1 51,3 153,9 48,8
Langfristige Schulden 103,8 31,5 108,3 34,3
Kurzfristige Schulden 56,5 17,2 53,4 16,9
329,4 100,0 315,6 100,0

Die Bilanzsumme hat sich um 13,8 Mio. Euro erhoht. Auf der Aktivseite stiegen die Sach-

anlagen um 5,6 Mio. Euro, die Forderungen aus Lieferungen und Leistungen um 5,4 Mio.

Euro und die liquiden Mittel um 3,2 Mio. Euro. Auf der Passivseite stieg das Eigenkapital

aufgrund des Konzernbilanzgewinns um 15,2 Mio. Euro. Die langfristigen Schulden redu-

zierten sich um 4,4 Mio. Euro, insbesondere durch Darlehenstilgung gegentber Kredit-

instituten in H6he von 6,3 Mio. Euro. Der Anstieg der kurzfristigen Schulden um 3,1 Mio.

Euro beruht nahezu vollstandig auf dem Anstieg der laufenden Ertragsteuerverbind-

lichkeiten.

Im Berichtsjahr wurde die formale Darstellung der Bilanz gegeniber den Vorjahren ge-

andert, die Vorjahreszahlen wurden angepasst. Fir weitere Erlauterungen, auch zu den

einzelnen Bilanzpositionen, verweisen wir auf die entsprechenden Kapitel im Konzern-

anhang.

Mitarbeiter

Die Zahl der Mitarbeiter, gerechnet in Vollzeitkraften, betrug im Berichtsjahr 2015

durchschnittlich 6.524 (Vorjahr: 6.432 Vollzeitkrafte). Gegeniber dem Vorjahr hat sich

die Zahl der Vollzeitkrafte um 92 Vollzeitkréfte oder um 1,4 % erhoht. Die Zahl der
Auszubildenden betrug im Jahr 2015 im Durchschnitt 252 Auszubildende (Vorjahr: 222

Auszubildende).

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Anzahl der Mitarbeiter im Konzern und in den Segmenten im Jahresdurchschnitt

ausgewiesen in Vollzeitkraften 2015 2014 Veranderung
Postakut 3.398 3.303 +95
Akut 1.964 1.994 -30
Sonstige Aktivitaten 1.162 1.135 +27
davon Geschaftsfeld Pflege 183 175 +8
davon Geschéftsfeld Service
(inkl. Verwaltung) 979 960 +19
Konzern 6.524 6.432 +92

Der Umsatz je Vollzeitkraft stieg im Berichtsjahr gegentiber dem Vorjahr um 1.469 Euro
oder 1,8 % und die durchschnittlichen Personalkosten je Vollzeitkraft erhéhten sich um

802 Euro oder 1,7 %.

Kennzahlen je Vollzeitkraft im Konzern

in€

Umsatz je Vollzeitkraft

Personalkosten je Vollzeitkraft

2015

85.124
49.017

2014

83.655
48.215
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Nachtragsbericht

Der Vorstandsvorsitzende der MEDICLIN Aktiengesellschaft, Herr Volker Feldkamp, ver-
|asst das Unternehmen in gegenseitigem Einvernehmen mit dem Aufsichtsrat zum
31. Marz 2016. Was die Neubesetzung des Vorstands anbelangt, so hat der Aufsichtsrat
in seiner Sitzung am 26. Februar 2016 entschieden, den bisher aus zwei Personen
bestehenden Vorstand um eine Person zu erweitern. Zum 1. April 2016 wird Herr Volker
Hippler (46) die Nachfolge von Herrn Feldkamp antreten und ab dem 1. Juli 2016 wird
Herr UIf Ludwig (45) dem Vorstand der MediClin AG angehoren. Beide Herren besitzen
langjdhrige Erfahrung im Gesundheitswesen.

Seit dem 1. Januar 2016 sind keine Vorgange von besonderer Bedeutung eingetreten,
von denen sich MediClin einen wesentlichen Einfluss auf die Vermogens-, Finanz- und
Ertragslage des Konzerns erwartet.

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Prognosebericht

Ist- und Zielwerte der Steuerungskennzahlen

Im Segment Postakut entwickelten sich die Umsatzerlése und das Segmentergebnis
besser als erwartet. Beigetragen haben hierzu nicht unerheblich die Kliniken, die neben
ihrem rehabilitativen Angebot zusatzlich medizinische Leistungen der Akut-Neurologie
und Akut-Psychosomatik im Rahmen eines integrierten Versorgungskonzeptes anbieten
konnten. Die Belegung der neu geschaffenen Kapazitaten in diesen Indikationen stieg
schneller als geplant. Im Segment Akut reduzierte sich der Umsatz gegentber dem Vor-
jahr. Dem Segment zugeordnet werden die Leistungen der ambulanten Versorgung. Die
Erl6se aus der ambulanten Versorgung verringerten sich, da anders als im Vorjahr nur acht
Medizinische Versorgungszentren zum Umsatz beitrugen. Trotz des Umsatzriickgangs
konnte das Ergebnisziel fir das Segment aufgrund von Prozess- und Kostenoptimierung
erreicht werden. Diese Entwicklung fuhrte dazu, dass das Konzernbetriebsergebnis
besser ausfiel als urspringlich prognostiziert. Der Vorstand hatte mit Vorlage der Zahlen
zum 30. September 2015 die Guidance flr das Konzernbetriebsergebnis angehoben
und die Prognosen der anderen Steuerungskennzahlen entsprechend kommentiert.

Ist 2014 Prognose 2015 Aktualisiert
zum 30.09.2015

Umsatzwachstum

Konzern in % +4,5 +3,0 bestatigt
Segment Postakut in % +6,4 +4,0 bis +4,5 besser
Segment Akut in % +2,2 +2,0 bis +2,5 schlechter
EBIT

Konzern in Mio. € 15,6 15 bis 17 19 bis 21
EBIT

Segment Postakut in % 49 4,5 bis 5,0 besser
Segment Akut in % 54 4,5 bis 5,0 bestatigt

Solides Wirtschaftswachstum im Jahr 2016 erwartet

In ihrem Jahreswirtschaftsbericht 2016 geht die Bundesregierung davon aus, dass die
deutsche Wirtschaft trotz der Kriege und Krisen des Jahres 2015 und des daraus resul-
tierenden schwierigen Umfelds stabil weiterwachsen wird. Getragen werden soll das
Wachstum wie schon in den Vorjahren insbesondere durch den privaten Konsum. Eine
weiter steigende Zahl der Erwerbstatigen und ebenfalls weiter steigende Lohne und
Gehalter sollen neben Investitionen des Staates fur eine stabile Binnenkonjunktur sorgen.
Das deutsche Bruttoinlandsprodukt (BIP) soll 2016 preisbereinigt um 1,7 % steigen.

Ist 2015

+3,2
+5,2
-0,3

23,6

5,9
57

Ausblick 2016

+3,0
+5,0 bis +6,0
+4,0 bis +5,0

24 bis 26

5,5 bis 6,0
5,5 bis 6,0
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Am 27. November 2015 hat der Deutsche Bundestag den Bundeshaushalt 2016 mit Aus-
gaben in Héhe von 316,9 Mrd. Euro und ohne Neuverschuldung beschlossen. Darin
enthalten sind zusatzliche Ausgaben im Zusammenhang mit der Aufnahme, Unterbringung
und Versorgung von Flichtlingen.

Die positive Konjunkturentwicklung und der stabile Arbeitsmarkt lassen erwarten, dass
sich die Nachfrage nach medizinischen Leistungen 2016 gegenlber dem Vorjahr nicht
andern wird.

Neue Gesetze und Regelungen im Gesundheitswesen

Gegen Ende 2015 und Anfang 2016 wurde eine Reihe von Gesetzen verabschiedet,
die 2016 erstmals Anwendung finden. Derzeit ldsst sich nicht absehen, ob und wenn ja,
welche Auswirkungen diese neuen Vorschriften auf die Geschaftsentwicklung der
MediClin haben kdnnten.

Im Januar 2016 hat das Bundeskabinett den Gesetzesentwurf zur Reform der Pflegeberufe
beschlossen. Der Bundesrat muss dem Gesetz noch zustimmen. Die neue Pflegeaus-
bildung soll auf einen Einsatz in allen Arbeitsfeldern der Pflege vorbereiten. Die finanziel-
len Lasten der neuen Ausbildung sollen gerecht auf ausbildende und nicht ausbildende
Einrichtungen verteilt werden, um Wettbewerbsnachteile ausbildender Betriebe zu vermei-
den. Vorgesehen ist, dass ab 2018 mit der neuen Pflegeausbildung begonnen werden
kann.

Das Ende Dezember 2015 vom Bundestag beschlossene , Gesetz fur sichere digitale Kom-
munikation und Anwendungen im Gesundheitswesen (E-Health-Gesetz)” gibt vor, wie
die Einfihrung einer digitalen Infrastruktur mit hdchsten Sicherheitsstandards und die
Einfihrung nutzbringender Anwendungen der elektronischen Gesundheitskarte umge-
setzt werden sollen. Bis Mitte 2018 sollen Arztpraxen und Krankenhé&user flachendeckend
die digitale Infrastruktur nutzen kénnen. Die Bundesregierung geht davon aus, dass
eine sichere digitale Infrastruktur die Gesundheitsversorgung fir alle Beteiligten verbessert.

Im November 2015 wurde das Gesetz zur Reform der Strukturen der Krankenhausversor-
gung (Krankenhausstrukturgesetz) vom Deutschen Bundestag beschlossen. Es beinhaltet
die von der Bund-Lénder-Arbeitsgruppe zur Krankenhausreform ausgearbeiteten Eck-
punkte zur Krankenhausreform 2015. Die Arbeitsgruppe war vom Bundesgesundheitsminis-
terium (BMG) eingesetzt worden. Das Gesetz sieht vor, dass der Behandlungsqualitat
bei der Vergitung eine groBere Bedeutung beizumessen ist. Das Gesetz sieht auch vor,
dass im Zusammenhang mit der Starkung der Qualitat eine Verbesserung der pflegerischen
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Patientenversorgung einhergehen muss. Dies soll erreicht werden durch die Einfihrung
eines neuen Pflegestellen-Férderprogramms, durch die Umwandlung des Versorgungs-
zuschlags in einen Pflegezuschlag, durch eine Verbesserung der Tariflohnrefinanzierung
und durch die Einsetzung einer Expertenkommission. Die Kommission hat am 1. Oktober
2015 ihre Arbeit aufgenommen. Sie soll bis spatestens Ende 2017 prifen, ob im DRG-
System oder Uber ausdifferenzierte Zusatzentgelte der allgemeine Pflegebedarf sowie
der patientenspezifische hohere Pflegebedarf in den Krankenhausern sachgerecht abge-
bildet werden. Neben dem Pflegebedarf ist auch der entsprechende Personalbedarf zu
ermitteln. Die Ergebnisse der Kommission sind abzuwarten, um geeignete MaBnahmen
vornehmen zu kénnen.

Im September 2015 wurde vom BMG die Steigerung der Grundlohnrate fir das Jahr
2016 mit 2,95 % (2015: 2,53 %) bekannt gegeben. Die deutliche Steigerung ist der guten
wirtschaftlichen Lage geschuldet, sodass insbesondere Personalkostensteigerungen
leichter kompensiert werden kénnen.

Die gesetzliche Rentenversicherung tGbernimmt Leistungen zur medizinischen und beruf-
lichen Rehabilitation bei Erwerbstatigen. Die 2014 eingefiihrte Demografiekomponente
stellt sicher, dass der demografisch bedingte temporare finanzielle Mehrbedarf bei der
Festsetzung der jdhrlichen Ausgaben fir Leistungen zur Teilhabe an RehabilitationsmaB-
nahmen bertcksichtigt wird. Fir 2014 betrug die Erhéhung 100 Mio. Euro, sie steigt bis
auf 233 Mio. Euro im Jahr 2017. Nach 2017 wird die zuséatzliche Erhéhung des Reha-
Budgets schrittweise wieder abgebaut, da die geburtenstarken Jahrgange nach und nach
in Rente gehen. Welche Auswirkung die Neuermittlung des Reha-Budgets auf die zu-
kiinftige Entwicklung der MediClin haben wird, lasst sich derzeit nicht prognostizieren.

Die Anwendung des Entgeltsystems fir psychiatrische und psychosomatische Einrichtun-
gen (Psych-Entgeltgesetz) ist ab 2017 fur alle Einrichtungen verpflichtend. Es sieht die
schrittweise Abldésung tagesgleicher Pflegesatze durch auf Basis empirischer Daten kalku-
lierte leistungsorientierte Tagesentgelte vor, um mehr Vergitungsgerechtigkeit zwischen
den Einrichtungen zu ermdglichen. Die Einflihrung des Entgeltsystems erfolgt im Rahmen
eines lernenden Systems mit einer vierjdhrigen Einfihrungsphase (budgetneutrale Phase
von 2013 bis 2016) und einer fiinfjahrigen Uberfihrungsphase (Konvergenzphase von 2017
bis 2021). In der budgetneutralen Phase sollen den Einrichtungen durch die Anwendung
des neuen Entgeltsystems keine Gewinne oder Verluste entstehen.
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MediClin wird 2016 weiter wachsen

Da sich aus heutiger Sicht weder bei den wirtschaftlichen noch bei den branchenspezi-
fischen Rahmenbedingungen gravierende Anderungen abzeichnen, geht der Vorstand
der MediClin davon aus, dass sich die positive Geschaftsentwicklung des Konzerns im Jahr
2016 fortsetzen wird.

Das Umsatzwachstum soll wie 2015 durch Kapazitatserweiterungen in stark nachgefrag-
ten Indikationen erfolgen. Ein besonderer Fokus wird dabei auf die Férderung von
Standorten mit Wachstumspotenzial und auf die Erweiterung bestimmter medizinischer,
therapeutischer oder pflegerischer Angebote gerichtet. Dazu gehért auch die gezielte
Errichtung von Exzellenzzentren (Center of Excellence) sowohl in den Segmenten Post-
akut und Akut als auch im Geschéaftsfeld Pflege. Unterstitzt wird die Vernetzung der
Kliniken in der Region durch innovative Versorgungskonzepte, das heiBt durch Koopera-
tionen mit Akutkrankenhdusern, um die Belegungssicherheit zu erhéhen und integrierte
Versorgungskonzepte zwischen Akutmedizin und Rehabilitation zu férdern.

Durch die Skaleneffekte eines zentralen Einkaufs und mithilfe eines stringenten Kosten-
managements werden die Materialaufwendungen 2016 unterproportional zum Kon-
zernumsatz steigen. Bei den Personalkosten wird im Jahr 2016 von einer Steigerung von
mindestens 3,0 % ausgegangen.

Im Jahr 2015 wurden insgesamt 27,0 Mio. Euro (brutto) investiert. Ein groBer Teil der
Investitionen floss in bauliche Erweiterungen und ModernisierungsmaBnahmen, aber
auch in medizinische Gerate und Zubehor. Die baulichen MaBnahmen betreffen tber-
wiegend die Neurologie, die Geriatrie und eine Notfallaufnahme. Auch 2016 wird
MediClin in wachstumsstarken Bereichen die Kapazitaten erweitern und das Leistungs-
angebot gezielt ausbauen. Geplant sind Investitionen in der GréBenordnung des
Berichtsjahres.

Die Finanzierung des internen Wachstums ist gesichert und erfolgt vor allem aus dem
Cashflow.

Zusammenfassung und Ausblick

Die Geschaftsentwicklung des MediClin-Konzerns im Jahr 2016 wird aus heutiger Sicht
vom Vorstand positiv bewertet. Die Nachfrage nach medizinischen, therapeutischen
und pflegerischen Dienstleistungen wird weiter steigen. Aufgrund der guten wirtschaft-
lichen Rahmenbedingungen geht der Vorstand davon aus, dass — sofern die Kosten-
tradger ihr Ausgabeverhalten nicht gravierend éndern — die Nachfrage nach dem Versor-
gungsangebot der Segmente und des Geschaftsfelds Pflege mindestens auf dem Niveau
des Vorjahres liegen wird. Im Segment Postakut erwartet der Vorstand aufgrund des
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groBeren Anteils an spezifischen Akutleistungen in den Postakutkliniken eine Stabilisie-
rung des Umsatzes und Ergebnisses auf dem hohen Niveau des Vorjahres. Im Segment
Akut geht der Vorstand von einer leichten Umsatzsteigerung und einer weiteren Ergeb-
nisverbesserung aus. Die gute Auslastung und die Fallzahlenentwicklung im Monat Januar
2016 deuten auf einen guten Start in das Geschaftsjahr 2016 hin.

Fur 2016 geht der Vorstand von einem Umsatzanstieg im Konzern von 3,0 % und
einem Konzernbetriebsergebnis (Konzern-EBIT) in der GroBenordnung zwischen 24 und
26 Mio. Euro aus. Dabei soll das Umsatzwachstum im Segment Postakut zwischen 5,0 %
und 6,0 % und im Segment Akut zwischen 4,0 % und 5,0 % betragen. In beiden Seg-
menten soll eine EBIT-Marge zwischen 5,5 % und 6,0 % erzielt werden.
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Risiko- und Chancenbericht

Die Risikoinventur wird durch eine Reihe weiterer Instrumente zur Risikoidentifikation
und Risikopravention ergdnzt. Im operativen Bereich sind dies zum Beispiel:

aus dem patientenorientierten Risikomanagement

MediClin betreibt eigene Einrichtungen und bietet dort medizinische und therapeutische
Dienstleistungen an. Die Gesundheit und das Wohl der Patienten sind Verpflichtungen,
die hohe MaBstdbe an den Umgang mit Risiken und deren Minimierung stellen. Aufgrund
der langjahrigen Tatigkeit als Klinikbetreiber und der fihrenden Marktposition im Sektor
Rehabilitation ist MediClin in der Lage, sowohl die operativen als auch die unternehme-
rischen Risiken realistisch einzuschatzen. Was die Wahrnehmung von Chancen anbe-
langt, so bietet die Gesundheitsbranche eine Reihe von Wachstumsmaglichkeiten, die
MediClin aufgrund ihres Geschaftsmodells der integrierten Versorgung verbunden mit
einem Regionalkonzept gut nutzen kann. Jedoch gilt generell, dass die Erzielung eines
wirtschaftlichen Erfolgs und die damit verbundene Realisierung von Geschaftschancen
immer auch mit Risiken verbunden sind.

Risiko- und Chancenmanagement

Ziel des Risiko- und Chancenmanagements ist die Erfassung und Steuerung wesentlicher
Risiken, denen der Konzern und die einzelnen Einrichtungen ausgesetzt sind, sowie die
Erfassung von Chancen, die sich dem Konzern und den einzelnen Einrichtungen bieten.
Bezlglich der Vorgehensweise wurden konzernweit glltige organisatorische Regelungen
verabschiedet und Instrumente implementiert, die ein moglichst frihzeitiges Erkennen
derzeitiger und zukinftiger Risiken und Chancen gewahrleisten. Die Vorgehensweise
im Umgang mit potenziellen Risiken und Chancen sowie die Regelungen zur Ablauf-
organisation der Risikoinventur sind fur die Mitarbeiter aller MediClin-Einrichtungen
und -Geschaftsbereiche verbindlich. Die Verantwortlichkeiten und Kommunikationswege
sind klar definiert.

Der Risikomanagementbericht, in dem die Ergebnisse der jahrlich durchgefiihrten Risiko-
und Chanceninventur zusammengefasst werden, dient der Dokumentation und Kom-
munikation von potenziellen Risiken sowie deren Fritherkennung und Steuerung. Der
Ergebnisbericht zur Risikoinventur enthélt in aggregierter Form die identifizierten Risiken
und Risikobewertungen aus Konzernsicht und die wirtschaftlichen Chancen. Da er im
Vorfeld der jahrlichen Wirtschaftsplanung erstellt wird, ist er neben den internen Uber-
wachungs- und Kontrollsystemen ein wichtiger Bestandteil der Risiko- und Chancen-
managementstrategie der MediClin.

das systematische Beschwerdemanagement
die permanente Patientenzufriedenheitsbefragung

die softwaregestitzte Plattform zur Erfassung von Beinahe-Fehlern
(CIRS) in Zusammenarbeit mit der Assekuranz AG in definierten Kliniken

die konzernweite Datenschutzrichtlinie

aus dem mitarbeiterorientierten Risikomanagement

die systematische Umsetzung von Arbeitsschutzanforderungen
(MAAS-BGW) und deren Zertifizierung in Einrichtungen der MediClin

die Meldeplattform zur Erfassung von Beinahe-Fehlern (CIRS)

systematische Mitarbeiterbefragungen

aus dem Risikomanagement fur IT-Systeme

Orientierung an den Vorgaben der IT-Grundschutzkataloge
des Bundesamts fur Sicherheit in der Informationstechnik (BSI)

Definition und Umsetzung verbindlicher, konzernweiter IT-Standards

Konzentration von Leistungen in einem zentralen Rechenzentrum,
das eine hochwertige, sichere sowie weitestgehend standardisierte
IT-Infrastruktur bereitstellt

zentrale Steuerung und Kontrolle der Sicherheitsaktualisierungen der
IT-Systeme (Patchmanagement), zentraler Prozesse und Regelungen
far das Benutzermanagement (Verzeichnisdienst)

zentraler Zugriffsschutz fur den gesamten Netzwerkverkehr in das
MediClin-Netzwerk (Firewall-Schutz)
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weitere Instrumente zur Minimierung von Risiken
die Konzernrichtlinie zum Umgang mit Medizingeraten
die Katastrophen- und Evakuierungsplanung/Pandemieplanung
die Konzernrichtlinie zur Pravention von Legionellenkontaminationen
das systematische Fehlermanagement (im Rahmen des internen QMS)

die Konzernrichtlinie zur Zusammenarbeit mit anderen Partnern des
Gesundheitswesens und der Industrie

das einheitliche und prozessorientierte Qualitdtsmanagementsystem
interne Kontrollen von zentralen Kernprozessen (IKS)

Reporting- und Benchmark-Systeme im operativen Bereich

Dem Vorstand der MediClin AG obliegt die Gesamtverantwortung fur das Risikomanage-
mentsystem. Er delegiert die Aufgaben im Rahmen des konzernweiten Risikomanage-
ments an den zentralen Risikomanager (Fachbereich Qualitat, Organisation und Revision),
an die Risikoverantwortlichen in den Einrichtungen der MediClin sowie an die Abtei-
lungsleiter der zentralen Fachbereiche und Abteilungen. Die Verantwortlichkeiten sind
somit an die Inhaltsbereiche gekoppelt.

Risiken

Nachstehend werden die Risiken aufgefihrt, die sich unmittelbar aus der jahrlich durch-
gefuhrten Risiko- und Chanceninventur ergeben, sowie generelle Risiken.

Die Risiko- und Chanceninventur fir das Geschaftsjahr 2015 hat weder fur den Konzern
noch fir die einzelnen Einrichtungen bestandsgefahrdende Risiken — auch nicht fur
den Prognosezeitraum — ergeben. Bestandsgefahrdende Risiken sind definiert als Risiken,
deren Eintrittswahrscheinlichkeit , sehr wahrscheinlich” ist (=50 %) und deren Auswir-
kungen auf Konzernebene ,,hoch” sind (=10 % des Konzernumsatzes).

Konzernrisiken ergeben sich in folgenden Bereichen:

Branchenrisiken

Gesetzliche Anforderungen oder Anderungen gesetzlicher oder
steuerlicher Vorschriften

Verdanderungen der Wettbewerbssituation

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Risiken aus dem operativen Geschaft
Betriebliche Risiken und Prozessrisiken

Personalrisiken

Finanzrisiken
Ausfall-, Zinsanderungs- und Liquiditatsrisiken

Immobilienrisiko

Branchenrisiken

Da das Gesundheitswesen und dessen Finanzierung gesetzlich reglementiert sind, kénnen
sich Gesetzesanderungen vor allem in Bezug auf die Kostenerstattung von medizini-
schen, therapeutischen oder pflegerischen Leistungen auf die Geschaftsentwicklung der
MediClin auswirken. MediClin verfolgt intensiv die gesetzgeberischen Aktivitaten und
analysiert im Rahmen ihres Risiko- und Chancenmanagementsystems, welche Risiken
und Chancen sich fir die Ergebnissituation des Konzerns ergeben kénnten.

Was die Wettbewerbssituation der einzelnen Einrichtungen anbelangt, so kann diese

durch eine Veranderung des Leistungsspektrums eines Wettbewerbers beeinflusst werden.

Die Wettbewerbssituation kann auch dadurch beeinflusst werden, dass sich Kooperatio-
nen oder die Vernetzung mit den niedergelassenen Arzten dndern. Zwar wird an einzelnen
Standorten von Wettbewerbern ein Ausbau des Leistungsangebots geplant, MediClin
erwartet hieraus aber keine gravierenden, den jeweiligen Umsatz betreffenden Nachteile.
Durch das Regionalkonzept ist MediClin in der Lage, auf regionale Veranderungen zu
reagieren und StandortsicherungsmaBnahmen erfolgreich durchzufihren.

Risiken aus dem operativen Geschaft

Betriebliche Risiken und Prozessrisiken ergeben sich aus der Dienstleistungserbringung
und den damit verbundenen Arbeitsablaufen in den Kliniken. Die betrieblichen Risiken
liegen vor allem in hohen fixen Vorhaltekosten, die nur bis zu einem gewissen Umfang
durch Flexibilisierung der betriebsinternen Abldufe kompensiert werden kénnen.
MediClin hat eine Reihe von MaBnahmen eingeleitet, die einerseits den Break-even-Point
der einzelnen Kliniken reduzieren, andererseits durch neue Leistungsangebote die Aus-
lastung erhéhen.
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Risiken, die sich aus dem Betreiben von Kliniken und dem Umgang mit Patienten ergeben,
werden durch ein strukturiertes internes Qualitdtsmanagement minimiert. Das interne
Qualitatsmanagement ist ein wichtiger Bestandteil der Risikovorsorge und der Friher-
kennung im Bereich des operativen Leistungsgeschehens.

Was Personalrisiken betrifft, so stehen auch auf dem Markt fiir Gesundheitsberufe der-
zeit zu wenig qualifizierte Fachkrafte zur Verfligung. Dieser Engpass fuhrt zu steigenden
Personalkosten und kann aufgrund des Fehlens von qualifiziertem Personal zu Belegungs-
und damit Umsatzriickgangen in einzelnen Kliniken fiihren. MediClin betreibt ein aktives
Personalmanagement und gilt als attraktiver Arbeitgeber.

Finanzrisiken

Finanzrisiken kénnen sich in Bezug auf Ausfall-, Zinsénderungs- und Liquiditatsrisiken
ergeben. Forderungen nach dem Krankenhausentgeltgesetz (KHEntgG) bestehen gegen-
Uber den Sozialleistungstragern. Den bestehenden Risiken aus méglichen Forderungs-
ausfallen wird durch ein aktives Forderungsmanagement begegnet. Um moglichen
Ausfallrisiken vorzubeugen, wurden sowohl Einzelwertberichtigungen als auch eine pau-
schalierte Einzelwertberichtigung in angemessener Héhe gebildet. Fur Risiken aus der
Prifung des Medizinischen Dienstes der Krankenversicherungen (MDK-Priifungen) wurden
entsprechende Ruckstellungen gebildet. Zur Absicherung von Zinséanderungsrisiken
aus den bestehenden Investitionsdarlehen wurde ein Zinssicherungsgeschéft (Zins-Cap)
abgeschlossen, das wahrend der Laufzeit des Vertrages die Verzinsung auf eine Ober-
grenze fixiert (Sicherungsgeschéft). Hier bestehen keine wesentlichen Risiken. Wahrungs-
risiken bestehen ebenfalls nicht. Risiken aus Finanzierungen sind derzeit nicht erkennbar.
Eine wesentliche Fremdfinanzierung ist durch einen Konsortialdarlehensvertrag mit einem
Stichtagsbestand von 35 Mio. Euro (Vorjahr: 40 Mio. Euro) gegeben, bei dem finanzielle
Kennzahlen (Covenants) einzuhalten sind und bisher problemlos eingehalten werden.

MediClin hat den Gberwiegenden Teil der Immobilien im Segment Postakut in einem
Sale-and-Lease-back-Verfahren finanziert. Die Gesamtaufwendungen des Konzerns
fir diese Immobilienmieten belaufen sich im Berichtsjahr auf 43,3 Mio. Euro (Vorjahr:
43,2 Mio. Euro) und stellen somit einen nicht unerheblichen Kostenblock dar. Die zu-
grunde liegenden Mietvertrdge haben eine Laufzeit bis zum 31. Dezember 2027. Die
Vertrage sehen eine jahrliche Mietanpassung in Héhe der Veranderung des Verbraucher-
preisindexes flr Deutschland — maximal 2 % p.a. — vor. Strategische und operative MaB-
nahmen in den Postakutstandorten sollen zu Umsatz- und Ergebnissteigerungen in
den Kliniken fahren, sodass sich die Belastungen durch die Mieten einschlieBlich der
Mietsteigerungen nicht negativ auf den Konzern auswirken. Bisher erfolgte dies durch
Leistungserganzungen aus der Pflege, Umsatzerldsen aus den Selbstzahlerprogrammen
und durch Neuausrichtung des medizinischen und therapeutischen Angebots.

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Gesamtwirtschaftliches Risiko

Die aktuelle konjunkturelle Entwicklung in Deutschland, insbesondere im Hinblick auf
den stabilen Arbeitsmarkt, lasst aus heutiger Sicht eine weiterhin stabile Wirtschafts-
lage erwarten, sodass die Nachfrage nach medizinischen und therapeutischen Leistungen
weiter wachsen wird. MediClin partizipiert durch ihr spezifisches Leistungsangebot an
diesem Wachstum. Ein gesamtwirtschaftliches Risiko ist derzeit nicht erkennbar.

Chancen

Nachstehend werden Chancen aufgefihrt, die sich unmittelbar aus der jahrlich durch-
gefuhrten Risiko- und Chanceninventur ergeben, sowie generelle Chancen.

Chancen wurden in folgenden Bereichen ermittelt:

Chancen fur Umsatz- und Ergebniswachstum

Chancen durch die Erweiterung des Portfolios auf Einrichtungsebene
(horizontale Diversifikation)

Chancen durch die Erweiterung des Leistungsspektrums
(vertikale Diversifikation) sowie durch die Optimierung des
Leistungsspektrums zum Beispiel durch Spezialisierungen

Chancen durch Auf- und Ausbau bzw. Erweiterung der Bettenkapazitaten

Chancen aus der Optimierung der betrieblichen Ablaufe

Chancen fiir Umsatz- und Ergebniswachstum

Die Unternehmensstrategie der MediClin sieht vor, durch internes Wachstum den Kon-
zernumsatz um 3,0 % p.a. zu steigern und durch geeignete Kostenstrukturen nachhaltig
die Ertragsstarke zu sichern. Basis hierfr sind im Segment Postakut der Ausbau der
Kapazitaten in nachfragestarken Indikationen, im Segment Akut die Optimierung der
internen Strukturen und im Gesché&ftsfeld Pflege opportunistische Kapazitatserweite-
rungen.

Die Effizienz in der Versorgung der Patienten wird gesteigert, indem MediClin sich auf
bestimmte Indikationen fokussiert und sowohl standortbezogen als auch regional bzw.
Uberregional eine integrierte Versorgung anbietet. Durch die Synergien aus der Vernet-
zung bzw. Schwerpunktbildung kénnen sich Einsparpotenziale ergeben.
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Chancen aus der Optimierung der betrieblichen Ablaufe

Die Zentralisierung bestimmter Aufgaben bzw. Leistungen im Konzern fuhrt ebenfalls zu
effizienten Kostenstrukturen. Eine Kooperation mit Asklepios im Rahmen des Einkaufs
fahrt aufgrund von GréBeneffekten zu Einsparungen bei den Materialaufwendungen.

Chancen bei der Personalfindung

Die Personalpolitik der MediClin basiert auf einem breiten Angebot an Weiterbildungs-
maoglichkeiten und einer mitarbeiterorientierten Gestaltung der Arbeitsplatze. Als attrak-
tiver Arbeitgeber férdert MediClin die Mitarbeiterbindung und erlangt somit eine gewisse
Unabhangigkeit in Bezug auf Engpéasse am Arbeitsmarkt.

Finanzielle Chancen

Durch die Bérsennotierung besteht die Moglichkeit, Finanzmittel zu generieren, um
die Verschuldung zurtickzufihren oder Wachstum Uber den Kapitalmarkt zu finanzieren,
sodass Erweiterungsinvestitionen vorgenommen werden kénnen.

Generelle Marktchancen

MediClin geht davon aus, dass der Gesundheitsmarkt vor allem demografiebedingt
wachsen wird. Hinzu kommt, dass sich aufgrund der wirtschaftlichen Rahmenbedingun-
gen und der Situation am Arbeitsmarkt die Lebensarbeitszeit in den nachsten Jahren
verlangern wird. Dies bedeutet, dass die Nachfrage nach qualifizierten Leistungen zur
medizinischen Rehabilitation, die die Leistungs- und Arbeitsfahigkeit erhalten, steigen
wird. MediClin stellt sich auf diese Marktveranderung durch ein entsprechendes Leistungs-
angebot ein.

Sonstige Chancen und Risiken

Im Geschaftsjahr 2014 wurde dem Vorstand der MediClin AG ein von einem Aktionar
beauftragtes anwaltliches Gutachten vorgelegt, in dem die Ansicht vertreten wird, dass
die von MediClin an den OIK-Fonds gezahlten Mieten fiir die in den Jahren 1999 bis
2002 in den Immobilienfonds eingebrachten und zurtickgemieteten Kliniken als Gberh&ht
anzusehen seien. Weiterhin wird in diesem Rechtsgutachten auf mogliche Anspriiche
hingewiesen und auf die besondere Situation, dass die Anteilseignerinnen des Fonds
gleichzeitig auch direkt oder indirekt Aktionarinnen der MediClin AG sind (u.a. ERGO

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Versicherungsgruppe AG — ERGO) bzw. bis 2011 waren (Provinzial Rheinland Lebens-
versicherung AG — Provinzial). Die derzeit vorliegenden Erkenntnisse lassen noch keine
abschlieBende Beurteilung darliber zu, ob und inwieweit die Mieten markttblich oder
markunublich sind oder waren. Aufgrund dieses Sachverhalts sind keine bilanziellen
Konsequenzen erforderlich.

Beurteilung und Zusammenfassung
der Risiko- und Chancensituation

Das Risikoportfolio der MediClin besteht aus Risiken, die MediClin nicht beeinflussen
kann, wie Konjunktur, Gesetzgebung und Budgetpolitik der Kostentrager. Die Situation
in diesen Bereichen beobachtet und analysiert MediClin regelmaBig. Beinflussbare
Risiken sind die operativen Risiken, die durch entsprechende Uberwachungs- und Kontroll-
systeme friihzeitig erkannt werden, sodass sie vermieden werden kénnen.

Im Geschaftsjahr 2015 hat sich gegentber dem Vorjahr die Risiko- und Chancenlage
insgesamt nicht wesentlich verandert. MediClin ist, sowohl was externe als auch interne
Risiken anbelangt, gut abgesichert. Die Risiken und deren mégliche Auswirkungen sind
bekannt, ebenso wie die einzuleitenden MaBnahmen. Die sich zeigenden Chancen werden
analysiert und die Realisierung gegebenenfalls in die Wege geleitet.

Risiken, die sich im Geschaftsjahr 2016 (Prognosezeitraum) ergeben und zu Abweichun-
gen in der Umsatz- und/oder Ergebnisentwicklung fiihren kénnten, werden wie folgt
bewertet:

Auswirkung/
Eintrittswahrscheinlichkeit

Branchenrisiken

Gesetzliche Anforderungen oder Anderungen gesetzlicher
oder steuerlicher Vorschriften gering/unwahrscheinlich

Veranderungen der Wettbewerbssituation gering/wahrscheinlich

Risiken aus dem operativen Geschaft
Betriebliche Risiken und Prozessrisiken gering/unwahrscheinlich

Personalrisiken gering/wahrscheinlich

Finanzrisiken
Ausfall-, Zinsanderungs- und Liquiditatsrisiken gering/unwahrscheinlich

Immobilienrisiko gering/unwahrscheinlich

Aus heutiger Sicht bestehen fur die zukinftige Entwicklung der MediClin keine Risiken, die
die Ertrags-, Finanz- und Vermdégenslage des Konzerns wesentlich beeintrachtigen kénnten.
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Internes Kontrollsystem und Risikomanagementsystem
bezogen auf den Konzernrechnungslegungsprozess

Der Vorstand einer Aktiengesellschaft hat nach § 91 Abs. 2 AktG daflr zu sorgen, dass
geeignete MaBnahmen getroffen werden, insbesondere ein Uberwachungssystem ein-
gerichtet wird, damit den langfristigen Fortbestand der Gesellschaft gefdhrdende Ent-
wicklungen frih erkannt werden und die kurzfristige Zahlungsfahigkeit gewahrleistet
ist. Dem dient das interne Kontrollsystem im Hinblick auf den Rechnungslegungsprozess.
Es gewahrleistet einerseits einen effizienten Rechnungslegungsprozess und dient ande-
rerseits dazu, die mit den unternehmerischen Aktivitaten verbundenen Risiken friihzeitig
zu erkennen und angemessen zu bewerten, um durch geeignete MaBBnahmen recht-
zeitig gegensteuern zu kénnen.

Wichtiger Bestandteil des internen Kontrollsystems ist die zentrale Organisation von
Dienstleistungen in der Konzernzentrale in Offenburg. Zentralisiert sind unter anderem
die Finanzbuchhaltung, das Controlling, das Personalwesen, die Lohn- und Gehalts-
abrechnung, das Qualitdtsmanagement, das Versicherungswesen sowie das Vertrags-
management.

Die einheitliche Rechnungslegung wird durch konzernweite Richtlinien sowie einen
konzerneinheitlichen Kontenplan gewahrleistet. Die im Bereich Rechnungslegung ver-
wendeten EDV-Systeme sind durch geeignete Sicherheitseinrichtungen gegen unbefugten
Zugang geschutzt. Die Konsolidierung der Daten aus den Gesellschaften erfolgt zentral,
dabei findet unter anderem ein umfangreicher Abgleich konzerninterner Salden statt.
Die beteiligten Personen im Finanz- und Rechnungswesen weisen die erforderlichen
Qualifikationen auf. Eine Funktionstrennung ist bei der Bearbeitung der Aufgaben
gegeben. Bei den rechnungslegungsrelevanten Prozessen sind unter anderem auch IT-
basierte Kontrollen installiert. Das Vier-Augen-Prinzip ist gewahrt. Die Erstellung des
Konzernabschlusses und der Einzelabschlisse erfolgt im Konzernrechnungswesen.

Die Fakturierung erfolgt zeitnah und dezentral, das Forderungsmanagement, das Mahn-
wesen und die Liquiditatsiberwachung sind zentral organisiert.

Durch die zentrale Organisation des Rechnungswesens in der Konzernzentrale in Offen-
burg wird gewabhrleistet, dass die Rechnungslegung der Kliniken einheitlich und im
Einklang mit den gesetzlichen Vorgaben, den Grundsatzen ordnungsgemaBer Buchfiihrung,
internationalen Rechnungslegungsstandards und konzerninternen Richtlinien erfolgt.
Gleichzeitig wird die Ausstattung des Rechnungswesens in personeller und materieller
Hinsicht sichergestellt. Die aus dem Rechnungslegungsprozess resultierenden Ergebnisse
liefern im Rahmen der Rechnungslegungspublizitat der Offentlichkeit zutreffende und
verlassliche Informationen hinsichtlich der Ertrags-, Finanz- und Vermdgenslage der
MediClin AG und des Konzerns.
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Sonstige Angaben

Angaben nach § 315 Abs.4 HGB bzw. § 289 Abs.4 HGB

Das gezeichnete Kapital der MEDICLIN Aktiengesellschaft besteht aus 47.500.000 Stiick
nennwertlosen Inhaberaktien. Beschrankungen des Stimmrechts der Aktien kénnen
sich aus den Vorschriften des Aktiengesetzes ergeben. So unterliegen Aktionare unter
bestimmten Voraussetzungen einem Stimmverbot (§136 AktG). AuBerdem steht der
Gesellschaft kein Stimmrecht aus eigenen Aktien zu (§ 71b AktG). Vertragliche Beschran-
kungen in Bezug auf das Stimmrecht oder die Ubertragung der Aktien sind dem Vor-
stand nicht bekannt. Direkt beteiligt an der MEDICLIN Aktiengesellschaft mit einem
Anteil gréBer 10 % sind die Asklepios Kliniken Verwaltungsgesellschaft mbH, die Asklepios
Kliniken Gesellschaft mit beschrankter Haftung, die ERGO Versicherungsgruppe AG (ERGO)
und die DKV Deutsche Krankenversicherung AG (DKV). Indirekt beteiligt sind die
Munchener Ruckversicherungs-Gesellschaft AG Gber ihre Tochtergesellschaften ERGO
und DKV, die Asklepios Kliniken Gesellschaft mit beschrankter Haftung Gber die Asklepios
Kliniken Verwaltungsgesellschaft mbH und Dr. Bernard gro3e Broermann tber die Asklepios
Kliniken Verwaltungsgesellschaft mbH und die Asklepios Kliniken Gesellschaft mit
beschrénkter Haftung. Aktien mit Sonderrechten, die Kontrollbefugnisse verleihen, gibt
es nicht. Arbeitnehmer, die am Kapital der MediClin beteiligt sind, Gben ihre Kontroll-
rechte wie andere Aktiondre aus. In 2015 wurde der Hauptversammlung keine Erméch-
tigung zum Erwerb eigener Aktien zur Beschlussfassung vorgelegt. Die Bestimmungen
Uber die Ernennung und Abberufung der Vorstandsmitglieder entsprechen den gesetz-
lichen Regeln. Das Gleiche gilt fiir die Angaben zur Anderung der Satzung. Es bestehen
keine wesentlichen Vereinbarungen, die unter der Bedingung eines Kontrollwechsels
infolge eines Ubernahmeangebots stehen. Auch bestehen fir diese Félle keine Entschadi-
gungsvereinbarungen der Gesellschaft mit Mitgliedern des Vorstands oder Arbeitnehmern.

Erkldrung zur Unternehmensfiihrung nach § 289a HGB

Der Vorstand sieht die Erklarung zur Unternehmensfihrung als Chance, die Stabilitat
und Nachhaltigkeit der Unternehmensftihrung der MEDICLIN Aktiengesellschaft zu
kommunizieren. Er méchte dies an leicht zuganglicher Stelle tun und veréffentlicht daher
die Erklarung auf der Homepage des Unternehmens unter http://www.mediclin.de/
corporate-governance. Die Erkldrung beinhaltet die relevanten Angaben zur Unterneh-
mensfuhrung, eine Beschreibung der Arbeitsweise von Vorstand und Aufsichtsrat, die
Zusammensetzung und Arbeitsweise der Ausschiisse sowie die Entsprechenserkldarung
nach §161 AktG und den Corporate Governance Bericht.
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Erklarung des Vorstands nach § 312 Abs. 3 AktG

.Wir erkldren, dass die Gesellschaft bei den im Bericht Gber die Beziehungen zu verbun-
denen Unternehmen aufgefiihrten Rechtsgeschaften im Geschaftsjahr 2015 nach den
Umstanden, die in dem Zeitpunkt bekannt waren, in dem die Rechtsgeschafte vorge-
nommen wurden, bei jedem Rechtsgeschaft eine angemessene Gegenleistung erhalten
hat. MaBnahmen, durch die die Gesellschaft benachteiligt wurde und tber die an dieser
Stelle zu berichten ware, wurden keine getroffen.”

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

MediClin AG (Kurzform)

Der Jahresabschluss der MEDICLIN Aktiengesellschaft, Offenburg, ist wie im Vorjahr nach
den Vorschriften des Handelsgesetzbuches und den besonderen Vorschriften des Aktien-
gesetzes aufgestellt. Die MediClin AG als borsennotierte Gesellschaft erfillt alle Anfor-
derungen des Kapitalmarktes und kann diesen auch zur Kapitalbeschaffung nutzen.

Entwicklung der Vermégens- und Finanzlage

Bilanzstruktur

in Mio. € 31.12.2015 in % der 31.12.2014 in % der
Bilanzsumme Bilanzsumme

Aktiva
Langfristige Vermdgenswerte 2334 91,1 234,0 92,9
Kurzfristige Vermégenswerte 22,7 8,9 17,7 7.1
256,1 100,0 251,7 100,0

Passiva
Eigenkapital 207,7 81,1 200,4 79,6
Langfristige Schulden 36,8 14,4 43,1 17,1
Kurzfristige Schulden 11,6 4,5 8,2 3.3
256,1 100,0 251,7 100,0

Die nach Fristigkeit gegliederte Bilanz weist eine Bilanzsumme auf, die gegeniber dem
Vorjahr um 4,4 Mio. Euro hoher ist. Die kurzfristigen Vermégenswerte beinhalten im
Wesentlichen Forderungen gegeniber verbundenen Unternehmen, die sich um 4,4 Mio.
Euro erhdhten, sowie liquide Mittel. Diese erhéhten sich um 0,7 Mio. Euro.

Die langfristigen Schulden verringerten sich um 6,3 Mio. Euro vor allem aufgrund von
Darlehenstilgungen. Die kurzfristigen Schulden erhéhten sich um 3,4 Mio. Euro, was im
Wesentlichen auf einen Anstieg der Steuerrtickstellungen sowie der Verbindlichkeiten
gegenuber verbundenen Unternehmen zuriickzufthren ist.
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Entwicklung der Ertragslage
Die MediClin AG weist keine Umsatzerldse aus. Die Entwicklung der sonstigen betrieb-
lichen Ertréage und der sonstigen betrieblichen Aufwendungen der MediClin AG sind in

nachfolgenden Tabellen dargestellt:

Sonstige betriebliche Ertrage

in Tsd. € 2015 2014
Erlése aus Managementleistungen 146 146
Ertrage aus der Auflésung von Ruckstellungen 80 72
Sonstige Ertrage 26 30

252 248

Sonstige betriebliche Aufwendungen

in Tsd. € 2015 2014
Prifungs- und Beratungskosten 1.328 1.240
Sonstige Verwaltungskosten 356 346

davon Vergitung des Aufsichtsrats 203 206
davon Kosten der Hauptversammlung 87 87
davon Nebenkosten des Geldverkehrs 64 51
Werbung und Offentlichkeitsarbeit 132 134
Versicherungen 101 100
Sonstige Aufwendungen 166 144
2.083 1.964

Das Finanzergebnis der MediClin AG beinhaltet Vorabausschittungen auf den Jahres-
Uberschuss 2015 bzw. Bilanzgewinn 2015 von Tochtergesellschaften in Hohe von insge-
samt 12,3 Mio. Euro (Vorjahr: 10,4 Mio. Euro Vorabausschittungen sowie 1,9 Mio. Euro
Entnahme aus Kapitalrlicklage). Es fielen Zinsen und ahnliche Ertrage in Hohe von

1,1 Mio. Euro (Vorjahr: 1,2 Mio. Euro) sowie Zinsen und ahnliche Aufwendungen in Hohe
von 1,0 Mio. Euro (Vorjahr: 1,4 Mio. Euro) an. Die MediClin AG erwirtschaftete im Ge-
schaftsjahr 2015 einen Jahrestberschuss in Hohe von 7,4 Mio. Euro (Vorjahr: 3,5 Mio. Euro).

Es wurden im Jahresdurchschnitt zwei Angestellte beschaftigt (Vorjahr: zwei Angestellte).
Beziglich Angaben zu Bilanz und Anlagenspiegel der MEDICLIN Aktiengesellschaft wird
auf den Jahresabschluss und den Anhang der MEDICLIN Aktiengesellschaft verwiesen.

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Aussage zur Vermégens-, Finanz- und Ertragslage der MediClin AG

Der Vorstand beurteilt die Ertragslage der MediClin AG als gesichert und die Finanz- und
Vermdgenslage als solide.

Ausblick

Die Ertragsstruktur der MediClin AG hangt wie in den Vorjahren auch im Jahr 2016
ursachlich von der wirtschaftlichen Entwicklung der Tochterunternehmen und damit des
Konzerns insgesamt ab.
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Vergutungsbericht

Der Vergutungsbericht beinhaltet die Angaben, die nach den Erfordernissen des deutschen
Handelsrechts, erweitert durch das am 11. August 2005 in Kraft getretene Gesetz lber
die Offenlegung der Vorstandsvergttungen (VorstOG), Bestandteil des Anhangs und
des Lageberichts sind. MediClin hat von der Opting-out-Klausel keinen Gebrauch ge-
macht. Die Darstellung der Vorstandsvergltung folgt nicht der im Deutschen Corporate
Governance Kodex empfohlenen Darstellungsweise. Die Grinde hierfir werden in der
Entsprechenserklarung nach § 161 AktG sowie in der Erklarung zur Unternehmensfih-
rung nach §289a HGB erldutert. Beide Dokumente wurden auf der Internetseite unter
www.mediclin.de/investor-relations veréffentlicht und sind dort als Download verflgbar.

Vergitung des Vorstands

Die Vergltung des Vorstands setzt sich zusammen aus einer Festvergitung (Fixum) und
einer vom Aufsichtsrat beschlossenen variablen Tantieme, bestehend aus einem Short
Term Incentive (STI) und einem Long Term Incentive (LTI), deren H&he sich an der Ver-
besserung des operativen Ergebnisses und an der Erfullung vorgegebener qualitativer
Ziele orientiert.

Das Fixum wird monatlich als Gehalt ausgezahlt und betrug im Jahr 2015 fur Herrn Volker
Feldkamp 350 Tsd. Euro und fir Herrn Jens Breuer 255 Tsd. Euro.

Die variable Vergltung des Vorstandsvorsitzenden Volker Feldkamp besteht aus einem
STl von maximal 450 Tsd. Euro p.a. und einem LTI von maximal 150 Tsd. Euro fir insge-
samt drei Jahre. Das STI orientiert sich anteilig zu 70 % an der Verbesserung des operativen
Konzernergebnisses der MediClin AG und zu 30 % an der Erfullung qualitativer Ziele.
MaBgeblich fur die Berechnung des STl ist das Erreichen des Ziel-EBITDAs des Konzerns
fur das jeweilige Geschaftsjahr, welches sich nach bestimmten Kriterien und einem Ziel-
erreichungsgrad berechnet. Fur das Geschéaftsjahr 2014 wurde das STI fur Volker Feldkamp
auf insgesamt 396 Tsd. Euro (entspricht 88 % der Maximaltantieme) festgelegt. MaB-
geblich fur die Auszahlung des LTl ist das Erreichen von qualitativen oder quantitativen
Zielen, die mit dem Vorsitzenden des Vorstands vereinbart wurden. Der LTI betragt bei
Zielerreichung max. 50 Tsd. Euro p.a. Uber die endgiiltige Hohe entscheidet der Aufsichts-
rat am Ende des dritten Jahres (31.12.2016).

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

Die variable Vergutung des Finanzvorstands Jens Breuer entspricht in ihrem Aufbau der
Vergltung des Vorstandsvorsitzenden. Das STl war auf maximal 180 Tsd. Euro p.a. und
das LTI auf maximal 120 Tsd. Euro fir insgesamt drei Jahre festgesetzt. Fir das Geschafts-
jahr 2014 wurde das STI fur Jens Breuer auf insgesamt 156 Tsd. Euro (entspricht 86,7 %
der Maximaltantieme) festgelegt. Am 31. Mai 2015 endete der Dreijahreszeitraum des LTI
flr Herrn Breuer. Aufgrund der maximalen Zielerreichung wurde das LTI in voller Hohe
gewadhrt.

Insgesamt belief sich die Vergltung des Vorstands im abgelaufenen Geschaftsjahr 2015
auf 1,2 Mio. Euro (Vorjahr: 1,3 Mio. Euro) und setzt sich wie folgt zusammen:

in€ 2015 Volker Jens Breuer Vorstand
Feldkamp gesamt

Festvergutung 350.000 255.000 605.000
sonstige VergUtungsbestandteile 7.800 8.736 16.536
Summe laufende Vergiitung 357.800 263.736 621.536
einjahrige variable Vergutung 396.000 156.000 552.000
mehrjahrige variable Vergiitung 50.000 16.667 66.667
Summe variable Vergiitungen 446.000 172.667 618.667
Insgesamt 803.800 436.403 1.240.203
in€ 2014 Volker Jens Breuer Vorstand
Feldkamp gesamt

Festvergutung 350.000 220.000 570.000
sonstige Vergutungsbestandteile 7.800 8.736 16.536
Summe laufende Vergiitung 357.800 228.736 586.536
einjahrige variable Vergltung 450.000 195.500 645.500
mehrjahrige variable Vergiitung 50.000 63.333 113.333
Summe variable Vergiitungen 500.000 258.833 758.833
Insgesamt 857.800 487.569 1.345.369

Versorgungszusagen an den Vorstand bestehen derzeit nicht. Die sonstigen Vergltungs-
bestandteile betreffen Sachbeziige aus Dienstwagengestellung.
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Aufsichtsratsvergiitung

Die VergUtung des Aufsichtsrats ist in der Satzung geregelt. Die gegenwartig gelten-
den Vergutungsregeln fur den Aufsichtsrat wurden von der Hauptversammlung am
26. Mai 2010 beschlossen.

Danach erhalten die Mitglieder des Aufsichtsrats neben dem Ersatz ihrer baren Auslagen
und einer ihnen fir die Aufsichtsratstatigkeit zur Last fallenden Umsatzsteuer eine
feste, nach Ablauf des Geschaftsjahres zahlbare Vergtitung, die sich fur jedes Mitglied
auf 10 Tsd. Euro beziffert. Ferner erhalt jedes Mitglied eine variable Vergttung von

3 Tsd. Euro fir jedes Prozent Dividende, das Uber einen Prozentsatz von 4 %, berechnet auf
den Betrag des Grundkapitals, hinaus ausgeschdittet wird, héchstens jedoch 12 Tsd. Euro.
Die Auszahlung erfolgt nach Abschluss der Hauptversammlung, die Uber die Gewinn-
verwendung fir das Geschaftsjahr beschlieBt, fur das die Vergitung bezahlt wird.
Der Vorsitzende des Aufsichtsrats erhalt das Doppelte und sein Stellvertreter den andert-
halbfachen Betrag der festen Vergitung. Jedes Mitglied eines Ausschusses des Auf-
sichtsrats, der wenigstens einmal im Geschaftsjahr zusammentritt, erhalt einen Zuschlag
in Héhe von 10 %, der Vorsitzende des Ausschusses einen Zuschlag in Hohe von 20 %
der festen Vergiitung. Jedes Mitglied des Prifungsausschusses erhalt einen Zuschlag in
Hohe von 25 %, der Vorsitzende des Prifungsausschusses einen Zuschlag in Hohe von
50 % der festen Vergutung. Wenn ein Mitglied des Aufsichtsrats zur gleichen Zeit mehrere
Amter innehat, fiir die eine erhéhte Vergiitung gewdahrt wird, erhalt es nur die Vergii-
tung fir das am hochsten vergttete Amt.

Die Mitglieder des Aufsichtsrats erhalten fir jede personliche Teilnahme an einer Prasenz-
sitzung des Aufsichtsrats und eines seiner Ausschisse ein Sitzungsgeld von 250,00 Euro
pro Sitzung. Beginnt oder endet das Amt eines Aufsichtsratsmitglieds oder die mit
einer erhohten Vergltung verbundene Funktion im Laufe eines Geschaftsjahres, erhalt
das Aufsichtsratsmitglied die Vergltung bzw. die erhdhte Vergiitung zeitanteilig.

In den Jahren 2015 und 2014 wurde keine erfolgsabhangige (variable) Vergitung
ausbezahlt.

Zusammengefasster Lagebericht und Konzernlagebericht

in € ohne Umsatzsteuer 2015 2014
Dr. Ulrich Wandschneider (Vorsitzender) 23.250 24.000
Hans Hilpert (stellvertretender Vorsitzender) 17.250 18.000
Dipl.-Kfm. Michael Bock 14.250 13.000
Dr. Bernard groBe Broermann (ab 28.05.2015) 7.070 -
Dr. Daniel von Borries (bis 04.09.2014) - 9.209
Walburga Erichsmeier 12.264 13.500
Dr. Tom Giessler 12.514 14.750
Irmtraud Girkan (ab 23.10.2014) 11.000 1.918
Carsten Heise (bis 28.05.2015) 5.568 14.000
Rainer Laufs (ab 23.10.2014) 10.750 2.168
Stephan Leonhard 16.750 15.750
Dr. Jochen Messemer (bis 04.09.2014) - 8.194
Klaus Muller (bis 31.07.2014) - 6.308
Thomas Muller 12.000 12.750
Eleonore Seigel 14.000 14.000
Matthias H. Werner (ab 01.08.2014) 12.743 4.941
Insgesamt 169.409 172.488

Im Geschéftsjahr 2015 bestanden wie auch schon 2014 keine Kredite gegentber
Mitgliedern des Aufsichtsrats.

MEDICLIN Aktiengesellschaft

Offenburg, 4. Méarz 2016

Der Vorstand

Zukunftsgerichtete Aussagen

Dieser Bericht enthélt in die Zukunft gerichtete Aussagen, die auf aktuellen Einschatzungen des Managements
beruhen. Worter wie , antizipieren”, ,annehmen®, ,glauben”, ,einschatzen”, ,erwarten”, ,beabsichtigen”,
Lkoénnen/kénnten”, ,planen”, ,projizieren”, ,sollten” und ahnliche Begriffe kennzeichnen solche vorausschauenden
Aussagen. Solche Aussagen sind gewissen Risiken und Unsicherheiten unterworfen, die auf den gegenwartigen

Annahmen und Prognosen der Unternehmensleitung der MediClin AG beruhen. Sollten einer dieser Unsicherheits-

faktoren oder andere Unwagbarkeiten eintreten oder sollten sich die den Aussagen zugrunde liegenden
Annahmen als unrichtig erweisen, konnten die tatséchlichen Ergebnisse wesentlich von den in diesen Aussagen
genannten oder implizit zum Ausdruck gebrachten Ergebnissen abweichen. Es ist von der MediClin AG weder

beabsichtigt noch tbernimmt die MediClin AG eine gesonderte Verpflichtung, solche zukunftsgerichteten Aus-

sagen laufend zu aktualisieren und fortzuschreiben, um sie an Ereignisse oder Entwicklungen nach dem
Erscheinen dieses Geschaftsberichts anzupassen.
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Konzernabschluss der MEDICLIN Aktiengesellschaft
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Konzernbilanz zum 31. Dezember 2015

AKTIVA' PASSIVA'
Anhang 31.12.2015 Vorjahr Anhang 31.12.2015 Vorjahr
in€ in Tsd. € in€ in Tsd. €
LANGFRISTIGE VERMOGENSWERTE EIGENKAPITAL
Geschaftswerte und sonstige immaterielle Vermégenswerte (1) Anteil MediClin-Konzern
Konzessionen, Lizenzen 1.677.124 1.765 Gezeichnetes Kapital (15) 47.500.000 47.500
Geschafts-/Firmenwerte 48.483.841 48.589 Kapitalriicklage (16) 129.391.829 129.392
Geleistete Anzahlungen 235.305 192 Gewinnricklage (17) -18.028.936 -16.645
50.396.270 50.546 Konzernbilanzgewinn/-verlust (18) 10.625.613 -5.910
e men 2 169.488.506 154.337
Grundstucke, grundstlcksgleiche Rechte und Bauten Anteile nicht beherrschender Gesellschafter (19) -349.124 -390
einschlieBlich der Bauten auf fremden Grundstticken 102.297.106 105.115 169.139.382 153.947
Technische Anlagen und Maschinen 11.080.700 11.058
. LANGFRISTIGE SCHULDEN
Betriebs- und Geschaftsausstattung 37.856.924 36.970
Anzahlungen und Anlagen im Bau 9.929.128 2.393 Finanzschulden
161.163.858 155.536 Verbindlichkeiten gegentber Kreditinstituten (20) 39.961.711 46.267
. . . 39.961.711 46.267
Finanzielle Vermdégenswerte 3)
Beteiligungen 65.600 66 Verbindlichkeiten Finance Lease (21 6.783.381 7.064
Riickdeckungsversicherungen 1.334.067 1.458 Pensionen und &hnliche Verpflichtungen (22) 50.271.001 48.166
Sonstige Finanzanlagen 2.074 2 . .
Sonstige Riickstellungen (23) 3.712.675 3.674
1.401.741 1.526
. . . . Sonstige finanzielle Verbindlichkeiten (24) 645.999 775
Sonstige finanzielle Vermégenswerte 4) 700.000 1.700
L. . Sonstige Verbindlichkeiten (25) 2.471.213 2.345
Langfristige Ertragsteueranspriiche (5) 70.831 141
103.845.980 108.291
Aktive latente Steuern (6) 3.711.058 3.299
KURZFRISTIGE SCHULDEN
217.443.758 212.748
.. Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen 12.018.389 13.040
KURZFRISTIGE VERMOGENSWERTE
. Finanzschulden
Vorrate (7) 6.154.078 6.359 — - e
Verbindlichkeiten gegenuber Kreditinstituten (26) 6.583.865 6.645
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen (8) 67.326.001 61.974 6.583.865 6.645
Laufende Ertragsteueranspriiche 9) 79.809 86 Verbindlichkeiten Finance Lease (27) 264.509 236
Sonstige finanzielle Vermégenswerte Sonstige Riickstellungen (28) 5.220.611 5.183
Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht (10) 4.769.778 3.339 L .
L . , Laufende Ertragsteuerverbindlichkeiten (29) 3.308.917 412
Ubrige finanzielle Vermégenswerte (11) 3.191.202 3.014
7.960.980 6.353 Sonstige finanzielle Verbindlichkeiten
ST —— . ¢ - 920.317 - Verbindlichkeiten nach dem
onstige Vermogenswerte = - Krankenhausfinanzierungsrecht (30) 7.412.884 6.068
Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente (13) 29.531.984 26.347 Ubrige Verbindlichkeiten (31) 4.268.460 4.033
Zur VerauBerung gehaltene langfristige Vermégenswerte (14) 0 932 daefleer 2 10.101
Sonstige Verbindlichkeiten (32) 17.362.930 17.720
111.982.169 102.827 56.440.565 53.337
329.425.927 315.575 329.425.927 315.575
' Einige dargestellte Betrdge weichen aufgrund einer gednderten Darstellung der Bilanz von den in den Vorjahren berichteten Werten ab. ' Einige dargestellte Betrdge weichen aufgrund einer geanderten Darstellung der Bilanz von den in den Vorjahren berichteten Werten ab.

Nahere Ausfuhrungen hierzu finden Sie im Konzernanhang unter dem Punkt , Anderung des Ausweises”. Nahere Ausfiihrungen hierzu finden Sie im Konzernanhang unter dem Punkt ,Anderung des Ausweises"”.
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Konzerngewinn- und -verlustrechnung

fir das Geschéaftsjahr vom 1. Januar bis 31. Dezember 2015

Konzerngesamtergebnisrechnung

fir das Geschaftsjahr vom 1. Januar bis 31. Dezember 2015

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Anhang Jan.-Dez.2015 Vorjahr
in€ in Tsd. €
Umsatzerlose (33) 555.348.156 538.035
Sonstige betriebliche Ertrage (34) 6.734.356 6.939
Gesamtleistung 562.082.512 544.974
Materialaufwand (35)
a) Aufwendungen fir Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe —59.870.481 -62.108
b) Aufwendungen fir bezogene Leistungen —43.196.358 —44.832
-103.066.839 -106.940
Personalaufwand (36)
a) Lohne und Gehalter -270.984.274 -263.762
b) Soziale Abgaben und Aufwendungen flr Altersversorgung und Unterstlitzung —48.804.005 -46.340
-319.788.279 -310.102
Sonstige betriebliche Aufwendungen (37) -97.201.415 -93.853
Operatives Ergebnis/EBITDA 42.025.979 34.079
Abschreibungen (38) -18.416.509 -18.516
Betriebsergebnis/EBIT 23.609.470 15.563
Finanzergebnis (39)
a) Ertrage aus Beteiligungen 60.104 25
b) Zinsen und ahnliche Ertrage 30.651 13
) Zinsen und &ghnliche Aufwendungen -3.692.569 -3.915
-3.601.814 -3.877
Ergebnis vor Ertragsteuern 20.007.656 11.686
Ertragsteuern (40) -3.410.209 -3.323
Konzernergebnis 16.597.447 8.363
davon den Aktionadren der MediClin AG zuzurechnendes Konzernergebnis 16.535.858 8.503
davon den nicht beherrschenden Gesellschaftern zuzurechnendes Konzernergebnis 61.589 -140
Aktionaren der MediClin AG zuzurechnendes Konzernergebnis je Aktie 41)
unverwassert (in €) 0,35 0,18
verwassert (in €) 0,35 0,18

Anhang Jan.-Dez.2015 Vorjahr
in€ in Tsd. €

Konzernergebnis 16.597.447 8.363
Erfolgsneutrales Ergebnis (42)
Neubewertung aus leistungsorientierten Pensionszusagen und ahnlichen Verpflichtungen —1.669.457 —-7.846
Ertragsteuern 264.192 1.242
Zugang von Werténderungen, die nicht in das Konzernergebnis
umgegliedert werden -1.405.265 -6.604
davon den Aktionadren der MediClin AG zuzurechnen —-1.384.616 -6.562
davon den nicht beherrschenden Gesellschaftern zuzurechnen —-20.649 -42
Zugang von Wertanderungen, die in das Konzernergebnis
umgegliedert werden 0 0
Konzerngesamtergebnis 15.192.182 1.759
davon den Aktiondren der MediClin AG zuzurechnendes Konzerngesamtergebnis 15.151.242 1.941
davon den nicht beherrschenden Gesellschaftern zuzurechnendes Konzerngesamtergebnis 40.940 -182
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Konzernkapitalflussrechnung

Jan.-Dez. 2015

Jan.-Dez.2014

Eigenkapitalveranderungsrechnung

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015
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in€ in Tsd. €

Betriebsergebnis (EBIT) 23.609.470 15.563
Ergebnis aus Finanzaktivitaten -3.601.814 -3.877
Ergebnis aus Ertragsteuern -3.410.209 -3.323
Konzernergebnis 16.597.447 8.363
Abschreibungen auf Gegenstande des Anlagevermogens 18.416.509 18.516
Veranderung der latenten Steuern -411.938 -158
Veranderung der langfristigen Ruckstellungen 2.143.463 9.029
Veranderung der kurzfristigen Ruckstellungen 37.540 1.776
Ergebnis aus dem Abgang von Gegenstanden des Anlagevermégens —26.388 -83
Ergebnis aus sonstigen zahlungsunwirksamen Vorgdngen —-1.405.265 -6.604
Veranderung der langfristigen Ertragsteueranspriche 70.241 67
Veranderung der laufenden Ertragsteueranspriiche 6.283 763
Veranderung der sonstigen langfristigen finanziellen Vermégenswerte 1.000.000 500
Veranderung der sonstigen kurzfristigen Vermégenswerte -9.726.717 529
Veranderung der sonstigen langfristigen Schulden 126.430 -7
Veranderung der sonstigen kurzfristigen Schulden 2.095.403 -564
Cashflow aus laufender Geschaftstatigkeit 28.923.008 32.127
Einzahlung aus Abgangen des Anlagevermégens 544.481 2.271
aus dem Verkauf von Sachanlagen 544.481 2.271
Einzahlung aus Investitionsférdermitteln 6.417.930 5.196
Auszahlungen fiir Investitionen des Anlagevermégens —25.955.527 -19.976
in immaterielle Vermdgenswerte -1.107.060 -1.108

in Sachanlagen —24.817.421 —-18.868

in Finanzanlagen —31.046 0
Cashflow aus Investitionstatigkeit -18.993.116 -12.509
Tilgung von Finanzschulden —6.745.145 —-6.490
Cashflow aus Finanzierungstatigkeit -6.745.145 -6.490
Zahlungswirksame Veranderung der liquiden Mittel 3.184.747 13.129
Liquide Mittel am Anfang der Periode 26.347.237 13.219
Liquide Mittel am Ende der Periode 29.531.984 26.347

Die liquiden Mittel am Ende der Periode entsprechen der Bilanzposition Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente

und enthalten ausschlieBlich Kassenbestande und kurzfristige Guthaben bei Kreditinstituten.

in€ Gezeichnetes Kapital- Gewinn- Konzern- Anteile Anteile Summe
Kapital rucklage rucklage bilanzverlust MediClin- nicht beherr- Eigenkapital
Konzern schender
Gesellschafter
Stand 01.01.2014 47.500.000 129.391.829 —-10.081.881 -14.413.491 152.396.457 —208.040 152.188.417
Konzernergebnis - - - 8.503.246 8.503.246 -140.211 8.363.035
Erfolgsneutrales
Ergebnis - - -6.562.439 - —6.562.439 -41.813 —-6.604.252
Konzerngesamt-
ergebnis - - -6.562.439 8.503.246 1.940.807 -182.024 1.758.783
Stand 31.12.2014 47.500.000 129.391.829 -16.644.320 -5.910.245 154.337.264 -390.064  153.947.200
in€ Gezeichnetes Kapital- Gewinn- Konzern- Anteile Anteile Summe
Kapital rucklage rucklage  bilanzgewinn/ MediClin- nicht beherr- Eigenkapital
-verlust Konzern schender
Gesellschafter
Stand 01.01.2015 47.500.000 129.391.829 —-16.644.320 -5.910.245 154.337.264 —390.064 153.947.200
Konzernergebnis - - - 16.535.858 16.535.858 61.589 16.597.447
Erfolgsneutrales
Ergebnis - - -1.384.616 - -1.384.616 —-20.649 —-1.405.265
Konzerngesamt-
ergebnis - - -1.384.616 16.535.858 15.151.242 40.940 15.192.182
Stand 31.12.2015 47.500.000 129.391.829 -18.028.936 10.625.613  169.488.506 -349.124 169.139.382
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Anhang

Grundlegende Informationen

Allgemein

Die MEDICLIN Aktiengesellschaft (MediClin AG) ist ein bundesweit tatiger Klinikbetreiber.
Mit 34 Klinikbetrieben, sieben Pflegeeinrichtungen und aktuell acht Medizinischen Ver-
sorgungszentren in elf Bundeslandern verfugt der MediClin-Konzern (MediClin) Gber eine
Gesamtkapazitat von rund 8.000 Betten. Bei den Kliniken handelt es sich um Akut-
krankenhduser der Grund-, Regel- und Schwerpunktversorgung und um Fachkliniken
fur die medizinische Rehabilitation. Die MediClin ist ausschlieBlich im Inland tatig.

Die Gesellschaft ist in Deutschland registriert und seit Dezember 2000 boérsennotiert
(Amtlicher Markt/Prime Standard). Sie hat ihren Sitz in 77652 Offenburg, OkenstraBe 27.
Der MediClin-Konzern wird seit September 2011 im Wege der Vollkonsolidierung in den
Konzernabschluss der Asklepios Kliniken Gesellschaft mit beschrankter Haftung, Hamburg,
(Asklepios) einbezogen. Der Beteiligungsanteil von Asklepios an der MediClin AG
betragt insgesamt 52,73 %.

Zum Konzernabschluss fir das Geschéftsjahr 2015 der MediClin AG wurde der vorlie-
gende Anhang erstellt. Der zugrunde liegende Konzernabschluss wurde am 4. Marz 2016
vom Vorstand zur Weiterleitung an den Aufsichtsrat freigegeben. Der Jahresabschluss
der MediClin AG, der Konzernabschluss der MediClin AG und der zusammengefasste
Lagebericht und Konzernlagebericht werden im Bundesanzeiger bekannt gemacht.

Der Konzernabschluss zum 31. Dezember 2015 ist in Anwendung von § 315a Abs.1HGB
nach den Vorschriften der am Abschlussstichtag gtiltigen und von der Europaischen
Union anerkannten International Financial Reporting Standards (IFRS) des International
Accounting Standards Board (IASB), London, sowie den Interpretationen des IFRS Inter-
pretation Committee (IFRS IC) erstellt worden. Der Abschluss wurde unter der Annahme
der Unternehmensfortfiihrung aufgestellt. Der Bilanzierung liegen grundsatzlich die
fortgefiihrten Anschaffungs- und Herstellungskosten zugrunde. Die Konzerngewinn- und
-verlustrechnung wurde auf Grundlage des Gesamtkostenverfahrens erstellt.

Der Konzernabschluss ist in Euro aufgestellt. Alle Betrage sind in Tausend Euro (Tsd. Euro)
angegeben, soweit nichts anderes vermerkt ist. Innerhalb der einzelnen Bestandteile des
Konzernabschlusses sowie fur Angaben im Anhang kénnen sich Rundungsdifferenzen
aufgrund von Nachkommastellen ergeben. Der ausgewiesene Betrag entspricht jeweils
dem kaufmannisch gerundeten Betrag. Die ausgewiesenen Vorjahreswerte sind, soweit
nicht anderweitig vermerkt, nach denselben Bilanzierungs- und Bewertungsgrundsatzen
ermittelt, um die Vergleichbarkeit der veréffentlichten Zahlen zu gewahrleisten.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Anzuwendende Standards

Folgende neue bzw. gednderte Standards und Interpretationen sind erstmalig verpflich-
tend in der Berichtsperiode anzuwenden:

IFRIC 21 ,Abgaben”

Die neue Interpretation behandelt die Bilanzierung von Verpflichtungen zur Zahlung
offentlicher Abgaben, die keine Ertragsteuern darstellen. Die darin enthaltenen Rege-
lungen zielen darauf ab, klarzustellen, wann derartige Verpflichtungen in der Bilanz
anzusetzen sind. Hintergrund ist, dass derzeit Bilanzierungsunterschiede in der Praxis
existieren, insbesondere in Fallen, in denen die Verpflichtung zur Zahlung in einem Ge-
schaftsjahr entsteht, deren Hohe jedoch auf Basis historischer Finanzdaten (z. B. Umsatz-
erlose des Vorjahres) ermittelt wird. Die Interpretation schreibt nunmehr vor, dass Ver-
bindlichkeiten bzw. Ruckstellungen fur 6ffentliche Abgaben erst dann zu erfassen sind,
wenn das in der entsprechenden Gesetzesgrundlage verankerte Ereignis, das die Zah-
lungsverpflichtung auslést (sog. verpflichtendes Ereignis), stattgefunden hat.

Anderungen zu IFRS 3 ,Unternehmenszusammenschliisse”,
IFRS 13 ,Bemessung des beizulegenden Zeitwerts”
und IAS 40 ,,Als Finanzinvestition gehaltene Immobilien”

Die Anderungen an IFRS 3 und IFRS 13 betreffen Klarstellungen zur Ausnahme vom An-
wendungsbereich fur Gemeinschaftsunternehmen bzw. zum Anwendungsbereich der
sogenannten Portfolio Exception. Mit den Anderungen an IAS 40 wird festgelegt, wann
eine von einem Leasingnehmer im Rahmen eines Operating-Leasingverhaltnisses ge-
haltene Immobilie als eine als Finanzinvestition gehaltene Immobilie oder als eine vom
Eigentlmer selbst genutzte Immobilie eingestuft und bilanziert wird.

Aus vorstehenden Anderungen ergaben sich fiir MediClin keine wesentlichen Auswirkun-
gen auf den Jahresabschluss.

Von der EU-Kommission 2015 veréffentlichte, in EU-Recht
umgesetzte und zukiinftig anzuwendende Standards und
Interpretationen

Verordnung (EU) Nr. 2015/28 vom 17. Dezember 2014

Die Europaische Union hat im Amtsblatt vom 9. Januar 2015 (Verordnung (EU) Nr. 2015/28
vom 17. Dezember 2014) die im Dezember 2013 vom IASB veroffentlichten jahrlichen
Verbesserungen an den IFRS Zyklus 2010-2012 veréffentlicht und in europaisches Recht
Ubernommen.
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Die Anderungen betreffen:

Die Anderung an IFRS 2 , Aktienbasierte Vergitung” stellt die Definition von
+Austbungsbedingung” durch die Einfihrung separater Definitionen fur , Leistungs-
bedingung” und , Dienstbedingung” klar. Dartber hinaus wird auch die Definition
von ,Marktbedingungen” durch die Anderung klargestellt.

Die Anderung an IFRS 3 ,Unternehmenszusammenschliisse” stellt klar, dass eine
Verpflichtung zur Zahlung einer bedingten Gegenleistung, die die Definition eines
Finanzinstruments erfullt, als eine finanzielle Verbindlichkeit oder als Eigenkapital
basierend auf den Definitionen nach IAS 32 ,Finanzinstrumente: Darstellung” zu
klassifizieren ist. Dartiber hinaus stellt die Anderung klar, dass fiir nicht als Eigen-
kapital eingestufte Gegenleistungen, sowohl finanzieller als auch nicht finanzieller
Art, eine Bewertung zum beizulegenden Zeitwert zu jedem Abschlussstichtag erfolgt.
Diesbeziigliche Anderungen des beizulegenden Zeitwerts sind im Gewinn oder Ver-
lust zu erfassen. IFRS 9 , Finanzinstrumente”, 1AS 37 ,Ruckstellungen, Eventual-
verbindlichkeiten und Eventualforderungen” und IAS 39 ,Finanzinstrumente:
Ansatz und Bewertung” wurden entsprechend angepasst.

Die Anderungen an IFRS 8 ,Geschaftssegmente” fordern im Falle der Zusammen-
fassung von Geschaftssegmenten die Angabe der diesbezlglich zugrunde liegenden
Beurteilungen des Managements. Weiterhin sehen die Anderungen eine Uberleitungs-
rechnung vom Segmentvermdgen zum Konzernvermdgen vor.

Die Anderung an IAS 24 ,Angaben Uber Beziehungen zu nahestehenden Unter-
nehmen und Personen” stellt klar, dass ein Unternehmen, das Dienstleistungen
im Bereich der Unternehmensfihrung fur die Berichtseinheit oder das Mutterunter-
nehmen der Berichtseinheit erbringt, ein nahestehendes Unternehmen der Berichts-
einheit ist.

Die Anderungen an IAS 16 ,Sachanlagen” und IAS 38 , Immaterielle Vermégens-
werte” stellen klar, dass bei Anwendung des Neubewertungsmodells der Brutto-
buchwert auf eine Art und Weise angepasst wird, die im Einklang mit der Neubewer-
tung des Buchwerts steht.

Die Anderungen treten in der EU fir Geschéftsjahre in Kraft, die am oder nach dem
1. Februar 2015 beginnen. Eine frithere Anwendung ist zulassig. Die Anderungen
werden keinen wesentlichen Einfluss auf den Konzernabschluss der MediClin haben.

Verordnung (EU) Nr. 2015/29 vom 17. Dezember 2014

Die EU hat im Amtsblatt vom 9. Januar 2015 (Verordnung (EU) Nr. 2015/29 vom 17. Dezem-
ber 2014) die im November 2013 vom IASB veréffentlichten Anderungen an IAS 19
JLeistungen an Arbeitnehmer” ver6ffentlicht und in europaisches Recht ibernommen.
Diese Anderungen sollen die Bilanzierung der Beitrdge von Arbeitnehmern oder Dritten
zu leistungsorientierten Planen vereinfachen und klarstellen.

Die Anderungen treten in der EU fur Geschéaftsjahre in Kraft, die am oder nach dem
1. Februar 2015 beginnen. Eine frithere Anwendung ist zuldssig. Die Anderungen werden
keinen wesentlichen Einfluss auf den Konzernabschluss der MediClin haben.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Verordnung (EU) Nr. 2015/2113 vom 23. November 2015

Die Europaische Union hat im Amtsblatt vom 24. November 2015 (Verordnung (EU)
Nr.2015/2113 vom 23. November 2015) die im Juni 2014 vom IASB veréffentlichten Ande-
rungen an IAS 16 ,Sachanlagen” und IAS 41 ,Landwirtschaft” vertffentlicht und
damit in europdisches Recht Gbernommen. Nach IAS 41 werden bislang alle biologischen
Vermogenswerte erfolgswirksam zum beizulegenden Zeitwert abzuglich geschatzter
Verkaufskosten bewertet. Nach den Anderungen sind ,fruchttragende Gewdchse" kiinftig
wie Sachanlagen nach IAS 16 zu bilanzieren, ihre Frichte sind dagegen auch kunftig
nach IAS 41 zu bilanzieren. Als Folgednderung werden aufgrund der Anderungen an IAS
16 und IAS 41 die Standards IAS 1, Darstellung des Abschlusses”, IAS 17 , Leasing-
verhaltnisse”, IAS 23 ,Fremdkapitalkosten”, IAS 36 ,Wertminderung von Vermdgens-
werten” und IAS 40 ,Als Finanzinvestition gehaltene Immobilien” entsprechend
geandert werden. Die Anderungen sind retrospektiv fiir Geschaftsjahre anzuwenden,
die am oder nach dem 1. Januar 2016 beginnen. Diese Anderungen sind fiir MediClin
nicht relevant.

Verordnung (EU) Nr. 2015/2173 vom 24. November 2015

Die Europaische Union hat im Amtsblatt vom 25. November 2015 (Verordnung (EU) Nr.
2015/2173 vom 24. November 2015) die im Mai 2014 vom IASB unter dem Titel , Bilan-
zierung von Erwerben von Anteilen an gemeinschaftlichen Tatigkeiten” veréffentlichten
Anderungen an IFRS 11 ,Gemeinsame Vereinbarung” veréffentlicht und in europa-
isches Recht tibernommen. Die Anderungen betreffen die bilanzielle und erfolgsrechne-
rische Erfassung von Gemeinschaftsunternehmen und gemeinschaftlichen Tatigkeiten,
insbesondere die Bilanzierung des Erwerbs von Anteilen an einer gemeinschaftlichen Tatig-
keit, die einen Geschaftsbetrieb im Sinne des IFRS 3, Unternehmenszusammenschlisse”
darstellt. In solchen Féllen soll der Erwerber die Grundsatze fur die Bilanzierung von Unter-
nehmenszusammenschlissen nach IFRS 3 und die in anderen IFRS festgelegten Grund-
satze der Bilanzierung von Unternehmenszusammenschlissen anwenden und die in diesen
IFRS in Bezug auf Unternehmenszusammenschlisse vorgeschriebenen Angaben machen.
Die Anderungen sind prospektiv fiir Geschéftsjahre anzuwenden, die am oder nach dem
1. Januar 2016 beginnen. Die Anderungen werden keinen Einfluss auf den Konzern-
abschluss der MediClin haben.

Verordnung (EU) Nr. 2015/2231 vom 2. Dezember 2015

Die Europaische Union hat im Amtsblatt vom 3. Dezember 2015 (Verordnung (EU) Nr.
2015/2231 vom 2. Dezember 2015) die im Mai 2014 vom IASB verdffentlichten Ande-
rungen an IAS 16 ,Sachanlagen” und IAS 38 ,,Immaterielle Vermdégenswerte” ver-
6ffentlicht und damit in européisches Recht Gbernommen. Die Anderungen betreffen
Klarstellungen zu zuldssigen Abschreibungsmethoden. Mit diesen Anderungen stellt das
IASB weitere Leitlinien zur Festlegung einer akzeptablen Abschreibungsmethode zur
Verfligung. Umsatzbasierte Abschreibungsmethoden sind demnach fir Sachanlagen
nicht und fur immaterielle Vermégenswerte lediglich in bestimmten Ausnahmefallen
zulassig. Die Anderungen sind prospektiv fiir Geschéaftsjahre anzuwenden, die am oder
nach dem 1. Januar 2016 beginnen. Die Anderungen werden keinen Einfluss auf den
Konzernabschluss der MediClin haben.
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Verordnung (EU) Nr. 2015/2343 vom 15. Dezember 2015

Die Europaische Union hat im Amtsblatt vom 16. Dezember 2015 (Verordnung (EU) Nr.
2015/2343 vom 15. Dezember 2015) die im September 2014 vom IASB ver&ffentlichten
jahrlichen Verbesserungen an den IFRS Zyklus 2012 —2014 veroffentlicht und in europa-
isches Recht ibernommen. Die Anderungen betreffen im Einzelnen:

Standard

IFRS 5

~Zur VerauBerung
gehaltene langfristige
Vermégenswerte und
aufgegebene Geschéfts-
bereiche”

IFRS 7
~Finanzinstrumente:
Angaben”

IAS 19
«~Leistungen an
Arbeitnehmer”

1AS 34
~Zwischenbericht-
erstattung”

Anderung

Anderungen in der VerduBerungsmethode

Aufnahme gesonderter Leitlinien in IFRS 5 fur Falle, in denen
ein Unternehmen einen Vermdgenswert aus der Kategorie
,Zur VerauBerung gehalten” in die Kategorie , zu Ausschiittungs-
zwecken gehalten” oder umgekehrt umklassifiziert; Aufnahme
gesonderter Leitlinien fur Félle, in denen die Bilanzierung als ,zu
Ausschittungszwecken gehalten” beendet wird.

Verwaltungsvertrage

Aufnahme zusatzlicher Leitlinien zur Klarstellung, ob ein Ver-
waltungsvertrag ein anhaltendes fortgesetztes Engagement in
Bezug auf einen Ubertragenen Vermogenswert darstellt oder
nicht.

Saldierungsangaben in verkiirzten Zwischenberichten
Klarstellung, dass die Vorschriften zu Anderungen an IFRS 7
(Dezember 2011) ,,Angaben zur Saldierung von finanziellen
Vermogenswerten und Verbindlichkeiten” in verkirzten Zwischen-
berichten nicht anzuwenden sind.

Regionalbezogene Fragestellung bei der Festlegung des
Abzinsungssatzes

Bei der Ermittlung des Rechnungszinses fir die Pensionsriick-
stellungen sind, bei ausreichender Markttiefe, erstrangige fest-
verzinsliche Unternehmensanleihen zugrunde zu legen, die in
der gleichen Wéhrung dotiert sind wie die Pensionsverpflichtung.
Beim Vorliegen keiner ausreichenden Markttiefe solcher erst-
rangigen festverzinslichen Unternehmensanleihen sind die Zins-
satze von Staatsanleihen anzuwenden.

Angabe von Informationen ,,an anderer Stelle im
Zwischenbericht”

Klarstellung der Bedeutung von ,an anderer Stelle im Zwischen-
bericht” und Aufnahme einer Vorschrift, einen Verweis auf
diese andere Stelle aufzunehmen, wenn diese nicht innerhalb
des Hauptteils des Berichts liegt.

Um die Koharenz zwischen den internationalen Rechnungslegungsstandards zu gewahr-
leisten, muss aufgrund der Anderungen an die IFRS 7 auch IFRS 1 entsprechend geédndert
werden. Die Anderungen werden keinen wesentlichen Einfluss auf den Konzern-
abschluss der MediClin haben.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Verordnung (EU) Nr. 2015/2406 vom 18. Dezember 2015

Die Europaische Union hat im Amtsblatt vom 19. Dezember 2015 (Verordnung (EU) Nr.
2015/2406 vom 18. Dezember 2015) die im Dezember 2014 vom IASB im Rahmen einer
Offenlegungsinitiative verdffentlichten Anderungen an IAS 1 ,Darstellung des Abschlus-
ses” vergffentlicht. Die Initiative hat den Zweck, die Anforderungen an Anhangangaben
zu Uberpriifen und zu verbessern. In den jetzt verdffentlichten Anderungen werden an
IAS 1 folgende klarstellende Anderungen in Bezug auf die Ausiibung von Ermessen bei
der Darstellung des Abschlusses vorgeschlagen:

Starkere Betonung des Grundsatzes der Wesentlichkeit fir den gesamten
IFRS-Abschluss inklusive Anhang

Klarstellung fiir die Untergliederung von Abschlussposten in der Bilanz und
der Gesamtergebnisrechnung

Zusatzliche Anforderungen bei der Darstellung von Zwischensummen

Klarstellung, dass Unternehmen hinsichtlich der Reihenfolge der Anhangangaben
Uber mehr Flexibilitat verfigen, wobei dabei immer die Verstandlichkeit
und Vergleichbarkeit im Auge behalten werden sollte

Streichung entbehrlicher Vorschriften und Beispiele in Bezug auf die Identifizierung
von bedeutenden Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden

Die Anderungen werden keinen wesentlichen Einfluss auf den Konzernabschluss der
MediClin haben.

Verordnung (EU) Nr. 2015/2441 vom 18. Dezember 2015

Die Europaische Union hat im Amtsblatt vom 23. Dezember 2015 (Verordnung (EU) Nr.
2015/2441 vom 18. Dezember 2015) die im August 2014 vom IASB veréffentlichten An-
derungen zu IAS 27 ,Einzelabschltsse” veroffentlicht und damit in europdisches Recht
tibernommen. Mit der Anderung wird die Equity-Methode als Bilanzierungsoption fir
Anteile an Tochterunternehmen, Joint Ventures und assoziierten Unternehmen in separaten
Abschlissen eines Investors wieder zugelassen. Die Anderungen treten fiir Berichtsjahre

in Kraft, die am oder nach dem 1. Januar 2016 beginnen. Eine vorzeitige Anwendung ist
zulassig. Die Anderung ist fir die MediClin nicht relevant.
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Noch nicht verpflichtend anzuwendende,
aber vom IASB veroffentlichte Standards

Das International Accounting Standards Board (IASB) hat eine Reihe von Anderungen bei
bestehenden IFRS/IAS und neue Interpretationen veréffentlicht, die noch nicht ver-
pflichtend anzuwenden sind, da die Anerkennung durch die EU noch nicht erfolgt ist:

Am 24. Juli 2014 hat das IASB die vierte und finale Version des neuen IFRS 9 ,,Finanz-
instrumente” vertffentlicht. Der neue Standard beinhaltet Gberarbeitete Vorgaben zur
Klassifizierung und Bewertung von finanziellen Vermégenswerten, einschlieBlich Impair-
ment-Regelungen, und erganzt die im Jahr 2013 veréffentlichten neuen Regelungen zum
Hedge Accounting. Anderungen ergeben sich, neben einer umfangreichen Erweiterung
der Anhangangaben, insbesondere bei der Neuregelung zur Ermittlung von Impairments
(Wertminderungen, insbesondere Kreditrisikovorsorge). So wird das in der Vergangen-
heit verwendete ,Incurred Loss Model”, das Verluste aus Kreditvertragen erst nach ihrem
Eintritt berlcksichtigt und damit zu spat und in zu geringem Ausmaf erfasst, durch das
neue ,Expected Loss Model” ersetzt. Dieses Modell zieht den Ansatz von Verlusten vor,
indem sowohl eingetretene als auch in der Zukunft zu erwartende Verluste erfasst wer-
den. Fur finanzielle Vermogenswerte wird die Kategorie ,,zum beizulegenden Zeitwert
mit Erfassung der Veranderungen im sonstigen Gesamtergebnis” eingefuhrt.

Die neue Kategorie wurde im Wesentlichen fir Geschaftsmodelle von Banken sowie
bestimmte Kapitalanlageportfolios von Versicherungen eingefiihrt, bei denen Vermégens-
werte sowohl zum Verkauf als auch zur Vereinnahmung von Cashflows gehalten
werden.

Die neuen Regelungen sind verpflichtend fiir Geschaftsjahre, die am oder nach dem
1. Januar 2018 beginnen, anzuwenden. Eine frilhere Anwendung ist jedoch zulassig. Die
Anderungen werden keinen wesentlichen Einfluss auf den Konzernabschluss der
MediClin haben.

Das International Accounting Standards Board (IASB) hat am 11. September 2015 als
formale Anderung des IFRS 15 verdffentlicht, dass sich der Erstanwendungszeitpunkt
von IFRS 15 ,Umsatzerldse aus Vertragen mit Kunden” um ein Jahr auf den 1. Januar
2018 verschiebt. Eine vorzeitige Anwendung von IFRS 15 ist weiterhin zuldssig.

Im Rahmen des Konvergenzprojektes zwischen IFRS und US-GAAP hat der IASB zusammen
mit dem Financial Accounting Standards Board (FASB) am 28. Mai 2014 einen aquiva-
lenten Standard zur Erléserfassung veroffentlicht. Der IFRS 15 ,, Erlose aus Vertragen mit
Kunden” ersetzt die bisherigen

IAS 18 ,Erlose”,

IAS 11 ,Fertigungsauftrage”

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

sowie die Interpretationen

IFRIC 13, Kundenbindungsprogramme”,
IFRIC 15 ,Vertrage Uber die Errichtung von Immobilien”,
IFRIC 18 , Ubertragung von Vermégenswerten durch einen Kunden” und

SIC-31 ,Umsatzerldse — Tausch von Werbedienstleistungen”.

Zukunftig sollen die Fragen, in welcher Hohe und zu welchem Zeitpunkt bzw. Uber
welchen Zeitraum Umsétze zu realisieren sind, anhand eines 5-Stufen-Modells beantwor-
tet werden. Neben dem 5-Stufen-Modell enthalt der Standard zudem eine Reihe von
weiteren Regelungen zu Detailfragestellungen wie zum Beispiel der Abbildung von Vertrags-
kosten und Vertragsanderungen, explizite Regelungen zu Mehrkomponentengeschaften
und eine Ausweitung der erforderlichen Anhangangaben. Aus den vorstehend genannten
Anderungen erwartet MediClin keine wesentlichen Auswirkungen auf die Vermégens-,
Finanz- und Ertragslage.

Am 21. Mai 2015 hat das IASB begrenzte Anderungen an seinem , International Financial
Reporting Standard fur kleine und mittelgroe Unternehmen (IFRS fur KMU)”
verdffentlicht. Die Vorschldge sind das Ergebnis einer ersten umfassenden Uberpriifung
des im Jahr 2009 veroffentlichten Standards, welche im Jahr 2012 begonnen wurde.
Die Anderungen stellen liberwiegend bestehende Vorschriften klar oder fiigen unter-
stitzende Leitlinien hinzu. Wesentliche Neuerungen bestehen hinsichtlich der nunmehr
zulassigen Anwendung des Neubewertungsmodells fiir Sachanlagevermégen, einer An-
gleichung beim Ansatz und der Bewertung latenter Steuern an die aktuellen Regelungen
des IAS 12 ,Ertragsteuern” sowie der Ubernahme der Kernprinzipien fir den Ansatz und
die Bewertung von Vermégenswerten aus Exploration und Evaluierung aus IFRS 6
+Exploration und Evaluierung von mineralischen Ressourcen”. Die Anderungen tre-
ten fir Berichtsperioden in Kraft, die am oder nach dem 1. Januar 2017 beginnen. Eine
frhere Anwendung ist zulassig. Diese Vorschriften sind fur die MediClin nicht relevant.

Das International Accounting Standards Board (IASB) hat am 13. Januar 2016 den Rech-
nungslegungsstandard IFRS 16 , Leasingverhaltnisse” veroffentlicht. Kerngedanke
des neuen Standards ist es, beim Leasingnehmer generell alle Leasingverhaltnisse und die
damit verbundenen vertraglichen Rechte und Verpflichtungen in der Bilanz zu erfassen.
Die bisher unter IAS 17 , Leasingverhaltnisse” erforderliche Unterscheidung zwischen
Finanzierungs- und Operating-Leasingvertragen entfallt damit kunftig fir den Leasing-
nehmer. Der neue Standard ersetzt |IAS 17 sowie die dazu gehdrenden Interpretationen
IFRIC 4 ,Feststellung, ob eine Vereinbarung ein Leasingverhaltnis enthalt”,
SIC 15 ,Operating-Leasingverhaltnisse — Anreize” sowie SIC 27 ,,Beurteilung des
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wirtschaftlichen Gehalts von Transaktionen in der rechtlichen Form von Leasing-
verhaltnissen”. Nach IFRS 16 werden Leasingverhaltnisse zukiinftig als Vertrage definiert,
welche die Ubertragung eines Nutzungsrechts an einem Vermégenswert tber einen
Zeitraum im Austausch fur eine Gegenleistung regeln. Der Standard ist grundsatzlich auf
Leasingverhaltnisse fur alle Vermdgenswerte anzuwenden. Ausgenommen sind:

Vertrage Uber die Erforschung von Mineralien, Ol, Gas und &hnlichen
nicht-regenerativen Ressourcen

Rechte aus Lizenzvertragen Uber Filme, Videoaufnahmen, Theaterstlcke,
Manuskripte, Patente und Urheberrechte, die in den Anwendungsbereich
von |AS 38 ,Immaterielle Vermogenswerte” fallen

Leasingvereinbarungen Uber biologische Vermdgenswerte im Anwendungsbereich
von IAS 41 Landwirtschaft beim Leasingnehmer

Dienstleistungsvereinbarungen im Anwendungsbereich von IFRIC 12 , Dienst-
leistungsvereinbarungen”

Lizenzvereinbarungen Uber geistiges Eigentum aus einem Leasingverhaltnis im
Anwendungsbereich von IFRS 15 , Erlése aus Vertragen mit Kunden”

Der wesentlichste Unterschied zur bisherigen Leasingbilanzierung ergibt sich fir den Leasing-
nehmer. Wahrend beim Leasinggeber weiterhin eine Differenzierung zwischen Finan-
zierungsleasing und Operate Leasing erhalten bleibt, entfallt beim Leasingnehmer eine
solche Klassifizierung zukiinftig. Das bedeutet, Leasingnehmer werden die Leasingver-
haltnisse — in etwa entsprechend den bisherigen Regelungen fir Finanzierungsleasing —
bilanziell in Form einer Leasingverbindlichkeit und eines entsprechenden Nutzungsrechts
am Leasinggegenstand (,right-of-use asset”) erfassen. Hiervon ausgenommen sind Leasing-
vertrdge Uber geringwertige Vermégenswerte und kurzfristige Leasingverhaltnisse (bis

zu einem Jahr), sofern der Leasingnehmer diese Ausnahmeregelung in Anspruch nimmt.
Als eine weitere Vereinfachung fur Leasingnehmer sieht der Standard einen sogenannten
Portfolio-Ansatz vor. Das bedeutet, dass unter bestimmten Voraussetzungen zwei oder
mehrere Vertrage die zum gleichen Zeitpunkt mit demselben Vertragspartner abgeschlos-
sen wurden, diese als ein Leasingverhaltnis behandelt werden kénnen.

Fur den Konzernabschluss der MediClin ergeben sich daraus aus Leasingnehmersicht weit-
reichende Anderungen, wovon drei Sachverhalte vorweg als wesentlich einzustufen
sind. Die Mietaufwendungen der MediClin belaufen sich im Jahr auf rund 50,7 Mio. Euro,
wovon knapp 43,3 Mio. Euro auf 21 langfristig angemietete Klinikimmobilien entfallen.
Die zugrunde liegenden Vertrage haben Laufzeiten bis Ende 2027. Aus heutiger Sicht
wurde der sich daraus ergebende zu bilanzierende Barwert der Leasingverbindlichkeit
bzw. Aktivwert des Nutzungsrechts dazu fihren, dass sich die Konzernbilanzsumme nahe-
zu verdoppeln wirde, was entsprechende Auswirkungen auf die Finanz- und Vermo-
genslage und den damit im Zusammenhang stehenden Kennzahlen hatte.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Die Umstellung wird kurz- bis mittelfristig aufgrund der finanzmathematischen Fortschrei-
bung der Leasingverbindlichkeit auch einen Effekt auf das Konzernergebnis haben. Da
die Leasingverbindlichkeit am Anfang der Laufzeit ihren héchsten Wert aufweist, fallt
zu Beginn des Leasingverhaltnisses ein hoherer Zinsaufwand an, der, zusammen mit den
linearen Abschreibungen der Nutzungsrechte an den Leasingobjekten, zu einem sogenann-
ten ,Front-Loading-Effekt” fuhrt. Das heif3t, dass am Anfang der Laufzeit héhere Auf-
wendungen und gegen Ende niedrigere Aufwendungen anfallen als bei einer linearen
Verteilung, die sich bei der Erfassung als Mietaufwand ergibt. Nach etwa der Halfte der
Laufzeit kehrt sich der Effekt um, sodass sich dann aufgrund des nunmehr gesunkenen
Zinsanteils eine Verbesserung des Konzernergebnisses ergibt. Damit verbunden sind
Anderungen bei den latenten Steuern. Eine weitere Auswirkung auf die Darstellung der
Ertragslage wird sein, dass sich das Betriebsergebnis zulasten des Finanzergebnisses
verbessern wird, da sich die bisher unter den sonstigen betrieblichen Aufwendungen aus-
gewiesenen Mietaufwendungen nunmehr in einen Abschreibungs- und einen Zinsanteil
aufteilen und in der Erfolgsrechnung entsprechend dargestellt werden.

Weiterhin werden sich Anderungen bei der Cashflow-Darstellung sowie eine Ausweitung
bei den Angabepflichten im Anhang ergeben.

Die verpflichtende Erstanwendung von IFRS 16 soll fiir Geschaftsjahre erfolgen, die am
oder nach dem 1. Januar 2019 beginnen. Eine vorzeitige Anwendung ist grundsatzlich
zuldssig, allerdings an die Bedingung gekntpft, dass auch IFRS 15 ,,Umsatzerl6se aus
Vertragen mit Kunden” bereits vollumfanglich angewendet wird.

Am 19. Januar 2016 hat der IASB Anderungen an IAS 12 , Ertragssteuern” veroffent-
licht. Die Anderungen betreffen den Ansatz latenter Steueranspriiche fiir unrealisierte
Verluste. Mit den Anpassungen sollen diverse Fragestellungen in Bezug auf den Ansatz
von aktiven latenten Steuern fur nicht realisierte Verluste, die sich aus den Fair Value-
Anderungen von Schuldinstrumenten ergeben und im sonstigen Ergebnis erfasst werden,
geklart werden.

Die Anderungen an IAS 12 sind fir Perioden, die am oder nach dem 1. Januar 2017 be-
ginnen, anzuwenden. Eine frihere Anwendung ist erlaubt. Die Anderungen werden keinen
wesentlichen Einfluss auf den Konzernabschluss der MediClin haben.

Im Rahmen seiner Initiative zu Angaben hat das IASB am 29. Januar 2016 Anderungen
an IAS 7, Kapitalflussrechnung” veréffentlicht. Die Anderungen haben die Zielsetzung,
die Informationen Uber die Veranderung der Verschuldung des Unternehmens zu ver-
bessern. Nach den Anderungen hat ein Unternehmen Angaben (iber die Anderungen
solcher Finanzverbindlichkeiten zu machen, deren Einzahlungen und Auszahlungen in
der Kapitalflussrechnung im Cashflow aus Finanzierungstatigkeit gezeigt werden. Dazu-
gehorige finanzielle Vermégenswerte sind ebenfalls in die Angaben einzubeziehen (z. B.
Vermdgenswerte aus Absicherungsgeschaften).
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Anzugeben sind:

Zahlungswirksame Veranderungen
Anderungen aus dem Erwerb oder der VerduBerung von Unternehmen
Wahrungskursbedingte Anderungen

Anderungen der beizulegenden Zeitwerte

Das IASB schlagt vor, die Angaben in Form einer Uberleitungsrechnung vom Anfangs-
bestand in der Bilanz bis zum Endbestand in der Bilanz darzustellen, lasst aber auch
andere Darstellungen zu.

Die Anderungen sind in Geschéftsjahren, die am oder nach dem 1. Januar 2017 beginnen,
anzuwenden; eine vorzeitige Anwendung ist zuldssig. Im Jahr der Erstanwendung brau-
chen Vorjahresvergleichsangaben nicht gemacht zu werden. Die Anderungen werden
keinen wesentlichen Einfluss auf den Konzernabschluss der MediClin haben.

Vom IASB veroéffentlichte Standards, die nicht in europaisches
Recht umgesetzt werden

Am 3. November 2015 hat die European Financial Reporting Advisory Group (EFRAG)
bekannt gemacht, dass die Europaische Kommission den Interimsstandard IFRS 14 ,,Regu-
latorische Abgrenzungsposten” zur Bilanzierung preisregulierter Geschaftsvorfalle
nicht zur Ubernahme in EU-Recht vorschlagen wird. Zielsetzung des Standards ist, Unter-
nehmen, die IFRS-Erstanwender sind und die nach ihren bisherigen Rechnungslegungs-
vorschriften regulatorische Abgrenzungsposten erfassen, zu gestatten, dies weiterhin auch
nach dem Ubergang auf die IFRS zu tun. Der Standard ist als kurzfristige Zwischen-
|6sung gedacht, bis der IASB sein langerfristiges grundlegendes Projekt zu preisregulier-
ten Geschaftsvorfallen abschlieBt. Aufgrund des auBerst limitierten Anwenderkreises
wird die Europdische Kommission eine Ubernahme nicht vorschlagen.

Vom IASB veroffentlichte Standards, deren Erstanwendung
auf unbestimmte Zeit verschoben sind

Das International Accounting Standards Board (IASB) hat am 17. Dezember 2015 beschlos-
sen, die im September 2014 vom IASB veréffentlichten Anderungen an 1AS 28 , Anteile
an assoziierten Unternehmen und Gemeinschaftsunternehmen” und IFRS 10
~Konzernabschlisse” auf unbestimmte Zeit zu verschieben.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Das IASB hat am 10. August 2015 einen Anderungsentwurf ED/2015/7 zum Anderungs-
standard an IFRS 10 und IAS 28 veroffentlicht. Die Anderungen betreffen einen Wider-
spruch zwischen den Vorschriften des IFRS 10 und des IAS 28 (2011) fur den Fall der
VerauBerung von Vermdgenswerten an ein assoziiertes Unternehmen oder ein Gemein-
schaftsunternehmen bzw. der Einlage von Vermogenswerten in ein assoziiertes Unter-
nehmen oder ein Gemeinschaftsunternehmen. Kiinftig soll der gesamte Gewinn oder
Verlust aus einer solchen Transaktion nur dann erfasst werden, wenn die verauBerten
oder eingebrachten Vermogenswerte einen Geschaftsbetrieb im Sinne des IFRS 3 dar-
stellen, unabhangig davon, ob die Transaktion als Share oder Asset Deal ausgestaltet
ist. Bilden die Vermogenswerte dagegen keinen Geschaftsbetrieb, ist lediglich eine antei-
lige Erfolgserfassung zuldssig. Urspringlich war vorgesehen, dass die Klarstellungen
erstmals flr Geschaftsjahre gelten, die nach dem 31. Dezember 2015 beginnen. Hinter-
grund far die Verschiebung des verpflichtenden Erstanwendungszeitpunkts auf un-
bestimmte Zeit ist, dass sich das IASB im Rahmen eines Forschungsprojekts zur Equity-
Methode nochmals mit derartigen Transaktionen befassen mochte. Trotz der nunmehr
durch das IASB beschlossenen Verschiebung des Erstanwendungszeitpunkts auf unbe-
stimmte Zeit, bleibt die Méglichkeit zur vorzeitigen Anwendung erhalten. Die Anderung

ist fir die MediClin momentan nicht relevant.
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Konsolidierungsgrundsatze

Die erstmalige Bilanzierung erworbener Tochterunternehmen erfolgt nach der Erwerbs-
methode. Die Anschaffungskosten des Erwerbs entsprechen dem beizulegenden Zeitwert
der hingegebenen Vermogenswerte sowie der entstandenen bzw. Gbernommenen
Schulden zum Erwerbszeitpunkt. Die im Rahmen eines Unternehmenszusammenschlusses
identifizierbaren Vermogenswerte, Schulden und Eventualverbindlichkeiten werden bei
der Erstkonsolidierung mit ihren beizulegenden Zeitwerten im Erwerbszeitpunkt bewertet,
unabhangig vom Umfang der Anteile nicht beherrschender Gesellschafter. Immaterielle
Vermogenswerte werden gesondert vom Geschafts- oder Firmenwert bilanziert, wenn
sie vom Unternehmen separierbar oder aus einem vertraglichen oder anderen Recht
resultieren und einzelverduBerbar sind. Der Uberschuss der Anschaffungskosten des Er-
werbs Uber den Anteil des Konzerns an dem zum beizulegenden Zeitwert bewerteten
Nettovermdgen wird als Firmenwert angesetzt, der unter den immateriellen Vermégens-
werten erfasst wird. GemalB IAS 36 werden Firmenwerte mindestens einmal jahrlich
einem Werthaltigkeitstest unterzogen, der zu einer Abwertung fihren kann (Impairment-
only Approach). Hierbei werden die einzelnen Einrichtungen als , Cash-generating Units”
im Sinne des IAS 36 definiert.

Forderungen und Verbindlichkeiten zwischen den in den Konzernabschluss einbezogenen
Unternehmen sowie Aufwendungen und Ertrage aus dem gegenseitigen Lieferungs- und
Leistungsverkehr sowie Zwischenergebnisse wurden eliminiert.

Anteile nicht beherrschender Gesellschafter werden innerhalb des Eigenkapitals, aber
getrennt vom Eigenkapital der Eigentimer des Mutterunternehmens ausgewiesen. Ge-
winn oder Verlust und jeder Bestandteil des sonstigen Ergebnisses werden den Eigen-
timern des Mutterunternehmens und den nicht beherrschenden Gesellschaftern zuge-
ordnet. Das Gesamtergebnis wird den Eigentimern des Mutterunternehmens und den
nicht beherrschenden Gesellschaftern selbst dann zugeordnet, wenn dies dazu fuhrt, dass
die Anteile der nicht beherrschenden Gesellschafter einen Negativsaldo aufweisen
(IAS27; 2009).

Bei den nicht beherrschenden Gesellschaftern im MediClin-Konzern handelt es sich um
5,515 % (entsprechen 1.274 Aktien) der sich im Streubesitz befindlichen Anteile an der
Kraichgau-Klinik AG, Bad Rappenau. Sie sind fir den Konzern unwesentlich. Der auf sie
entfallende Gewinn und Verlust sowie ihr Anteil am Konzerneigenkapital sind aus der
Konzerngewinn- und -verlustrechnung und der Konzerngesamtergebnisrechnung sowie
der Konzernbilanz direkt ablesbar.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Konsolidierungskreis

Mutterunternehmen des MediClin-Konzerns ist die borsennotierte MEDICLIN Aktiengesell-
schaft, Offenburg. Der Konzernabschluss und der zusammengefasste Lagebericht und
Konzernlagebericht fir den kleinsten Kreis von Unternehmen werden im Bundesanzeiger
veroffentlicht. Der Konzern der MEDICLIN Aktiengesellschaft wird einbezogen in den
Konzernabschluss der Asklepios Kliniken Gesellschaft mit beschrankter Haftung, Hamburg,
die den Konzernabschluss fur den gréBten Kreis von Unternehmen aufstellt. Deren
Konzernabschluss und Konzernlagebericht werden im Bundesanzeiger offengelegt.

Tochterunternehmen der MediClin sind alle Unternehmen, die von der MEDICLIN Aktien-
gesellschaft als Mutterunternehmen beherrscht werden, das heift, wenn die MediClin
die Verfigungsgewalt Uber das Beteiligungsunternehmen hat, die Risiken aus und die
Rechte an den veranderlichen wirtschaftlichen Erfolgen aus dem Beteiligungsengagement
innehalt und durch die Austibung ihrer Verfliigungsgewalt Gber das Beteiligungsunter-
nehmen die Moglichkeit hat, die Hohe des wirtschaftlichen Erfolgs zu beeinflussen. Die
Verfligungsgewalt ergibt sich aufgrund von bestehenden Rechten, die Tatigkeiten des
Beteiligungsunternehmens, die den wirtschaftlichen Erfolg signifikant beeinflussen,
zu bestimmen. Bei der Beurteilung der Verfigungsgewalt werden mehrere Faktoren be-
rucksichtigt, wie die Existenz und Auswirkung potenzieller Stimmrechte, die aktuell
auslibbar oder umwandelbar sind, sowie Rechte zur Ernennung, Umbesetzung oder Ab-
berufung von Mitgliedern des Managements des Tochterunternehmens.

In den Konzernabschluss werden nach den Grundsatzen der Vollkonsolidierung neben
dem Mutterunternehmen MEDICLIN Aktiengesellschaft alle Tochterunternehmen ein-
bezogen, bei denen die MediClin neben der Kapitalmehrheit auch Gber die oben genannte
wirtschaftliche Kontrolle verfuigt. Ausnahmen davon bilden die KDC-Krankenhaus-Dienst-
leistungsgesellschaft Crivitz mbH, die Muritz-Klinikum Service GmbH, die Medusplus
GmbH und die MediServ GmbH. Die Einbeziehung dieser vier Gesellschaften unterblieb,
da diese einzeln und zusammen unwesentlich sind. Die Gewinne, die auf die ,nicht be-
herrschenden Gesellschafter” dieser Tochterunternehmen entfallen, beliefen sich 2014
auf insgesamt 53 Tsd. Euro (2013: 75 Tsd. Euro). Die Anteile an diesen Gesellschaften sind
unverandert mit ihren Anschaffungskosten bilanziert.

Strukturierte Unternehmen werden konsolidiert, wenn die wirtschaftliche Betrachtung
des Verhaltnisses zwischen einem Konzernunternehmen und der Zweckgesellschaft
zeigt, dass die Zweckgesellschaft faktisch durch das Konzernunternehmen beherrscht
wird. Bei der VR-LEASING ABYDOS GmbH & Co. Immobilien KG handelt es sich um ein
strukturiertes Unternehmen, dessen Geschaftszweck es ist, die Sale-and-Lease-back-Trans-
aktion Uber die Grundstiicke und Gebaude des Rehabilitationszentrums Gernsbach/
Schwarzwald GmbH & Co. KG durchzufiihren. Der der MediClin aus dieser Gesellschaft
zuzurechnende Gewinn belief sich fiir 2014 auf 1 Tsd. Euro und der fir 2013 zuzurech-
nende Verlust auf 3 Tsd. Euro. Das fortgeschriebene anteilige Eigenkapital der MediClin
belief sich zum 31. Dezember 2014 auf —62 Tsd. Euro (31.12.2013: —63 Tsd. Euro). Weitere
Erlduterungen finden sich unter Textziffer (2) Sachanlagen.
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Die Einbeziehung der VR-LEASING ABYDOS GmbH & Co. Immobilien KG als strukturiertes
Unternehmen unterblieb, da MediClin nicht die Verfigungsgewalt Uber die Gesellschaft
besitzt und auch nicht die Rechte hat, die Renditen der VR-LEASING ABYDOS GmbH &
Co. Immobilien KG zu beeinflussen. Weiterhin kommt hinzu, dass im Rahmen der Bilan-
zierung der oben angeflihrten Sale-and-Lease-back-Transaktion Uber die Grundstlcke
und Gebaude des Rehabilitationszentrums Gernsbach als Finanzierungsleasing, der
weitaus groBte Teil des Vermogens der VR-LEASING ABYDOS GmbH & Co. Immobilien KG
bereits im Konzernabschluss der MediClin abgebildet wird.

Die MediClin Krankenhaus am Crivitzer See GmbH unterliegt — bis auf ihren einheitlichen
steuerpflichtigen wirtschaftlichen Geschaftsbetrieb — aufgrund ihres gemeinnitzigen
Satzungszwecks und der damit verbundenen Steuerbefreiung fur Kérperschaft-, Gewerbe-,
Erbschaft-, Schenkung- und Grundsteuer einer gesetzlichen Ausschittungssperre.

Die in den Konzernabschluss einbezogenen und vollkonsolidierten Tochterunternehmen
sind im Einzelnen unter Angabe der jeweiligen Beteiligungsquote in der Tabelle , Anteils-

besitz" gesondert aufgefiihrt. Gleichfalls in einer Tabelle aufgefthrt sind die nicht in den
Konzernabschluss einbezogenen Unternehmen mit dem zuletzt bekannten Jahresergeb-

nis und Eigenkapital sowie der Beteiligungsquote.

Eine Erlauterung der Tatigkeiten des Konzerns findet sich im Kapitel Segmentbericht-
erstattung.

Fur die in den Konsolidierungskreis einbezogenen Personenhandelsgesellschaften im
Sinne des § 264a Abs.1 HGB ist der vorliegende Konzernabschluss befreiend im Sinne
des § 264b HGB, sodass diese von der Verpflichtung zur Aufstellung und Offenlegung
ihres Jahresabschlusses nach den fur Kapitalgesellschaften und bestimmte Personen-
handelsgesellschaften geltenden Vorschriften befreit sind.

Zwischen der MediClin GmbH & Co. KG und der MediClin Medizinisches Versorgungs-
zentrum GmbH, Offenburg, besteht ein Beherrschungs- und Gewinnabfihrungsver-
trag. Unbeschadet eines Kiindigungsrechts aus wichtigem Grund hat der Vertrag eine
Laufzeit bis zum 31. Dezember 2018. Er verlangert sich jeweils um ein weiteres Jahr,
wenn er nicht ein halbes Jahr vor dem Beendigungstermin schriftlich gektindigt wird. Die
MediClin Medizinisches Versorgungszentrum GmbH, Offenburg, macht von dem Recht
nach § 264 Abs. 3 HGB Gebrauch, auf die Offenlegung ihres Jahresabschlusses zu ver-
zichten.

Anderungen im Konsolidierungskreis

Der Konsolidierungskreis blieb gegentiber dem Vorjahr unverandert.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Verbundene Unternehmen

Neben den Konzerngesellschaften zahlen — bis auf die VR-LEASING ABYDOS GmbH & Co.
Immobilien KG — auch die genannten nicht in den Konsolidierungskreis einbezogenen
Unternehmen zu den verbundenen Unternehmen. Da der MediClin-Konzern als Teil-
konzern in den Konzernabschluss der Asklepios-Gruppe nach den Vorschriften der
Vollkonsolidierung miteinbezogen wird, umfasst der Kreis der verbundenen Unternehmen
fir MediClin auch die zum Asklepios-Konzern gehérenden Unternehmen.

Anteilsbesitz

In den Konsolidierungskreis einbezogene verbundene Unternehmen

MEDICLIN Aktiengesellschaft, Offenburg

Cortex Software GmbH, Offenburg

Dr. Hoefer-Janker GmbH & Co. Klinik KG, Bonn

Fachklinik Rhein/Ruhr fur Herz/Kreislauf- und Bewegungssystem GmbH & Co. KG, Essen
Fachklinik Rhein/Ruhr fur Herz/Kreislauf- und Bewegungssystem Verwaltungs GmbH, Essen
Herzzentrum Lahr/Baden GmbH & Co. KG, Bad Rappenau

KB Krankenhausbeteiligungsgesellschaft mbH & Co. KG, Essen

KB Krankenhausbeteiligungsverwaltungsgesellschaft mbH, Essen
Kraichgau-Klinik Aktiengesellschaft, Bad Rappenau

Kraichgau-Klinik Bad Rappenau GmbH & Co. KG, Bad Rappenau

MC Service GmbH, Offenburg

MC Kliniken Geschaftsfihrungs-GmbH, Offenburg

MediClin a la Carte GmbH, Offenburg

MediClin Energie GmbH, Offenburg

MediClin Geschaftsfihrungs-GmbH, Offenburg

MediClin GmbH & Co. KG, Offenburg

MediClin Immobilien Verwaltung GmbH, Offenburg

MediClin Krankenhaus am Crivitzer See GmbH, Crivitz

MediClin Medizinisches Versorgungszentrum GmbH, Offenburg

MediClin MVZ Stidbaden GmbH, Offenburg

MediClin Pflege GmbH, Offenburg

MediClin Therapie GmbH, Offenburg

MPS Medizinische Personal- und Servicegesellschaft mbH Kettwig, Essen

MVZ MediClin Bonn GmbH, Bonn

MVZ-Mduritz GmbH, Waren

Rehabilitationszentrum Gernsbach/Schwarzwald GmbH & Co. KG, Bad Rappenau

T davon indirekte Beteiligung 62,353 %
2 indirekte Beteiligung
3 indirekte Beteiligung, zu 100 % zur Kraichgau-Klinik AG gehérend

Beteiligungsquote in %

31.12.2015

100,000!
100,000
100,000
100,0002
94,4853
100,000
100,000
94,485
94,4853
100,0002
94,4853
100,0002
100,0002
100,000
100,000
100,000
100,000
100,00072
100,0002
100,0007
100,0002
100,0002
100,0002
100,000
94,4853

3112.2014

100,0001
100,000
100,000?
100,0002
94,4853
100,000
100,000
94,485
94,4853
100,0002
94,4853
100,0002
100,0002
100,000
100,000
100,0002
100,000
100,0002
100,0007
100,0007
100,0002
100,0007
100,0002
100,0002
94,4853
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Nicht in den Konsolidierungs-
kreis einbezogene Unter-
nehmen in €

KDC-Krankenhaus-
Dienstleistungsgesellschaft
Crivitz mbH, Crivitz'

MediServ GmbH, Essen’
Medusplus GmbH, Essen!
Muritz-Klinikum Service GmbH,
Waren!

VR-LEASING ABYDOS

GmbH & Co. Immobilien KG,
Eschborn'

T Jahresabschluss 2015 liegt nicht vor

2 einschlieBlich atypisch stille Beteiligung
3 indirekte Beteiligung

4 steuerliches Eigenkapital

2014

13.813,86
23.890,32
25.573,78

49.678,61

37.898,34

Jahresergebnis

2013

5.268,05
86.861,81
-11.372,45

74.917,97

22.239,10

Eigenkapital gesamt

2014

69.081,91
183.856,69
77.458,73

133.898,02

-96.485,104

2013

55.268,05
159.966,37
51.884,95

134.219,41

-105.201,434

Beteiligungsquote in %

2014

69,2313
51,0003
51,0003

51,0003

44,40823

2013

67,8463
51,0003
51,0003

51,0003

44,4082.3

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Bilanzierungs- und Bewertungsgrundsatze

Die in den Konzernabschluss einbezogenen Unternehmen wenden einheitliche und
gegenlber dem Vorjahr unveranderte Bilanzierungs- und Bewertungsgrundsatze nach
den Vorschriften der IFRS an.

Soweit bei den in den Konsolidierungskreis einbezogenen Tochterunternehmen aufgrund
der spezifischen Vorschriften der Krankenhausbuchfiihrungsverordnung (KHBV) Forde-
rungen, Verbindlichkeiten, Sonderposten oder Ausgleichsposten nach dem Krankenhaus-
finanzierungsrecht (KHG) bilanziert sind, werden diese, soweit sie nicht den IFRS-Grund-
sdtzen gentgen, auf Konzernebene eliminiert.

Anderung des Ausweises

Im Geschaftsjahr 2015 wurden die passiven latenten Steuern mit den aktiven latenten
Steuern nach IAS 12.74 saldiert, sodass im Geschaftsjahr 2015 ein aktiver Steuerlberhang
ausgewiesen wird.

Zum 31. Dezember 2014 wurden 4,0 Mio. Euro und zum 1. Januar 2014 3,8 Mio. Euro
passive latente Steuern mit den aktiven latenten Steuern saldiert. Hieraus ergab sich eben-
falls ein aktiver Steueriberhang.

Im Berichtsjahr wurde zudem die formale Darstellung der Bilanz gegentiber den Vorjahren
geandert. Die Gesellschaft ist der Auffassung, dass der Abschluss nun zuverlassigere
und relevantere Informationen zur Beurteilung der Vermégenslage des Unternehmens ver-
mittelt. Die Anderungen entsprechen einer Angleichung an sonst in der Bilanzierungs-
praxis Ubliche Ausweise. Die Anderungen sind insgesamt unwesentlich fir die Vermdgens-
lage des Unternehmens. Dabei wurden neben der Neuordnung einzelner Bilanzpositionen
auch einzelne Bilanzpositionen neu bezeichnet. Die rechnungslegungsbezogenen Be-
wertungs- und Schatzmethoden blieben unverdndert.

Auf der Aktivseite sind die Anderungen im Wesentlichen formaler Natur. Hier wurden
einzelne Bezeichnungen an die Bezeichnungen des IAS 1.54 ,Bilanzgliederung” an-
gepasst. Einzelne Bilanzpositionen wurden innerhalb des jeweiligen — lang- und kurzfris-
tigen — Bereichs umgruppiert. Dabei ergaben sich nachfolgende Anderungen:

.Sonstige Finanzanlagen” werden zu ,Finanzielle Vermégenswerte”.

,Ubrige Ausleihungen und andere Finanzanlagen” werden zu ,Sonstige Finanzanlagen”.

Die langfristigen ,Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht” werden
unter ,Sonstige finanzielle Vermogenswerte” erfasst.
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.Langfristige Steuererstattungsanspriche” werden zu , Langfristige Ertragsteuer-

8 in Tsd. € Anhang 31.12.2014 01.01.2014
anspriche”.
. . " .. " vor nach vor nach
.Kurzfristige Steuererstattungsanspriiche” werden zu , Laufende Ertragsteueranspriiche”. Umgliede- Umgliede- Umgliede- Umgliede-
. . . L rung rung rung rung
Die ,Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht” und ,,Ubrige Vermé-
genswerte”, die unter , Sonstige kurzfristige Vermdgenswerte” ausgewiesen wurden, LANGERISTIGE SCHULDEN
werden unter ,Sonstige finanzielle Vermdgenswerte” erfasst. Ubrige Finanzverbindlichkeiten 7.839 8.014
,Geleistete Vorauszahlungen” werden unter , Sonstige Vermégenswerte” subsumiert. werden aufgeteilt in
Verbindlichkeiten Finance Lease  (21) 7.064 7.114
»Liquide Mittel” werden zukinftig als ,Zahlungsmittel und Zahlungsmitteldquivalente” Sonstige finanzielle
bezeichnet. Verbindlichkeiten (24) 775 900
7.839 7.839 8.014 8.014
Auf der Passivseite waren die Anderungen umfangreicher. Neben formalen Anderungen Ubrige Rickstellungen 6.019 5.529
wurden auch einzelne Sachverhalte anderen Bilanzpositionen zugeordnet. Folgende werden aufgeteilt in
Anderungen haben sich ergeben: Sonstige Ruckstellungen (23) 3.674 3.176
Sonstige Verbindlichkeiten (25) 2.345 2.353
Im Bereich Langfristige Schulden: 6.019 6.019 5.529 5.529
Der Ausweis der ,Verbindlichkeiten gegentber Kreditinstituten” erfolgt unter ,,Finanz- i TsdL e Anhang ST S T
schulden”.
. . . . . vor nach vor nach
.Ubrige Rickstellungen” werden als , Sonstige Rickstellungen” bezeichnet. Umgliede- Umgliede- Umgliede- Umgliede-
rung rung rung rung

Im Bereich Kurzfristige Schulden:
KURZFRISTIGE SCHULDEN

Auch hier erfolgt der Ausweis der ,Verbindlichkeiten gegentber Kreditinstituten” USiefs (IRl e 408 430
unter ,Finanzschulden”. WSS Sl I
Verbindlichkeiten Finance Lease  (27) 236 231
.Kurzfristige Rickstellungen” werden als , Sonstige Rickstellungen” bezeichnet. Ubrige Verbindlichkeiten (a) 31 172 199
408 408 430 430
Nachfolgende Darstellung gibt eine Ubersicht tiber die Umgliederungen auf der Passiv- Ubrige Verbindlichkeiten 20.833 17.112
seite und den Verweis auf die Textziffern im Anhang: werden aufgeteilt in
Sonstige Ruckstellungen (b) (28) 359 393
Ubrige Verbindlichkeiten (c) (31) 2.754 2.552
Sonstige Verbindlichkeiten (32) 17.720 14.167
20.833 20.833 17.112 17.112
Kurzfristige Ruckstellungen 5.931 4.198
werden aufgeteilt in
Sonstige Ruckstellungen (d) (28) 4.824 3.014
Ubrige Verbindlichkeiten (e) (31 1.107 1.184
5.931 5.931 4.198 4.198
27.172 27.172 21.740 21.740
Verbindlichkeiten Finance Lease  (27) 236 231
Sonstige Ruckstellungen (b+d)  (28) 5.183 3.407

4.033 3.935
17.720 14.167
27.172 21.740

Ubrige Verbindlichkeiten (@a+c+e) (31

)
Sonstige Verbindlichkeiten (32)
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Entsprechend verandern sich die Begrifflichkeiten in der Kapitalflussrechnung und bei
den zusatzlichen Informationen Uber die Finanzinstrumente.

Anschaffungs- bzw. Herstellungskosten von Vermdgenswerten, Vorraten, Waren und
Dienstleistungen beinhalten in der Regel die nicht abziehbare Umsatzsteuer. Anschaf-
fungskostenminderungen werden abgesetzt. Sie umfassen ferner die geschatzten Kosten
fur eingegangene Rickbauverpflichtungen. Sofern Sachanlagen aus wesentlichen,
identifizierbaren und signifikanten Komponenten bestehen, werden diese als separate
Bilanzierungseinheiten erfasst und abgeschrieben. Instandhaltungs- und Reparatur-
kosten werden als Aufwand erfasst.

Immaterielle Vermdégenswerte mit begrenzter Nutzungsdauer werden mit den
fortgefuhrten Anschaffungskosten bilanziert und planmaBig linear zwischen drei und
finf Jahren abgeschrieben. Sie werden auBerdem bei Vorliegen eines Impairment-Indika-
tors auBerplanmaBig abgeschrieben, wenn der erzielbare Betrag des Vermdgenswerts
den Buchwert unterschreitet. Wenn der Grund fir eine frilher vorgenommene auBerplan-
maBige Abschreibung entfallen ist, werden die Vermdgenswerte zugeschrieben, wobei
der durch Zuschreibung erhéhte Buchwert nicht die fortgeftihrten Anschaffungs- oder
Herstellungskosten Ubersteigen darf.

Immaterielle Vermoégenswerte mit unbestimmter Nutzungsdauer sowie Firmen-
werte werden regelmaBig jahrlich auf Werthaltigkeit Gberprift und zusatzlich, wenn zu
anderen Zeitpunkten Hinweise fur eine mégliche Wertminderung vorliegen (Impairment-
Indikator). Ist der erzielbare Betrag eines Vermogenswerts niedriger als der Buchwert,
erfolgt eine sofortige ergebniswirksame Wertminderung des Vermégenswerts. Der erziel-
bare Betrag ist der hohere Betrag aus beizulegendem Zeitwert abzuglich VerduBerungs-
kosten und dem Nutzungswert. Bei Wegfall des Grundes fur die vorgenommene auBer-
planmaBige Abschreibung werden die Vermogenswerte zugeschrieben. Bei Firmenwerten
werden keine Zuschreibungen vorgenommen. Entwicklungs- und Forschungskosten werden
nur als immaterieller Vermdgenswert aktiviert, sofern sich ein immaterieller Vermégens-
wert identifizieren lasst, der einen zukinftigen wirtschaftlichen Nutzen bringt, und sofern
sich die Kosten dieses Vermogenswerts zuverlassig bestimmen lassen. Zudem sind nur
die Kosten aktivierungsfahig, die auf die Entwicklung entfallen und den Kriterien des
IAS 38.57 vollumfanglich genlgen. Insofern stellt die durch eine Tochterfirma fiir den
Konzern entwickelte Software keinen selbst erstellten immateriellen Vermégenswert dar,
da die Ansatzkriterien des IAS 38.57 nicht erfillt sind. Die hierfur anfallenden Entwick-
lungskosten sind im Konzern unwesentlich.

Die Sachanlagen werden zu fortgefuhrten Anschaffungs- und Herstellungskosten bilan-
ziert. Die planmaBigen Abschreibungen auf technische Anlagen und Maschinen sowie
auf Betriebs- und Geschaftsausstattung werden nach der betriebsgewohnlichen Nutzungs-
dauer grundsatzlich unter Anwendung der linearen Abschreibungsmethode vorgenom-
men. Abweichend davon werden in geringem Umfang bei den technischen Maschinen
und Anlagen ausgewiesene medizintechnische Anlagen und Gerate degressiv abgeschrie-
ben, soweit dies die vermutete zuktnftige Nutzenabgabe besser abbildet.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Bei den Finanzanlagen handelt es sich Uberwiegend um Riickdeckungsversicherungen, die
zur Abdeckung von Risiken aus Pensionszusagen dienen. Anspriiche aus Rickdeckungs-
versicherungen, die an die Pensionsberechtigten verpfandet sind, werden direkt mit der
Pensionsverpflichtung verrechnet. Sie gelten als qualifizierte Versicherungspolicen im
Sinne von IAS 19. Nicht verpfandete Rickdeckungsversicherungen werden als Planver-
maogen bei der Ermittlung der Hohe der Pensionsverpflichtungen berticksichtigt. Die
Ruckdeckungsversicherungen werden mit ihrem beizulegenden Zeitwert bewertet, der
ihrem Aktivwert entspricht, welcher von den Versicherungsgesellschaften ermittelt wird.
Beteiligungen sind zu ihren fortgefiihrten Anschaffungskosten bewertet.

Das Zinssicherungsgeschaft wird mit dem beizulegenden Zeitwert bilanziert, der von dem
Kreditinstitut, bei dem das Zinssicherungsgeschaft abgeschlossen wurde, ermittelt wird.
Die Bewertung erfolgt dabei in Abhangigkeit der relevanten Basisinstrumente anhand
aktueller beobachtbarer Marktdaten und mit anerkannten Bewertungsmodellen, wie
beispielsweise der Barwertmethode oder dem Libor Market Model sowie proprietéren
Modellen der Kreditinstitute.

Fur die Abschreibungen von Sachanlagen werden tberwiegend folgende Nutzungs-
dauern zugrunde gelegt: Gebaude 25 bis 50 Jahre, technische Anlagen und Maschinen
6 bis 30 Jahre, Betriebs- und Geschaftsausstattung 3 bis 15 Jahre.

Neben den planméaBigen Abschreibungen werden die Buchwerte der Sachanlagen und
immateriellen Vermogenswerte zum Berichtsstichtag (31. Dezember) auf Anhaltspunkte
fur eine eingetretene Wertminderung Uberprift (Impairment-Indikator). Sind derartige
Anhaltspunkte erkennbar, wird der erzielbare Betrag des Vermbgenswerts geschatzt,
um den Umfang eines eventuellen Wertminderungsaufwands festzustellen. Sofern der
erzielbare Betrag auf Ebene des einzelnen Vermdgenswerts (zum Beispiel eines immate-
riellen Vermdgenswerts) nicht geschatzt werden kann, wird die Ermittlung auf Ebene der
zahlungsmittelgenerierenden Einheit (Cash-generating Unit, CGU) durchgefuhrt, der
der jeweilige Vermogenswert zugeordnet ist. Die Verteilung erfolgt dabei auf angemes-
sener und stetiger Grundlage auf die einzelnen CGUs bzw. auf die kleinste Gruppe von
CGUs. Als CGUs werden dabei regelmaBig die als separate Buchungskreise gefiihrten Be-
triebsstatten (Kliniken/Einrichtungen) angesehen. Wenn der Grund fir eine friher vor-
genommene auBerplanmaBige Abschreibung entfallen ist, werden die Vermégenswerte
zugeschrieben. Dabei darf der durch Zuschreibung erhéhte Buchwert die fortgefiihrten
Anschaffungs- oder Herstellungskosten nicht tGbersteigen. Bei Verkauf oder Stilllegung
werden die Anschaffungs- oder Herstellungskosten und die entsprechenden kumulier-
ten Abschreibungen der Anlagen aus der Bilanz ausgebucht; dabei entstehende Gewinne
oder Verluste werden ergebniswirksam berucksichtigt.
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Im Falle von Wertminderungen im Zusammenhang mit CGUs, die einen Firmenwert enthal-
ten, werden zunéchst bestehende Firmenwerte reduziert. Ubersteigt der Wertminde-
rungsbedarf den Buchwert des Firmenwerts, wird die Differenz in der Regel proportional
auf die verbleibenden langfristigen Vermégenswerte der CGUs verteilt. Ergibt sich nach
einer vorgenommenen Wertminderung zu einem spateren Zeitpunkt ein hoéherer erziel-
barer Betrag des Vermogenswerts oder der CGU, erfolgt eine Wertaufholung bis maximal
zur Hohe des erzielbaren Betrags. Die Wertaufholung ist begrenzt auf den fortgefihrten
Buchwert, der sich ohne die Wertminderung in der Vergangenheit ergeben hatte. Die
vorzunehmende Zuschreibung erfolgt ergebniswirksam. Wertaufholungen von vorgenom-
menen Wertminderungen auf Geschafts- oder Firmenwerte sind nicht zulassig und
werden daher bei MediClin nicht durchgefthrt.

Zur Ermittlung des Nutzungswerts werden die geschatzten zuklnftigen Zahlungsstréme
mit einem Vorsteuerzinssatz abgezinst. Dabei werden grundsatzlich die zukiinftig zu erwar-
tenden Ertragswerte aus den jingsten Managementplanungen zugrunde gelegt, mit den
Annahmen Uber die Ergebnisentwicklung fortgeschrieben und mit den Kapitalkosten
der Unternehmenseinheit unter Berlcksichtigung einer Alternativverzinsung abgezinst.
Die Planungen beruhen auf Erfahrungen aus der Vergangenheit sowie auf Erwartungen
Uber die zuklnftige Marktentwicklung. Aufbauend auf einer einjahrigen Detailplanung
erfolgt eine Hochrechnung auf zwei weitere Jahre, wobei die Hochrechnung fur das
letzte Jahr die Grundlage zur Berechnung einer ewigen Rente darstellt. Der Abzinsungs-
satz wird anhand der gewichteten Kapitalkosten vor Steuern (WACC vor Steuern) unter
Berlicksichtigung eines risikofreien Zinssatzes, einer Marktrisikopramie (multipliziert mit
dem Betafaktor), eines Wachstumsabschlags in der ewigen Rente, der Fremdkapital-
kosten vor Steuern sowie der Kapitalstruktur, abgeleitet aus einer Peer-Group, festgelegt.
Ergeben sich hieraus Anzeichen fur eine Wertminderung, werden entsprechende auBer-
planméaBige Abschreibungen auf den Buchwert der CGU/des Vermogenswerts bis zum
erzielbaren Betrag (Recoverable Amount) vorgenommen. Die Gesellschaft unterstellt

in ihrer Planung moderate Veranderungsraten hinsichtlich der Ertragserwartungen und
halt diese Annahmen flir angemessen. Alternativszenarien werden nur bei konkreten
Anzeichen von Verdanderungen berechnet.

Der beizulegende Zeitwert wird anhand eines angemessenen Bewertungsmodells
ermittelt. Dieses stUtzt sich auf das Working Capital der betroffenen CGU unter Beriick-
sichtigung offengelegter stiller Reserven, eines betriebsnotwendigen Kassenbestands
sowie weiterer zur Verfligung stehender Indikatoren fur den beizulegenden Zeitwert.

Das Wahlrecht zur Anwendung der Neubewertungsmethode bei immateriellen Vermogens-
werten und bei Sachanlagen wird im MediClin-Konzern nicht ausgetbt.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Die Zuwendungen der 6ffentlichen Hand betreffen in erster Linie Zuwendungen nach
dem ,Gesetz zur wirtschaftlichen Sicherung der Krankenhauser und zur Regelung der
Krankenhauspflegesatze (Krankenhausfinanzierungsgesetz — KHG)” und den jeweiligen
Landeskrankenhausgesetzen. Sie werden als Forderungen nach dem Krankenhausfinan-
zierungsrecht mit ihrem beizulegenden Zeitwert erfasst, wenn mit groBer Sicherheit davon
auszugehen ist, dass die Zuwendungen erfolgen werden. Dies ist in der Regel der Zeit-
punkt des Zugangs des Fordermittelbewilligungsbescheids. Noch nicht zweckentsprechend
verwendete Zuwendungen werden als kurzfristige Schulden unter den sonstigen finan-
ziellen Verbindlichkeiten erfasst.

Werden die Fordermittel nicht in einer Summe gewahrt, sondern durch jahrliche Zuwei-
sungen, die im Zeitablauf variieren, entsteht der Anspruch auf die Forderung erst mit
Fordermittelbescheid des jeweiligen Geschaftsjahres, sodass die Zufihrung zu den Forde-
rungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht nur in Héhe der jéhrlichen Zuweisung
erfolgt.

Die Zuschusse fur Investitionen werden direkt von den Anschaffungskosten gekurzt.
Die Abschreibungen sind entsprechend der Kiirzung der Anschaffungskosten der gefor-
derten Sachanlagen auf den Nutzenverzehr des nicht geférderten Anlagevermégens be-
schrankt. Periodenfremde Verrechnungen, zum Beispiel aus der Umfinanzierung bisher
eigenfinanzierter Investitionen aus den Vorjahren, werden in der Konzerngewinn- und -ver-
lustrechnung nicht mit den Abschreibungen saldiert, sondern unter den sonstigen be-
trieblichen Ertragen ausgewiesen. Zuschusse fur laufende Betriebskosten werden
periodengerecht erfasst. Die Ausgleichsposten fur die Eigenmittelférderung nach
dem KHG wurden mit den entsprechenden Kapitalriicklagen bei den betroffenen Tochter-
unternehmen verrechnet und somit bei der Erstkonsolidierung dieser Gesellschaften
eliminiert.

Leasingverhaltnisse werden nach IAS 17 als Finanzierungsleasing klassifiziert, wenn
durch die Leasingbedingungen im Wesentlichen alle mit dem Eigentum verbundenen
Risiken und Chancen auf den Leasingnehmer Ubertragen werden. Sie werden zu Beginn
des Leasingverhaltnisses mit dem beizulegenden Zeitwert des Leasinggegenstands oder
mit dem niedrigeren Barwert der Mindestleasingzahlungen aktiviert. Fiir den Konzern
haben sie nur untergeordnete Bedeutung. Aktivierte Leasinggegenstande werden Uber
die betriebsgewohnliche Nutzungsdauer entsprechend den abschreibungsfahigen Ver-
mogenswerten, die sich im Eigentum des Konzerns befinden, abgeschrieben. Bei der
Berechnung des Barwerts der Mindestleasingzahlungen dient der dem Leasingverhaltnis
zugrunde liegende Zinssatz als Abzinsungsfaktor. Die Leasingzahlungen werden in die
Finanzierungskosten und den Tilgungsteil der Restschuld aufgeteilt. Finanzierungsleasing
fuhrt so in jeder Periode zu einem Abschreibungsaufwand fir die aktivierten Vermogens-
werte und zu einem Finanzierungsaufwand.
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Soweit bei Leasingvertragen das wirtschaftliche Eigentum beim Leasinggeber bleibt
(Operating-Leasingverhaltnisse), erfolgt die Bilanzierung der Leasinggegenstande
beim Leasinggeber. Die dafur anfallenden Leasingaufwendungen werden grundsatzlich
als Aufwand Uber die Laufzeit des Leasingverhaltnisses als Leasing- bzw. Mietaufwen-
dungen erfasst.

Die Vorrate sind fur den MediClin-Konzern als Erbringer von Gesundheitsdienstleistungen
nur von untergeordneter Bedeutung und unterliegen in ihrem Wert und ihrer Zusam-
mensetzung nur geringen Veranderungen. Sie werden zu Anschaffungskosten nach der
Durchschnittsmethode bewertet und enthalten keine Fremdkapitalkosten.

Die Finanzinstrumente bestehen in erster Linie aus liquiden Mitteln, Forderungen sowie
lang- und kurzfristigen Schulden. Forderungen sind nicht derivative finanzielle Vermégens-
werte mit fixen bzw. bestimmbaren Zahlungen, die nicht an einem aktiven Markt notiert
sind. Sie entstehen, wenn der Konzern Geld, GUter oder Dienstleistungen direkt einem
Schuldner bereitstellt ohne die Absicht, diese Forderungen zu handeln. Sie werden grund-
satzlich zum Erfullungstag erfasst und zéhlen zu den kurzfristigen Vermégenswerten,
soweit ihre Falligkeit nicht mehr als zwolf Monate nach dem Bilanzstichtag liegt. Bei
Falligkeiten von Gber zwdlf Monaten werden solche Forderungen als langfristige Vermé-
genswerte ausgewiesen. Die Buchwerte der kurzfristigen finanziellen Vermégenswerte
und der kurzfristigen Schulden entsprechen im Wesentlichen den beizulegenden Zeit-
werten. Es bestehen bis auf das genannte Zinssicherungsgeschaft weiter keine deriva-
tiven Finanzinstrumente. Fremdwahrungsgeschafte werden in keinem nennenswerten
Umfang getatigt. Wahrungsrisiken liegen nicht vor.

Als derivatives Finanzinstrument hat MediClin zur Absicherung eines variabel verzinsten
Konsortialkredits ein Zinsbegrenzungsgeschaft (Cap) abgeschlossen. Es wird erfolgs-
wirksam zum beizulegenden Zeitwert bilanziert.

Fremdkapitalkosten, die in unmittelbarem, direktem Zusammenhang mit dem Erwerb,
dem Bau oder der Herstellung eines qualifizierten Vermdgenswertes stehen, sind als
Teil der Anschaffungs- oder Herstellungskosten dieses Vermdgenswertes zu aktivieren.
Im Geschaftsjahr 2015 lagen, wie in den Vorjahren, keine Fremdkapitalkosten, die mit
BaumaBnahmen im Zusammenhang stehen, vor. Alle anderen Fremdkapitalkosten werden
als Aufwand der Periode zugerechnet, in der sie entstehen.

Forderungen werden anfanglich zum beizulegenden Zeitwert angesetzt und in der Folge
aufgrund ihrer Kurzfristigkeit unverzinslich mit den fortgefuhrten Anschaffungskosten
bewertet. Auf zweifelhafte Forderungen werden pauschal ermittelte Einzelwertberichti-
gungen gebildet; uneinbringliche Forderungen werden abgeschrieben.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Zahlungsmittel und Zahlungsmitteldquivalente umfassen Bargeld, Sichteinlagen,
andere kurzfristige hochliquide finanzielle Verm&genswerte mit einer urspringlichen Lauf-
zeit von maximal drei Monaten und Kontokorrentguthaben. In Anspruch genommene
Kontokorrentkredite werden als Verbindlichkeiten gegentber Kreditinstituten unter den
kurzfristigen Finanzschulden gezeigt. Die liquiden Mittel sowie die kurzfristigen Finanz-
schulden werden mit den fortgefuhrten Anschaffungskosten bewertet.

Lang- und kurzfristige Schulden werden bei erstmaligem Ansatz grundsatzlich mit
ihren Anschaffungskosten passiviert und in den Folgeperioden mit ihrem Rickzahlungs-
betrag angesetzt, sofern sie nicht unter Anwendung der Effektivzinsmethode zu fort-
gefuhrten Anschaffungskosten bewertet werden. Bei der erstmaligen Erfassung von Dar-
lehen werden diese mit den Anschaffungskosten angesetzt, die dem beizulegenden
Zeitwert der erhaltenen Gegenleistung abzlglich der mit der Kreditaufnahme verbunde-
nen Kosten entsprechen. Der Ansatz von kurzfristigen Schulden erfolgt mit dem Riick-
zahlungsbetrag, der anndhernd dem beizulegenden Zeitwert entspricht. Gewinne und
Verluste werden im Periodenergebnis erfasst, wenn die Schulden ausgebucht werden.
Sofern die Begleichung einer Schuld oder Tilgungen innerhalb von zwolf Monaten nach
Bilanzstichtag erfolgen, werden die entsprechenden Betréage zu den kurzfristigen
Schulden umaqualifiziert. Verbindlichkeiten aus Finanzierungsleasingvertragen werden zum
Barwert der Mindestleasingraten zum Zeitpunkt der Aktivierung des Leasinggegen-
stands bewertet und je nach Fristigkeit unter den lang- bzw. kurzfristigen Verbindlich-
keiten aus Finance Lease ausgewiesen.

Der MediClin-Konzern hat sowohl leistungsorientierte als auch beitragsorientierte Pensions-
plane.

Die Pensionsverpflichtungen resultieren aus den leistungsorientierten Pensions-
planen und werden nach dem Anwartschaftsbarwertverfahren (Projected Unit Credit
Method) unter Berticksichtigung kunftiger Gehalts- und Rentenentwicklungen sowie
aktueller biometrischer Wahrscheinlichkeiten gemaB IAS19 (2011) angesetzt.

Die Dienstzeitkomponenten (Dienstzeitaufwand und nachtraglicher Dienstzeitaufwand,
Effekte aus Plananderungen und Planklrzungen sowie Planabgeltungen) werden im
Personalaufwand ausgewiesen. Der (Netto-)Zinsaufwand/-ertrag, der auf die in der Bilanz
ausgewiesenen Nettoverpflichtungen entfallt, wird im Finanzergebnis erfasst. Die
sogenannten ,Schatzungsanderungen” (Remeasurements) werden im erfolgsneutralen
Ergebnis (OCI), also nicht ertragswirksam, erfasst. Sie umfassen alle innerhalb eines
Jahres entstandenen versicherungsmathematischen Gewinne und Verluste der Pensions-
verpflichtung sowie des Planvermdégens, die nicht in der Zinskomponente bericksichtigt
wurden, abziglich darauf entfallender latenter Steuern. Sie werden im Eigenkapital in
der Gewinnrucklage erfasst.

Zahlungen fir beitragsorientierte Versorgungsplédne werden bei Falligkeit als Aufwand
erfasst.
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GemaB IAS 37 werden die Ubrigen Ruckstellungen gebildet, soweit eine gegenwartige
Verpflichtung aus einem vergangenen Ereignis gegenlber Dritten besteht, die kiinftig
wahrscheinlich zu einem Abfluss von Ressourcen fiihrt und zuverlassig geschatzt werden
kann. Die Ruckstellungen werden fur die erkennbaren Risiken und ungewissen Ver-
pflichtungen in Héhe ihres wahrscheinlichen Eintritts berticksichtigt und nicht mit Rick-
griffsanspriichen verrechnet. Der Erfullungsbetrag umfasst auch die am Bilanzstichtag
zu berlcksichtigenden Kostensteigerungen. Abzinsungen werden vorgenommen, wenn
der Zinseffekt wesentlich ist. Rickstellungen werden aufgeldst, wenn ein Abfluss von
Ressourcen, die mit einem wirtschaftlichen Nutzen verbunden sind, nicht mehr wahr-
scheinlich ist. Das wird zu jedem Bilanzstichtag gepruft. Ertrage aus der Auflésung nicht
(mehr) benotigter Rickstellungen werden mit dem Aufwandsposten verrechnet, aus dem
die urspriingliche Zuftihrung stammt.

Die von Kunden erhaltenen Anzahlungen sowie noch nicht erfolgswirksame Einnahmen
werden unter den sonstigen Verbindlichkeiten ausgewiesen.

Latente Steueranspriche und latente Steuerschulden werden auf der Grundlage der
bilanzorientierten Verbindlichkeitsmethode (Liability Method) berechnet (IAS 12). Dabei
werden die Differenzen zwischen den im Konzernabschluss angesetzten Buchwerten
und den steuerlichen Wertansdtzen der Vermdgenswerte und Schulden als zukinftig
wahrscheinlich eintretende Steuerent- bzw. -belastungen bilanziert. Die aktiven latenten
Steuern umfassen auch Steuerminderungsanspriiche, die sich aus der erwarteten Nutzung
bestehender Verlustvortrage in Folgejahren ergeben, aber nur insoweit, als es wahr-
scheinlich ist, dass hierfir ein zu versteuerndes Ergebnis zukUnftig verflgbar sein wird,
und damit eine Nutzung hinreichend sicher erscheint. Soweit Sachverhalte, die eine
Verdnderung der latenten Steuern nach sich ziehen, direkt gegen das Eigenkapital gebucht
werden, wird auch die Veranderung der latenten Steuern direkt im Eigenkapital bertck-
sichtigt. Der den latenten Steuerforderungen und Steuerverpflichtungen zugrunde liegende
relevante Steuersatz betragt fur die wesentlichen Konzernbereiche unverandert 15,825 %
(Korperschaftsteuer, Solidaritatszuschlag). Latente Steuern werden gemaB IAS 12.74 sal-
diert. Es ergibt sich daraus ein aktiver latenter Steueriiberhang.

Eventualschulden sind mégliche Verpflichtungen gegeniber Dritten oder bereits beste-
hende Verpflichtungen, bei denen ein Ressourcenabfluss unwahrscheinlich, aber nicht
unmaglich ist oder deren Hohe nicht verlasslich bestimmt werden kann. Eventualschul-
den werden in der Bilanz — soweit nicht im Rahmen eines Unternehmenszusammen-
schlusses Gbernommen — nicht erfasst, sondern im Anhang ausgewiesen.

Die meisten Umsatzerldse der MediClin unterliegen gesetzlich normierten Entgelt-
regelungen wie dem Krankenhausentgeltgesetz (KHEntgG) und der Bundespflegesatz-
verordnung (BPflV) fur stationare Krankenhausleistungen bzw. dem Sozialgesetzbuch/
Neuntes Buch (SGB IX) fiir Rehabilitationsleistungen. Alle Leistungen werden mit den
Sozialversicherungstragern prospektiv Uber Budgetvereinbarungen vergitet. Dabei finden
die zugrunde liegenden Budgetverhandlungen sehr oft erst im Laufe des verhandelten
Budgetjahres bzw. erst nach Ablauf des Budgetjahres ihren Abschluss, sodass Unsicher-
heiten im Hinblick auf die vereinbarte Leistungsmenge und/oder Leistungsvergtitung
bestehen.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Die Umsatzerldse umfassen den erhaltenen beizulegenden Zeitwert fur den Verkauf von
Waren und Dienstleistungen ohne Umsatzsteuer, Rabatte und Preisnachldsse und nach
Eliminierung konzerninterner Verkaufe. Die Umsatzerlése aus dem Verkauf von Dienst-
leistungen werden entsprechend dem Leistungsfortschritt im Verhaltnis von erbrachter
zu insgesamt zu erbringender Dienstleistung in dem Geschéftsjahr erfasst, in dem die
Dienstleistungen erbracht werden. Grundsatzlich werden Erlése mit Erbringung der
Leistung realisiert. Erlse aus pauschalierten Entgelten werden entsprechend dem Leis-
tungsfortschritt erfasst. Forderungen aus noch nicht abgerechneten Leistungen
werden entsprechend IAS 18.20 zuverlassig geschatzt. Die Leistungen werden entweder
nach Tagessatzen oder nach Fallpauschalen, die sich in fiktive Tagessatze umrechnen
lassen, abgerechnet.

Betriebliche Aufwendungen werden mit Inanspruchnahme der Leistung bzw. zum
Zeitpunkt ihrer Verursachung ergebniswirksam. Da im Wesentlichen kein Vorsteuerabzug
besteht, beinhalten die Aufwendungen Uberwiegend die gesetzliche Umsatzsteuer.

Zuschreibungen, VerauBerungsgewinne aus dem Abgang von Anlagevermégen und
andere periodenfremde Ertrdge werden unter den sonstigen betrieblichen Ertragen
ausgewiesen.

AuBerplanmaBige Abschreibungen, VerauBerungsverluste aus dem Abgang von Anlage-
vermogen sowie andere periodenfremde Aufwendungen werden unter den sonstigen
betrieblichen Aufwendungen erfasst.

Ermessensentscheidungen bei der Anwendung
der Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden

Dem Ansatz und der Bewertung der Vermogenswerte und Schulden liegen, wie nach-
folgend dargestellt, teilweise Ermessensentscheidungen des Managements zugrunde.
Alle Annahmen werden nach bestem Wissen und Gewissen getroffen, um ein den tat-
sachlichen Verhaltnissen entsprechendes Bild der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage
zu vermitteln. Weichen spater die tatsachlichen Umstande von den angenommenen ab,
wirkt sich dies auf den Ansatz und die Bewertung der Vermdgenswerte und Schulden
aus. Abhéngig vom Sachverhalt kénnen sich auch ergebniswirksame Auswirkungen er-
geben. Dies gilt insbesondere fir nachfolgende Sachverhalte:

Finanzielle Vermogenswerte sind einzuordnen in die Kategorien ,,Bis zur Endfalligkeit
gehaltene Finanzinvestitionen”, , Kredite und Forderungen”, , Zur VerauBerung verflg-
bare finanzielle Vermégenswerte” und ,Finanzielle Vermogenswerte, die erfolgswirk-
sam zum beizulegenden Zeitwert bewertet werden”.

Bei Vermdgenswerten, die verduBert werden sollen, ist zu bestimmen, ob sie in ihrem
gegenwartigen Zustand verauBert werden kénnen und ob ihre VerduBerung sehr
wahrscheinlich ist. Ist beides der Fall, sind die Vermogenswerte und gegebenenfalls
zugehorige Schulden als ,Zur VerauBerung bestimmte Vermogenswerte bzw.
Schulden” auszuweisen und zu bewerten.
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Bei der Nutzung von gemieteten Sachanlagen ist zu entscheiden, ob alle wesent-
lichen Risiken und Chancen, die mit dem Eigentum in Verbindung stehen, tber-
tragen wurden und dadurch die Voraussetzungen des Finanzierungsleasings nach
IAS17 erfullt sind oder nicht.

Strukturierte Unternehmen und andere Beteiligungsunternehmen sind zu konsoli-
dieren, wenn ein Mutterunternehmen die Bestimmungsmacht tber das Beteiligungs-
unternehmen hat, das Risiko von und die Rechte an variablen wirtschaftlichen Er-
folgen aus dem Beteiligungsengagement innehalt und durch die Austibung seiner
Bestimmungsmacht Uber das Beteiligungsunternehmen die Méglichkeit hat, die Hohe
der wirtschaftlichen Erfolge zu beeinflussen.

Der Durchftihrung des Impairment-Tests fur Firmenwerte liegt die Annahme zugrunde,
dass der dabei zugrunde gelegte Zeithorizont (einjahrige Detailplanung, darauf
aufbauend erfolgt eine Hochrechnung auf mindestens zwei weitere Jahre, wobei die
Hochrechnung fir das letzte Jahr die Grundlage zur Berechnung einer ewigen Rente
darstellt) zur Bestimmung des Nutzungswerts ausreichend ist. Weitere Annahmen sind
eine stabile Auslastung sowie eine angemessene konzerneinheitliche Personalkosten-
entwicklung. Spezielle Annahmen mussen Uber die Entwicklung der landeseinheit-
lichen Basisfallwerte sowie Uber die voraussichtliche Budgetentwicklung und im
Segment Postakut Uber die voraussichtliche Entwicklung des Hauptbelegungstragers
und der zukunftigen Entgeltentwicklung getroffen werden. Die Abgrenzung der
zahlungsmittelgenerierenden Einheiten ist dabei ebenfalls eine Ermessensentscheidung
des Konzerns.

Schatzungen und Beurteilungen des Managements

Bei Anwendung der von den IFRS und IFRS IC vorgegebenen Bilanzierungs- und Bewer-
tungsmethoden missen zahlreiche Einschatzungen vorgenommen und Annahmen
getroffen werden, die die Zukunft betreffen und naturgemaB nicht immer den spater
tatsachlich eintretenden Verhaltnissen entsprechen mussen. Alle im Rahmen der Bilan-
zierung und Bewertung zugrunde gelegten Schatzungen und Annahmen werden fort-
laufend Uberprift und basieren entweder auf historischen Erfahrungen und/oder auf
Erwartungen Uber das Eintreten kinftiger Ereignisse, die unter den gegebenen Umstan-
den kaufmannisch verniinftig erscheinen.

Diese Annahmen und Schatzungen beziehen sich unter anderem auf die Bilanzierung
und Bewertung von Riickstellungen und Verbindlichkeiten. Insbesondere fir die Bildung
von Steuerschulden sind ebenfalls Schatzungen vorzunehmen, wobei sich durch die
Auslegung komplexer Steuervorschriften Unsicherheiten Uber die Hohe sowie den Zeit-
punkt kunftiger zu versteuernder Einklinfte ergeben kénnten.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Bei Ruckstellungen fur Pensionen und dhnliche Verpflichtungen stellt neben dem Renten-
trend und der Sterbewahrscheinlichkeit der Abzinsungsfaktor die wesentliche Schatz-
groBe dar. Der Abzinsungsfaktor fir Pensionsverpflichtungen wird auf Grundlage der
auf den Finanzmarkten am Bilanzstichtag beobachtbaren Renditen erstrangiger fest-
verzinslicher Unternehmensanleihen ermittelt. Der Anstieg des Rechnungszinses fuhrt zu
einer Reduzierung des Barwerts der Pensionsverpflichtung und damit zu einem Anstieg
des Eigenkapitals; die Reduzierung des Rechnungszinses zu umgekehrten Effekten. So
wdrde eine Erhéhung des Rechnungszinses um 0,5 Prozentpunkte von 2,3 % auf 2,8 %
zu einer Minderung des Barwertes des Verpflichtungsumfangs (Defined Benefit Obliga-
tion — DBO) von 3,2 Mio. Euro bzw. 6,6 % fihren. Eine Minderung des Rechnungszinses
um 0,5 Prozentpunkte von 2,3 % auf 1,8 % wirde dagegen zu einer Erhéhung der DBO
um 6,1 Mio. Euro bzw. 11,8 % flhren. Allerdings wiirden sich diese nach Abzug latenter
Steuern im erfolgsneutralen Ergebnis niederschlagen.

Fur die Bestimmung, ob eine Wertminderung des Geschafts- oder Firmenwerts vorliegt,
ist die Ermittlung des Nutzungswerts der zahlungsmittelgenerierenden Einheit (Cash-
generating Unit — CGU), der dem Geschafts- oder Firmenwert zugerechnet wird, durch-
zuflihren. Fur die Berechnung des Nutzungswerts werden kiinftige Zahlungsstrome
aus der CGU geschatzt und im Rahmen der Barwertermittlung mit einem geeigneten
Abzinsungssatz versehen, wobei die dabei verwendeten Annahmen einheitlich fir alle
firmenwerttragenden CGUs festgelegt werden.

Des Weiteren liegen den Wertberichtigungen auf Forderungen, einschlieBlich der Forde-
rungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht sowie der Beurteilung der Werthaltig-
keit von passiven und aktiven latenten Steuern — hier insbesondere auf die Verlustvor-
trdge —, angemessene Annahmen und Schatzungen des Managements zugrunde, die
auf Grundlage der zuletzt verfugbaren verlasslichen Informationen getroffen wurden.

Zur VerauBerung bestimmte Vermdgenswerte sowie VerauBerungsgruppen werden zum
niedrigeren Wert aus Buchwert und beizulegendem Zeitwert abziglich VerduBerungs-
kosten bewertet. In die Bestimmung des beizulegenden Zeitwerts abzlglich VerauBerungs-
kosten flieBen dabei auch Annahmen des Managements hinsichtlich der VerauBerbar-
keit ein.

Tochterunternehmen des MediClin-Konzerns sind in einigen Fallen Parteien in Rechts-
streitigkeiten. Das Management analysiert regelmaBig die aktuellen Erkenntnisse zu
diesen Rechtsstreitigkeiten und bildet Ruckstellungen fur wahrscheinliche Verpflichtungen
einschlieBlich der geschatzten Rechtskosten. Fir die Beurteilung werden Rechtsanwalte
hinzugezogen. Bei der Entscheidung tber die Notwendigkeit einer Ruickstellung bertick-
sichtigt das Management die Wahrscheinlichkeit eines ungiinstigen Ausgangs und die
Moglichkeit, die Hohe der Verpflichtung ausreichend verlasslich zu schatzen. Die Erhebung
einer Klage oder die formale Geltendmachung eines Anspruchs gegen ein Unternehmen
der MediClin bedeutet nicht zwangsldufig, dass eine Ruckstellung fur das betreffende
Risiko zu bilden ist.
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Die meisten Umsatze der MediClin aus stationdren Krankenhausleistungen und aus
Rehabilitationsleistungen resultieren aus Budgetverhandlungen, welche regelmaBig erst
im Verlauf des betreffenden Geschaftsjahres gefuhrt werden und sehr oft auch ihren
Abschluss teilweise erst nach Ablauf des Geschaftsjahres finden. Dadurch bestehen im
Hinblick auf die vereinbarte Leistungsmenge und/oder Leistungsvergitung Unsicher-
heiten, denen mit sachgerechter Schatzung durch das Management begegnet wird.

Die Nutzungsdauern der abnutzbaren Vermdgenswerte werden nach der voraussicht-
lichen Nutzbarkeit des Vermogenswerts fir das Unternehmen bestimmt und basieren
auf Schatzungen, denen Erfahrungswerte mit vergleichbaren Vermégenswerten zu-
grunde liegen.

In den Jahren 2005 bis 2007 wurden fir einen Teil der angemieteten Immobilien vom
Vermieter Mietnachlasse in Hohe von insgesamt rund 21,0 Mio. Euro gewahrt. Verbunden
mit dieser Mietreduktion wurde bis zum 31. Dezember 2027 eine performanceabhangige
Ruckzahlung vereinbart, die vom Erreichen wirtschaftlicher Erfolgsparameter der im Fonds
befindlichen Kliniken abhangig ist. Diese Vereinbarung stellt einen Forderungsverzicht
gegen Besserungsschein dar, der nach den Vorschriften des IFRS (IAS 39.39, 40) wie eine
Tilgung der urspriinglichen Schuld und ein Ansatz einer neuen finanziellen Verbindlich-
keit zu behandeln ist. Die Passivierung einer solchen Verbindlichkeit erfolgt in Hohe der
abgezinsten erwarteten zuklnftigen Auszahlungen flr den Besserungsschein, die unter
Berticksichtigung der vergangenen und zuklnftigen Eintrittswahrscheinlichkeiten geschatzt
werden. Zum gegenwartigen Zeitpunkt wird die Eintrittswahrscheinlichkeit praktisch
als nicht existent eingeschatzt, sodass auf die Bildung einer finanziellen Verbindlichkeit
verzichtet wird. Verandert sich zuklnftig die Schatzung hinsichtlich der Eintrittswahr-
scheinlichkeit der oben genannten Erfolgsparameter, so wird eine finanzielle Verbind-
lichkeit eingebucht werden.

Séamtliche Annahmen und Schétzungen basieren auf den Verhéltnissen und Einschat-
zungen am Bilanzstichtag. Zudem wurde hinsichtlich der erwarteten kiinftigen Geschafts-
entwicklung die zu diesem Zeitpunkt als realistisch unterstellte zukinftige Entwicklung
des wirtschaftlichen Umfelds in der Branche und den Regionen, in denen der Konzern
tatig ist, berticksichtigt. Durch von den Annahmen abweichende Entwicklungen dieser
Rahmenbedingungen kénnen sich die tatsachlichen Betrage von den Schatzwerten unter-
scheiden. In solchen Fallen werden die Annahmen und, falls erforderlich, die Buchwerte
der betroffenen Vermogenswerte und Schulden entsprechend angepasst. Zum Zeitpunkt
der Aufstellung des Konzernabschlusses ist nicht von einer wesentlichen Anderung der
zugrunde gelegten Annahmen und Schatzungen auszugehen, sodass aus gegenwartiger
Sicht keine wesentliche Anpassung der Buchwerte der angesetzten Vermdgenswerte
und Schulden im Geschaftsjahr 2016 zu erwarten ist.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Erlauterungen zur Konzernkapitalflussrechnung

Die Konzernkapitalflussrechnung ist gemaB IAS 7 nach Zahlungsstromen aus Geschafts-,
Investitions- und Finanzierungstatigkeit gegliedert. Als liquide Mittel werden nur Zah-
lungsmittel (Barmittel und Sichteinlagen bei Kreditinstituten) angesehen, die den in der
Bilanz ausgewiesenen liquiden Mitteln entsprechen. Der Cashflow aus laufender Geschafts-
tatigkeit ist nach der indirekten Methode entwickelt und beinhaltet die Cashflows aus
erhaltenen und gezahlten Zinsen sowie aus Ertragsteuern. Der Cashflow aus Investitions-
tatigkeit wird als Bruttobetrachtung dargestellt. Das bedeutet, dass die im Berichtsjahr
zugeflossenen Investitionsfordermittel in voller Hohe als Mittelzufluss den ungekirzten
Investitionen gegenlbergestellt werden.

Der Cashflow aus laufender Geschéaftstatigkeit verringerte sich um 3,2 Mio. Euro von
32,1 Mio. Euro auf 28,9 Mio. Euro. Er beinhaltet Zinseinzahlungen von 25 Tsd. Euro
(Vorjahr: 7 Tsd. Euro) sowie Zinsauszahlungen von 1,2 Mio. Euro (Vorjahr: 1,5 Mio. Euro).
Die Zahlungen fir Steuern betrugen nach Erstattung netto 0,6 Mio. Euro (Vorjahr:
1,8 Mio. Euro).

Die Veranderung der langfristigen Rickstellungen in Héhe von 2,1 Mio. Euro (Vorjahr:
9,0 Mio. Euro) resultiert im Wesentlichen aus den Zufiihrungen zu den Ruickstellungen
fur Pensionen und ahnliche Verpflichtungen. Die tGbrigen langfristigen Rickstellungen
bleiben, bereinigt um nicht zahlungsrelevante Sachverhalte, weitgehend unverandert.
Von der Veranderung der anderen kurzfristigen Vermdgenswerte entfallen 3,6 Mio. Euro
auf den Wegfall der Verschiebung vorzeitig geleisteter Mietzahlungen im Dezember
2013 fir Januar 2014. Darlber hinaus stiegen die Forderungen aus Lieferungen und Leis-
tungen auch aufgrund der um 3,2 % gestiegenen Umsatzerlése um 5,4 Mio. Euro.

Fir immaterielle Vermodgenswerte wurden brutto 1,1 Mio. Euro (Vorjahr: 1,1 Mio. Euro)
ausbezahlt. Die Bruttoinvestitionen in das Sachanlagevermdégen belaufen sich auf
24,8 Mio. Euro (Vorjahr: 18,9 Mio. Euro). Den Bruttoinvestitionen stehen zugeflossene
Investitionsférdermittel von 6,4 Mio. Euro (Vorjahr: 5,2 Mio. Euro) gegentber.

Die Fordermittel entfallen im Wesentlichen auf das MediClin Herzzentrum Coswig, die
MediClin Hedon Klinik, das MediClin Mritz-Klinikum und das MediClin Krankenhaus
Plau am See.

Daraus ergibt sich ein Cashflow aus Investitionstatigkeit von —19,0 Mio. Euro (Vorjahr:
—12,5 Mio. Euro).

Der Cashflow aus Finanzierungstatigkeit betragt —6,7 Mio. Euro (Vorjahr: —6,5 Mio. Euro).
Er beinhaltet die Tilgung bestehender Darlehensverpflichtungen in Hohe von 6,7 Mio. Euro
(Vorjahr: 6,5 Mio. Euro).

Die liquiden Mittel am Ende der Periode erhthten sich daher um 3,2 Mio. Euro auf
29,5 Mio. Euro (Vorjahr: 26,3 Mio. Euro).
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Segmentberichterstattung

Die berichtspflichtigen operativen Segmente im MediClin-Konzern sind die Segmente
Postakut, Akut und Sonstige Aktivitaten. Veranderungen bei der Segmentierung bzw.
bei der Zuordnung einzelner Kliniken zu den Segmenten haben im Geschaftsjahr 2015 nicht
stattgefunden. Die Einteilung in operative Segmente folgt derjenigen fur die interne
Steuerung und Berichterstattung des Konzerns. Eine Segmentierung nach regionalen
Gesichtspunkten erfolgt nicht, da MediClin ausschlieBlich in Deutschland aktiv ist und
regionale Besonderheiten als nicht relevant fur die Steuerung des Unternehmens ange-
sehen werden.

Im Segment Postakut werden Leistungen im Bereich der medizinischen Anschlussheil-
behandlung und Heilverfahren angeboten. Die Anschlussheilbehandlung umfasst alle
medizinischen MaBnahmen, die unmittelbar nach einer Akutbehandlung einsetzen, den
Heilungsprozess unterstitzen und die Leistungsfahigkeit des Patienten wiederherstellen.
Die Heilverfahren beinhalten MaBnahmen, die vorbeugend gegeniiber (méglichen) ein-
tretenden Erkrankungen wirken oder das erneute Ausbrechen verhindern. In einigen
Postakutkliniken werden auch Leistungen der Akut-Neurologie und der Akut-Psycho-
somatik angeboten.

Das Segment Akut umfasst das medizinische Angebot mit Schwerpunkten im Bereich
Neurologie, neurologische Frihrehabilitation sowie Psychosomatik und Psychiatrie und
die Orthopadie sowie Innere Medizin. DarUber hinaus werden an einzelnen Standorten
besondere Kompetenzen in den Bereichen Kardiologie, Onkologie und HNO angeboten.
Die Leistungen der Medizinischen Versorgungszentren betreffen Uberwiegend Dienst-
leistungen des ambulanten Akutmarktes und werden diesem Segment zugerechnet.

Das Segment Sonstige Aktivitaten beinhaltet die Geschaftsfelder Pflege und Service,
die mangels der Erfullung der quantitativen Schwellenwerte entsprechend IFRS (IFRS
8.16 ,Quantitative Schwellen”) zusammengefasst werden. In den Pflegeeinrichtungen wer-
den Vollzeit- und Kurzzeitpflege sowie ambulante Pflege angeboten. Der Servicebereich
setzt sich aus den Leistungen der zentralen Dienste zusammen. Zu diesen gehéren unter
anderem Softwareunterstitzung durch die Cortex Software GmbH, Buchfiihrungs- und
Controllingtatigkeiten, Qualitatssicherung, Offentlichkeitsarbeit, Investitionssteuerung
und Einkauf, einschlieBlich der betriebstechnischen Organisation der Kliniken durch die
Mitarbeiter der MediClin GmbH & Co. KG. Insgesamt werden folgende Gesellschaften
unter dem Servicebereich subsumiert: MediClin GmbH & Co. KG (Zweigniederlassung
Offenburg), MediClin Geschaftsfiihrungs-GmbH, Cortex Software GmbH, MediClin a la
Carte GmbH, MC Service GmbH, MediClin Therapie GmbH, MediClin Immobilien Ver-
waltung GmbH, Kraichgau-Klinik Aktiengesellschaft, MC Kliniken Geschéaftsfihrungs-GmbH,
MediClin Energie GmbH.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Die MEDICLIN Aktiengesellschaft als Management-Holding tatigt keine Umsatze und wird
keinem Unternehmensbereich zugeordnet. Sie wird in der Spalte Uberleitung erfasst,
in der auch die segmentibergreifenden Konzerninnenumsatze neutralisiert werden. Die
Spalte beinhaltet im Wesentlichen Ertrags- und Aufwandseliminierungen fir die ein-
zelnen Positionen der Gewinn- und Verlustrechnung sowie operatives Vermégen und
Schulden der Holdinggesellschaft MediClin AG und Konsolidierungsposten.

Die Segmente werden einschlieBlich der Konzerninnenumsatze ausgewiesen. Kliniken, die
Leistungen beider Segmente anbieten, werden dem Segment Postakut zugeordnet. Die
Buchwerte der Geschafts- oder Firmenwerte werden den zahlungsmittelgenerierenden
Einheiten (Betriebsstatten) zugeordnet und betreffen ausschlieBlich das Segment Akut.

Die Geschafte zwischen den Segmenten erfolgen zu marktiblichen Konditionen, wie sie
auch bei Geschaften mit fremden Dritten zugrunde liegen, und werden in der Funktions-
wahrung Euro abgewickelt. Die Segmentdaten wurden entsprechend den im Konzern-
abschluss einheitlich angewandten Rechnungslegungsgrundsatzen ermittelt.

Das betriebliche Segmentvermégen und die Segmentschulden setzen sich aus den
Vermdgenswerten — ohne finanzielle Vermogenswerte und Finanzschulden und ohne
Ertragsteuern — zusammen. Das betriebliche Segmentvermdgen umfasst auch die
Geschafts- oder Firmenwerte.

Nach Uberleitung stimmen die Gesamtergebnisse mit dem Betriebsergebnis in der
Gewinn- und Verlustrechnung als Teil der Gesamtergebnisrechnung des Konzerns Uberein.

Bei den Investitionen handelt es sich um Bruttozugange zum Anlagevermégen.

Nach IFRS (IFRS 8.34 ,Informationen Uber wichtige Kunden”) hat ein Unternehmen Infor-
mationen Uber den Grad seiner Abhangigkeit von seinen wichtigsten Kunden vorzulegen.
Beim MediClin-Konzern sind dies aufgrund seiner Tatigkeit als bundesweiter Klinik-
betreiber die gesetzlichen Rentenversicherungstrager und die gesetzlichen Krankenver-
sicherungen, die rund 90 % der gesamten Leistung nachfragen. Die Uberwachung und
Steuerung der Umsatze mit den Kostentragern erfolgt monatlich. Danach fragen im Seg-
ment Postakut die gesetzlichen Krankenversicherungen 43,4 % (Vorjahr: 43,4 %) und
die Rentenversicherungstrager 47,9 % (Vorjahr: 47,9 %) der Leistungen nach. Im Bereich
Akut entfallen 92,7 % (Vorjahr: 92,6 %) der nachgefragten Leistungen auf die gesetz-
lichen Krankenkassen.
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Sektorale Segmentierung

in Mio. € Januar-Dezember 2015
Postakut Akut Sonstige Zwischen- Uberleitung Konzern

Aktivitaten summe
Umsatzerlose 330,9 206,7 66,9 604,5 —49,2 555,3

Gesamtumsatz 334,5 208,6 71,5 614,6 0,0 614,6

Innenumsatz 3,6 1,9 4,6 10,1 49,2 59,3
Materialaufwand -68,4 -53,4 -27,6 -149,4 46,3 -103,1
Personalaufwand -164,2 -109,1 —44,7 -318,0 -1,9 -319,9
Sonstiger betrieblicher
Aufwand -74,0 -26,3 -10,4 -110,7 13,5 -97,2
Segmentergebnis 19,5 11,8 -4,2 271 -3,5 23,6
davon nicht
zahlungswirksame Posten:

PlanmaBige

Ab-/Zuschreibungen -9,8 -15,2 -1,4 -26,4 0,0 -26,4

AuBerplanmaBige

Ab-/Zuschreibungen 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Auflésungen Sonderposten 0,6 7.4 0,0 8,0 0,0 8,0

Wertberichtigungen -0,3 -0,4 0,0 -0,7 0,0 -0,7

Zufthrungen Ruckstellungen/

Verbindlichkeiten -8,9 -7.3 -3,5 -19,7 -1,0 -20,7

Auflésungen Ruckstellungen/

Verbindlichkeiten 0,7 1,0 0,3 2,0 0,1 2,1
Finanzertrage 0,2 0,1 0,3 0,6 -0,5 0.1
Finanzaufwendungen -1,1 -1,6 =21 -4,8 1,1 -3,7
Finanzergebnis -0,9 -1,5 -1,8 -4,2 0,6 -3,6
Ertragsteuern -0, -0,1 -0,3 -0,5 -2,9 -3,4
Vermogen der Bilanz 131,8 157,9 7.9 297,6 31,8 329,4
Schulden der Bilanz 20,6 21,0 69,6 111,2 49,1 160,3
Investitionen (Bruttozugange zum
Anlagevermogen) 18,7 6,8 1,5 27,0 0,0 27,0
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in Mio. € Januar-Dezember 2014
Postakut Akut Sonstige Zwischen- Uberleitung Konzern

Aktivitaten summe
Umsatzerlose 314,4 207,3 64,4 586,1 -48,1 538,0

Gesamtumsatz 317,7 209,2 69,3 596,2 0,0 596,2

Innenumsatz 3.3 1.9 4,9 10,1 48,1 58,2
Materialaufwand -69,4 -55,7 -28,7 -153,8 46,9 -106,9
Personalaufwand -154.,4 -110,6 -42,5 -307,5 -2,6 -310,1
Sonstiger betrieblicher
Aufwand -71,4 -26,1 -9,4 -106,9 13,0 -93,9
Segmentergebnis 15,5 11,3 -5,0 21,8 -6,2 15,6
davon nicht
zahlungswirksame Posten:

PlanmaBige

Ab-/Zuschreibungen -9,3 -15,4 -1,2 -25,9 0,0 -25,9

AuBerplanmaBige

Ab-/Zuschreibungen 0,0 -0,8 0,0 -0,8 0,0 -0,8

Auflésungen Sonderposten 0,6 7,6 0,0 8,2 0,0 8,2

Wertberichtigungen -0,1 -0,2 0,0 -0,3 0,0 -0,3

Zuftihrungen Riickstellungen/

Verbindlichkeiten -7,8 -8,7 -9,8 -26,3 -1,0 -27,3

Auflésungen Ruckstellungen/

Verbindlichkeiten 0,4 0,4 0,5 1.3 0,1 1.4
Finanzertrage 0,2 0,2 0,5 0,9 -0,9 0,0
Finanzaufwendungen -1,2 -1,5 -4,0 -6,7 2,8 -3,9
Finanzergebnis -1,0 -1,3 -3,5 -5,8 1.9 -39
Ertragsteuern 0,0 -0,2 -0,8 -1,0 -2,3 -3,3
Vermégen der Bilanz 1221 157,7 7.3 2871 28,5 315,6
Schulden der Bilanz 18,6 22,3 68,0 108,9 52,7 161,6
Investitionen (Bruttozugange zum
Anlagevermdgen) 10,1 9,6 -2,6 171 3,9 21,0
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Erlauterungen zur Konzernbilanz

Langfristige Vermégenswerte

(1) Geschaftswerte und sonstige immaterielle Vermogenswerte

in Tsd. € Konzessionen, Firmenwert Geleistete Gesamt
Lizenzen Anzahlungen

Anschaffungskosten zum 01.01.2014 17.428 76.325 635 94.388
Zugange 901 69 158 1.128
Umbuchungen 601 0 -601 0
Abgange -145 -610 0 -755
Abgang von zur VerduBerung gehaltenen
langfristigen Vermogenswerten 0 -916 0 -916
Anschaffungskosten zum 31.12.2014 18.785 74.868 192 93.845
Kumulierte Abschreibungen zum 01.01.2014 15.918 26.999 0 42.917
PlanmaBige Abschreibung 1.240 0 0 1.240
AuBerplanmaBige Abschreibungen 0 0 0 0
Umbuchungen 0 0 0 0
Abgéange -138 -610 0 -748
Abgang von zur VerduBerung gehaltenen
langfristigen Vermdgenswerten 0 -110 0 -110
Kumulierte Abschreibungen zum 31.12.2014 17.020 26.279 0 43.299
Bilanzwert 31.12.2014 1.765 48.589 192 50.546
Anschaffungskosten zum 01.01.2015 18.785 74.868 192 93.845
Zugange 1.023 0 158 1.181
Umbuchungen 115 0 -115 0
Abgange -168 -105 0 -273
Abgang von zur VerduBerung gehaltenen
langfristigen Vermdgenswerten 0 0 0 0
Anschaffungskosten zum 31.12.2015 19.755 74.763 235 94.753
Kumulierte Abschreibungen zum 01.01.2015 17.020 26.279 0 43.299
PlanmaBige Abschreibung 1.225 0 0 1.225
AuBerplanmaBige Abschreibungen 0 0 0 0
Umbuchungen 0 0 0 0
Abgédnge -167 0 0 -167
Abgang von zur VerduBerung gehaltenen
langfristigen Vermogenswerten 0 0 0 0
Kumulierte Abschreibungen zum 31.12.2015 18.078 26.279 0 44.357
Bilanzwert 31.12.2015 1.677 48.484 235 50.396
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Aktivierte selbst erstellte immaterielle Vermogenswerte bestehen nicht. Bei den Lizenzen
und Konzessionen handelt es sich fast ausschlieBlich um Software.

Von den ausgewiesenen Firmenwerten entfallen 45,0 Mio. Euro (Vorjahr: 45,0 Mio. Euro)
auf aktive Unterschiedsbetrage aus der Kapitalkonsolidierung.

Die Abgange im Jahr 2015 in Héhe von 105 Tsd. Euro betreffen einen Arztsitz des
MediClin MVZ Lahr/Baden.

Die Firmenwerte sind wie im Vorjahr sechs Cash-generating Units (CGUs) im Segment
Akut zugeordnet. Die MVZ werden jeweils standortbezogen zusammengefasst, sofern an
einem Standort noch mehrere rdumlich getrennte Niederlassungen existieren.

Im Berichtsjahr wurde im Rahmen des jahrlich verpflichtend vorzunehmenden Impairment-
Tests flr Firmenwerte, ebenfalls wie im Vorjahr, kein Wertminderungsbedarf festgestellt,
da die erzielbaren Betrage (laut Planparameter) héher als die Buchwerte waren. Die Firmen-
werte betrugen zum 31. Dezember 2015 48,5 Mio. Euro (31.12.2014: 48,6 Mio. Euro).
Die Buchwerte der CGUs insgesamt betrugen 99,0 Mio. Euro (31.12.2014: 98,2 Mio. Euro).
Dabei entfielen, wie im Vorjahr, fast 50 % der Firmenwerte und 40 % der Buchwerte
auf eine CGU.

Die Bestimmung des erzielbaren Betrags einer CGU erfolgt durch Ermittlung des Nutzungs-
werts mithilfe des Discounted-Cashflow-Verfahrens, wobei fir alle firmenwerttragenden
CGUs die gleichen Annahmen verwendet werden. Dazu werden die geplanten EBITs aus
der bottom-up erstellten und vom Management der MediClin AG beschlossenen und
genehmigten Jahresplanung verwendet. Die Unternehmensplanung beruht auf Erfahrungs-
werten des Managements fur die jeweilige Einheit und bericksichtigt die gesetzlichen
Rahmenbedingungen im Gesundheitswesen. Aufbauend auf der einjéhrigen Detailplanung
erfolgt eine Hochrechnung auf zwei weitere Jahre. Zur Berechnung des Barwerts der
ewigen Rente wird ein Wachstumsabschlag von 0,25 % bertcksichtigt. Der Abzinsungs-
satz wurde im Berichtsjahr fur die Kurz- und Mittelfristplanung auf 4,24 % (Vorjahr:
5,70 %) vor Steuern festgelegt. Der Abzinsungssatz wird aus externen Informationsquellen
hergeleitet. Er wird anhand gewichteter Kapitalkosten vor Steuern (WACC vor Steuern)
unter Beriicksichtigung bestimmter Parameter abgeleitet.

in % 31.12.2015 31.12.2014
Risikofreier Zinssatz 1,50 2,00
Marktrisikopramie 6,50 6,00
Betafaktor (abgeleitet tber Peer-Group) 0,49 0,74
Wachstumsabschlag ewige Rente 0,25 0,50
Fremdkapitalkosten (vor Steuern) 2,02 3,24
Tax Shield 0,32 0,51
Kapitalstruktur (EK/FK) (abgeleitet Gber Peer-Group) 64,50/35,50 56,70/43,30
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Im Rahmen des Impairment-Tests wurde zusatzlich eine Sensitivitatsanalyse durchgefihrt, (2) Sachanlagen
wobei als wesentliche Annahmen die Auswirkungen der Veranderung des zugrunde
gelegten EBIT (+/-5 %; +/-10 %) und des Diskontierungszinssatzes (+/- 0,5 %; +/-1,0 %) in Tsd. € Grundstuicke, Technische Betriebs- Geleistete Gesamt
USIEUER BT . Birerell I =l o ey e o
und Bauten Maschinen ausstattung im Bau
in Mio. € Veranderung Diskontierungssatz einschl. der
Bauten auf
0,0% 0,5% 1,0% -0,5% -1,0% Grun;;‘:gldkzz
Veranderung EBIT 0,0% 0,00 0,00 0,20 0,00 0,00 Anschaffungs- und Herstellungskosten
Veranderung EBIT ~ 5,0% 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 zum 01.01.2014 221.505 34.389 154.282 4.293 414.469
Veranderung EBIT 10,0 % 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 Zugange 1.856 1.943 10.233 1.399 15.431
Veranderung EBIT  -5,0% 0,00 0,00 0,40 0,00 0,00 Umbuchungen 1.557 205 1.161 ~2.923 0
Veranderung EBIT -10,0 % 0,00 0,10 0,60 0,00 0,00 Abginge ~51 ~1.738 ~3.501 _377 -5.667
Abgang von zur VerduBerung gehaltenen
Hierbei ergab sich im Rahmen dieser Parameterverédnderungen ein Abwertungsbedarf langfristigen Vermégenswerten 0 0 -618 0 -618
von maximal insgesamt 0,6 Mio. Euro was 0,6 % des Buchwerts entspricht. Anschaffungs- und Herstellungskosten
zum 31.12.2014 224.867 34.799 161.557 2.392 423.615
Kumulierte Abschreibungen
zum 01.01.2014 113.946 22.670 119.214 0 255.830
Planmé&Bige Abschreibung 5.848 1.850 8.794 0 16.492
AuBerplanmaBige Abschreibungen 0 550 233 0 783
Umbuchungen 0 0 0 0 0
Abgénge -42 -1.329 -3.275 0 -4.646
Abgang von zur VerduBerung gehaltenen
langfristigen Vermogenswerten 0 0 -379 0 -379
Kumulierte Abschreibungen
zum 31.12.2014 119.752 23.741 124.587 0 268.080
Bilanzwert 31.12.2014 105.115 11.058 36.970 2.392 155.535
Anschaffungs- und Herstellungskosten
zum 01.01.2015 224.867 34.799 161.557 2.392 423.615
Zugange 2.700 1.586 10.080 8.705 23.071
Umbuchungen 513 373 120 -1.006 1]
Abgange 0 -189 —-2.603 -162 -2.954
Abgang von zur VerauBerung gehaltenen
langfristigen Vermogenswerten 0 0 0 0 0
Anschaffungs- und Herstellungskosten
zum 31.12.2015 228.080 36.569 169.154 9.929 443.732
Kumulierte Abschreibungen
zum 01.01.2015 119.752 23.741 124.587 0 268.080
PlanmaBige Abschreibung 6.031 1.934 9.226 0 17.191
AuBerplanmaBige Abschreibungen 0 0 0 0 0
Umbuchungen 0 0 0 0 0
Abgénge 0 -187 -2.516 0 -2.703
Abgang von zur VerduBerung gehaltenen
langfristigen Vermogenswerten 0 0 0 0 0
Kumulierte Abschreibungen
zum 31.12.2015 125.783 25.488 131.297 0 282.568

Bilanzwert 31.12.2015 102.297 11.081 37.857 9.929 161.164
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Die Bruttozugdnge im Sachanlagevermégen vor Abzug der Sonderposten beliefen sich
im Geschaftsjahr 2015 auf insgesamt 25,7 Mio. Euro (Vorjahr: 19,9 Mio. Euro).

Rund 12,1 Mio. Euro flossen in den Um- und Erweiterungsbau der Kliniken. Davon entfielen
6,9 Mio. Euro auf den Ausbau der Neurologie und Geriatrie, 0,7 Mio. Euro auf den Bau
einer Notaufnahme und 0,3 Mio. Euro auf den Aufbau eines ambulanten Reha-Zentrums.
In Blockheizkraftwerke wurden, wie schon im Vorjahr, 1,3 Mio. Euro investiert.

Die Investitionen in die IT-Infrastruktur beliefen sich auf 3,2 Mio. Euro, in medizinische
Gerate einschlieBlich Zubehér auf 4,4 Mio. Euro und in die Einrichtungen von Patienten-
zimmern, Behandlungs- und Biroraumen auf 3,4 Mio. Euro.

Férdermittel und Zuschisse zur Finanzierung von Investitionen werden gemaB IAS 20
direkt von den Anschaffungs- oder Herstellungskosten der geférderten Vermégens-
werte abgesetzt und mindern so die Bemessungsgrundlage fur die laufenden Abschrei-
bungen. Es handelt sich im Wesentlichen um zweckentsprechend verwendete Forder-
mittel nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz mit einem fortgeftihrten abgesetzten
Betrag von 72,8 Mio. Euro (Vorjahr: 78,1 Mio. Euro). Die Zugange geforderter Vermo-
genswerte belaufen sich auf 2,7 Mio. Euro (Vorjahr: 4,4 Mio. Euro). Die Abschreibungen
sind in Héhe von 8,0 Mio. Euro (Vorjahr: 8,2 Mio. Euro) durch die Absetzung der Férder-
mittel von den Anschaffungs- und Herstellungskosten gemindert. Umsténde, die far
eine Ruckzahlung von Férdermitteln Anlass geben, liegen nicht vor.

Vermégenswerte, fur die der MediClin-Konzern Finanzierungsleasingvertrage abgeschlos-
sen hat, werden in den Sachanlagen ausgewiesen. Es handelt sich im Wesentlichen um
eine Sale-and-Lease-back-Vereinbarung Uber die Grundstiicke und Gebdude des Reha-
bilitationszentrums Gernsbach/Schwarzwald. Das Leasingobjekt wurde zu Beginn des
Leasingvertrags mit dem Barwert der Mindestleasingzahlungen von 7,6 Mio. Euro in das
Anlagevermoégen tGbernommen, wobei 2,7 Mio. Euro auf Grund und Boden und 4,9 Mio.
Euro auf die Gebaude entfallen. Der Nettobuchwert zum Bilanzstichtag betrug insgesamt
6,6 Mio. Euro (Vorjahr: 6,7 Mio. Euro). Daneben bestehen zwei (Vorjahr: zwei) weitere
Finanzierungsleasingvertrage, die medizinische und technische Einrichtungen in zwei
Kliniken betreffen. Die Vertrage haben Laufzeiten bis 2016 bzw. bis 2022. Die Netto-
buchwerte der Anlagen zum Bilanzstichtag belaufen sich auf insgesamt 0,5 Mio. Euro
(Vorjahr: 0,4 Mio. Euro). Néhere Ausfiihrungen hierzu finden Sie unter Textziffer (21).
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(3) Finanzielle Vermdgenswerte

Die finanziellen Vermdgenswerte betreffen in erster Linie mit 1.334 Tsd. Euro (Vorjahr:
1.458 Tsd. Euro) Ruckdeckungsversicherungen fir Pensionsverpflichtungen. Zwei weitere
Ruckdeckungspolicen in Hohe von 370 Tsd. Euro (Vorjahr: 341 Tsd. Euro) sind an die
Versicherungsberechtigten verpfandet und werden bei den Pensionsriickstellungen abge-
setzt. Die Gewinne bzw. Verluste der nicht verpfandeten Riickdeckungsversicherungen
werden im Personalaufwand gebucht. Sie sind fir die MediClin nur von untergeordneter
Bedeutung.

Als derivatives Finanzinstrument hat MediClin zur Absicherung eines variabel verzinsten
Konsortialkredits ein Zinsbegrenzungsgeschaft (Cap) abgeschlossen. Als Basiszinssatz
wurde der EUR-Euribor-Reuters-Zinssatz fir sechs Monate vereinbart. Der vereinbarte
Zinshochstsatz (Cap-Rate) betragt 2,8 %, der Bezugsbetrag 30,0 Mio. Euro. Der Cap hat
eine Laufzeit bis zum 31. Januar 2017 und wird der Kategorie ,,Zu Handelszwecken gehal-
ten” (Held for Trading) zugeordnet. Der Cap wird zu den jeweiligen Quartalen erfolgs-
wirksam mit dem zum beizulegenden Zeitwert bilanziert. Der aktuelle Marktwert des Caps
zum 31. Dezember 2015 betragt O Tsd. Euro (31.12.2014: 0,6 Tsd. Euro; 01.01.2014:

52 Tsd. Euro). Die Ertrage bzw. Aufwendungen aus der Bewertung des Caps werden im
Finanzergebnis erfasst.

Die Beteiligungen betreffen die Beteiligungen an der KDC-Krankenhaus-Dienstleistungs-
gesellschaft Crivitz mbH (18 Tsd. Euro), der Muritz-Klinikum Service GmbH (13 Tsd.
Euro), der Medusplus GmbH (13 Tsd. Euro), der MediServ GmbH (13 Tsd. Euro) sowie der
VR-LEASING ABYDOS GmbH & Co. Immobilien KG (2 Tsd. Euro), der Stadtmarketing
Horn-Bad Meinberg GmbH (1 Tsd. Euro) und der Kur und Tourismus GmbH Bad Peterstal-
Griesbach (6 Tsd. Euro).

(4) Sonstige finanzielle Verm6genswerte
Der Ausweis betrifft ausschlieBlich die noch ausstehenden Einzelférdermittel nach dem

Landeskrankenhausgesetz Mecklenburg-Vorpommern fur die MaBnahme , Erweiterung
der Psychiatrie am Standort Robel”.
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(5) Langfristige Ertragsteueranspriiche

Hierbei handelt es sich um die abgezinste Forderung aus der Auszahlung des restlichen
Korperschaftsteuerguthabens, das aufgrund des Wechsels vom Anrechnungs- zum
HalbeinklUnfteverfahren entstanden ist. Nach dem Gesetz Uber steuerliche BegleitmalB-
nahmen zur Einfiihrung der Europaischen Gesellschaft und zur Anderung weiterer
steuerrechtlicher Vorschriften (SEStEG) waren die Forderungen aus dem Guthaben bereits
im Jahresabschluss zum 31. Dezember 2006 zu aktivieren. Die Auszahlung des Korper-
schaftsteuerguthabens erfolgt Uber einen Auszahlungszeitraum von 2009 bis 2017. Als
Abzinsungssatz wurden 4,25 % zugrunde gelegt, der hier ausgewiesene Betrag flieBt
dem Konzern ab 2017 zu.

(6) Aktive latente Steuern

Aktive latente Steueranspriche resultieren aus den temporaren Differenzen zwischen
den Bilanzwerten nach IAS und den Steuerwerten, mit denen Vermdgenswerte und
Schulden steuerwirksam werden. GemaB IAS 12.53 sind latente Steuern nicht abzuzinsen.
Als relevanter Steuersatz wurden grundsatzlich 15,825 % (Korperschaftsteuer, Solidari-
tatszuschlag) zugrunde gelegt.

in Tsd. € Differenzbetrag Darauf entfallende Steuern

31.12.2015 31.12.2014 31.12.2015 31.12.2014

Aktive latente Steuern

Pensionsverpflichtungen 44.797 42.733 7.089 6.762
Steuerliche Verlustvortrage 2.854 1.183 452 187
Zwischengewinn

Anlagevermdégen 3 16 1 2

Jubildumsrickstellungen/
Ruckstellungen

fur Altersteilzeit 990 852 157 135
Sonstiges 891 1.486 141 253
7.840 7.339

Passive latente Steuern

Immaterielle
Vermdgenswerte 17.821 17.946 2.820 2.840
Sachanlagen 7.557 6.937 1.196 1.098
Sonstiges 714 646 113 102
4.129 4.040
Bilanzausweis 3.711 3.299
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Die latenten Steuern auf steuerliche Verlustvortrage wurden gebildet, soweit MediClin
davon ausgeht, dass in den nachsten finf Jahren aufgrund durchgefihrter und noch
durchzufthrender UmstrukturierungsmaBnahmen ausreichend positives zu versteuerndes
Einkommen fir die Realisierung der aktiven latenten Steuern zur Verfligung stehen
wird. Auf Verlustvortrage in Hohe von 7,8 Mio. Euro (Vorjahr: 8,6 Mio. Euro) wurden
keine aktiven latenten Steuern gebildet.

Kurzfristige Vermégenswerte

(7) Vorrate

Die Vorrate sind fur die MediClin als Dienstleistungskonzern nur von untergeordneter Be-
deutung und setzen sich im Wesentlichen wie folgt zusammen:

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014
Medizinischer Bedarf 4.280 4.639
Wirtschaftsbedarf 1.524 1.368
Verwaltungsbedarf 351 352

6.154 6.359

(8) Forderungen aus Lieferungen und Leistungen

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014
Forderungsbestand 72.749 66.701
Wertberichtigung -5.423 -4.727
Ausweis 67.326 61.974

noch nicht abgerechnete Forderungen 19.937 19.508
abgerechnete Forderungen 47.389 42.466
davon gegen nahestehende Unternehmen und Personen 194 83

Die Restlaufzeiten der Forderungen liegen unter einem Jahr.

Forderungen aus Lieferungen und Leistungen sind unverzinslich und werden zu fortge-
fuhrten Anschaffungskosten, die regelmaBig dem Nominalwert entsprechen, abzlglich
eines angemessenen geschatzten Betrags fur Forderungsausfalle bewertet. Zufihrungen
zu den Wertberichtigungen des Geschaftsjahres werden in der Konzerngewinn- und -ver-
lustrechnung unter den sonstigen betrieblichen Aufwendungen, Auflésungen und Zu-
schreibungen unter den sonstigen betrieblichen Ertragen ausgewiesen. Zuschreibungen
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werden getatigt, wenn der Grund flr die Einzelwertberichtigung entfallen ist. Die Gesell-
schaft ist der Auffassung, dass der Buchwert der Forderungen aus Lieferungen und
Leistungen und sonstigen Forderungen annahernd ihrem beizulegenden Zeitwert ent-
spricht. Noch nicht abgerechnete Forderungen betreffen Leistungen an Patienten, deren
Behandlung stichtagsbedingt noch nicht zur Abrechnung gelangt ist.

Die Wertberichtigungen auf Forderungen aus Lieferungen und Leistungen entwickelten
sich wie folgt:

in Tsd. € 2015 2014
Stand Wertberichtigung am 01.01. 4727 4.397
Zufuhrung pauschalierte Einzelwertberichtigungen 1.050 675
Verbrauch -14 0
Auflésung -340 —-345
Stand Wertberichtigung am 31.12. 5.423 4.727

Pauschalierte Einzelwertberichtigungen werden auf Basis der Altersstruktur unter Zugrunde-
legung von unterschiedlichen Abwertungssatzen gebildet. Einzelwertberichtigungen
werden bei konkret absehbaren Ausfallrisiken vorgenommen.

Der Saldo aus den Aufwendungen aus der vollstandigen Ausbuchung von Forderungen
sowie den Ertrdgen aus dem Eingang ausgebuchter Forderungen ergab im Geschafts-

jahr 2015 einen Aufwand in Héhe von 0,7 Mio. Euro (Vorjahr: Aufwand 0,3 Mio. Euro).

in Tsd. € 2015 2014

Aufwendungen fur vollstandige Ausbuchung

von Forderungen -1.030 -645
Ertrage aus dem Eingang ausgebuchter Forderungen 350 326
-680 -319

Nachfolgende Ubersicht stellt die in Verzug befindlichen Forderungen dar, die noch keinen
Wertberichtigungsbedarf haben (Verzugsspiegel):

Abgerechnete Forderungen aus Lieferungen und Leistungen

in Tsd. € Buchwert davon zum davon zum Abschlussstichtag nicht wertgemindert
Abschlussstichtag und in folgenden Zeitbandern uberfallig
weder wert-

gemindert noch weniger zwischen zwischen zwischen zwischen mehr als
uberfallig als 31und 61und 91und 181 und 360 Tage
30 Tage 60 Tagen 90 Tagen 180 Tagen 360 Tagen

Stand
31.12.2015 47.389 32.388 6.494 1.327 597 1.381 2.507 2.695
Stand
31.12.2014 42.466 31.245 6.065 1.194 585 1.061 1.119 1.197
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Hinsichtlich der weder wertgeminderten noch in Zahlungsverzug befindlichen Forde-
rungen liegen keine Erkenntnisse vor, die darauf hindeuten, dass die Zahlungspflichtigen
ihren Verpflichtungen nicht nachkommen werden.

(9) Laufende Ertragsteueranspriiche

Die laufenden Ertragsteueranspriiche beinhalten den Teil der unter Textziffer (5) dar-
gestellten Forderungen, die 2016 dem Konzern zuflieBen werden.

(10) Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht

in Tsd. € 31.12.2015 3112.2014

Forderungsbestand 4.770 3.339

Die Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht betreffen Anspriiche nach dem
Krankenhausfinanzierungsgesetz und Ausgleichsanspriiche nach der Bundespflegesatz-
verordnung bzw. dem Krankenhausentgeltgesetz.

Die in Verzug befindlichen Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht zeigt
folgende Ubersicht:

Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht

in Tsd. € Buchwert davon zum davon zum Abschlussstichtag nicht wertgemindert
Abschlussstichtag und in folgenden Zeitbandern uberfallig
weder wert-

gemindert noch weniger zwischen zwischen zwischen zwischen mehr als
uberfallig als 31und 61und 91und 181 und 360 Tage
30 Tage 60 Tagen 90 Tagen 180 Tagen 360 Tagen

Stand
31.12.2015 4.770 4.770 0 0 0 0 0 0
Stand
31.12.2014 3.339 3.339 0 0 0 0 0 0

Hinsichtlich der nicht wertgeminderten Forderungen geht das Unternehmen davon aus,
dass die Schuldner ihren Zahlungsverpflichtungen nachkommen werden.
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(11) Ubrige finanzielle Vermdgenswerte

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014
Forderungsbestand 3.191 3.014
davon gegen nahestehende Unternehmen und Personen 145 90

Ausgewiesen werden finanzielle Vermogenswerte, die mit den fortgefiihrten Anschaf-
fungskosten angesetzt sind. Wertberichtigungen auf erkennbare Risiken waren nicht zu
bilden. Die Restlaufzeiten der Forderungen liegen unter einem Jahr. Der Ansatz entspricht

in etwa dem Zeitwert. Die Forderungen gegenlber nahestehenden Unternehmen und
Personen betreffen die Riickzahlungsanspriiche an die TRIUVA Kapitalverwaltungs-
gesellschaft mbH (vormals IVG Institutional Funds GmbH) aus der Vorfinanzierung von
Klinikerweiterungen durch die MediClin. Die Forderungen sind nicht Gberfallig und
es liegen keine Erkenntnisse vor, die darauf hindeuten, dass die Zahlungspflichtigen ihren
Verpflichtungen nicht nachkommen werden.

(12) Sonstige Vermégenswerte

Diese Position beinhaltet geleistete Vorauszahlungen einschlieBlich abgegrenzter Ver-
sicherungen. Im Vorjahr beinhaltete sie 3,6 Mio. Euro vorzeitig geleistete Mietzahlungen
an nahestehende Unternehmen fur Januar 2014.

(13) Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente

Die Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente enthalten im Berichtsjahr ausschlieBlich
Barmittel und Guthaben bei Kreditinstituten.

(14) Zur VerauBerung gehaltene langfristige Vermégenswerte

Die zur VerauBerung gehaltenen Vermogenswerte betrafen vier Arztsitze des MVZ Achern,
die zu Beginn des Jahres 2015 verauBert wurden. Die Kaufer Gbernahmen aus dem
MVZ MediClin Achern die Abteilung fir Orthopadie, Unfallchirurgie, Anasthesie sowie
die Abteilung fur Chirurgie, mit den jeweils zugehdérigen materiellen und immateriellen
Vermogenswerten und den zugehorigen vertragsarztlichen Versorgungsauftragen.
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Zusatzliche Information tiber Finanzinstrumente

Nettogewinne/-verluste aus Finanzinstrumenten

Das Nettoergebnis aus der Folgebewertung von Krediten und Forderungen setzt sich aus
den Ertragen und Aufwendungen aus Wertberichtigungen der Forderungen aus Liefe-
rungen und Leistungen zusammen. Die Ertrdge aus Abgang betreffen den nachtraglichen
Eingang von bereits abgeschriebenen bzw. ausgebuchten Forderungen. Das zum bei-
zulegenden Zeitwert bewertete Sicherungsgeschaft betrifft die Zu- bzw. Abschreibung
des Zinssicherungsgeschaftes auf den beizulegenden Zeitwert.

in Tsd. € aus der Folgebewertung aus Abgang Nettoergebnis
zum Wertberich- 2015 2014
Zeitwert tigungen
Kredite und Forderungen 0 -1.030 350 -680 -319
Zum beizulegenden Zeitwert bewertetes
Zinssicherungsgeschaft -1 0 0 -1 -51
-1 -1.030 350 -681 -370

Bewertung zum beizulegenden Zeitwert

Ab dem Geschaftsjahr 2013 schafft IFRS 13 einen einheitlichen Rahmen zur Bestimmung
des beizulegenden Zeitwerts und zu den Angaben Uber Bewertungen zum beizulegenden
Zeitwert, wenn solche Bewertungen von anderen IFRS verlangt oder zugelassen werden.

Die Hierarchiestufen des beizulegenden Zeitwerts und ihre Anwendung auf die finanziellen
Vermdgenswerte und Verbindlichkeiten von MediClin sind im Folgenden beschrieben:

Stufe 1: Notierte Preise fur identische Vermogenswerte oder Verbindlichkeiten auf
aktiven Markten

Der beizulegende Zeitwert von Finanzinstrumenten, die auf dem aktiven
Markt gehandelt werden, basiert auf dem am Bilanzstichtag notierten Markt-
preis. Der Markt gilt als aktiv, wenn notierte Preise an einer Borse, von
einem Handler, einer Branchengruppe, einem Preisberechnungsservice oder
einer Aufsichtsbehorde leicht und regelmaBig erhaltlich sind und diese
Preise aktuelle und regelmaBig auftretende Markttransaktionen wie unter
unabhangigen Dritten darstellen.
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Stufe 2: Andere Bewertungsfaktoren als notierte Marktpreise, die fiir Vermdgens-
werte oder Verbindlichkeiten direkt — als Preise — oder indirekt — aus Preisen
abgeleitet — beobachtbar sind

Der beizulegende Zeitwert von Finanzinstrumenten, die nicht auf einem
aktiven Markt gehandelt werden, wird anhand eines Bewertungsverfahrens
ermittelt. Der beizulegende Zeitwert wird somit auf Grundlage der Ergeb-
nisse eines Bewertungsverfahrens geschatzt, das sich in groBtmaoglichem
Umfang auf Marktdaten und so wenig wie méglich auf unternehmens-
spezifische Daten stltzt. Wenn alle zum beizulegenden Zeitwert benétigten
Daten beobachtbar sind, wird das Instrument der Stufe 2 zugeordnet.

Stufe 3: Bewertungsfaktoren fir Vermoégenswerte oder Verbindlichkeiten, die nicht
auf beobachtbaren Marktdaten basieren, werden Stufe 3 zugeordnet.

Die nachfolgenden Tabellen zeigen die Buchwerte der beizulegenden Zeitwerte der bilan-
zierten Finanzinstrumente nach Bewertungskategorien (IAS 39). Sie enthalten keine Infor-
mationen zum beizulegenden Zeitwert fir finanzielle Vermdgenswerte und finanzielle
Schulden, die nicht zum beizulegenden Zeitwert bewertet wurden, wenn der Buchwert
einen angemessenen Naherungswert fir den beizulegenden Zeitwert darstellt (IAS 7.29a).

Die Beteiligungen werden zu Anschaffungskosten bewertet, da eine verlassliche Ermitt-
lung des beizulegenden Zeitwerts nicht moglich ist. Es handelt sich hierbei um nicht
bérsennotierte Finanzinstrumente, fur die kein aktiver Markt besteht. Eine VerauBerung
der zu Anschaffungskosten bewerteten Beteiligungen ist zurzeit nicht vorgesehen.

Die beizulegenden Zeitwerte der liguiden Mittel, Forderungen und Verbindlichkeiten
aus Lieferungen und Leistungen mit einer Restlaufzeit von bis zu zwélf Monaten sowie
der Ubrigen kurzfristigen Vermogenswerte und Schulden entsprechen aufgrund der
kurzen Laufzeit anndhernd ihren Buchwerten. Forderungen werden auf der Basis eines
angemessenen geschatzten Betrages fur Forderungsausfalle bewertet. Auf Grundlage
dieser Bewertung bildet MediClin Wertberichtigungen auf die genannten Forderungen.
Der beizulegende Zeitwert der Verbindlichkeiten gegentber Kreditinstituten sowie der
Ubrigen Finanzverbindlichkeiten werden bestimmt durch die Abzinsung der erwarteten
kinftigen Zahlungsstréome mit den fur Finanzschulden mit vergleichbaren Konditionen
und Restlaufzeiten aktuell geltenden Zinsen.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Das Zinssicherungsgeschaft wird fortlaufend regelméaBig zu jedem Quartals- bzw. Jahres-
abschlusszeitpunkt nach einem Bewertungsverfahren der Stufe 2 von einem Kredit-
institut bewertet und der MediClin AG zur Verfigung gestellt. Es ist fur den Konzern-
abschluss unwesentlich.

Transfers von einer Stufe in eine andere fanden nicht statt.
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in Tsd. € Bewertungs- Buchwert Wertansatz Fair Value
kategorie 31.12.2015 Bilanz nach 31.12.2015
nach IAS 39 1AS 39
Fortgefiihrte
Anschaffungs-
kosten
AKTIVA
Langfristige Vermogenswerte
Beteiligungen AfS 66 66 =
Rickdeckungsversicherungen LaR 1.334 1.334 1.334
Sonstige Finanzanlagen HtM 2 2 2
Zinssicherungsgeschaft FAHT 0 - 0
Sonstige finanzielle Vermdgenswerte LaR 700 700 700
Kurzfristige Vermégenswerte
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen LaR 67.326 67.326 67.326
Forderungen nach dem
Krankenhausfinanzierungsrecht LaR 4.770 4.770 4.770
Ubrige finanzielle Vermégenswerte LaR 3.191 3.191 3.191
Geleistete Vorauszahlungen LaR 929 929 929
Zahlungsmittel und Zahlungsmitteldquivalente LaR 29.532 29.532 29.532
PASSIVA
Langfristige Schulden
Verbindlichkeiten gegenlber Kreditinstituten FLAC 39.962 39.962 39.962
Verbindlichkeiten Finance Lease FLAC 6.783 6.783 6.783
Sonstige finanzielle Verbindlichkeiten FLAC 646 646 646
Kurzfristige Schulden
Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen FLAC 12.018 12.018 12.018
Verbindlichkeiten gegentiber Kreditinstituten FLAC 6.584 6.584 6.584
Verbindlichkeiten Finance Lease FLAC 265 265 265
Sonstige Rickstellungen (Teilbetrag) FLAC 400 400 400
Verbindlichkeiten nach dem
Krankenhausfinanzierungsrecht FLAC 7.413 7.413 7.413
Ubrige Verbindlichkeiten (Teilbetrag) FLAC 3.142 3.142 3.142
Sonstige Verbindlichkeiten FLAC 17.363 17.363 17.363
AGGREGIERT NACH BEWERTUNGS-
KATEGORIEN GEMASS IAS 39
Loans and Receivables (LaR) Summe LaR 107.782 107.782 107.782
Held-to-Maturity Investments (HtM) Summe HtM 2 2 2
Available-for-Sale Financial Assets (AfS) Summe  AfS 66 66 -
Financial Assets Held for Trading (FAHfT) Summe FAHfT (1] - 0
Financial Liabilities Measured
at Amortised Cost (FLAC) Summe FLAC 94.576 94.576 94.576
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in Tsd. € Bewertungs- Buchwert Wertansatz Fair Value
kategorie 3112.2014 Bilanz nach 3112.2014
nach IAS 39 IAS 39
Fortgefiihrte
Anschaffungs-
kosten
AKTIVA
Langfristige Vermogenswerte
Beteiligungen AfS 66 66 -
Rickdeckungsversicherungen LaR 1.458 1.458 1.458
Sonstige Finanzanlagen HtM 2 2 2
Zinssicherungsgeschaft FAHTT 1 - 1
Sonstige finanzielle Vermdgenswerte LaR 1.700 1.700 1.700
Kurzfristige Verm6égenswerte
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen LaR 61.974 61.974 61.974
Forderungen nach dem
Krankenhausfinanzierungsrecht LaR 3.339 3.339 3.339
Ubrige finanzielle Vermégenswerte LaR 3.014 3.014 3.014
Geleistete Vorauszahlungen LaR 776 776 776
Zahlungsmittel und Zahlungsmitteldquivalente LaR 26.347 26.347 26.347
PASSIVA
Langfristige Schulden
Verbindlichkeiten gegeniber Kreditinstituten FLAC 46.267 46.267 46.267
Verbindlichkeiten Finance Lease FLAC 7.064 7.064 7.064
Sonstige finanzielle Verbindlichkeiten FLAC 775 775 775
Kurzfristige Schulden
Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen FLAC 13.040 13.040 13.040
Verbindlichkeiten gegentber Kreditinstituten FLAC 6.645 6.645 6.645
Verbindlichkeiten Finance Lease FLAC 236 236 236
Sonstige Ruckstellungen (Teilbetrag) FLAC 359 359 359
Verbindlichkeiten nach dem
Krankenhausfinanzierungsrecht FLAC 6.068 6.068 6.068
Ubrige Verbindlichkeiten (Teilbetrag) FLAC 2.926 2.926 2.926
Sonstige Verbindlichkeiten FLAC 17.720 17.720 17.720
AGGREGIERT NACH BEWERTUNGS-
KATEGORIEN GEMASS IAS 39
Loans and Receivables (LaR) Summe LaR 98.608 98.608 98.608
Held-to-Maturity Investments (HtM) Summe HtM 2 2 2
Available-for-Sale Financial Assets (AfS) Summe  AfS 66 66 -
Financial Assets Held for Trading (FAHfT) Summe FAHfT 1 - 1
Financial Liabilities Measured
at Amortised Cost (FLACQ) Summe FLAC 101.100 101.100 101.100
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in Tsd. € Bewertungs- Buchwert Wertansatz Fair Value
kategorie 01.01.2014 Bilanz nach 01.01.2014
nach IAS 39 IAS 39
Fortgefiihrte
Anschaffungs-
kosten
AKTIVA
Langfristige Vermogenswerte
Beteiligungen AfS 66 66 -
Rickdeckungsversicherungen LaR 1.519 1.519 1.519
Sonstige Finanzanlagen HtM 2 2 2
Zinssicherungsgeschaft FAHT 52 - 52
Sonstige finanzielle Vermdgenswerte LaR 2.200 2.200 2.200
Kurzfristige Verm6égenswerte
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen LaR 61.406 61.406 61.406
Forderungen nach dem
Krankenhausfinanzierungsrecht LaR 1.762 1.762 1.762
Ubrige finanzielle Vermégenswerte LaR 3.810 3.810 3.810
Geleistete Vorauszahlungen LaR 4.217 4.217 4.217
Zahlungsmittel und Zahlungsmitteldquivalente LaR 13.219 13.219 13.219
PASSIVA
Langfristige Schulden
Verbindlichkeiten gegentber Kreditinstituten FLAC 52.512 52.512 52.512
Verbindlichkeiten Finance Lease FLAC 7.114 7.114 7.114
Sonstige finanzielle Verbindlichkeiten FLAC 900 900 900
Kurzfristige Schulden
Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen FLAC 18.179 18.179 18.179
Verbindlichkeiten gegentiber Kreditinstituten FLAC 6.692 6.692 6.692
Verbindlichkeiten Finance Lease FLAC 231 231 231
Sonstige Ruckstellungen (Teilbetrag) FLAC 392 392 392
Verbindlichkeiten nach dem
Krankenhausfinanzierungsrecht FLAC 4.549 4.549 4.549
Ubrige Verbindlichkeiten (Teilbetrag) FLAC 2.751 2.751 2.751
Sonstige Verbindlichkeiten FLAC 14.168 14.168 14.168
AGGREGIERT NACH BEWERTUNGS-
KATEGORIEN GEMASS IAS 39
Loans and Receivables (LaR) Summe LaR 88.133 88.133 88.133
Held-to-Maturity Investments (HtM) Summe HtM 2 2 2
Available-for-Sale Financial Assets (AfS) Summe  AfS 66 66 -
Financial Assets Held for Trading (FAHfT) Summe FAHfT 52 - 52
Financial Liabilities Measured
at Amortised Cost (FLACQ) Summe FLAC 107.488 107.488 107.488
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Eigenkapital
Kapitalmanagement

Es ist das vorrangige Ziel des Kapitalmanagements der MediClin, sicherzustellen, dass
auch in Zukunft die Schuldentilgungsfahigkeit und die finanzielle Substanz des Konzerns
erhalten bleiben und eine dem Geschéftsrisiko angemessene Kapitalstruktur beibehalten
wird. AuBer den Mindestkapitalanforderungen nach dem Aktiengesetz unterliegt die
MediClin AG keinen weiteren externen oder satzungsmaBigen Kapitalerfordernissen.
Die finanzielle Sicherheit wird im Wesentlichen mit den Kennzahlen Eigenkapital- und
Fremdkapitalguote gemessen. Bestandteile dieser KenngréBen sind die Bilanzsumme
des Konzernabschlusses, das in der Konzernbilanz ausgewiesene Eigenkapital sowie
Darlehen gegeniber Kreditinstituten in Form eines Konsortialkredits. Dieser besteht aus
einem urspringlichen Tilgungsdarlehen in Hohe von 50,0 Mio. Euro und einer urspring-
lichen Kreditlinie von weiteren 10,0 Mio. Euro in Form eines revolvierenden Kredits,
der bei Bedarf in Anspruch genommen werden kann. Die Laufzeit des Kredits betragt
flnf Jahre. Der darin enthaltene variable Zins wurde durch ein Zinssicherungsgeschaft
gesichert.

Die Eigenkapitalquote wird als eine wichtige KenngréBe gegentber Investoren, Analysten,
Banken und Ratingagenturen verwendet. Die Steuerung der Kapitalstruktur erfolgt
mittels Ausschittungspolitik, Emissionen neuer Anteile, Liquiditdtsoptimierung mittels
Sale-and-Lease-back-Transaktionen sowie durch die Méglichkeit, im Rahmen der Erméach-
tigung durch die Hauptversammlung eigene Aktien zu erwerben.

Kennzahlen zum Kapitalmanagement

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014
Eigenkapital 169.139 153.947
Langfristige Schulden 103.846 108.291
Kurzfristige Schulden inkl. Steuerschulden 56.441 53.337
Bilanzsumme 329.426 315.575
Nettofinanzverschuldung 17.014 26.565
Eigenkapitalquote (in %) 51,3 48,8
Fremdkapitalguote (in %) 48,7 51,2

Aufgrund der im Eigenkapital erfolgsneutral erfassten Anpassungseffekte aus der Berech-
nung der Pensionsverpflichtungen nach IAS 19 , Leistungen an Arbeitnehmer” in Héhe
von —1,4 Mio. Euro und des Konzernergebnisses in Hohe von 16,6 Mio. Euro erhdhte
sich das Eigenkapital um 15,2 Mio. Euro. Trotz der um 13,9 Mio. Euro héheren Bilanz-
summe stieg die Eigenkapitalquote um 2,5 Prozentpunkte auf 51,3 %. Die Eigenkapital-
rendite nach Steuern betragt 9,8 % (Vorjahr: 5,4 %). Der Riickgang bei den langfristigen
Schulden um insgesamt 4,4 Mio. Euro resultiert im Wesentlichen aus einem Rickgang
der Verbindlichkeiten gegenlber Kreditinstituten in Hohe von 6,3 Mio. Euro bei einem
gleichzeitigen Anstieg der Pensionsriickstellungen in Hohe von 2,1 Mio. Euro.
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(15) Gezeichnetes Kapital

in Tsd. € 31.12.2015 3112.2014

Gezeichnetes Kapital 47.500 47.500

Das gezeichnete Kapital (Grundkapital) der Muttergesellschaft MEDICLIN Aktiengesell-
schaft ist aufgeteilt in 47.500.000 (Vorjahr: 47.500.000) nennwertlose Stiickaktien und
vollstandig einbezahlt. Die MediClin unterliegt keinen externen Mindestkapitalanforde-
rungen.

(16) Kapitalriicklage

in Tsd. € 31.12.2015 3112.2014
Kapitalrticklage gemaB § 272 Abs.2 Nr.1 HGB und § 150 AktG 127.708 127.708
Rucklage gemaB IFRS 2 48 48
VerauBerungsgewinn aus dem Verkauf eigener Anteile 1.636 1.636

129.392 129.392

Die Kapitalricklage gemaB § 272 Abs.2 Nr.1 HGB und § 150 AktG enthalt die Betrdge,
die Gber den Nennwert der ausgegebenen Aktien erzielt wurden.

(17) Gewinnriicklagen

Die Gewinnrlcklagen setzen sich wie folgt zusammen:

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014
Gesetzliche Rucklage gemaB § 150 AktG 2.045 2.045
Ergebnis aus erstmaliger IFRS-Konsolidierung -1.742 -1.742
Negative Anteile nicht beherrschender Gesellschafter
Kraichgau-Klinik AG -695 -695
Fortschreibung der negativen Anteile
nicht beherrschender Gesellschafter Kraichgau-Klinik AG 409 409
Rucklage nach IAS19 —-18.046 -16.661

-18.029 -16.644

Die gesetzliche Riicklage wurde der MediClin AG im Jahr 1999 zugefihrt und entsprach
10 % des damaligen gezeichneten Kapitals.
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Bei der Erstkonsolidierung der Kraichgau-Klinik Gruppe ergab sich aufgrund der Uber-
schuldung der Gesellschaften ein negativer Anteil nicht beherrschender Gesellschafter,
der nach IAS 27.35 (2008) mit der Gewinnricklage verrechnet wurde. Eine Be- bzw. Ent-
lastung der Konzerngesamtergebnisrechnung durch den Ausweis eines Anteils nicht
beherrschender Gesellschafter erfolgte so lange nicht, bis sich ein positiver Anteil ergeben
hatte, der dann in der Konzernbilanz im Eigenkapital gesondert ausgewiesen worden
ware.

Ab dem Geschaftsjahr 2010 sind nach IAS 27.28 (revised 2009) Anteile nicht beherrschen-
der Gesellschafter innerhalb des Eigenkapitals, aber getrennt vom Eigenkapital der
Aktionare der MediClin AG auszuweisen. Die Ergebniszuordnungen sind auch dann vor-
zunehmen, wenn dies dazu flhrt, dass die Anteile nicht beherrschender Gesellschafter
einen Negativsaldo aufweisen. Aufgrund einer Ubergangsregelung (IAS 27.45a revised
2009) darf ein Unternehmen keine Gewinn- oder Verlustzuweisungen fiir Berichts-
perioden anpassen, die vor der Anwendung des IAS 27 (revised 2009) liegen.

Ab 2012 werden in den Gewinnriicklagen die im erfolgsneutralen Ergebnis erfassten
versicherungsmathematischen Verluste/Gewinne aus der Ermittlung der Pensionsrick-
stellungen nach IAS 19 erfasst.

(18) Konzernbilanzgewinn/-verlust

Der Konzernbilanzgewinn/-verlust setzt sich wie folgt zusammen:

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014
Verlustvortrag -5.910 -14.413
Aktionaren der MediClin AG zuzurechnendes Konzernergebnis 16.536 8.503

10.626 -5.910

Verwendung des Jahresergebnisses der MEDICLIN Aktiengesellschaft

Im Geschaftsjahr 2015 wurde fur das Geschaftsjahr 2014 keine Dividende ausgeschittet.
In der Hauptversammlung vom 28. Mai 2015 wurde beschlossen, den im handelsrecht-
lichen Einzelabschluss der MEDICLIN Aktiengesellschaft ausgewiesenen Bilanzgewinn zum
31. Dezember 2014 in Héhe von 21.966.765,74 Euro auf neue Rechnung vorzutragen.

Fir das Geschaftsjahr 2015 ist vorgesehen, den im handelsrechtlichen Einzelabschluss der
MEDICLIN Aktiengesellschaft ausgewiesenen Bilanzgewinn in Hohe von 29.325.811,12 Euro
ebenfalls auf neue Rechnung vorzutragen.
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(19) Anteile nicht beherrschender Gesellschafter

Der ausgewiesene Betrag betrifft die anteilige Ergebniszuweisung zum 31. Dezember 2015
fir die Anteile der Altaktionare der Kraichgau-Klinik Aktiengesellschaft, Bad Rappenau
(unverandert 5,515 %). In der Konzerngesamtergebnisrechnung ist anteilsmaBig das
Ergebnis unter der Position ,Konzernergebnis — davon den nicht beherrschenden Gesell-
schaftern zuzurechnendes Konzernergebnis” ausgewiesen.

Langfristige Schulden

(20) Verbindlichkeiten gegeniiber Kreditinstituten

Die Verbindlichkeiten gegentber Kreditinstituten stellen sich wie folgt dar:

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014
Verbindlichkeiten gegendber Kreditinstituten 46.265 52.509
abzlglich kurzfristiger Tilgungsanteil 6.304 6.242
39.961 46.267

Die in den nachsten zwolf Monaten voraussichtlich fallig werdenden Tilgungsleistungen
werden den kurzfristigen Verbindlichkeiten gegeniber Kreditinstituten zugeordnet.

Die Verbindlichkeiten gegenlber Kreditinstituten bestehen aus einem urspriinglichen
Tilgungsdarlehen in Héhe von 50,0 Mio. Euro und einer urspriinglichen Kreditlinie von
weiteren 10,0 Mio. Euro in Form eines revolvierenden Kredits, der bei Bedarf in Anspruch
genommen werden kann. Die Laufzeit des Konsortialkredits betragt funf Jahre. Die Ruck-
zahlung des Tilgungsdarlehens geschieht in halbjdhrlichen Tilgungsraten, erstmalig am
31. Januar 2013, und einer endfélligen Rate von 30,0 Mio. Euro. Der Zinssatz des Tilgungs-
darlehens setzt sich zusammen aus dem 6-Monats-Euribor (Referenzsatz) und einer
Marge, die von der Entwicklung von festgelegten Finanzkennzahlen abhangig ist. Die
Margenbreite ist begrenzt auf 85 Basispunkte. Von den falligen Darlehenstilgungen
entfallen 5,0 Mio. Euro auf die 2016 falligen Tilgungsleistungen des Konsortialkredits.
Diese werden entsprechend ihrer Fristigkeit bei den kurzfristigen Finanzverbindlich-
keiten ausgewiesen. Die bilanzielle Bewertung dieses Darlehens erfolgt mit der Effektiv-
zinsmethode. Fir einen Teilbetrag von 30,0 Mio. Euro wurde zur Absicherung des Zins-
satzes ein Zinsbegrenzungsgeschaft in Form einer Hochstsatzvereinbarung (Rate Cap
Agreement) abgeschlossen. Aufgrund der derzeitigen Entwicklung des Euribor geht die
Gesellschaft davon aus, dass das Rate Cap Agreement nicht erreicht werden wird. Das
Zinssicherungsgeschaft wird entsprechend seinem Marktwert bewertet (31.12.2015:
0,0 Tsd. Euro; 31.12.2014: 0,6 Tsd. Euro). An Zinsen wurden ftir das Darlehen im Berichts-
jahr rund 0,7 Mio. Euro (Vorjahr: 1,1 Mio. Euro) aufgewendet, was einem durchschnitt-
lichen Zinssatz von 1,97 % p.a. (Vorjahr: 2,47 % p.a.) entspricht.
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Zur Finanzierung eines Linearbeschleunigers, eines Magnetresonanztomografen sowie
zur Finanzierung eines Blockheizkraftwerkes wurden 2012 drei weitere Annuitaten-
darlehen mit einem Volumen von insgesamt 2,5 Mio. Euro aufgenommen. Die Darlehen
werden zwischen 3,60 % und 4,05 % p.a. verzinst, woflr 2015 45 Tsd. Euro (Vorjahr:
63 Tsd. Euro) an Zinsen aufgewendet wurden. Zwei der Darlehen sind durch Sicherungs-
Ubereignung der finanzierten Anlagen (Buchwerte: 1,1 Mio. Euro; Vorjahr: 1,3 Mio. Euro)
abgesichert und haben eine Laufzeit bis 2017.

Von den Ubrigen Verbindlichkeiten gegeniber Kreditinstituten sind 10,5 Mio. Euro
(Vorjahr: 11,4 Mio. Euro) durch Grundpfandrechte (Buchwert: 20,7 Mio. Euro; Vorjahr:
22,3 Mio. Euro) gesichert.

Insgesamt errechnet sich fur die Verbindlichkeiten gegentber Kreditinstituten ein durch-
schnittlicher Zinssatz von 2,6 % p.a. (Vorjahr: 3,0 % p.a.).

Die zukunftigen Zins- und Tilgungsleistungen der Verbindlichkeiten gegentber Kredit-
instituten stellen sich wie folgt dar:

in Tsd. € 2015 Summe bis 1 Jahr 1 bis 2 Jahre
Zinsen Bankdarlehen 3.146 1.076 485
Tilgung Bankdarlehen 46.265 6.304! 31.271
in Tsd. € 2014 Summe bis 1Jahr 1bis 2 Jahre
Zinsen Bankdarlehen 4.467 1.377 1.202
Tilgung Bankdarlehen 52.509 6.242' 6.304

" nachrichtlich

3 bis 5 Jahre

993
3.392

3 bis 5 Jahre

1.129
33.528

tiber 5 Jahre

592
5.298

Uber 5 Jahre

759
6.435
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(21) Verbindlichkeiten Finance Lease

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014 01.01.2014
Immobilienleasing 6.511 6.678 6.836
Mobilienleasing 272 386 278

6.783 7.064 7.114

Finanzierungsleasing

Vermdégenswerte, fur die der MediClin-Konzern Finanzierungsleasingvertrage abgeschlos-
sen hat, werden in den Sachanlagen ausgewiesen. Im Jahr 2008 wurde eine Sale-and-
Lease-back-Vereinbarung mit einem Gesamtinvestitionsvolumen von 7,6 Mio. Euro Uber
die Grundstlcke und Gebaude des Rehabilitationszentrums Gernsbach/Schwarzwald
GmbH & Co. KG abgeschlossen. Die Leasingzahlungen fur die ersten zehn Jahre betragen
554 Tsd. Euro p. a., danach sind sie vorldufig mit 621 Tsd. Euro p. a. kalkuliert. Als Finan-
zierungszinssatz wurden fur die ersten zehn Jahre 5,85 % p. a. zugrunde gelegt. Nach
Ablauf dieser Zinsbindungsfrist werden die Zinsen neu verhandelt.

Das Leasingobjekt wurde zu Beginn des Leasingvertrags mit dem Barwert der Mindest-
leasingzahlungen von 7,6 Mio. Euro in das Anlagevermdgen Ubernommen, wobei
2,7 Mio. Euro auf Grund und Boden und 4,9 Mio. Euro auf die Gebdude entfallen. Der Netto-
buchwert zum Bilanzstichtag betragt insgesamt 6,6 Mio. Euro (Vorjahr: 6,7 Mio. Euro).
Die in Zukunft falligen Zahlungen aus Finanzierungsleasingverhaltnissen, die darin ent-
haltenen Zinsanteile sowie die Barwerte der zuklinftigen Leasingzahlungen ergeben
sich aus der folgenden Tabelle:

in Tsd. € 31.12.2015 Summe bis 1 Jahr 1 bis 5 Jahre tiber 5 Jahre
Mindestleasingzahlung 10.703 554 2.216 7.933
Zinsanteil -4.025 —387 -1.441 -2.197
Barwert 6.678 167 775 5.736

in Tsd. € 31.12.2014 Summe bis 1Jahr 1bis 5 Jahre Uber 5 Jahre
Mindestleasingzahlung 11.258 554 2.216 8.488
Zinsanteil -4.422 -396 —-1.485 -2.541
Barwert 6.836 158 731 5.947

Daneben bestehen zwei (Vorjahr: zwei) weitere Finanzierungsleasingvertrage, die medi-
zinische und technische Einrichtungen in zwei Kliniken betreffen. Die Vertrage haben
Laufzeiten bis 2016 bzw. bis 2022.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Die den Vertragen zugrunde liegenden kalkulatorischen Zinssatze betragen 2,6 % p. a.
bzw. 2,9 % p.a. Die Nettobuchwerte zum Bilanzstichtag belaufen sich auf insgesamt
0,4 Mio. Euro (Vorjahr: 0,5 Mio. Euro). Die in Zukunft daraus falligen Zahlungen aus
Finanzierungsleasingverhaltnissen, die darin enthaltenen Zinsanteile sowie die Barwerte
der zukUnftigen Leasingzahlungen ergeben sich aus der folgenden Tabelle:

in Tsd. € 31.12.2015 Summe bis 1 Jahr 1 bis 5 Jahre liber 5 Jahre
Mindestleasingzahlung 392 106 237 49
Zinsanteil -23 -9 -13 -1
Barwert 369 97 224 48

in Tsd. € 3112.2014 Summe bis 1Jahr 1bis 5 Jahre uber 5 Jahre
Mindestleasingzahlung 498 89 317 92
Zinsanteil -34 =11 -20 -3
Barwert 464 78 297 89

Die Mindestleasingzahlungen bis 1 Jahr werden unter (27) Verbindlichkeiten Finance Lease
ausgewiesen.

(22) Pensionen und ahnliche Verpflichtungen

in Tsd. € 2015 2014

Mitarbeiterunterstiitzungskasse der

vereinigten Klinikbetriebe (MAUK) 39.648 37.800
Kraichgau-Klinik Gruppe 10.623 10.366
50.271 48.166

Fur die Zeit nach der Pensionierung wurden einem Teil der Mitarbeiter im Rahmen der
betrieblichen Altersversorgung durch den Konzern laufende Versorgungsleistungen zugesagt;
es handelt sich um leistungs- und beitragsorientierte Zusagen auf Alters-, Invaliden-
und Hinterbliebenenrenten. Bei der Berechnung der Pensionsverpflichtung werden das
Fondsvermogen der Mitarbeiterunterstitzungskasse der vereinigten Klinikbetriebe
(MAUK) sowie zwei Ruckdeckungsversicherungspolicen, welche an die Versicherungs-
berechtigten verpfandet sind, bertcksichtigt.
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Leistungsorientierte Versorgungszusagen

Bei den leistungsorientierten Zusagen handelt es sich um zwei mittlerweile geschlossene
Pensionsplane, einmal die MAUK sowie die Pensionsregelungen des Versorgungswerks
der Kraichgau-Klinik Gruppe. Beide Pensionspléane sind geschlossen, was bedeutet,
dass grundsatzlich keine neuen Leistungszusagen mehr hinzukommen. Die Anzahl der

in diese Plane einbezogenen Leistungsanwarter bzw. -empfanger entwickelte sich wie
folgt:

31.12.2015 31.12.2014

Aktive Mitarbeiter 1.526 1.646
Unverfallbar Ausgeschiedene 742 704
Rentner 687 614
2.955 2.964

Der Anteil der Pensionsanwarter belduft sich im Berichtsjahr auf 76,8 % (im Vorjahr:
79,3 %) und der der Rentenempfanger auf 23,2 % (im Vorjahr: 20,7 %).

Bei der MAUK handelt es sich um eine pauschaldotierte Unterstitzungskasse zur zweck-
gebundenen Ansammlung von steuerfreien Sondervermégen zur Versorgung von
Arbeitnehmern. Es handelt sich um eine rechtsfahige Versorgungseinrichtung, die unter
Ausschluss des Rechtsanspruchs die im Leistungsplan vorgesehenen Leistungen gewahrt.
Finanziert werden diese Leistungen durch Zuwendungen der MediClin an die MAUK.
Diese stellen auf Ebene der MediClin unter bestimmten Voraussetzungen und in be-
grenztem Umfang abzugsfahige Betriebsausgaben dar (§ 4d EStG). Die Unterstitzungs-
kasse ist als soziale Einrichtung nach §5 Abs. 1 Nr. 3 Buchst.e KStG und §6 Abs. 6 KStG
von der Steuerpflicht befreit. Die Steuerbefreiung ist nach § 4d EStG auf das zulassige
Kassenvermdgen begrenzt. Bei Uberschreitung des zulssigen Kassenvermégens um
mehr als 25 % wird die Unterstitzungskasse mit dem GberschieBenden Betrag partiell
steuerpflichtig. Das zulassige Kassenvermogen ergibt sich aus dem Achtfachen der
zulassigen Zuwendungen fur die berticksichtigungsfahigen Leistungsanwarter und dem
Deckungskapital fur die laufenden Leistungen nach Anlage 1EStG. Fur einen Anwarter
betragt das zuldssige Kassenvermégen somit rund zwei Jahresrenten. Das zuldssige Kas-
senvermdgen der MAUK zum 31.Dezember 2015 betragt 10,5 Mio. Euro (31.12.2014:
10,1 Mio. Euro). Eine Mindestdotierungspflicht besteht nicht.

Zum 31. Dezember 2001 wurde dieses leistungsorientierte Verfahren durch ein beitrags-
orientiertes Verfahren abgel6st. Zu diesem Zeitpunkt wurden die bis dahin bei der
MAUK erworbenen Leistungsanspriiche der aktiven Mitarbeiter quasi eingefroren. Nach
MaBgabe des Leistungsplans werden lebenslangliche oder zeitlich befristete Leistungen
in Form von Altersruhegeld, vorzeitigem Altersruhegeld oder Erwerbsunfahigkeitsrente
gewahrt. Die Hohe des Altersruhegeldes betragt je anrechnungsfahigem Dienstjahr je
nach durchschnittlicher wochentlicher Arbeitszeit zwischen 5,00 und 10,00 Euro je Monat.
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Bei vorzeitiger Inanspruchnahme (vor Vollendung des 65. Lebensjahres) wird die erdiente
Anwartschaft fir jeden Monat der vorzeitigen Inanspruchnahme um 0,5 % gekurzt. Die
laufenden Pensionszahlungen werden, bis auf zwei der Einzelzusagen, aus dem Vermo-
gen der Mitarbeiterunterstitzungskasse geleistet. Hierfir werden der MAUK ausreichende
Mittel von der MediClin gewahrt. Das Vereinsvermégen der MAUK wird gebildet aus
freiwilligen Zuwendungen der MediClin sowie aus den Ertrdgen der Vermogensanlagen.
Das Vereinsvermdgen ist laut §12 der Satzung der MAUK ertragbringend anzulegen
und darf nur fur Vereinszwecke und fur die anfallenden Verwaltungskosten verwendet
werden. Die Gewahrung von Darlehen an das Tragerunternehmen zu einem angemes-
senen Zinssatz ist zuldssig, doch wird davon kein Gebrauch gemacht.

Die Pensionsrickstellungen der Kraichgau-Klinik Gruppe resultieren aus dem Erwerb der
Aktienmehrheit an der Kraichgau-Klinik AG im Jahr 2008. Als Pensionsleistungen werden
nach der Versorgungsordnung der Kraichgau-Klinik AG eine Altersrente bzw. vorgezogene
Altersrente und eine aufgeschobene Invalidenrente gewahrt. Die monatliche Alters-
rente betrdgt 0,5 % je Jahr der Betriebszugeh&rigkeit — hdchstens jedoch 12 % — des in
den letzten zwolf Monaten vor Eintritt des Versorgungsfalles durchschnittlich bezogenen
Monatsgehalts. Im Falle des Bezugs von vorzeitiger Altersrente wird die so errechnete
Rente um 0,5 % pro Monat des vorzeitigen Rentenbeginns vor Vollendung des Endalters
gekdirzt. Bei vorzeitigem Ausscheiden wegen Invaliditdt wird eine zum Endalter aufge-
schobene Invalidenrente gezahlt. Deren Hohe berechnet sich entsprechend der Alters-
rente, jedoch werden nur diejenigen Dienstjahre berlcksichtigt, die der Mitarbeiter bis
zum Eintritt der Invaliditat geleistet hat. Altersgrenze ist fir Mitarbeiter mit Diensteintritt
bis zum 31. Dezember 1994 bei Frauen das 60. Lebensjahr und bei Mannern das 65. Lebens-
jahr. Erfolgte der Diensteintritt nach dem 31. Dezember 1994, so ist das Endalter fur
Frauen und Manner gleichermaBBen das 65. Lebensjahr. Seit August 1997 werden keine
neuen Leistungsempfanger mehr in diesen Plan aufgenommen.

Weiterhin besteht eine Einzelzusage an einen ehemaligen leitenden Angestellten der
Kraichgau-Klinik AG. Dessen Anwartschaft auf Altersleistung setzt sich aus einem Grund-
anspruch in Héhe von 32,55 % und linearen Steigerungen in Héhe von 0,9 % des jahr-
lichen pensionsfahigen Gehalts zusammen. Steigerungen werden erst ab dem 1. April 2000
bertcksichtigt. Der Hochstanspruch betragt 48,75 % des pensionsfahigen Gehalts.
Seine Anwartschaft auf Invalidenleistung betragt 100 % der erreichten Altersrente. Im
Falle des Todes des Leistungsberechtigten erhalt die hinterbliebene Ehefrau eine Witwen-
rente in Hohe von 60 % der Rente, auf die der Leistungsempfanger zum Zeitpunkt des
Todes Anspruch hatte bzw. gehabt hatte, wenn er invalide geworden ware. Alters-
grenze ist das vollendete 65. Lebensjahr.
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Die Pensionsverpflichtungen sind voll dotiert und wurden zur Erstellung der IFRS-Bilanz
neu bewertet. Die Verpflichtungen des Konzerns umfassen sowohl bereits laufende
Pensionen als auch Anwartschaften auf kiinftig zu zahlende Pensionen. Die Pensions-
rickstellungen sind nach dem Anwartschaftsbarwertverfahren gemaB 1AS19 (Employee
Benefits) unter Berlcksichtigung der kiinftigen Entwicklung versicherungsmathematisch
bewertet. Der laufende Dienstzeitaufwand wird mit der Methode der laufenden Einmal-
pramien (Projected Unit Credit Method) berechnet, welcher zu Beginn des Geschaftsjahres
berechnet und bis zum Ende des Geschaftsjahres verzinst wird. Die Pensionsverpflich-
tung (Defined Benefit Obligation — DBO) am Bilanzstichtag ist der nach der Methode der
laufenden Einmalpréamien ermittelte Barwert der in den vorangegangenen Rechnungs-
legungsperioden erdienten Leistungen. Dabei ist dieselbe Methode der Zuordnung von
Leistungen zu Dienstzeiten wie bei der Bestimmung des laufenden Dienstzeitaufwandes
zugrunde zu legen. GemaB IAS19 (2011) werden die im Wirtschaftsjahr entstandenen
Anpassungseffekte, die aus versicherungsmathematischen Gewinnen und Verlusten
resultieren, im ,erfolgsneutralen Ergebnis” erfasst.

Bei den im erfolgsneutralen Ergebnis erfassten Betragen handelt es sich um Posten, die
kinftig nicht in die Gewinn- und Verlustrechnung umgegliedert werden (IAS19 82A (a)
(2011)).

Aufgrund der Tatsache, dass in die vorgenannten Pensionsplane keine neuen Leistungs-
empfanger mehr aufgenommen werden und somit nur noch die bestehenden Leistungs-
anspriche aus diesen Verpflichtungen abgewickelt werden, sind zusatzliche Risiken, die
zu einer zukUnftigen Risikokonzentration fihren wirden, derzeit nicht ersichtlich.
Risikokonzentrationen aus der Anlage des Planvermd&gens sind nicht ersichtlich, da das
Planvermdgen der MAUK im Wesentlichen kurzfristig angelegt ist.

Die wesentlichen Parameter, die zu Anfang des Geschéftsjahres festgelegt werden
und den in der Gewinn- und Verlustrechnung zu bertcksichtigenden Teil des Pensions-
aufwandes bestimmen, sind nachfolgend dargestellt:

in % MAUK MAUK Kraichgau- Kraichgau-
2015 2014 Klinik Gruppe Klinik Gruppe

2015 2014

Rechnungszins 2,30 2,50 2,30 2,50
Gehaltstrend - - 2,50 2,50
Rententrend 1,00 1,00 2,00 2,00

Fur die MAUK ist kein Gehaltstrend festgelegt, da die Hohe des Altersruhegeldes als
Fixbetrag unter Zugrundelegung der anrechnungsfahigen Dienstjahre und durchschnitt-
lichen wochentlichen Arbeitszeit ermittelt wird und nicht einkommensorientiert ausge-
staltet ist. Entsprechend § 16 Abs. 3 Ziffer 1 Gesetz zur Verbesserung der betrieblichen
Altersversorgung (BetrAVG) hat sich der Arbeitgeber 2013 verpflichtet, ab 2002 eine
Anpassung der MAUK-Ruhegelder von 1 % p.a. vorzunehmen. In den Vorjahren sowie
bei der Kraichgau-Klinik Gruppe wurde bei der Berechnung der Pensionsverpflichtung
entsprechend § 16 Abs. 2 Ziffer 1 BetrAVG die Inflationsrate zugrunde gelegt.
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Fur die biometrischen Berechnungen wurde die ,,Richttafel 2005 G” von Klaus Heubeck
angewendet.

Der Zinssatz fir die Abzinsung der Pensionsverpflichtungen wurde mit 2,30 % (Vorjahr:
2,50 %) angesetzt. Der Zinssatz ist nach I1AS19.83 auf der Grundlage der Renditen zu
bestimmen, die am Abschlussstichtag fur erstrangige, festverzinsliche Industrieanleihen
am Markt erzielt werden. Fir die Ermittlung des Abzinsungssatzes werden die Vergleichs-
renditen anhand von Industrieanleihen ermittelt, die mindestens ein , AA”-Rating aufweisen.

Eine Veranderung der RechnungsgréBen fiihrt zu folgenden Anderungen des Barwerts
des Verpflichtungsumfangs (DBO):

in Tsd. € -0,50 % -0,25% +0,25% +0,50 %
Rechnungszins (2,30 %) +6.101 +3.526 -1.134 -3.244
Gehaltstrend! (2,50 %) -41 =21 +21 +43
Rententrend! (2,00 %) -593 -303 +316 +646

T nur Kraichgau-Klinik Gruppe

Wie oben bereits angefuhrt ist bei der MAUK das Altersruhegeld nicht einkommens-
orientiert ausgestaltet sowie der Rententrend auf 1% festgelegt, sodass sich aus diesen
Faktoren fiir die MAUK keine Anderungen ergeben. Bei einer in allen Altersgruppen
um 10 % niedrigeren Sterbewahrscheinlichkeit wirde sich nur fur die MAUK eine um
1,1 Mio. Euro hoherer DBO (+2,8 %) ergeben.

Nach den Vorschriften des IAS19 (2011) muss der volle Verpflichtungsumfang (DBO) ab-
zlglich externem Planvermogen (Plan Assets) in der Bilanz ausgewiesen werden. Beim
Planvermégen wird in der Gewinn- und Verlustrechnung nicht mehr der erwartete Ertrag
einschlieBlich moglicher Wertsteigerungen erfasst, sondern es wird eine Normverzinsung
angewendet, wobei der gleiche Zinssatz, wie er zur Berechnung der Pensionsverpflich-
tung verwendet wird, angesetzt wird.

Der Aufwand wird in die Komponenten Dienstzeitaufwand (Service Cost), Nettoverzin-
sung (Net Interest) und Neubewertungen/Umbewertungen (Remeasurement) unterteilt.
In der Gewinn- und Verlustrechnung werden der Dienstzeitaufwand im Personalauf-
wand und die Nettoverzinsung im Finanzergebnis erfasst. Die Neubewertungen werden
erfolgsneutral im Eigenkapital und im erfolgsneutralen Ergebnis ausgewiesen. Die im
erfolgsneutralen Ergebnis zu beriicksichtigenden Bewertungsanderungen resultieren aus
erfahrungsbedingten demografischen Anpassungen, aus der Begrenzung eines Netto-
vermégenswertes (Asset Ceiling), aus Anderungen der finanziellen Annahmen (Rechnungs-
zins) und der damit verbundenen Abweichung der tatsachlichen Ertrage des Planver-
maogens von den mit dem Rechnungszins kalkulierten Ertragen.
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Die Nettopensionsverpflichtung des Geschaftsjahres betragt 50,3 Mio. Euro (Vorjahr:
48,2 Mio. Euro) bei einem Planvermégen von 1,4 Mio. Euro (Vorjahr: 1,4 Mio. Euro).

Der Bilanzausweis zeigt folgende Entwicklung:

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014

Entwicklung des Bilanzausweises

Barwert des Verpflichtungsumfangs (DBO) 51.709 49.615
Zeitwert des Planvermogens -1.438 —-1.449
Nettoverpflichtung zum Ende des Geschaftsjahres 50.271 48.166

Uberleitungsrechnung des Bilanzansatzes

Nettoverpflichtung zum Ende

des vorangegangenen Geschaftsjahres 48.166 39.635
Dienstzeitaufwand 72 70
Nettozinsaufwand auf die bilanzierte Nettoverpflichtung 1.189 1.367
Im erfolgsneutralen Ergebnis erfasste Anpassungseffekte 1.669 7.846
Beitrage des Arbeitgebers -333 -325
Vom Arbeitgeber direkt bezahlte Versorgungsleistungen -492 —-427

Bilanzansatz Nettoverpflichtung zum Ende
des Geschéftsjahres 50.271 48.166

Der Barwert des Verpflichtungsumfangs (DBO) entwickelte sich wie folgt:

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014
DBO zum Ende des vorangegangenen Geschéftsjahres 49.615 41.432
Laufender Dienstzeitaufwand 72 70
Zinsaufwand auf die DBO 1.197 1.370
Versicherungsmathematischer Gewinn (-)/Verlust (+)
aufgrund erfahrungsbedingter Anpassung der Verpflichtung 170 -198
Versicherungsmathematischer Gewinn (-)/Verlust (+)
aufgrund der Anderung der finanziellen Annahmen 1.814 7.967
Aus dem Planvermégen bezahlte Versorgungsleistungen -666 -599
Vom Arbeitgeber direkt bezahlte Versorgungsleistungen -493 -427

DBO zum Ende des Geschaftsjahres 51.709 49.615
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Die Entwicklung des Zeitwerts des Planvermdgens stellt sich dabei folgendermaBen dar:

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014
Zeitwert des Planvermogens zum Ende
des vorangegangenen Geschéaftsjahres 1.449 1.798
Mit dem Rechnungszins kalkulierter Ertrag des Planvermogens 8 2
Betrag, um den die tatsachlichen Ertrage des Planvermdgens im
laufenden Geschéftsjahr die mit dem Rechnungszins kalkulierten
Ertrage unterschreiten 315 =77
Beitrage des Arbeitgebers 332 325
Versorgungsleistungen - 666 -599
Zeitwert des Planvermoégens zum Ende
des Geschéaftsjahres 1.438 1.449
Das Planvermdégen setzt sich wie folgt zusammen:
in % 31.12.2015 31.12.2014
Rentenfonds
mit allgemein gemischten Laufzeiten 9,5 8,5
mit allgemein kurzen Laufzeiten 6,9 6,8
Festverzinsliche Wertpapiere 10,5 10,4
Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente 47,4 50,8
Ruckdeckungspolicen 25,7 23,5
100,0 100,0

Bis auf die Rickdeckungsversicherungen entfallt das Planvermédgen auf die MAUK.
Die Anteile an den Rentenfonds sind borsennotiert und jederzeit liquidierbar. Die Rlck-

deckungspolicen sind zu ihrem Zeitwert bewertet.

Der gesamte Pensionsaufwand der leistungsorientierten Versorgungszusagen im Berichts-
jahr belduft sich auf 2,9 Mio. Euro (Vorjahr: 9,3 Mio. Euro), wovon 1,3 Mio. Euro (Vor-
jahr: 1,4 Mio. Euro) ertragswirksam in der Gewinn- und Verlustrechnung sowie 1,7 Mio.

Euro (Vorjahr: 7,8 Mio. Euro) im erfolgsneutralen Ergebnis erfasst werden.

139



140

MediClin AG > Geschaftsbericht 2015

Die Entwicklung des Pensionsaufwandes zeigt folgende Ubersicht:

in Tsd. € 2015 2014
Gewinn- und Verlustrechnung (GuV)
Laufender Dienstzeitaufwand 72 70
Nettozinsaufwand (/-ertrag) auf die bilanzierte
Nettoverpflichtung (/das bilanzierte Nettovermdégen) 1.189 1.368
Pensionsaufwand, in der GuV erfasst 1.261 1.438
Erfolgsneutrales Ergebnis
Versicherungsmathematischer Gewinn (-)/Verlust (+)
aufgrund erfahrungsbedingter Anpassung der Verpflichtung 170 -198
Versicherungsmathematischer Gewinn (-)/Verlust (+) aufgrund
der Anderung der versicherungsmathematischen Annahmen
(verpflichtungsseitig) 1.814 7.967
Im Laufe des Geschéaftsjahres eingetretener
versicherungsmathematischer Gewinn(-)/Verlust(+) 1.984 7.769
Betrag, um den die tatsachlichen Ertrage des Planvermdgens im
laufenden Geschéftsjahr die mit dem Rechnungszins kalkulierten
Ertrdge unterschreiten -315 77
Im erfolgsneutralen Ergebnis erfasste
Anpassungseffekte 1.669 7.846
Gesamter Pensionsaufwand 2.930 9.284

Die im kommenden Jahr erwarteten Versorgungsleistungen werden auf 1,4 Mio. Euro

prognostiziert, wovon 0,1 Mio. Euro den laufenden Dienstzeitaufwand und 1,1 Mio. Euro

den Zinsaufwand betreffen.

Fir das Jahr 2016 werden Beitréage des Arbeitgebers zum Planvermégen in Hohe von

0,7 Mio. Euro, vom Arbeitgeber direkt bezahlte Versorgungsleistungen in Héhe von

0,5 Mio. Euro sowie aus dem Planvermdégen zu leistende Versorgungsleistungen von

0,8 Mio. Euro erwartet.

Fur die kommenden Jahre werden folgende Leistungszahlungen erwartet:

in Tsd. €

Erwartete Leistungszahlungen fur das Jahr 2016
Erwartete Leistungszahlungen fir das Jahr 2017
Erwartete Leistungszahlungen fir das Jahr 2018
Erwartete Leistungszahlungen fur das Jahr 2019
Erwartete Leistungszahlungen fur das Jahr 2020

Erwartete Leistungszahlungen fir die Jahre 2021 bis 2025

1.357
1.459
1.543
1.635
1.719
10.194
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Als mittlere Macaulay-Duration des Gesamtversorgungsbestands, die die zahlungs- und
zinsgewichtete Restlaufzeit der Pensionsverpflichtung beschreibt, errechnen sich nach-

folgende Werte:

in Jahren

MAUK
Kraichgau-Klinik Gruppe

2014

20,23
13,34

Die Pensionsverpflichtung sowie das Planvermégen werden sich 2016 voraussichtlich wie

folgt entwickeln:

in Tsd. €

Pensionsverpflichtung zum 31.12.2015
Laufender Dienstzeitaufwand
Zinsaufwand auf die Pensionsverpflichtung
Erwartete Versorgungsleistungen

51.709
76
1.149
-1.357

Geschatzte Pensionsverpflichtung zum 31.12.2016

51.577

Schatzungen des Planvermogens

Zeitwert des Planvermégens zum 31.12.2015
Erwarteter Ertrag aus dem Planvermdégen
Erwartete Beitrdge des Arbeitgebers
Erwartete Versorgungsleistungen

1.438

724
-816

Geschatzter Zeitwert des Planvermégens zum 31.12.2016

1.353

Geschatzte Nettopensionsverpflichtung
Geschatzte Pensionsverpflichtung zum 31.12.2016
Geschatzter Zeitwert des Planvermdgens zum 31.12.2016

51.577
-1.353

50.224
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Beitragsorientierte Leistungszusagen

Als beitragsorientierte Leistungszusage zahlt die MediClin fur ihre aktiven Mitarbeiter, die
eine funfjahrige Betriebszugehorigkeit bei MediClin erreichen (Stichtag 31.12. des Jahres)
und das 28. Lebensjahr vollendet haben, bis zum 65. Lebensjahr einen jahrlichen Beitrag
in die MediClinRent als Rentenversicherung (Grundversorgung) ein. Der Beitrag wird an
steigende Lebenshaltungskosten (maximal um 1,5 % p.a.) angepasst. Die Grundversorgung
umfasst eine monatliche Altersrente oder wahlweise eine einmalige Kapitalabfindung.
Die Altersrente erhéht sich automatisch um 1% pro Jahr und ist auf mindestens zehn Jahre
garantiert. Zusatzlich bietet MediClinRent den berechtigten Mitarbeitern die Moglichkeit
einer privaten Altersversorgung aus Teilen ihres Bruttogehalts. Die MediClin leitet ihre Bei-
trdge direkt an die MediClin-Unterstitzungskasse e. V. (MUK e.V.) weiter. Die MUK e. V.

ist eine soziale Einrichtung der klinikfihrenden Tragerunternehmen und Verwaltungs-
einrichtungen der MediClin AG, die von dieser Unterstitzungskasse ihre betrieblichen
AltersversorgungsmaBnahmen ganz oder teilweise durchfihren lassen. Der ausschlieB-
liche und unabénderliche Zweck des Vereins ist der Betrieb dieser Unterstlitzungskasse.
Der Verein hat die Vorschriften der 8§ 1bis 3 KStDV in der jeweils rechtsgultigen Fassung
oder die diese ersetzenden oder ergdnzenden Vorschriften zu befolgen. Der Verein
schlieBt hierzu gemaB Leistungsplan Rickdeckungsversicherungen auf das Leben des
Leistungsanwarters/-empfangers ab und stellt so die Finanzierung der vereinbarten
Leistungen sicher.

Mit Betriebsvereinbarungen vom 12. Dezember 2012 und 2. Februar 2013 wurden den
Mitarbeitern des MediClin Reha-Zentrums Gernsbach, der MediClin Kraichgau-Klinik
und des MediClin Herzzentrums Lahr/Baden Versorgungszusagen fir eine betriebliche
Altersrente erteilt, wodurch die Mitarbeiter Anspriiche aus der MUK e. V. erwerben
konnen. Rechtsgrundlage der Anspriche bildet die Satzung der MUK e.V. Unverfallbare
Ansprlche aus der arbeitgeberfinanzierten Versorgung erwerben die Mitarbeiter
erstmals nach Ablauf von funf Jahren Betriebszugehorigkeit ab dem Zeitpunkt der
Versorgungszusage.

Diese beitragsorientierten Plane (Defined Contribution Plans) fihren zu keiner Riickstel-
lungsbildung. Die Aufwendungen hierfir betrugen im Berichtsjahr 0,9 Mio. Euro (Vor-
jahr: 1,0 Mio. Euro). Im Vorjahr waren Nachberechnungen aus den Jahren 2012 und 2013
enthalten.

Bei weiteren drei Kliniken bestehen aufgrund tarifvertraglicher Regelungen fir einen Teil
der Mitarbeiter arbeitgeberfinanzierte Unterstlitzungskassenversorgungen bei der
Unterstutzungskasse fir Krankenhauser in Mecklenburg-Vorpommern e. V. (UMVK), bei
der Unterstttzungskasse zur Férderung der betrieblichen Altersversorgung e. V. (ufba)
und der Rheinischen Zusatzversorgungskasse (RZVK). Hierftr wurden im Berichtsjahr
0,8 Mio. Euro (Vorjahr: 0,8 Mio. Euro) aufgewendet. Die laufenden Beitragszahlungen
werden als Aufwendungen fur Altersversorgung der jeweiligen Jahre im operativen
Ergebnis ausgewiesen. Bei fortbestehender Mitgliedschaft in den Unterstitzungskassen
bestehen mit Zahlung der laufenden Beitrage keine weiteren Leistungsverpflichtungen.
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(23) Sonstige Riickstellungen

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014 01.01.2014
Ruckstellungen fur Pachterneuerung 160 152 144
Ruckstellungen fur Archivierung 1.293 942 490
Ruckstellungen fur Versicherungen 2.260 2.580 2.542

3.713 3.674 3.176

Die Ruckstellungen fur Pachterneuerung betreffen die zukinftigen Riickbaukosten im
Zusammenhang mit der Anmietung des MVZ Leipzig. Der Zugang hierfr belief sich
im Jahr 2015 auf 8 Tsd. Euro (Vorjahr: 8 Tsd. Euro). Die kiinftigen Ruckbaukosten wurden
mit einem Zinssatz von 5,5 % diskontiert und als Anschaffungsnebenkosten aktiviert.

Die Ruckstellung fir Archivierung betrifft die abgegrenzten Fremdkosten fir die Aufbe-
wahrungspflicht von Geschaftsunterlagen.

Die Ruckstellungen fur Versicherungen stehen im Zusammenhang mit den Risiken aus
der Haftpflichtversicherung (KSA Kommunaler Schadensausgleich) zweier Krankenhauser.

Fr die zum 31. Dezember 2015 bilanzierten Rickstellungen fur Versicherungen wird mit
einem Verbrauch im kommenden Jahr nicht gerechnet.

Die Entwicklung der Riickstellungen im Berichtsjahr zeigt nachfolgende Ubersicht:

in Tsd. € Bestand Zugang Zinsen Verbrauch Auflésung Bestand
01.01.2015 31.12.2015

Ruckstellungen
far Pachterneuerung 152 0 8 0 0 160
Ruckstellungen fur Archivierung 942 287 137 63 10 1.293

Ruckstellungen
fur Versicherungen 2.580 0 323 0 643 2.260
3.674 287 468 63 653 3.713

(24) Ssonstige finanzielle Verbindlichkeiten

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014 01.01.2014

Darlehen von Koérperschaften

des &ffentlichen Rechts 774 900 1.023
abzlglich kurzfristiger Tilgungsanteil 128 126 123
646 774 900

Das von einer Korperschaft des 6ffentlichen Rechts gewahrte Darlehen hat eine Laufzeit
bis 2021 und wird mit 2,0 % p. a. verzinst.
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in Tsd. €

Die zukunftigen Zins- und Tilgungsleistungen stellen sich wie folgt dar:

Zinsen Darlehen von Kérperschaften

des 6ffentlichen Rechts

Tilgungen Darlehen von Kérperschaften

des offentlichen Rechts

in Tsd. €

Zinsen Darlehen von Korperschaften

des offentlichen Rechts

Tilgungen Darlehen von Kérperschaften

des o6ffentlichen Rechts

" nachrichtlich

2015 Summe bis 1 Jahr 1 bis 2 Jahre 3 bis 5 Jahre uber 5 Jahre
49 15 12 21 1

769 1281 131 404 106

2014 Summe bis 1 Jahr 1bis 2 Jahre 3 bis 5 Jahre Uber 5 Jahre
67 17 15 29 6

900 126! 128 401 245

(25) Sonstige Verbindlichkeiten

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014 01.01.2014
Jubilaumsverpflichtungen 2.313 2.090 2.003
Altersteilzeitverpflichtungen 158 255 350

2.471 2.345 2.353

Bei den Ruckstellungen fir Jubilaumsverpflichtungen handelt es sich um andere lang-
fristig fallige Leistungen nach IAS 19. Die Bewertung der Ruckstellungen erfolgt nach dem
versicherungsmathematischen Anwartschaftsbarwertverfahren (Projected Unit Credit
Method) unter Zugrundelegung eines Zinssatzes von 2,00 % (Vorjahr: 2,25 %). Bei einer
Erhohung oder Verminderung des Zinssatzes um 0,50 bzw. 0,25 % ergeben sich folgende
Veranderungen der Rickstellung:

in Tsd. € -0,50% -0,25% +0,25% +0,50%

Rechnungszins (2,0 %) +84 +41 -40 -79

Von den Ruckstellungen fir Jubilaumsverpflichtungen werden voraussichtlich 144 Tsd. Euro
im Geschaftsjahr 2016 und 2.169 Tsd. Euro in den Folgejahren verbraucht. Der Zinsanteil
belief sich im Berichtsjahr 2015 auf 40 Tsd. Euro.

Die Aufstockungsbetrage der Rickstellungen fur Altersteilzeit werden zum Zeitpunkt der
Vereinbarung in Hohe der Inanspruchnahme passiviert. Die im Rahmen des Block-
modells erdienten Betrdge werden wahrend der Beschaftigungsphase abgegrenzt und
in Hohe des noch nicht ausgezahlten abgezinsten Betrags passiviert. Zum Bilanzstichtag
bestehen insgesamt drei (Vorjahr: sechs) Altersteilzeitvereinbarungen (ein Block- und zwei
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Teilzeitmodelle), von denen eine Vereinbarung in 2016 und die restlichen beiden Verein-
barungen in 2019 auslaufen werden. Im Jahr 2016 werden voraussichtlich 42 Tsd. Euro
in Anspruch genommen und der Rest in den Jahren 2017 bis 2019. Der Zinsanteil belief
sich im Berichtsjahr 2015 auf 6 Tsd. Euro.

Kurzfristige Schulden
Die unter den kurzfristigen Schulden ausgewiesenen Verbindlichkeiten haben eine Rest-

laufzeit von unter einem Jahr und sind mit ihrem Ruckzahlungswert bzw. den fortge-
fuhrten Anschaffungskosten, die im Wesentlichen den Zeitwerten entsprechen, bilanziert.

(26) Verbindlichkeiten gegeniiber Kreditinstituten

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014
Umgliederungen aus langfristigen Darlehen 6.304 6.242
Zinsabgrenzung 280 403

6.584 6.645

Die kurzfristigen Verbindlichkeiten gegentber Kreditinstituten betreffen die im Berichts-
jahr aus den langfristigen Darlehensverbindlichkeiten in den kurzfristigen Bereich umge-
gliederten Tilgungsleistungen der kommenden zwolf Monate in Héhe von 6.304 Tsd.
Euro (Vorjahr: 6.242 Tsd. Euro). Die Position Zinsabgrenzungen betrifft mit 267 Tsd. Euro
Zinsen fur das Konsortialdarlehen in Héhe von urspriinglich 50,0 Mio. Euro fur den Zeit-
raum August bis Dezember 2015 (Vorjahr: 384 Tsd. Euro).

(27) Verbindlichkeiten Finance Lease

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014 01.01.2014
Immobilienleasing 167 158 149
Mobilienleasing 97 78 69

264 236 218

Siehe auch (21) Verbindlichkeiten Finance Lease.
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(28) Sonstige Riickstellungen

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014 01.01.2014
Ruckstellungen fur Abrechnungsrisiken
und Rechtsstreitigkeiten 4.169 3.998 3.003
Ruckstellungen fur Erstattungen
an Kostentrager 362 320 298
Ruckstellungen fur Aufsichtsrat 37 39 87
Ubrige Rickstellungen 652 826 19
5.220 5.183 3.407

Die Ruckstellungen fur Abrechnungsrisiken und Rechtsstreitigkeiten betreffen mit

251 Tsd. Euro Rechtsstreitigkeiten. Die Ruckstellung fir Abrechnungsrisiken betrifft die

Prifung der erbrachten Krankenhausleistungen durch den medizinischen Dienst der

Krankenversicherung (MDK) nach § 275 SGB V. Stellt der MDK bei dieser Prifung fest,

dass die erbrachten Leistungen unzutreffend abgerechnet wurden, wird eine Korrektur

der Abrechnung vorgenommen. Im Rahmen der Abschlusserstellung wird das Risiko még-

licher MDK-Beanstandungen abgeschatzt und diesem durch Bildung einer Riickstellung

Rechnung getragen.

Die Entwicklung der Riickstellungen im Berichtsjahr zeigt nachfolgende Ubersicht:

in Tsd. € Bestand Zugang Verbrauch Auflésung Bestand
01.01.2015 31.12.2015

Ruckstellungen fir Abrechnungsrisiken
und Rechtsstreitigkeiten 3.998 711 540 0 4.169

Ruckstellungen fur Erstattungen

an Kostentrager 320 142 85 14 363
Ruckstellungen fur Aufsichtsrat 39 37 39 0 37
Ubrige Riickstellungen 826 58 30 202 652
5.183 948 694 216 5.221

(29) Laufende Ertragsteuerverbindlichkeiten

Die laufenden Ertragsteuerverbindlichkeiten in Hohe von 3,3 Mio. Euro beinhalten in

erster Linie die an Finanzbehorden abzuflihrende Koérperschaftsteuer, den Solidaritats-

zuschlag und sonstige Steuern. Sie decken die Verpflichtungen des Berichtsjahres und

der Vorjahre ab.

(30) Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht
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in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014 01.01.2014
Verbindlichkeiten nach dem
Krankenhausentgeltgesetz 5.254 3.181 2.048
Verbindlichkeiten nach der
Bundespflegesatzverordnung 2.159 2.886 2.501
7.413 6.067 4.549

Die Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht betreffen noch nicht
zweckentsprechend verwendete pauschale Férdermittel nach landesrechtlichen Vorschrif-
ten zur Krankenhausfinanzierung sowie Ausgleichsverpflichtungen nach der Bundes-

pflegesatzverordnung bzw. dem Krankenhausentgeltgesetz.

(31) Ubrige Verbindlichkeiten

Die Ubrigen Verbindlichkeiten betreffen nachfolgende Sachverhalte:

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014 01.01.2014
Jahresabschlusskosten 1.127 1.107 1.184
Sonstiger Materialbezug 728 258 88
Rechts- und Beratungskosten 405 262 321
Verbindlichkeiten Drittmittel 379 316 302
Verbindlichkeiten gegentiber Kassen
und anderen &ffentlichen Leistungstragern 282 435 421
Abgaben und Gebuhren 269 193 162
Verbindlichkeiten aus Arzteabrechnungen 236 249 261
Verwaltungskosten 202 160 30
Energie- und Wasserbezug 179 365 436
Sonstige Darlehen 128 126 123
Ubriges 333 562 608

4.268 4.033 3.936
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(32) Sonstige Verbindlichkeiten

EinschlieBlich noch abzufihrender Lohnsteuer betreffen die sonstigen Verbindlichkeiten

zum Uberwiegenden Teil Personalkosten.

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014 01.01.2014
Personalkosten 13.043 13.249 10.497
Abzuftihrende Lohnsteuer 3.431 3.552 3.347
Abzufiihrende Umsatzsteuer 289 287 179
Erhaltene Anzahlungen 282 333 92
Passive Rechnungsabgrenzung 318 299 53

17.363 17.720 14.168

Die sonstigen Verbindlichkeiten aus Personalkosten betreffen im Wesentlichen:

in Tsd. € 31.12.2015 31.12.2014 01.01.2014
Urlaubs- und Gleitzeitguthaben 4.542 5.054 3.966
Tantiemen 4.630 3.667 2.813
Lohnzuschlage 1.510 1.399 1.395
Gratifikationen 612 538 590
Abfindungen 238 1.721 950
Beitrage zur Berufsgenossenschaft 718 590 589
sonstige Personalkosten 794 279 194

13.044 13.248 10.497

Erlauterungen zur

Konzerngewinn- und -verlustrechnung

(33) Umsatzerlose
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Samtliche Umsatzerlse des Konzerns sind im Inland angefallen. Sie verteilen sich wie folgt:

in Mio. € 2015 2014
Postakut 272,7 264,5
Akut 231,5 222,8
Pflege 14,1 13,1
Sonstige Erlése 37,0 37,6
Umsatzerlése 555,3 538,0

davon gegenlber nahestehenden Unternehmen
und Personen 2,3 2,0

Die Umsatzerl6se betreffen mit deutlich Gber 95 % die Erbringung von Dienstleistungen.
Fur die Entwicklung der Umsatzerldse verweisen wir auf unsere Ausfihrungen im zu-

sammengefassten Lagebericht und Konzernlagebericht.

In den sonstigen Erlésen enthalten sind Erlése aus ambulanten Leistungen in H6he von
16,1 Mio. Euro (Vorjahr: 17,0 Mio. Euro). Des Weiteren beinhalten die sonstigen Erldse
neben Dienstleistungserlésen auch Verkaufserldse aus der Abgabe von Apothekenwaren
in Hohe von 2,7 Mio. Euro (Vorjahr: 2,8 Mio. Euro), aus Privatunterbringungen von
3,4 Mio. Euro (Vorjahr: 3,4 Mio. Euro) sowie aus den Bereichen Cafeteria, Kiosk und Gaste-

essen von 6,1 Mio. Euro (Vorjahr: 6,0 Mio. Euro).

Die Erl6se mit nahestehenden Unternehmen betreffen die Vergltung fiir das Objekt-
management von angemieteten Kliniken sowie Umsatzerlése aus Reha-, Akut- und Pflege-

leistungen mit privaten Versicherungsgesellschaften.

(34) Sonstige betriebliche Ertrage

Die sonstigen betrieblichen Ertrdge im Konzernabschluss stellen sich wie folgt dar:

in Mio. € 2015 2014
Fordermittel 1,1 1,0
Mieteinnahmen 0,9 0,8
Leistungen an Personal 0,4 0,4
Sonstige Erlose 4,3 4,7
Sonstige betriebliche Ertrage 6,7 6.9
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Die Ertrage aus der Aufldsung von Ruckstellungen und Verbindlichkeiten werden ab
dem Jahr 2013 mit den Aufwendungen verrechnet, zu deren Lasten sie gebildet wurden.
In 2015 waren dies 2,0 Mio. Euro (Vorjahr: 1,4 Mio. Euro).

(35) Materialaufwand

Der Materialaufwand reduzierte sich um 3,8 Mio. Euro auf 103,1 Mio. Euro (Vorjahr:
106,9 Mio. Euro). Dabei verringerten sich die Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe um 2,2 Mio.
Euro und die bezogenen Leistungen um 1,6 Mio. Euro. Die Materialaufwandsquote
verbesserte sich auf 18,6 % (Vorjahr: 19,9 %).

in Mio. € 2015 2014
Wirtschaftsbedarf 18,7 18,7
Medizinisches Material 41,5 43,0
Sonstige Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe
inkl. Preisnachldsse/Boni/Skonti -0,3 0,4
Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe 59,9 62,1
Energie/Wasser/Abwasser 12,7 13,3
Fremdleistungen Wirtschaftsbedarf 12,6 14,0
Medizinische Fremdleistungen 14,8 13,9
Sonstige Fremdleistungen 3.1 3,6
Bezogene Leistungen 43,2 44,8
Materialaufwand 103,1 106,9

(36) Personalaufwand

Der Personalaufwand in Héhe von 319,8 Mio. Euro lag um 3,1% Uber dem Vorjahres-
wert (Vorjahr: 310,1 Mio. Euro). Die Personalaufwandsquote fiir das Geschaftsjahr 2015
betrug wie im Vorjahr 57,6 %.

in Tsd. € 2015 2014
Lohne und Gehélter 270.984 263.762
Soziale Abgaben und Aufwendungen fur Altersversorgung
und Unterstiitzung 48.804 46.340

davon Altersversorgung 2.345 1.960
Personalaufwand 319.788 310.102

Die zusatzlich zur gesetzlichen Rentenversicherung angefallenen Aufwendungen fur
Altersversorgung beliefen sich einschlieBlich der Beitragszahlungen an externe Versor-
gungseinrichtungen auf 2,3 Mio. Euro (Vorjahr: 2,0 Mio. Euro). Sie betreffen:
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in Tsd. € 2015 2014

Einzahlungen in

leistungsorientierte Plane 608 121
beitragsorientierte Plane 1.646 1.779
Sonstige Leistungen zur Altersversorgung 91 60
2.345 1.960

Da der Zinsanteil bei der Berechnung der Pensionsrickstellungen tber 90 % des in der
Konzerngewinn- und -verlustrechnung ertragswirksam zu erfassenden Pensionsaufwands
ausmacht und im Finanzergebnis ausgewiesen wird, stellen sich die Einzahlungen in die
leistungsorientierten Plane entsprechend gering dar. Von den Einzahlungen in beitrags-
orientierte Plane entfallen 0,9 Mio. Euro (Vorjahr: 1,0 Mio. Euro) auf die MediClinRent
und 0,8 Mio. Euro (Vorjahr: 0,8 Mio. Euro) auf Zuweisungen an drei Zusatzversorgungs-
bzw. Unterstitzungskassen.

(37) Sonstige betriebliche Aufwendungen

Die sonstigen betrieblichen Aufwendungen in Héhe von 97,2 Mio. Euro liegen um 3,3 Mio.
Euro Uber dem Vorjahreswert (Vorjahr: 93,9 Mio. Euro).

Den groBten Posten bei den sonstigen betrieblichen Aufwendungen bilden unverandert
gegentber dem Vorjahr mit 50,7 Mio. Euro die Miet- und Pachtaufwendungen fir Immo-
bilien und medizinische Gerate. Hiervon betreffen 44,2 Mio. Euro (Vorjahr: 44,1 Mio. Euro)
Leistungen an nahestehende Personen nach IAS 24, wovon 43,3 Mio. Euro (Vorjahr:
43,2 Mio. Euro) die Mietzahlungen fur die in den Jahren 1999 bis 2002 in einen Immo-
bilienfonds eingebrachten und zurtickgemieteten 21 Kliniken betreffen. 0,9 Mio. Euro
(Vorjahr: 0,9 Mio. Euro) entfallen auf die Liegenschaftsverwaltung der Objekte. Eine Zu-
sammenstellung der zukiinftigen Mietzahlungen wird unter den sonstigen finanziellen
Verpflichtungen dargestellt.

in Mio. € 2015 2014
Mieten/Pachten 50,7 50,7
Instandhaltung/Wartung 16,7 16,1
Versicherungen 3,3 3,3
Rechts- und Beratungsaufwand 5,0 3,9
Beitrage, Gebihren, Abgaben 1,4 1,2
Ubrige Aufwendungen 20,1 18,7
Sonstiger betrieblicher Aufwand 97,2 93,9

davon gegenlber nahestehenden Unternehmen
und Personen 55,2 54,2
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(38) Abschreibungen

Die Abschreibungen belaufen sich im Geschaftsjahr 2015 auf insgesamt 18,4 Mio. Euro

(Vorjahr: 18,5 Mio. Euro) und entfallen mit 1.225 Tsd. Euro (Vorjahr: 1.241 Tsd. Euro) auf

immaterielle Vermogenswerte und mit 17.191 Tsd. Euro (Vorjahr: 17.275 Tsd. Euro) auf Sach-

anlagen.

(39) Finanzergebnis

Das Finanzergebnis setzt sich wie folgt zusammen:

in Tsd. € 2015 2014
Ertrdge aus Beteiligungen 60 25
Zinsen und ahnliche Ertrage 31 13
Zinsen und dhnliche Aufwendungen -3.693 -3.915
Finanzergebnis -3.602 -3.877

Die den Zinsertragen und Zinsaufwendungen zugrunde liegenden Finanzinstrumente

sind zu fortgefuhrten Anschaffungskosten bewertet und gemaB IAS 39 der Bewertungs-

kategorie Loans and Receivables (LaR) bzw. Financial Liabilities Measured at Amortised

Cost (FLAC) zugeordnet.

Zinsen und dhnliche Ertrage

in Tsd. € 2015 2014
Zinsen aus Forderungen 14 4
Zinsertrage fur Einlagen bei Kreditinstituten 1 2
Ertrage aus Derivaten 0 0
Sonstige zinsahnliche Ertrage 16 7
Zinsen und ahnliche Ertrage 31 13

davon gegenliber nahestehenden Unternehmen
und Personen 0 0

Zinsen und dhnliche Aufwendungen
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in Tsd. € 2015 2014
Zinsen Kontokorrentkredit 1 3
Darlehenszinsen 1.317 1.691
Zinsen Altersversorgung 1.197 1.379
Zinsen Finanzierungsleasing 408 414
Aufwendungen fur Derivate 1 52
Sonstiger zinsahnlicher Aufwand 769 376
Zinsen und ahnliche Aufwendungen 3.693 3.915

Eine Zusammenstellung der zuklnftigen Zinszahlungen wird unter den langfristigen

Schulden dargestellt.

(40) Ertragsteuern

Die Ertragsteuern setzen sich wie folgt zusammen:

in Tsd. € 2015 2014
Tatsachliche Ertragsteuer 3.558 2.239
Latente Steuerabgrenzung -148 1.084

3.410 3.323

Die Uberleitung vom Ergebnis vor Ertragsteuern auf den Ertragsteueraufwand stellt sich

wie folgt dar:
in Tsd. € 2015
Konzernergebnis vor Steuern 20.008
daraus rechnerische Steuerbelastung (15,825 %) 3.166
Steuerwirkung aus
nicht aktivierbaren Verlusten des Geschaftsjahres 109
Gewerbesteueraufwand des Geschaftsjahres 63
KSt-Guthaben SEStEG -1
nicht abzugsfahigen Aufwendungen 28
nicht abzugsfahigen Abschreibungen 0
Sonstigem 45

2014

11.686
1.849

992
109
-2
37
480
-142

Tatsachlicher Steueraufwand 3.410

3.323
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(41) Aktionaren der MediClin AG zuzurechnendes Konzernergebnis je Aktie

Das unverwasserte Ergebnis je Aktie wird berechnet, indem der Quotient aus dem Gewinn
bzw. Verlust, der den Eigenkapitalgebern zusteht, und der durchschnittlichen Anzahl
von ausgegebenen Aktien wahrend des Geschaftsjahres — gegebenenfalls mit Ausnahme
der eigenen Anteile, die das Unternehmen selbst halt — gebildet wird.

2015 2014
Den Aktiondren der MediClin AG zuzurechnendes
Konzernergebnis in Tsd. € 16.536 8.503
Durchschnittliche Anzahl an ausgegebenen Aktien in Tsd. Stlick 47.500 47.500
Unverwassertes Ergebnis je Aktie in € 0,35 0,18

(42) Konzerngesamtergebnisrechnung

Bei den in der Konzerngesamtergebnisrechnung ausgewiesenen Betrdgen handelt es sich
um Schatzungsanderungen (Remeasurements) nach IAS 19 (2011), die entstehen, wenn
die bei der Bewertung der Pensionsrickstellungen am Periodenende zugrunde gelegten
Parameter wie beispielsweise Diskontierungszinssatz, Gehalts- oder Rententrends von
den am Anfang der Periode geschatzten Parametern abweichen. Der daraus ermittelte
Betrag wird dann unter Bertcksichtigung der darauf entfallenden latenten Steuern
erfolgsneutral mit dem Eigenkapital bzw. der Gewinnriicklage verrechnet. Sie kénnen
zukUnftig nicht mehr in die Gewinn- und Verlustrechnung umgegliedert werden.
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Sonstige Angaben

Anzahl der Mitarbeiter nach Tatigkeitsbereichen

Die durchschnittliche Mitarbeiterzahl nach Vollzeitkréften ohne Vorstand, Geschaftsfiihrer
und Auszubildende stellt sich wie folgt dar:

ausgewiesen in Vollzeitkraften 2015 2014 Verénderung
Arztlicher Dienst 814 822 -8
Pflegedienst 2.018 1.984 +34
Medizinisch-technischer Dienst 1.476 1.453 +23
Funktionsdienst 407 395 +12
Medizinischer Dienst 4.715 4.654 +61
Wirtschafts- und Versorgungsdienst 995 982 +13
Technischer Dienst 128 126 +2
Verwaltung 545 538 +7
Sonstiges Personal 48 50 -2
Nicht medizinischer Dienst 1.716 1.696 +20
6.431 6.350 +81

Haftungsverhaltnisse und sonstige finanzielle Verpflichtungen

Die Gesamtverpflichtungen des Konzerns aus Mieten, Leasingvertragen und fixen Neben-
kosten belaufen sich im Berichtsjahr auf 49,5 Mio. Euro (Vorjahr: 49,5 Mio. Euro). Davon
entfallen 43,3 Mio. Euro (Vorjahr: 43,2 Mio. Euro) auf langfristig angemietete Immobilien.
Diese mit langfristigen Vertragen geleasten 21 Immobilien sind aufgrund der vertrag-
lichen Grundlagen nach IAS 17 als Operate-Leasingverhaltnisse zu klassifizieren. Die
zugrunde liegenden Mietvertrage haben eine Laufzeit bis zum 31. Dezember 2027.
Die Vertrage sehen eine jahrliche Mietanpassung in Hohe der Verdnderung des Verbraucher-
preisindexes flr Deutschland — maximal 2 % p.a. — vor. Die Verpflichtung der im Zusam-
menhang mit den Mietvertragen abgeschlossenen Liegenschaftsverwaltungsvertrage
beliefen sich im Geschéftsjahr auf 0,9 Mio. Euro (2016: 0,9 Mio. Euro; 2017 bis 2020:
3,4 Mio. Euro; 2021 bis 2027: 6,1 Mio. Euro). Die Aufwendungen fir sonstige Mieten
und Pachten beliefen sich im Berichtsjahr auf 2.676 Tsd. Euro (Vorjahr: 2.659 Tsd. Euro).
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Insgesamt stellen sich die zuktnftigen Verpflichtungen der wesentlichen Miet- und Leasing-
vertrage fur Immobilien wie folgt dar:

in Mio. € Nominalwert Nominalwert
31.12.2015 31.12.2014

Fallig in bis zu 1Jahr 45,6 45,3
Fallig in 1 bis 5 Jahren 180,0 180,0
Fallig nach tber 5 Jahren 311,8 352,3
537.4 577.6

In den Jahren 2005 bis 2007 wurden fur zehn der angemieteten Immobilien Mietnach-
lasse von rund 7 Mio. Euro p. a. gewahrt. Verbunden mit dieser Mietreduktion wurde
eine performanceabhangige Ruckzahlung (Mietzuzahlung) vereinbart, die vom Erreichen
wirtschaftlicher Erfolgsparameter der im Fonds befindlichen Kliniken abhéngig ist.
Erfolgsparameter ist die Summe der gepriften Betriebsergebnisse eines Geschaftsjahres
vor Zinsen und Steuern (EBIT) aller 21 gemieteten Kliniken. Die Hohe der Mietzuzahlung
betragt 50 % des Betrags, um den die EBIT-Summe des jeweiligen Geschaftsjahres einen
kritischen Wert Ubersteigt. Insgesamt ist die maximale potenzielle Mietzuzahlung auf
die Mietminderung von rund 21 Mio. Euro begrenzt.

An Leasingaufwendungen fur Mobilien wie Fahrzeuge, BUroausstattungen und Medizin-
technik wurden im Geschaftsjahr 2.660 Tsd. Euro (Vorjahr: 2.762 Tsd. Euro) aufgewendet.
Diese Leasingvertrage weisen Laufzeiten zwischen einem und maximal funf Jahren auf.
Da die Vertrage revolvierend erneuert werden, geht die MediClin davon aus, dass die
Gesamtverpflichtungen des Konzerns aus diesen Miet- und Leasingvertragen in den nachsten
Jahren jeweils in vergleichbarer Hohe anfallen werden.

Die zum Bilanzstichtag bestehenden Verpflichtungen werden sich voraussichtlich wie
folgt entwickeln:

in Mio. € Nominalwert Nominalwert
31.12.2015 31.12.2014

Fallig in bis zu 1Jahr 1,6 1,5
Fallig in 1 bis 5 Jahren 1,8 2,3
Fallig nach tber 5 Jahren 0,0 0,0
3,4 3,8

Die Leasingverbindlichkeiten aus Finanzierungsleasingvertragen weisen fir die Mindest-
leasingzahlungen folgenden Zahlungsverlauf auf:
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Die Finanzierungsleasingvertrage betreffen im Wesentlichen mit insgesamt 10,7 Mio. Euro
(Vorjahr: 11,3 Mio. Euro) den Leasingvertrag tber die Immobilien des Rehabilitations-
zentrums Gernsbach. In den Leasingraten des Immobilienleasingvertrags wird in den letzten
zehn Jahren ein Mieterdarlehen angesammelt, das gegen Ende des Vertrags zur Rick-
zahlung fallig wird. Die Ruckzahlung des Darlehens in Héhe von rund 2,0 Mio. Euro sowie
der jahrliche Verwaltungskostenbeitrag von rund 36 Tsd. Euro werden bei der Darstel-
lung des Zahlungsverlaufs bertcksichtigt. Die Darstellung des Zahlungsflusses erfolgt unter
der Pramisse, dass die Kaufoptionen fur die Immobilien am Ende der Vertragslaufzeit
ausgeubt werden. Die restlichen Mindestleasingzahlungen (0,4 Mio. Euro; Vorjahr: 0,5 Mio.
Euro) betreffen medizinische und technische Einrichtungen in zwei Kliniken.

Des Weiteren bestehen in den einzelnen Kliniken die Ublichen Verpflichtungen aus Labor-,
Apotheken-, Reinigungs- und Cateringvertragen, aus Vertragen zur Arzneimittel- und
Sterilgutversorgung, aus Vertragen zur Waschereinigung und -versorgung, zur Energie-,
Warme- und Kalteversorgung und anderen Wartungsvertragen.

Im Rahmen des Erwerbs von Sachanlagen bestehen zum 31. Dezember 2015 vertragliche
Verpflichtungen von rund 6,5 Mio. Euro (Vorjahr: rund 3,6 Mio. Euro). Weitere wesent-
liche Haftungsverhaltnisse oder finanzielle Verpflichtungen bestehen am Bilanzstichtag
nicht.

Biirgschaftserklarungen

Fur die bis zum 31. Dezember 2027 geleasten 21 Immobilien hat die MediClin AG gegen-
Uber dem Erwerber und Vermieter eine Birgschaft auf Zahlung des Mietzinses zuziiglich
der Betriebskosten abgegeben.

Im Zusammenhang mit der Leasingvereinbarung zwischen dem Rehabilitationszentrum
Gernsbach und dem Leasinggeber der VR-LEASING ABYDOS GmbH & Co. Immaobilien KG
hat die MediClin AG eine Vertragseintrittserklarung abgegeben, in der sie sich verpflichtet,
in den Leasingvertrag einzutreten, wenn in den Vermdgensverhaltnissen des Leasing-
nehmers Rehabilitationszentrum Gernsbach eine so wesentliche Verschlechterung eintritt,
dass die Erfullung des Vertrags gefahrdet wird.

Fur die Darlehensfinanzierung zum Erwerb der MediClin Rose Klinik wurde eine gesamt-
schuldnerische Burgschaft der MediClin AG in Héhe von 7,6 Mio. Euro bestellt.

Fir die Zulassung eines Medizinischen Versorgungszentrums (MVZ) in der Rechtsform einer
juristischen Person des Privatrechts ist eine der Voraussetzungen, dass die Gesellschafter
selbstschuldnerische Burgschaftserklarungen fiir Forderungen von kassenéarztlichen Ver-
einigungen und Krankenkassen gegen das MVZ aus dessen vertragsarztlicher Tatigkeit
abgeben. Die MediClin GmbH & Co. KG hat die verlangte Blrgschaftserklarung fur die
von ihr betriebenen MVZ abgegeben.

in Mio. € Nominalwert Nominalwert
31.12.2015 31.12.2014

Fallig in bis zu 1Jahr 0,6 0,7
Fallig in 1 bis 5 Jahren 2,5 2,5
Fallig nach Uber 5 Jahren 8,0 8,6
111 11,8
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Finanzrisikomanagement

Durch seine Geschaftstatigkeit ist der Konzern in erster Linie einem Kreditrisiko sowie
einem Liquiditats- und Refinanzierungsrisiko ausgesetzt. Unter Kreditrisiko versteht man
das Risiko der Zahlungsunfahigkeit oder der Verschlechterung der Bonitat eines Vertrags-
partners. Da die MediClin ihre Umsatze fast vollstandig (ca. 98 %) mit Rentenversiche-
rungstragern sowie gesetzlichen und privaten Krankenversicherungen abwickelt, ist
dieses Risiko als gering einzustufen. Das Liquiditatsrisiko ist die Gefahr, dass die MediClin
ihren gegenwartigen und zukinftigen Zahlungsverpflichtungen nicht zeitgerecht bzw.
nicht in voller Hohe nachkommen kann. Ein Refinanzierungsrisiko entsteht als spezielle
Auspragung des Liquiditatsrisikos, wenn bei Bedarf die erforderliche Liquiditat nicht zu
den erwarteten Konditionen beschafft werden kann. Ein vorsichtiges Liquiditatsmanagement
schlieBt das Halten einer ausreichenden Reserve an flussigen Mitteln, die Mdglichkeit zur
Finanzierung durch einen addaquaten Betrag an zugesagten Kreditlinien und mittelfristig
die Fahigkeit zur Emission am Markt ein. Zur Starkung der Liquiditat sowie zur Vorhal-
tung ausreichender Finanzierungsmittel fir internes Wachstum stehen ausreichend liquide
Mittel zur Verfigung. Aufgrund der in den letzten Jahren verstarkten Dynamik des
Geschaftsumfelds, in dem der Konzern operiert, ist es Ziel der Unternehmensfiihrung, die
notwendige Flexibilitat in der Finanzierung beizubehalten, indem ausreichend unge-
nutzte Kreditlinien bestehen. Eine weitere SicherungsmaBnahme ist die konzernweite
Liquiditatsversorgung durch ein zentrales Cashpool-Management. Freie liquide Mittel
werden als kurzfristige Termingeldanlagen angelegt. Daneben besteht ein Zinsrisiko aus
der moglichen Veranderung des Marktzinsniveaus. Diesem Risiko wird durch sachge-
rechte Laufzeiten und durch ein Zinssicherungsgeschaft begegnet.

Das maximale Ausfallrisiko ist durch den in der Bilanz angesetzten Buchwert jedes
finanziellen Vermoégenswerts ersichtlich. Da bei den Forderungen die Vertragspartner
anerkannte Finanzeinrichtungen sind, geht der Konzern davon aus, dass sie ihre Verpflich-
tungen erfullen. Daher ist der Konzern der Auffassung, dass sich sein maximales Aus-
fallrisiko mit dem Betrag der Forderungen aus Lieferungen und Leistungen und der Summe
anderer kurzfristiger Vermogenswerte, abziglich der zum Bilanzstichtag berticksichtig-
ten Wertberichtigungen, deckt.

Im Jahr 2012 wurde ein Konsortialkredit in Hohe von 50,0 Mio. Euro unter der Konsortial-
fuhrerschaft der DZ Bank AG Deutsche Zentral-Genossenschaftsbank, Frankfurt am
Main, aufgenommen. Die Kreditvereinbarung umfasst eine Erhéhungsoption von weite-
ren 10,0 Mio. Euro, sodass sich die Gesamtkreditzusage auf insgesamt 60,0 Mio. Euro
belduft. Die Vertragslaufzeit der Kreditvereinbarung betragt funf Jahre. Das Darlehen wird
in halbjahrlichen Tilgungsraten (31.01./31.07.) von je 2,5 Mio. Euro und einer endfélligen
Rate von 30,0 Mio. Euro zurtickbezahlt. Im Berichtsjahr 2015 wurden 5,0 Mio. Euro und
zum 31. Januar 2016 weitere 2,5 Mio. Euro planméaBig getilgt. Das Darlehen wird variabel
nach dem 6-Monats-Euribor der jeweiligen Zinsperiode zzgl. einer Marge verzinst. Im
Geschaftsjahr 2015 fielen fur das Darlehen insgesamt 738 Tsd. Euro (Vorjahr: 1.051 Tsd.
Euro) an Zinsen an.
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Zur Absicherung des Zinsanderungsrisikos wurde ein Zinssicherungsgeschaft (Cap) zu
folgenden Konditionen abgeschlossen:

Anfangsdatum 31.07.2012
Enddatum 31.01.2017
Bezugsbetrag 30.000.000,00 Euro
Pramie 173.000,00 Euro
Hochstsatz (Cap Rate) 2,8% p.a.
Basiszinssatz EUR-Euribor-Reuters fiir 6 Monatsgelder

Das Zinssicherungsgeschaft ist mit dem Zeitwert bilanziert (31.12.2015: 18,30 Euro;
31.12.2014: 557,89 Euro).

Der 6-Monats-Euribor lag in den Jahren 2012 bis 2016 zwischen 0,69800 % und
—0,08900 %. Die Entwicklung der Werte veranschaulicht nachfolgende Tabelle:

31.07.2012 bis 31.01.2013 0,69800 %
31.01.2013 bis 31.07.2013 0,37300 %
31.07.2013 bis 31.01.2014 0,34200 %
31.01.2014 bis 31.07.2014 0,40200 %
31.07.2014 bis 31.01.2015 0,30600 %
31.01.2015 bis 31.07.2015 0,13500 %
31.07.2015 bis 31.01.2016 0,04800 %
31.01.2016 bis 31.07.2016 -0,08900 %

Eine Veranderung des 6-Monats-Euribor im Bereich zwischen +/- 100 Basispunkte hatte
zu folgenden Verschlechterungen bzw. Verbesserungen des Finanzergebnisses gefihrt.

in Tsd. € Basispunkte Finanzergebnis
Veranderung Euribor +100 -372
Veranderung Euribor +50 -186
Veranderung Euribor +25 -93
Veranderung Euribor +10 -37
Veranderung Euribor -10 +29
Veranderung Euribor -25 +41
Veranderung Euribor -50 +43
Veranderung Euribor -100 +43

159



160

MediClin AG > Geschaftsbericht 2015

Aufsichtsrat im Geschaftsjahr 2015

Dr.Ulrich Wandschneider (Vorsitzender), Hamburg
Geschaftsfuhrer der Asklepios Kliniken Gesellschaft mit beschrankter Haftung,
Hamburg
Vorsitzender der Konzerngeschaftsfiihrung der Asklepios-Gruppe, Hamburg
Vizeprasident des Bundesverbands Deutscher Privatkliniken e.V., Berlin
Aufsichtsratsmandate:
Mitglied des Aufsichtsrats

Asklepios Kliniken Hamburg GmbH, Hamburg

Vanguard AG, Berlin

Hans Hilpert' (stellvertretender Vorsitzender), Kirkel
Sporttherapeut, MediClin GmbH & Co. KG, Zweigniederlassung Blieskastel

Michael Bock, Leverkusen
Geschaftsfuhrer der REALKAPITAL Vermdgensmanagement GmbH, Leverkusen
Aufsichtsratsmandate:
Mitglied des Aufsichtsrats
DIC Asset AG, Frankfurt am Main
DICP Capital SE, Minchen

Dr. Bernard groBe Broermann, Konigstein-Falkenstein (ab 28. Mai 2015)
Unternehmer

Walburga Erichsmeier', Blomberg
Gewerkschaftssekretarin bei ver.di Bezirk Herford-Minden-Lippe

Dr.Tom Giesler’, Dessau-RoBlau, OT Waldersee

Direktor der Klinik fur Kardiologie und Angiologie, MediClin GmbH & Co. KG,
Zweigniederlassung Coswig

Mitglied des Aufsichtsausschusses der Arzteversorgung Sachsen-Anhalt

Irmtraut Giirkan, Heidelberg

Kaufmannische Direktorin und stellvertretende Vorstandsvorsitzende

des Universitatsklinikums Heidelberg, Heidelberg

Mitglied des Hochschulrats der Rheinisch-Westfalischen Technischen Hochschule
Aachen (RWTH Aachen), Aachen

Mitglied des Verwaltungsrats des Universitatsspitals Kanton Basel, Basel

Mitglied des Aufsichtsrats des DRK-Blutspendedienst Baden-Wrttemberg—Hessen
gemeinnitzige Gesellschaft mit beschrankter Haftung, Frankfurt am Main

Mitglied des Stiftungsrats der Deutschen Stiftung Organtransplantation,

Frankfurt am Main

' Aufsichtsratsmitglied der Arbeitnehmervertreter

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Carsten Heise, Hofheim am Taunus und Duisseldorf (bis 28. Mai 2015)
Rechtsanwalt/Partner
Rechtsanwalte v. Woedtke & Partner, DUsseldorf
Aufsichtsratsmandate:
Mitglied des Glaubigerausschusses
WCM Beteiligungs- und Grundbesitz-Aktiengesellschaft, Frankfurt am Main
WCM Beteiligungs- und Verwaltungs GmbH, Frankfurt am Main
DEIKON GmbH i.L., KéIn
MS , Deutschland” Beteiligungs GmbH, Neustadt in Holstein

Rainer Laufs, Kronberg im Taunus
Selbststandiger Unternehmensberater
Aufsichtsratsmandate:
Vorsitzender des Aufsichtsrats
Petrotec AG, Dusseldorf
WCM Beteiligungs- und Grundbesitz-Aktiengesellschaft, Frankfurt am Main
Mitglied des Aufsichtsrats
Asklepios Kliniken Gesellschaft mit beschrankter Haftung, Hamburg
Asklepios Kliniken Verwaltungsgesellschaft mbH, Kénigstein im Taunus

Stephan Leonhard, Oberursel
Geschaftsfuhrer der Asklepios Kliniken Gesellschaft mit beschrankter Haftung,
Hamburg
Stellvertretender Vorsitzender der Konzerngeschaftsfiihrung der Asklepios-Gruppe,
Hamburg
Aufsichtsratsmandate:
Mitglied des Aufsichtsrats
Asklepios Kliniken Hamburg GmbH, Hamburg

Thomas Miiller', Neunkirchen
ver.di Bezirksgeschaftsfihrer der Region Saar Trier

Eleonore Seigel', Offenburg
Medizinisch-technische Assistentin, MediClin GmbH & Co. KG,
Zweigniederlassung Durbach

Matthias H. Werner!, Biberach (Baden)

Dipl.-Sozialpadagoge (BA)/Erlebnispadagoge, MediClin Klinik an der Lindenhd&he,
Offenburg

' Aufsichtsratsmitglied der Arbeitnehmervertreter
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Ausschiisse des Aufsichtsrats

Im Geschéftsjahr 2015 setzten sich die Ausschisse aus folgenden Mitgliedern zusammen:

Prasidialausschuss Prifungsausschuss

Dr. Ulrich Wandschneider (Vorsitz) Stephan Leonhard (Vorsitz)

Hans Hilpert (Stellvertreter) Michael Bock

Michael Bock (bis 28. Mai 2015) Walburga Erichsmeier (bis 28. Mai 2015)
Dr. Bernard groBBe Broermann (ab 28. Mai 2015)  Dr. Tom Giesler (bis 28. Mai 2015)
Dr.Tom Giesler Carsten Heise (bis 28. Mai 2015)
Stephan Leonhard Eleonore Seigel

Thomas Muller Matthias H. Werner (ab 28. Mai 2015)
Nominierungsausschuss Vermittlungsausschuss

Dr. Ulrich Wandschneider (Vorsitz) gemaB § 27 MitbestG

Michael Bock (ab 28. Mai 2015) Dr. Ulrich Wandschneider (Vorsitz)
Carsten Heise (bis 28. Mai 2015) Hans Hilpert (Stellvertreter)

Stephan Leonhard Walburga Erichsmeier (ab 28. Mai 2015)

Stephan Leonhard (ab 28. Mai 2015)
Matthias H. Werner (bis 28. Mai 2015)

Vorstand

Volker Feldkamp, Vorsitzender des Vorstands, Aachen

Jens Breuer, Vorstand Finanzen, Hamminkeln

Organbeziige

Die Vergutung fur den Vorstand belief sich im abgelaufenen Geschaftsjahr auf 1.240 Tsd.
Euro (Vorjahr: 1.345 Tsd. Euro). Sie setzt sich zusammen aus einer Festvergutung in Hohe
von 605 Tsd. Euro (Vorjahr: 570 Tsd. Euro) sowie einer einjahrigen variablen Vergitung

in Hohe von 552 Tsd. Euro (Vorjahr: 646 Tsd. Euro) und einer mehrjahrigen variablen Ver-
gutung in Héhe von 67 Tsd. Euro (Vorjahr: 113 Tsd. Euro). Nebenleistungen in Héhe von
17 Tsd. Euro (Vorjahr: 17 Tsd. Euro) betreffen Sachbezlige aus Dienstwagengestellung.
Versorgungszusagen an den Vorstand bestehen derzeit nicht.

Die Vergutung fur den Aufsichtsrat betrug im Berichtsjahr 169 Tsd. Euro (Vorjahr: 172
Tsd. Euro). Der Ausweis der Aufsichtsratsvergitung erfolgt ohne Umsatzsteuer.

Im Geschaftsjahr 2015 bestanden wie auch schon 2014 keine Kredite gegenlber Mitglie-
dern des Aufsichtsrats.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Die Angaben nach § 314 Abs.1 Nr. 6a HGB sowie weitere Angaben zu den Organbeziigen,
zur Struktur der Vergitungssysteme sowie zu individualisierten Bezligen des Vorstands
und des Aufsichtsrats werden im zusammengefassten Lagebericht und Konzernlage-
bericht der MEDICLIN Aktiengesellschaft im Abschnitt VergUtungsbericht dargestellt.

Berichterstattung uiber Beziehungen zu nahestehenden
Unternehmen und Personen gemaB IAS 24

Als nahestehende Personen gelten nattrliche sowie juristische Personen, die die MediClin AG
als berichtendes Unternehmen oder eines ihrer Tochterunternehmen beherrschen oder
wesentlich auf sie einwirken kdnnen. Des Weiteren gehdren hierzu auch naturliche oder
juristische Personen, die von der MediClin AG oder einem ihrer Tochterunternehmen
beherrscht werden bzw. auf die unmittelbar oder mittelbar wesentlich Einfluss ausgelbt
werden kann. Mit eingeschlossen werden dabei auch die Vergitungen.

OIK-Immobilienfonds

Im Geschaftsjahr 2014 wurde dem Vorstand der MediClin AG ein von einem Aktionar
beauftragtes anwaltliches Gutachten vorgelegt, in dem die Ansicht vertreten wird, dass
die von MediClin an den OIK-Fonds gezahlten Mieten fir die in den Jahren 1999 bis 2002
in den Immobilienfonds eingebrachten und zurtickgemieteten Kliniken als Gberhéht
anzusehen seien. Weiterhin wird in diesem Rechtsgutachten auf mégliche Anspriiche
hingewiesen und auf die besondere Situation, dass die Anteilseignerinnen des Fonds
gleichzeitig auch direkt oder indirekt Aktiondrinnen der MediClin AG sind (unter anderem
ERGO Versicherungsgruppe AG — ERGO) bzw. bis 2011 waren (Provinzial Rheinland
Lebensversicherung AG — Provinzial).

Um keine Nachteile im Zusammenhang mit Verjahrungsfristen oben genannter Anspriiche
zu erleiden, hat der Vorstand in Abstimmung mit dem Aufsichtsrat unter anderem die
betroffenen Parteien gebeten, Verzichtserklarungen im Hinblick auf die Einrede der Ver-
jahrung abzugeben. Verzichtserklarungen bis zum 31. Mai 2016 liegen vor. Des Weiteren
hat der Vorstand ebenfalls in Abstimmung mit dem Aufsichtsrat vorsorglich die Miet-
zahlungen unter den Vorbehalt der Rickforderung gestellt.

Der Aufsichtsrat hat dann in seiner Sitzung am 9. September 2015 die Grindung einer
Projektgruppe beschlossen, die den Prozess und eventuell mégliche zukiinftige Ver-
handlungen Gber Anspriiche im Zusammenhang mit den Mietvertrdgen eng begleiten
und dem Aufsichtsrat gegentber berichten soll. Der Projektgruppe gehéren ein Vorstands-
mitglied, externe Rechtsanwalte und Aufsichtsratsmitglieder an.

Die derzeit vorliegenden Erkenntnisse lassen noch keine abschlieBende Beurteilung da-
raber zu, ob und inwieweit die Mieten marktiblich oder markuntblich sind oder waren.
Aufgrund dieses Sachverhalts sind keine bilanziellen Konsequenzen erforderlich.
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Geschaftsbeziehungen zu nahestehenden Unternehmen
und Personen

Die Geschaftsbeziehungen mit nahestehenden Unternehmen und Personen werden zu
markttblichen Konditionen abgewickelt und stellen sich wie folgt dar:

in Mio. € 2015 2014
Ertrage
Umsatze aus Postakut-, Akut- und Pflegeleistungen 1.8 1,6
Einnahmen Objektmanagement 0,4 0,4
Pensionszahlungen der MAUK 0,7 0,6
Serviceleistungen 0,2 0,1
Aufwendungen
Leasingaufwendungen! 44,0 43,9
Kosten Liegenschaftsverwaltung 0,9 0,9
Versicherungspramien 1,7 1,7
Serviceleistungen 8,4 7,7
Vergutungen fir das Management in Schlisselpositionen 2,0 2,0
Zuwendungen an MAUK 0,7 0,3
Sonstiger Leistungs- und Materialbezug 0,4 0,1
in Mio. € 31.12.2015 31.12.2014
Forderungen
Ruckzahlungsanspruch aus Vorfinanzierung
Klinikerweiterungen/BaumaBnahmen 0,1 0,1
Forderungen aus Postakut-, Akut- und Pflegeleistungen 0,2 0,1

Verbindlichkeiten
Serviceleistungen 0,3 0,6
Ruckstellungen fur Versicherungsleistungen 0,2 0,1

Ruckstellungen fur Vergttungen fir das Management
in Schlusselpositionen 0,9 0,8

" In den Leasingaufwendungen sind 43,3 Mio. Euro (Vorjahr: 43,2 Mio. Euro) Mietzahlungen an den OIK-
Immobilienfonds enthalten; siehe hierzu Seite 163, Berichterstattung tUber Beziehungen zu nahestehen-
den Unternehmen und Personen gemaB IAS 24, OIK-Immobilienfonds.

Nahestehende Personen

Als nahestehende Personen und Unternehmen gemaB IAS 24 gelten fur den MediClin-
Konzern die Personen und Unternehmen, die den Konzern beherrschen bzw. einen maB-
geblichen Einfluss auf diesen austiben oder durch den Konzern beherrscht bzw. maBgeb-
lich beeinflusst werden. Dazu gehoren die aktiven Mitglieder der Vorstande und der
Aufsichtsrate der MediClin AG und ihrer Mehrheitsgesellschafterin, der Asklepios Kliniken
GmbH, Hamburg, sowie deren Alleingesellschafter Herr Dr. Bernard groBe Broermann.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Den Vorstand bilden der Vorstandsvorsitzende Herr Volker Feldkamp und der Vorstand
Finanzen Herr Jens Breuer.

Mehrere Mitglieder des Aufsichtsrats haben leitende Funktionen im Asklepios Konzern.
Der Aufsichtsratsvorsitzende Herr Dr. Ulrich Wandschneider ist Geschéaftsfihrer der
Asklepios Kliniken GmbH und Vorsitzender der Konzerngeschaftsfihrung der Asklepios-
Gruppe. Herr Stephan Leonhard ist Geschaftsfuihrer der Asklepios Kliniken GmbH, und
stellvertretender Vorsitzender der Konzerngeschaftsfihrung der Asklepios-Gruppe. Herr
Rainer Laufs ist Mitglied des Aufsichtsrats der Asklepios Kliniken Verwaltungsgesell-
schaft mbH und der Asklepios Kliniken GmbH. Herr Dr. Bernard gro3e Broermann ist
Alleingesellschafter der Asklepios Kliniken GmbH.

Zahlungen, die an den Vorstand und den Aufsichtsrat geleistet werden, werden in
vorstehender Tabelle als ,VergUtungen fiir das Management in SchlUsselpositionen”
dargestellt. Die Zahlungen beinhalten neben den Vergltungen fur Vorstands- und
Aufsichtsratstatigkeiten auch die zusammengefassten Gehaltszahlungen der Arbeitneh-
mervertreter im Aufsichtsrat. Die ausgewiesenen Ruckstellungen fur Vergltungen fur
das Management in SchlUsselpositionen sind bis auf 29 Tsd. Euro (Vorjahr: 50 Tsd. Euro)
innerhalb eines Jahres fallig.

Nahestehende Unternehmen

Die Asklepios Kliniken GmbH, Hamburg, halt 50,73 % am Grundkapital der MediClin AG.
Da der MediClin-Konzern als Teilkonzern in den Konzernabschluss der Asklepios-Gruppe
einbezogen ist, werden neben den eigenen Tochterunternehmen auch die Tochterunter-
nehmen der Asklepios Kliniken GmbH sowie die weiteren Gesellschaften an denen Herr
Dr. Bernard groBe Broermann beherrschend beteiligt ist, als nahestehende Personen und
Unternehmen definiert.

Der Bezug von Waren und Dienstleistungen aus diesen Geschaftsbeziehungen betrug
2015 insgesamt 1,6 Mio. Euro (Vorjahr: 1,3 Mio. Euro). Sie resultierten in erster Linie aus
Labormanagementvertragen sowie aus Krankenhausversorgungsvertragen tber die
Belieferung mit Arzneimitteln durch Asklepios Krankenhausapotheken. Die Verbindlich-
keiten zum 31. Dezember 2015 betrugen 0,04 Mio. Euro (31.12.2014: 0,1 Mio. Euro).
Gegendiber der Asklepios-Gruppe wurden Dienstleistungen im Wert von 0,2 Mio. Euro
(Vorjahr: 0,1 Mio. Euro) erbracht.

Als weitere nahestehende Unternehmen werden die Unternehmen der ERGO-Versiche-
rungsgruppe definiert, die mit einem Anteil von 35,0 % der zweitgréBte Aktionar der
MediClin AG ist. Die ERGO-Versicherungsgruppe ist Teilkonzern der Minchener Ruck-
versicherungs-Gesellschaft AG.
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Mit der Victoria Lebensversicherung AG, einer 100%-igen Tochter der ERGO Versicherungs-
gruppe AG, Dusseldorf, hat die MediClin-Unterstitzungskasse e.V. (MUK) eine Riick-
deckungsversicherung im Rahmen eines Gruppenversicherungsvertrags abgeschlossen,
Uber die die betriebliche Altersversorgung der MediClin, die ,MediClinRent", abgesichert
wird. 2015 wurden hierfir 0,9 Mio. Euro (Vorjahr: 1,0 Mio. Euro) einbezahlt. Des Weite-
ren bestehen mehrere unterschiedliche Versicherungsvertrage mit Tochtergesellschaften
der ERGO Versicherungsgruppe. Die Pramien hierfir beliefen sich auf 0,8 Mio. Euro (im
Vorjahr: 0,7 Mio. Euro). Daneben finden in sehr geringem MaBe Umsatze aus Postakut-,
Akut- und Pflegeleistungen mit drei Krankenversicherungen statt, die ebenfalls zum
Konzernverbund der ERGO Versicherungsgruppe zdhlen. Diese Umsatze machen weni-
ger als 0,4 % der Umsatzerldse aus.

Des Weiteren wird die TRIUVA Kapitalverwaltungsgesellschaft mbH (TRIUVA) (vormals:
IVG Institutional Funds GmbH), Frankfurt am Main, zum Kreis der nahestehenden Un-
ternehmen gezahlt. Die Einbeziehung der TRIUVA ergibt sich aus der Bewirtschaftung des
Immobilienvermégens ,OIK-Fonds MediClin” durch die TRIUVA. An diesem Immobilien-
sondervermogen ist die Minchener Ruckversicherungs-Gesellschaft AG direkt oder in-
direkt Uber Konzerngesellschaften wesentlich beteiligt, wodurch ihr ein maBgeblicher
Einfluss auf die finanziellen oder operativen Entscheidungen der TRIUVA erwachst. Zwi-
schen der MediClin und der TRIUVA bestehen umfangreiche Leasinggeschafte sowie
zwei daraus resultierende Vertrage Uber die Liegenschaftsverwaltung und das Objekt-
management. Im Rahmen dieser Vertrage hat die MediClin neben den Leasingzahlungen
Ruckzahlungsanspriiche an die TRIUVA aus der Vorfinanzierung von Klinikerweiterungen
und anderen BaumaBnahmen. Die entsprechenden Aufwendungen bzw. Ertrage sind in
der Konzerngewinn- und -verlustrechnung unter den sonstigen betrieblichen Aufwendun-
gen bzw. Umsatzerlésen und die noch offenen Schuldposten in der Konzernbilanz unter
den Verbindlichkeiten bzw. Forderungen aus Lieferungen und Leistungen/geleisteten
Vorauszahlungen und tbrigen Vermégenswerten ausgewiesen. Eine ausfuhrliche Dar-
stellung der Leasinggeschafte findet sich unter den Haftungsverhaltnissen und sonstigen
finanziellen Verpflichtungen.

Neben den Geschéaftsbeziehungen zu in den Konzernabschluss einbezogenen vollkon-
solidierten Gesellschaften existieren Beziehungen zu finf Unternehmen der MediClin AG,
die aufgrund von Wesentlichkeitsgesichtspunkten nicht in den Konzernabschluss der
MediClin AG einbezogen wurden. Bei diesen Gesellschaften handelt es sich um von
vier Kliniken gegriindete lokale Servicegesellschaften, in die bestimmte Leistungen wie
Catering, Reinigungs- und Verwaltungsarbeiten sowie medizinische Leistungen ausge-
gliedert wurden. Insgesamt beliefen sich die bezogenen Leistungen mit diesen Gesell-
schaften auf 5,7 Mio. Euro (Vorjahr: 5,7 Mio. Euro).

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Seit Dezember 2008 besteht mit der VR-LEASING ABYDOS GmbH & Co. Immobilien KG
ein Finanzierungsleasingvertrag, der im Rahmen einer Sale-and-Lease-back-Vereinbarung
Uber die Grundstlcke und Geb&dude der Rehabilitationszentrum Gernsbach/Schwarz-
wald GmbH & Co. KG abgeschlossen wurde. An der VR-LEASING ABYDOS GmbH & Co.
Immobilien KG ist die Rehabilitationszentrum Gernsbach/Schwarzwald GmbH & Co. KG
als Kommanditistin zu 47 % beteiligt. Die Finanzierungsleasingaufwendungen betragen
einschlieBlich Nebenkosten 0,6 Mio. Euro (Vorjahr: 0,6 Mio. Euro).

Die MediClin AG unterhalt im Rahmen ihrer Ublichen Geschaftstatigkeiten schon seit
mehreren Jahren Geschaftsbeziehungen zur Vanguard AG, Berlin.Herr Dr. Ulrich Wand-
schneider ist Mitglied des Aufsichtsrats der Vanguard AG, wodurch die Gesellschaft
zum Kreis der nahestehenden Unternehmen zu zahlen ist. Die Umsatze im Berichtsjahr
betrugen 0,7 Mio. Euro (Vorjahr: 0,7 Mio. Euro).

Nach IAS 24.9 (b) (v) steht ein Unternehmen einem berichtenden Unternehmen nahe, wenn
das Unternehmen einen Plan fir Leistungen nach Beendigung des Arbeitsverhaltnisses
zugunsten der Arbeitnehmer entweder des berichtenden Unternehmens oder eines dem
berichtenden Unternehmen nahestehenden Unternehmens hat. Diese Voraussetzungen
treffen fur die Mitarbeiterunterstitzungskasse der vereinigten Klinikbetriebe (MAUK) zu.
Die MAUK ist eine rechtsfahige Versorgungseinrichtung, die die vorgesehenen Ruhe-
geldleistungen an die Ruhegeldempfanger gewahrt. Finanziert werden diese Leistungen
durch Zuwendungen der MediClin an die MAUK. Ausfuhrliche Beschreibungen zur
MAUK finden sich unter den Erlauterungen zu Textziffer (22) ,Rickstellungen fur Pensionen
und ahnliche Verpflichtungen®.

Unter den Erlésen werden die von der MAUK fir die MediClin geleisteten Renten-
zahlungen an die Ruhegeldempfénger gezeigt, die Aufwendungen betreffen die zur

Erfullung dieser Aufgabe von der MediClin an die MAUK gewahrten Mittel.

Entsprechenserklarung Deutscher Corporate Governance Kodex
(§ 161 AktG)

Die Entsprechenserklarung der MEDICLIN Aktiengesellschaft nach § 161 AktG wurde
und wird immer in der aktuellen Fassung auf den Internetseiten der Gesellschaft dauer-
haft zuganglich gemacht. Die aktuelle Entsprechenserkldrung ist auch in der Erklarung
zur Unternehmensfihrung gemaB § 289a HGB enthalten, die ebenfalls auf der Internet-
seite der Gesellschaft verfligbar ist.
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Honorar des Abschlusspriifers

Das vom Konzernabschlussprifer fur das Geschaftsjahr berechnete Gesamthonorar stellt

sich wie folgt dar:

in Tsd. € ohne Umsatzsteuer 2015 2014
Abschlussprufung 345 411
Andere Bestatigungsleistungen 10 11
Sonstige Leistungen = 8

355 430

Offenburg, 4. Méarz 2016

/)

Y

Volker Feldkamp

Jens Breuer

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Versicherung der gesetzlichen Vertreter

Wir versichern nach bestem Wissen, dass gemaB den anzuwendenden Rechnungslegungs-
grundsatzen der Konzernabschluss der MEDICLIN Aktiengesellschaft ein den tatsach-
lichen Verhaltnissen entsprechendes Bild der Vermégens-, Finanz- und Ertragslage des
Konzerns vermittelt und im zusammengefassten Lagebericht und Konzernlagebericht
der Geschaftsverlauf einschlieBlich des Geschéaftsergebnisses und die Lage des Konzerns
so dargestellt sind, dass ein den tatsdchlichen Verhaltnissen entsprechendes Bild ver-
mittelt wird, sowie die wesentlichen Chancen und Risiken der voraussichtlichen Entwick-
lung des Konzerns beschrieben sind.

Offenburg, 4. Méarz 2016

s

fundiy

Volker Feldkamp Jens Breuer
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Bestatigungsvermerk

Wir haben den von der MEDICLIN Aktiengesellschaft, Offenburg, aufgestellten Konzern-
abschluss — bestehend aus Bilanz, Gewinn- und Verlustrechnung, Gesamtergebnisrech-
nung, Kapitalflussrechnung, Eigenkapitalveranderungsrechnung und Anhang — sowie den
zusammengefassten Lagebericht und Konzernlagebericht fur das Geschaftsjahr vom

1. Januar bis 31. Dezember 2015 gepruft. Die Aufstellung von Konzernabschluss und Kon-
zernlagebericht nach den IFRS, wie sie in der EU anzuwenden sind, und den erganzend
nach § 315a Abs. 1 HGB anzuwendenden handelsrechtlichen Vorschriften liegt in der Ver-
antwortung der gesetzlichen Vertreter der Gesellschaft. Unsere Aufgabe ist es, auf der
Grundlage der von uns durchgeflihrten Prifung eine Beurteilung Gber den Konzern-
abschluss und Uber den zusammengefassten Lagebericht und Konzernlagebericht ab-
zugeben.

Wir haben unsere Konzernabschlussprifung nach § 317 HGB unter Beachtung der vom
Institut der Wirtschaftsprifer (IDW) festgestellten deutschen Grundsatze ordnungs-
maBiger Abschlussprifung vorgenommen. Danach ist die Priifung so zu planen und durch-
zufthren, dass Unrichtigkeiten und VerstdBe, die sich auf die Darstellung des durch den
Konzernabschluss unter Beachtung der anzuwendenden Rechnungslegungsvorschriften
und durch den zusammengefassten Lagebericht und Konzernlagebericht vermittelten
Bildes der Vermégens-, Finanz- und Ertragslage wesentlich auswirken, mit hinreichender
Sicherheit erkannt werden. Bei der Festlegung der Prifungshandlungen werden die
Kenntnisse Uber die Geschaftstatigkeit und Uber das wirtschaftliche und rechtliche Um-
feld des Konzerns sowie die Erwartungen Gber magliche Fehler berticksichtigt. Im
Rahmen der Prifung werden die Wirksamkeit des rechnungslegungsbezogenen inter-
nen Kontrollsystems sowie Nachweise fur die Angaben im Konzernabschluss und zu-
sammengefassten Lagebericht und Konzernlagebericht Gberwiegend auf der Basis von
Stichproben beurteilt. Die Prafung umfasst die Beurteilung der Jahresabschlisse der in
den Konzernabschluss einbezogenen Unternehmen, der Abgrenzung des Konsolidierungs-
kreises, der angewandten Bilanzierungs- und Konsolidierungsgrundsatze und der
wesentlichen Einschatzungen der gesetzlichen Vertreter sowie die Wirdigung der Gesamt-
darstellung des Konzernabschlusses und des zusammengefassten Lageberichts und
Konzernlageberichts. Wir sind der Auffassung, dass unsere Prifung eine hinreichend
sichere Grundlage fiir unsere Beurteilung bildet.

Unsere Prifung hat zu keinen Einwendungen gefihrt.

Konzernabschluss fur das Geschaftsjahr 2015

Nach unserer Beurteilung aufgrund der bei der Priifung gewonnenen Erkenntnisse ent-
spricht der Konzernabschluss den IFRS, wie sie in der EU anzuwenden sind, und den
erganzend nach § 315a Abs. 1 HGB anzuwendenden handelsrechtlichen Vorschriften und
vermittelt unter Beachtung dieser Vorschriften ein den tatsachlichen Verhaltnissen ent-
sprechendes Bild der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage des Konzerns. Der zusammen-
gefasste Lagebericht und Konzernlagebericht steht in Einklang mit dem Konzernabschluss,
vermittelt insgesamt ein zutreffendes Bild von der Lage der Gesellschaft und des Konzerns
und stellt die Chancen und Risiken der zukunftigen Entwicklung zutreffend dar.

Stuttgart, 4. Marz 2016

Ernst & Young GmbH
Wirtschaftsprafungsgesellschaft

(Koch) (Fleck)
Wirtschaftsprufer Wirtschaftsprufer
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DR. ULRICH WANDSCHNEIDER
VORSITZENDER DES AUFSICHTSRATS

Bericht des Aufsichtsrats

Sehr geehrte Aktiondrinnen und Aktionare,

im Geschaftsjahr 2015 hat der Aufsichtsrat der MEDICLIN Aktiengesellschaft (MediClin)
die ihm nach Gesetz, Satzung und Geschéaftsordnung obliegenden Aufgaben vollum-
fanglich und mit aller Sorgfalt wahrgenommen.

Der Aufsichtsrat hat den Vorstand bei der Leitung des Unternehmens regelméaBig beraten
und seine Geschaftsfihrung kontinuierlich begleitet und Gberwacht. Von der Recht-
und OrdnungsmaBigkeit der Unternehmensfiihrung sowie der Leistungsfahigkeit und
Wirtschaftlichkeit der Organisation haben wir uns tberzeugt.

Der Vorstand hat uns zeitnah, umfassend und regelmaBig tber die Unternehmensplanung,
die wirtschaftliche Lage, die aktuelle Entwicklung des Unternehmens und tber wichtige
Geschaftsvorgange schriftlich und mundlich unterrichtet. Er hat uns ebenso tber alle
relevanten Fragen der Strategie, der Risikolage, des Risikomanagements und der Com-
pliance informiert. Im Rahmen der Berichterstattung des Vorstands hat der Aufsichtsrat
die jeweils aktuelle Geschaftsentwicklung des Konzerns, der Segmente und einzelner
ausgewahlter Einrichtungen detailliert und intensiv in allen Aufsichtsratssitzungen be-
handelt. Besprochen wurden die anstehenden oder sich in der Umsetzung befindlichen
Investitionsvorhaben vor dem Hintergrund der Cashflow-Entwicklung im Konzern. Ab-
weichungen des Geschaftsverlaufs von den aufgestellten Planen und Zielen hat der
Vorstand dem Aufsichtsrat erldutert. Insgesamt war der Aufsichtsrat in sémtliche Ent-
scheidungen von grundlegender Bedeutung unmittelbar eingebunden.

Beschlussvorschlagen des Vorstands hat der Aufsichtsrat nach grtndlicher Prifung und
Beratung zugestimmt. Der Aufsichtsrat hat von seinem Prifungsrecht nach § 111 Abs. 2
AktG keinen Gebrauch gemacht, da aufgrund der Berichterstattung durch den Vorstand
dazu keine Veranlassung bestand.

AuBerhalb der Sitzungen wurden wir vom Vorstand tber wichtige Vorgange mundlich
und schriftlich informiert. Dartber hinaus wurden wichtige Themen und die Inhalte von
anstehenden Entscheidungen in regelmaBigen Gesprachen zwischen dem Vorsitzenden
des Vorstands und dem Vorsitzenden des Aufsichtsrats erortert. Der Vorsitzende des
Aufsichtsrats hat sich auBerhalb der Sitzungen regelmaBig Uber wesentliche Ereignisse
vom Vorsitzenden des Vorstands informieren lassen.

Corporate Governance

Vorstand und Aufsichtsrat haben im Berichtsjahr eine Entsprechenserkldrung abgegeben,
die den Aktionaren auf der Internetseite der MediClin dauerhaft zuganglich gemacht wurde.

Der Aufsichtsrat berichtet Uber die Corporate Governance gemeinsam mit dem Vorstand
im Corporate Governance Bericht. Dieser Bericht wird im Zusammenhang mit der Er-
klarung zur Unternehmensfihrung der MediClin auf der Internetseite veréffentlicht. Den
VergUtungsbericht, der ausfihrlich und umfassend tber die Vergiitung von Vorstand
und Aufsichtsrat berichtet, finden Sie auf den Seiten 62 ff. des Geschaftsberichts 2015.

Sitzungen und Beschlussfassungen des Aufsichtsrats

Im Berichtsjahr fanden vier turnusmaBige Aufsichtsratssitzungen als Présenzsitzungen
und eine weitere Aufsichtsratssitzung im Rahmen einer Telefonkonferenz statt. Bis auf
drei Mitglieder, die jeweils bei einer Sitzung entschuldigt fehlten, haben alle Mitglieder
des Aufsichtsrats im Jahr 2015 an allen Sitzungen teilgenommen. In seinen Sitzungen
wurde der Aufsichtsrat vom jeweiligen Vorsitzenden des Ausschusses Uber die Arbeit in
den Ausschissen regelmaBig und ausfihrlich unterrichtet.

RegelmaBig war die Uberpriifung der Angemessenheit der Mieten fiir die Kliniken, die
in den Jahren 1999 bis 2002 in einen Immobilienfonds eingebracht und zurickgemietet
wurden, Gegenstand der Sitzungen. Die Prifung war veranlasst worden, nachdem dem
Vorstand der MediClin im Geschéaftsjahr 2014 ein von einem Aktionar beauftragtes an-
waltliches Gutachten vorgelegt worden war, in dem die Ansicht vertreten wird, dass die
von MediClin an den Immobilienfonds (OIK-Fonds) gezahlten Mieten als Gberhéht anzu-
sehen seien. Weiterhin wird in diesem Rechtsgutachten auf mogliche Anspriiche sowie
auf die besondere Situation hingewiesen, dass die Anteilseignerinnen des Fonds gleich-
zeitig auch direkt oder indirekt Aktionarinnen der MediClin sind oder waren. Um keine
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Nachteile im Zusammenhang mit Verjéhrungsfristen oben genannter Anspriche zu erleiden,
hat der Vorstand in Abstimmung mit dem Aufsichtsrat unter anderem die betroffenen
Parteien gebeten, Verzichtserklarungen im Hinblick auf die Einrede der Verjdhrung ab-
zugeben. Verzichtserklarungen bis zum 31. Mai 2016 liegen vor. Des Weiteren hat der
Vorstand ebenfalls in Abstimmung mit dem Aufsichtsrat vorsorglich die Mietzahlungen
unter den Vorbehalt der Ruckforderung gestellt. Der Aufsichtsrat hat sich Gber den je-
weiligen Stand der von MediClin beauftragten Priifungen umfassend informieren lassen
sowie die MaBnahmen zur Aufklarung des Sachverhalts und dessen rechtliche Analyse
kontinuierlich beratschlagt ebenso wie die sich daraus ergebenden Handlungsoptionen.
Der Aufsichtsrat hat dann in seiner Sitzung am 9. September 2015 die Grindung einer
Projektgruppe beschlossen, die den Prozess und eventuell mégliche zukinftige Verhand-
lungen Uber Anspriiche im Zusammenhang mit den Mietvertragen eng begleiten und
dem Aufsichtsrat gegentber berichten soll. Der Projektgruppe gehoren ein Vorstands-
mitglied, externen Rechtsanwalten und Aufsichtsratsmitglieder an. Die derzeit vorlie-
genden Erkenntnisse lassen noch keine abschlieBende Beurteilung dartber zu, ob und
inwieweit die Mieten marktUblich oder markuntblich sind oder waren.

In der Telefonkonferenz am 15. Januar 2015 wurde beschlossen, die Bestellung des
Finanzvorstands, Herrn Jens Breuer, wie vom Présidialausschuss empfohlen, zu verlangern
und seinen Dienstvertrag entsprechend zu erganzen.

Am 18. Méarz 2015 hat der Aufsichtsrat in seiner ersten Sitzung im Geschaftsjahr 2015
im Beisein der Abschlussprufer den auch bereits durch den Priifungsausschuss gepriften
Jahresabschluss und Konzernabschluss 2014 mit dem Vorstand und den Prifern ausfihr-
lich erértert und anschlieBend gebilligt. Er folgte damit der Empfehlung des Prifungs-
ausschusses. Der Jahresabschluss war damit festgestellt. Der Jahresabschluss und der
Konzernabschluss sowie der zusammengefasste Lagebericht und Konzernlagebericht
wurden zur Ver6ffentlichung freigegeben. Ebenso wie zuvor der Prifungsausschuss schloss
sich auch der Aufsichtsrat nach eigener Prifung dem Vorschlag des Vorstands zur Ver-
wendung des Bilanzgewinns an. Vor dem Hintergrund der nur teilweisen Erfallung der
fur eine Dividendenzahlung definierten internen Kennzahlen sowie zum Zwecke der
Starkung der Innenfinanzierungskraft beschloss der Aufsichtsrat, der Hauptversammlung
am 28. Mai 2015 vorzuschlagen, den Bilanzgewinn der MEDICLIN Aktiengesellschaft
auf neue Rechnung vorzutragen. Des Weiteren folgte der Aufsichtsrat der Empfehlung
des Prufungsausschusses, der Hauptversammlung die Ernst & Young GmbH Wirtschafts-
prafungsgesellschaft, Stuttgart, als Abschlussprifer und Konzernabschlusspriifer fur das
Geschaftsjahr 2015 vorzuschlagen — die Unabhangigkeitserkldrung des vorgesehenen
Prifers lag vor. Damit folgte der Aufsichtsrat einer EU-Verordnung, die die Rotation der
Wirtschaftsprifer einfordert. Die Tagesordnung der Hauptversammlung am 28. Mai
2015 wurde behandelt.

Da in der Hauptversammlung am 28. Mai 2015 turnusgemaB die Neuwahl aller Anteils-
eignervertreter im Aufsichtsrat erfolgt war, wurden in der sich an die Hauptversammlung
anschlieBenden Aufsichtsratssitzung der Aufsichtsratsvorsitzende und sein Stellvertreter
ebenso wie die Ausschussmitglieder gemaB Gesetz, Satzung und Geschaftsordnung fur
den Aufsichtsrat neu gewahlt. Weiter beschaftigte sich der Aufsichtsrat auf der Grund-
lage der Berichterstattung des Vorstands und des Priifungsausschusses mit dem Geschafts-
verlauf des Konzerns im 1. Quartal 2015. Der Vorstand erlduterte im Rahmen einer um-
fassenden Analyse anhand von Kennzahlen die wirtschaftliche Entwicklung des Konzerns.

In der Sitzung am 9. September 2015 informierte der Vorstand den Aufsichtsrat Gber die
geschaftliche Entwicklung im 1. Halbjahr 2015. Ergdnzt wurde dies durch die Stellung-
nahme des Prifungsausschusses. Weiterhin befasste sich der Aufsichtsrat mit der nunmehr
geltenden gesetzlichen Geschlechterquote fur die zukinftige Besetzung des Aufsichts-
rats und mit der gesetzlichen Vorschrift, erstmals verbindliche ZielgroBen zur Erhéhung
des Frauenanteils bis zum 30. September 2015 festzulegen. Der Aufsichtsrat beschloss,
dass die Quote im Aufsichtsrat jeweils fur die Arbeitgeber- und die Arbeitnehmerseite
getrennt erflllt werden soll. Ziel ist, die geforderte Quote bei der Neubesetzung bzw.
nach dem Ausscheiden eines Aufsichtsratsmitgliedes zu erfillen. Auf der Arbeitnehmer-
seite wird die Quote bereits erfillt. Was den Anteil an Frauen auf Vorstandsebene an-
belangt, so hat der Aufsichtsrat beschlossen, dass aufgrund des zweikopfigen Vorstands
aktuell keine Frauenquote umgesetzt wird, also die Zielquote fiir den Frauenanteil im Vor-
stand derzeit 0 % betragt. Behandelt wurden auch die vom Vorstand festgelegten Ziel-
gréBen und Fristen fur die Umsetzung der Frauenquote auf der Fihrungsebene unterhalb
des Vorstands (fir MediClin ergibt sich nur eine Fiihrungsebene unterhalb des Vorstands).
Zugestimmt hat der Aufsichtsrat der Ubernahme eines Geschéaftsbereichs der Tochter-
gesellschaft Cortex Software GmbH durch die MEIERHOFER AG, Munchen.

In der Sitzung am 19. November 2015 erlduterte der Vorstand die Geschaftsentwicklung
der MediClin in den ersten neun Monaten des Geschaftsjahres 2015, wiederum ergénzt
durch die Stellungnahme des Prifungsausschusses. Der Vorstand stellte die Planung 2016
bis 2018 und die dazugehérigen Rahmenbedingungen und MalBBnahmen vor. Der Auf-
sichtsrat hat die vorgelegten Planzahlen und die begleitenden Ausfihrungen nach einge-
hender Diskussion im Ergebnis zur Kenntnis genommen und verschiedene Investitions-
vorhaben beflrwortet.

Kontinuierlich gepriift wird vom Aufsichtsrat, ob es etwaige Interessenkonflikte von
Vorstands- und Aufsichtsratsmitgliedern wahrend des Geschaftsjahres gibt. Etwaige In-
teressenkonflikte von Vorstands- und Aufsichtsratsmitgliedern, die dem Aufsichtsrat
gegeniber unverzuglich offenzulegen sind und Uber die die Hauptversammlung zu infor-
mieren ist, sind im Berichtsjahr nicht aufgetreten.
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Arbeit in den Ausschiissen des Aufsichtsrats

Zur Wahrnehmung seiner Aufgaben hat der Aufsichtsrat insgesamt vier Ausschisse —
Prufungsausschuss, Prasidialausschuss, Nominierungsausschuss und Vermittlungsaus-
schuss — eingerichtet, die die Arbeit des Gesamtgremiums effektiv unterstttzen. Die
Ausschisse bereiten insbesondere die Beschlussfassungen des Aufsichtsrats vor. In
Einzelfallen konnen Entscheidungsbefugnisse des Aufsichtsrats auf die Ausschisse tUber-
tragen werden, sofern dies gesetzlich zulassig ist. Diese Aufgabenteilung fordert die
Effizienz der Arbeitsweise des Aufsichtsrats und hat sich in der Praxis bewahrt. AuBer im
Prafungsausschuss fuhrt der Aufsichtsratsvorsitzende in allen Ausschissen den Vorsitz.

Im Berichtsjahr hat der Prifungsausschuss drei Telefonkonferenzen und zwei Prasenz-
sitzungen abgehalten, an denen bis auf ein Mitglied, das in einer Sitzung entschuldigt
fehlte, alle Mitglieder teilgenommen haben. Den vorlaufigen Jahresabschluss 2014 und
den vorlaufigen Konzernabschluss 2014 sowie die vorlaufigen Zahlen fur das Geschafts-
jahr 2014 hat der Prifungsausschuss mit dem Vorstand und den Abschlussprifern in einer
Telefonkonferenz am 20. Februar 2015 erértert. In der Prasenzsitzung am 18. Méarz 2015
haben die Wirtschaftsprifer dem Prifungsausschuss Uber die Durchfihrung ihrer Jahres-
abschlussprtfung einschlieBlich der Priifung des internen Kontrollsystems bzw. Risiko-
friherkennungssystems berichtet. Der Priifungsausschuss hat den endgultigen Jahres-
abschluss 2014, den Konzernabschluss 2014 und den zusammengefassten Lagebericht
und Konzernlagebericht mit dem Vorstand und den Wirtschaftsprifern intensiv beraten
und beschlossen, dem Aufsichtsrat die Feststellung des Jahresabschlusses zu empfehlen.
Er hat auch — nach eigener Prifung — beschlossen, dem Gewinnverwendungsvorschlag
des Vorstands zu folgen und dem Aufsichtsrat zu empfehlen, dem Vorschlag des Vor-
stands, den Gewinn des Geschaftsjahres 2014 auf neue Rechnung vorzutragen, zuzu-
stimmen. Des Weiteren hat der Priifungsausschuss in dieser Sitzung beschlossen, dem
Aufsichtsrat fur seinen Wahlvorschlag an die Hauptversammlung 2015 die Ernst & Young
GmbH Wirtschaftsprifungsgesellschaft, Stuttgart als Wirtschaftsprafer zu empfehlen.
Die Unabhéangigkeitsbescheinigung wurde geprift und die Unabhangigkeit festgestellt.

In den Telefonkonferenzen am 30. April 2015 und am 31. Juli 2015 sowie in der Prasenz-
sitzung am 4. November 2015 hat der Priifungsausschuss mit dem Vorstand die Zahlen
des 1. Quartals 2015, des 1. Halbjahres 2015 und der ersten neun Monate des Geschafts-
jahres 2015 intensiv erértert und den jeweiligen Finanzbericht und die entsprechenden
Pressemitteilungen zur Verdffentlichung freigegeben. In seiner Sitzung am 4. November
2015 hat er die Prafungsschwerpunkte fir 2015 mit den in der Sitzung anwesenden
Abschlussprufern der Ernst & Young GmbH Wirtschaftsprifungsgesellschaft besprochen
und diese genehmigt. Der Auftrag zur Jahresabschlussprifung wurde erteilt. Der Risiko-
managementbericht einschlieBlich Risikoinventur und der Bericht der Internen Revision
2015 wurden ausfuhrlich besprochen. Der Revisionsplan fiir 2016 wurde erlautert.

Bericht des Aufsichtsrats

Der Présidialausschuss tagte zweimal im Geschéaftsjahr 2015. An seinen Sitzungen haben
alle Mitglieder teilgenommen, bis auf ein Mitglied, das an einer Sitzung entschuldigt
fehlte. Der Prasidialausschuss entschied in einer Telefonkonferenz am 15. Januar 2015,
dem Aufsichtsrat zu empfehlen, die Bestellung des Finanzvorstands, Herrn Jens Breuer,
um drei weitere Jahre bis zum Ablauf des 31. Mai 2018 zu verldngern und eine entspre-
chende Ergadnzung seines Dienstvertrages zu beschlieBen. In der Sitzung am 18. Mérz
2015 waren die Festlegung der Vorstandstantiemen 2014 sowie die Festlegung der Ziele
fur die Vorstandstantiemen fir 2015 Gegenstand der Sitzung.

Der Nominierungsausschuss hat am 18. Marz 2015 im Umlaufverfahren beschlossen, dem
Aufsichtsrat als Wahlvorschlag fur die Hauptversammlung 2015 Herrn Dr. Bernard groBe
Broermann vorzuschlagen, anstelle von Herrn Carsten Heise, der sich nicht mehr zur
Wiederwahl stellte.

Der Vermittlungsausschuss ist im Berichtsjahr 2015 nicht zusammengetreten.

Veranderungen im Aufsichtsrat und im Vorstand

Im Rahmen der auf der ordentlichen Hauptversammlung 2015 anstehenden Neuwahlen
samtlicher Anteilseignervertreter im Aufsichtsrat stellte sich Herr Carsten Heise nicht
mehr zur Wahl. An seiner Stelle wurde Herr Dr. Bernard groBe Broermann in den Aufsichts-
rat gewahlt. Alle weiteren Aufsichtsratsmitglieder wurden durch die Hauptversammilung
wiedergewahlt.

Im Vorstand haben sich im Berichtsjahr keine Veranderungen ergeben.

Jahres- und Konzernabschluss

Der vom Vorstand aufgestellte Jahresabschluss der MediClin AG fur das Geschaftsjahr
2015 und der Konzernabschluss fur das Geschéftsjahr 2015 wurden unter Einbeziehung
der Buchftihrung und des zusammengefassten Lageberichts und Konzernlageberichts
der Gesellschaft von der Ernst & Young GmbH Wirtschaftsprifungsgesellschaft, Stuttgart,
gepruft. Die Wirtschaftsprufungsgesellschaft war durch die Hauptversammlung am
28. Mai 2015 zum Abschluss- und Konzernabschlussprifer fur das Geschaftsjahr 2015
gewdhlt und vom Aufsichtsrat mit der Prifung beauftragt worden. Der Abschluss- und
Konzernabschlusspriifer hat den uneingeschrankten Bestatigungsvermerk sowohl fur den
Jahresabschluss 2015 der MediClin AG als auch fir den Konzernabschluss 2015 sowie
far den zusammengefassten Lagebericht und Konzernlagebericht erteilt. Der Konzern-
abschluss und der zusammengefasste Lagebericht und Konzernlagebericht wurden
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nach den internationalen Rechnungslegungsstandards IFRS, wie sie in der EU anzuwenden
sind, und den ergdnzend nach § 315a Abs. 1 HGB anzuwendenden handelsrechtlichen
Vorschriften erstellt. Die Abschlussunterlagen, die Berichte des Abschluss- und Konzern-
abschlussprufers, die Berichte des Prifungsausschusses und der Vorschlag des Vor-
stands fur die Verwendung des Bilanzgewinns sind allen Mitgliedern des Aufsichtsrats
rechtzeitig zur Einsicht zugegangen.

Der Aufsichtsrat hat den Jahresabschluss der MediClin AG und den Konzernabschluss so-
wie den zusammengefassten Lagebericht und Konzernlagebericht des Vorstands unter
Berlcksichtigung der Ergebnisse des Prifungsausschusses in seiner Sitzung am 22. Méarz
2016 intensiv besprochen und gepruft. Die Wirtschaftspriifer, die den Prifungsbericht
unterzeichnet haben, haben an dieser Aufsichtsratssitzung teilgenommen und tber die
wesentlichen Ergebnisse der Prifung berichtet sowie dartber, dass keine Schwéchen
des internen Kontrollsystems und des Risikomanagementsystems vorldgen. Sie standen
fir Fragen und erganzende Ausklnfte zur Verfigung. Dem Ergebnis der Prifung des
Jahresabschlusses der MediClin AG und des Konzernabschlusses durch den Abschluss-
und Konzernabschlussprufer sind der Prafungsausschuss und der Aufsichtsrat aufgrund
ihrer eigenen Prifung beigetreten. Sie haben nach dem abschlieBenden Ergebnis ihrer
eigenen Priifung keine Einwendungen erhoben. Der Aufsichtsrat hat den vom Vorstand
aufgestellten Einzel- und Konzernabschluss nebst zusammengefasstem Lagebericht und
Konzernlagebericht gebilligt. Der Jahresabschluss ist damit festgestellt.

Der Aufsichtsrat hat den Vorschlag des Vorstands, den Bilanzgewinn der MediClin AG
fir das Geschéftsjahr 2015 in Hohe von 29.325.811,12 Euro zum Zwecke der Starkung
der Innenfinanzierungskraft und fur Investitionen in internes Wachstum auf neue Rech-
nung vorzutragen, ausfuhrlich diskutiert. Er hat sich nach eigener Priifung dem Vorschlag
des Vorstands angeschlossen.

Die Ernst & Young GmbH Wirtschaftsprifungsgesellschaft hat auch den vom Vorstand
nach § 312 AktG erstellten Bericht Uber die Beziehungen zu verbundenen Unternehmen
(,Abhangigkeitsbericht”) gepruft. Der Abschluss- und Konzernabschlusspriifer hat Gber
das Ergebnis seiner Prifung berichtet und folgenden uneingeschrénkten Bestéatigungs-
vermerk erteilt:

.Nach unserer pflichtgemaBen Prufung bestatigen wir, dass die Gesellschaft bei den im
Bericht Uber die Beziehungen zu verbundenen Unternehmen aufgefiihrten Rechts-
geschaften vom 1. Januar bis 31. Dezember 2015 nach den Umstanden, die in dem Zeit-
punkt bekannt waren, in dem die Rechtsgeschafte vorgenommen wurden, bei jedem
Rechtsgeschaft eine angemessene Gegenleistung erhalten hat.

Es wurden keine MaBnahmen getroffen oder unterlassen, durch die die Gesellschaft be-
nachteiligt wurde und Uber die an dieser Stelle zu berichten ware.”

Der Abhangigkeitsbericht und der dartUber erstattete Prifungsbericht des Abschluss- und
Konzernabschlusspriifers wurden dem Aufsichtsrat rechtzeitig zur Kenntnis gebracht.
Der Aufsichtsrat hat den Abhangigkeitsbericht und Prifungsbericht ebenfalls in seiner
Sitzung am 22. Marz 2016 eingehend geprift. Er hat gegen die im Abhédngigkeitsbericht
enthaltene Schlusserklarung des Vorstands und gegen das Ergebnis der Prifung durch die
Ernst & Young GmbH Wirtschaftsprifungsgesellschaft keine Einwendungen erhoben.

Der Aufsichtsrat dankt dem Vorstand und allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern der

MediClin fur die geleistete Arbeit und den hohen persénlichen Einsatz. Ohne dieses groBe
Engagement ware das Geschaftsjahr 2015 nicht so erfolgreich gewesen.

Hamburg, den22. Marz 2016
Fir den Aufsichtsrat

M ilak

Dr. Ulrich Wandschneider
Vorsitzender des Aufsichtsrats
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Glossar

Begriffe aus dem
Gesundheitswesen

CIRS
Critical Incident Reporting System

IKS
Internes Kontrollsystem

MAAS-BGW
Managementanforderungen der BGW
(Berufsgenossenschaft fir Gesundheits-
dienst und Wohlfahrtspflege) zum
Arbeitsschutz

QMSs
Qualitatsmanagementsystem

Rehabilitation

Nach einer schweren Erkrankung oder
bei chronischen Krankheitsverlaufen wird
durch Rehabilitation die Leistungsfahig-
keit in Alltag und Beruf wiederhergestellt
oder wesentlich verbessert.

Stroke Unit

Ein besonderes Schlaganfallzentrum,
das auf die Behandlung von Schlaganfall-
patienten spezialisiert und meist der
Intensivstation eines Krankenhauses an-
gegliedert ist.

Begriffe aus dem
Finanz- und Rechnungswesen

EBIT (Earnings before Interest and
Taxes)
Ergebnis vor Zinsen und Ertragsteuern

EBITDA (Earnings before Interest,
Taxes, Depreciation and Amortisation)
Ergebnis vor Zinsen, Ertragsteuern und
Abschreibungen

EBITDAR (Earnings before Interest,
Taxes, Depreciation, Amortisation and
Rent)

Ergebnis vor Zinsen, Ertragsteuern,
Abschreibungen und Mieten (Immobilien)

Fair Value

Als Fair Value eines Anlageguts oder einer
Verbindlichkeit wird nach IAS/IFRS der
marktibliche Wert in der Bilanz angesetzt.
Dieser Wert kommt dem in der Rech-
nungslegung nach HGB gebrauchlichen
Wiederbeschaffungswert nahe.

Finanzierungsleasing
Finanzierungsleasing bezeichnet Leasingver-
trage, die aus Sicht des wirtschaftlichen
Eigentums dem Leasingnehmer zugeordnet
werden. In diesem Fall muss das Leasing-
gut vom Leasingnehmer bilanziert werden.

1AS

International Accounting Standards, inter-
nationale Rechnungslegungsvorschriften;
werden seit 2003 sukzessive durch die
International Financial Reporting Standards
(IFRS) ersetzt

IASB
International Accounting Standards Board

IFRIC

International Financial Reporting Interpreta-
tions Committee; Nachfolgeorganisation des
Standing Interpretations Committee (SIC)

IFRS
International Financial Reporting Standards

Latente Steuern

Latente Steuern resultieren aus dem Unter-
schied zwischen dem Buchwert von Ver-
maogensgegenstanden und Schulden in der
Handelsbilanz (Einzelbilanz bzw. Konzern-

bilanz) und ihrem Ansatz in der Steuerbilanz.

Operating-Leasing

In den IAS/IFRS wird unter Operating (Ope-
rate) Lease verstanden, dass der Leasingneh-
mer kein wirtschaftliches Eigentum erwirbt
und damit nicht bilanzierungspflichtig ist.

Segment

IFRS 8 fordert von Unternehmen die Bericht-
erstattung von finanziellen und beschreiben-
den Informationen beziglich ihrer berichts-
pflichtigen operativen Segmente. Die Ein-
teilung in operative Berichtssegmente folgt
derjenigen fur die interne Steuerung und
Berichterstattung des Konzerns. Als berichts-
pflichtige operative Segmente werden bei
der MediClin der Postakut- und der Akut-
bereich identifiziert.

SEStEG

Gesetz Uber steuerliche BegleitmaBnahmen
zur Einfihrung der europaischen Gesell-
schaft und zur Anderung weiterer steuer-
rechtlicher Vorschriften

Unverwadssertes Ergebnis je Aktie

Das unverwasserte Ergebnis je Aktie wird
errechnet, indem das den Stammaktiona-
ren zustehende Periodenergebnis durch die
durchschnittlich gewichtete Anzahl der
wahrend der Periode im Umlauf befind-
lichen Stammaktien dividiert wird.

Verwassertes Ergebnis je Aktie

Das verwasserte Ergebnis je Aktie wird durch
Anpassung des Jahresergebnisses und
durch Anpassung der Anzahl der Aktien aus
verwassernden Optionen und anderen
verwassernden potenziellen Stammaktien
ermittelt.

Vollzeitkraft

Mitarbeiter, die mit voller tariflicher Arbeits-
zeit eingesetzt werden; Teilzeitkrafte wer-
den entsprechend ihrer Arbeitszeit anteilig
berlcksichtigt.

Xetra®

Exchange Electronic Trading; computer-
gestutztes Wertpapierhandelssystem der
Deutschen Borse AG

Glossar
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