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Sana Kliniken AG

Die Sana Kliniken AG gehort zu den groBten Gesundheitsdienstleistern im
deutschsprachigen Raum. Der Konzern erbringt von der Pravention Uber die
ambulante und stationare Versorgung sowie Nachsorge, Reha und Heil- &
Hilfsmittel bis zu B2B-Services in Einkauf, Logistik und im Med-Tech-Bereich
integrierte  Gesundheitsleistungen fUr Patienten, Gesundheitseinrichtungen
und Unternehmen. Als Eigentimer stellen 24 private Krankenversicherungen
die Patientenversorgung und eine langfristige positive Entwicklung der Unter-
nehmensgruppe in den Mittelpunkt unternehmerischer Entscheidungen. Die
Sana Kliniken AG wurde 1976 gegrtindet, ihr Ziel ist Spitzenmedizin mit einem
breiten Versorgungsangebot. Mit unseren Uber 120 Gesundheitseinrichtungen,
darunter 44 Krankenhauser der (akut-) medizinischen Grund-, Spezial- und Ma-
ximalversorgung, stehen wir allen Versicherten zur Verfugung und versorgen
jahrlich rund 2,1 Mio. Patienten im urbanen und landlichen Raum.
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VORWORT DES VORSTANDS

Wir gestalten
Gesundheit

Das zurlckliegende Jahr war wie bereits 2021 insbesondere durch Krisenmanagement gepragt —
weltweit, in Deutschland, aber auch im Gesundheitswesen. Wahrend sich die Coronapandemie langsam
abschwachte, mussten und mussen wir uns weiteren extremen Herausforderungen stellen: dem furcht-
baren Krieg in der Ukraine, zusammenbrechenden Lieferketten, drastisch steigenden Energiepreisen
sowie einer hohen Inflation.

Trotz dieser widrigen Umstande haben wir Kurs gehalten, wahrend sich andere Unternehmen im
Gesundheitsbereich um ihr Fortkommen sorgen. MaBgeblich fur unsere Stabilitat sind drei Faktoren:
erstens die Mitarbeitenden der Sana Kliniken, die sich unermudlich und mit Herz fir das Wohlerge-
hen unserer Patientinnen und Patienten, aber auch fur die Zukunft des Unternehmens einsetzen. Daftr
mdchten wir uns ganz herzlich bei allen Mitarbeitenden bedanken. Zweitens haben wir bei Sana die
Transformation zum integrierten Gesundheitsdienstleister konsequent fortgefuhrt. Und drittens werden
wir dabei von einer stabilen Anteilseignerstruktur getragen, die unsere langfristige Strategie mit voller
Uberzeugung und Tatkraft untersttzt.

Der Ursprung der Sana liegt in der stationdren Krankenhausversorgung, und das wird auch die
DNA unseres Unternehmens bleiben. Dieser Bereich wird aber in den ndchsten Jahren den gréBten
Transformationsprozess durchlaufen, denn die BedUrfnisse der Patientinnen und Patienten haben sich
verandert. Die stationdre und ambulante Behandlung bildet den Kern einer ganzheitlichen Versor-
gung. Der Mensch steht dabei immer im Mittelpunkt, und um ihn herum werden wir unser Angebot an
Gesundheitsdienstleistungen weiter ausbauen. Unser Know-how und unsere Kompetenzen rund um die
gesamten Prozesse einer stationaren Versorgung werden von unseren Partnern im Markt sehr stark
nachgefragt. Fur alle Bereiche unseres Unternehmens sind Innovationen, Digitalisierung und Optimierung
von Prozessen und Dienstleistungen entscheidend.

Unseren Mitarbeitenden bieten wir ein klares, zukunftstrachtiges Konzept, attraktive Arbeitsplatze und
eine ebensolche Honorierung. Das haben wir nicht zuletzt durch die Tarifabschlisse in 2022 bewiesen.

Unsere Arbeit wird auch von auBen gesehen und geschatzt: So wurde Sana im vergangenen Jahr
erstmals mit dem Best Managed Companies Award ausgezeichnet, und unser am Markt platziertes
Schuldscheindarlehen war bei den Investoren so sehr nachgefragt, dass wir das Emissionsvolumen
deutlich vergréBern konnten.

Eines hat uns das Jahr 2022 bestétigt: Es liegt an uns, wie unsere Zukunft aussieht. Wir haben das
Schicksal in unsere Hande genommen. Wir gestalten Gesundheit!

Thomas Lemke Stefanie Kemp Konstanze Marinoff

Dr. Jens Schick Irmgard Wiibbeling



GRUSSWORT DES AUFSICHTSRATSVORSITZENDEN

Veranderung ist die
neue Normalitat

Der Wandel ist wohl selten so intensiv spurbar geworden wie 2022. Vor unserer Haustur findet mitten in
Europa ein Krieg statt, kdmpfen Menschen um ihr Leben. Weltweit befinden sich Unternehmen, Bran-
chen, ja ganze Volkswirtschaften in schwerem Fahrwasser. Hierzulande muss der Gesundheitssektor —
Uber die Coronapandemie hinaus — bisher nicht da gewesene Belastungen bewaltigen. Und alle missen
schnell, agil und trotzdem entschlossen reagieren. Veranderung ist die neue Normalitat.

Die Bewaltigung der Krisen stand im vergangenen Jahr auch im Mittelpunkt des Handelns der Sana.
Dank des unermudlichen Einsatzes des Vorstands, der gesamten &arztlichen, pflegerischen und kauf-
mannischen Flhrungskrafte sowie aller Mitarbeitenden hat Sana, trotz der groBen Belastungen, das Jahr
2022 erfolgreich gemeistert. Daflr mochte ich allen ganz herzlich danken!

Unabhangig von den auBeren Einflissen wurde im zurlickliegenden Geschéftsjahr die strategische
Weiterentwicklung des Konzerns vorangetrieben. Zahlreiche Erganzungen des Portfolios, etwa im Kran-
kenhausbereich im ambulanten Sektor, aber auch im Bereich der Hilfsmittelversorgung, flankieren den
Transformationsprozess zum integrierten Dienstleister.

Der Aufsichtsrat und die Anteilseigner sind Uberzeugt von der Richtigkeit der Strategie und unterstit-
zen den Vorstand in seinen Projekten und Ambitionen. Um die Transformation fortzufihren und weitere
Wachstumspotenziale zu erschlieBen, haben wir einer Erhdhung der Neukreditaufnahme zugestimmt.
Auch die Vorstandsberufungen von Stefanie Kemp als Chief Transformation Officer und Konstanze
Marinoff als Chief People & Culture Officer ab Februar 2023 sowie die Verlangerung der Vorstandstatig-
keit von Irmgard Wubbeling sind einerseits Ausdruck einer Neuausrichtung, und andererseits spiegeln sie
die Kontinuitat im Management der Sana wider. Fur die vielfaltigen Herausforderungen der Zukunft ist das
Unternehmen damit gut aufgestellit.

Die Sana Kliniken AG ist ihrem Ziel, zu einem fUhrenden integrierten Gesundheitsdienstleister zu werden,
wieder einen substanziellen Schritt ndhergekommen. Sana ist in der Branche, fUr Mitarbeitende,
Patientinnen und Patienten, Kundinnen und Kunden sowie Geschaftspartner ein verlasslicher Partner,
der Vertrauen genief3t.

Veranderung ist die neue Normalitat. Um diesen Wandel erfolgreich zu gestalten, bedarf es des Mitein-
anders, des gemeinsamen Wollens und eines klaren Ziels. All das ist bei der Sana gegeben und wir sind
uns deshalb sicher, dass Vorstand und Mitarbeitende die Transformation fortschreiben und auch kinftige
Herausforderungen erfolgreich bestehen werden.

Herzlichst Ihr
Ulrich Leitermann
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Bericht des
Aufsichtsrats

Das Geschéftsjahr 2022 ist gekennzeichnet von weiteren und fur die Branche bisher noch nicht da
gewesenen Herausforderungen, ja sogar Belastungen. Neben der Bewaltigung der Coronakrise wirkte
der Ausbruch des Kriegs in der Ukraine als massiver exogener Schock. Nicht nur die Bewaltigung der
humanitaren Herausforderungen auch in Bezug auf die Gesundheitsversorgung in unseren Einrichtungen,
sondern ebenso die gravierenden Folgen fur Lieferketten, Energieversorgung sowie die dramatischen
Inflationsentwicklungen stellen sowohl emotionale als auch ékonomische Belastungen in nie gekanntem
Umfang dar. Vor diesem Hintergrund stand die Bewaltigung der Krisen im Mittelpunkt der Tatigkeit
des Managements.

Unabhangig davon wurde im abgelaufenen Geschéftsjahr die strategische Weiterentwicklung des
Konzerns vorangetrieben. Ergebnis dessen sind die zahlreich abgeschlossenen Transaktionen, die das
Portfolio der Sana weiter ergdnzen und damit den Weg zum integrierten Gesundheitsdienstleister
geebnet haben.

Zu Beginn des Jahres konnte die Sana Kliniken Niederlausitz gGmbH in den Konzern integriert werden.
Mit der Ubernahme des Paulinenkrankenhauses in Berlin wird das Leistungsangebot an Gesundheits-
einrichtungen weiter bedarfsgerecht und regional ausgerichtet fortgeschrieben. Ebenso konnte mit der
Integration der Sanitatshausgruppe ots Schadock das Angebot im Bereich der Heil- und Hilfsmittel
ausgebaut werden.

Um einerseits die zukinftigen Wachstumspotenziale heben zu kénnen und andererseits fallige Schuld-
scheintranchen zu refinanzieren, hat der Aufsichtsrat der Erhdhung einer im vergangenen Geschafts-
jahr beschlossenen Neukreditaufnahme von nunmehr bis zu EUR 410 Mio. zugestimmt, die der
Sana Kliniken AG den notwendigen Handlungsspielraum fir kiinftige Herausforderungen sichern soll.

Arbeit des Aufsichtsrats

Der Aufsichtsrat hat die Tatigkeit des Vorstands im Jahr 2022 sorgféaltig und regelmaBig Uberwacht.
Dartiber hinaus hat der Aufsichtsrat den Vorstand bei der strategischen Weiterentwicklung des Konzerns
sowie bei wesentlichen EinzelmaBnahmen beratend begleitet.

Der Vorstand hat den Aufsichtsrat im Rahmen von drei ordentlichen Sitzungen, der konstituierenden
Sitzung und einer schriftlichen Beschlussfassung sowie in zuséatzlichen schriftichen und mundlichen
Berichten Uber die Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage, die Geschéftspolitik, Akquisitionsvorhaben, die
Personalentwicklung, Corporate Governance sowie die Unternehmensplanung und die Nachhaltigkeits-
strategie der Sana Kliniken AG zeitnah und ausfihrlich informiert. Dies beinhaltete auch Informationen Uber
Abweichungen der tatséchlichen Entwicklung von friher berichteten Zielen sowie Abweichungen des Ge-
schéaftsverlaufs von der Planung. Der Aufsichtsrat hat sich auf Basis der vorab tUbersandten Unterlagen auf
die Sitzungen kritisch und umfassend vorbereiten kdnnen. Anteilseigner- und Arbeitnehmervertreter/innen
haben die Tagesordnungspunkte der Plenumssitzungen in getrennten Vorgespréchen beraten. Samt-
liche Tagesordnungspunkte wurden in den Sitzungen eingehend behandelt. Der Aufsichtsrat und seine
Ausschisse hatten Gelegenheit, eigene Anregungen einzubringen.

MaBnahmen, die nach Gesetz, Satzung oder Geschaftsordnung der Zustimmung des Aufsichtsrats
bedurften, wurden auf der Basis ausfuhrlicher Vorlagen des Vorstands beraten und entschieden. DarUber
hinaus standen der Vorsitzende des Aufsichtsrats und der Vorsitzende des Vorstands auch auBerhalb
der Aufsichtsratssitzungen in einem regelméaBigen Meinungs- und Informationsaustausch Uber aktuelle
Entwicklungen im Gesundheitsbereich und die Geschéftslage der Sana Kliniken AG samt den mit ihr
verbundenen Unternehmen.

Beratungsschwerpunkte

Im Mittelpunkt der Aufsichtsratssitzungen standen die Chancen und Risiken der Geschaftstatigkeit, die
strategische Ausrichtung und Weiterentwicklung des Konzerns sowie die Erérterung der wirtschaftlichen
Situation der Sana Kliniken AG und des Konzerns, in diesem Geschaftsjahr insbesondere im Hinblick auf
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die Einschnitte, die sowohl die Coronapandemie sowie die steigende Inflation als auch die weitere Regula-
torik des Gesetzgebers mit sich gebracht haben. Intensiv wurden die Quartalsberichte sowie die jeweiligen
Prognosen erdrtert. Darliber hinaus berichtete der Vorstand ausfuhrlich sowohl Uber die Integration der
in den vergangenen Jahren erworbenen Einrichtungen als auch Uber die Effekte der Portfoliooptimierung.
Die Entwicklung der einzelnen Krankenhausstandorte, die Realisierung von Synergieeffekten sowie
ausgewahlte Infrastrukturprojekte erganzten die Diskussionen. Dabei hat der Vorstand dem Aufsichtsrat,
auch im Rahmen der vorgelegten Berichte und Prasentationen, stets umfassend schriftlich und erganzend
muUndlich Auskunft erteilt. Der Aufsichtsrat konnte sich jederzeit darlber informieren, welche MaBnahmen
seitens des Vorstands eingeleitet wurden, um das Unternenmen trotz des schwierigen Umfelds positiv
und nachhaltig weiterzuentwickeln. Samtliche Fragen des Aufsichtsrats hierzu wurden vom Vorstand
umfassend beantwortet.

In seiner Sitzung am 6. April 2022 hat sich der Aufsichtsrat — bei zwei Abwesenheiten, mit vorliegenden
Stimmbotschaften — mit Fragen des Jahres- und Konzernabschlusses sowie dem Corporate-Governance-
Bericht zum Ende des vorangegangenen Geschéftsjahres beschaftigt. Weitere Schwerpunkte bildeten
die Vorbereitung eines mdglichen Kaufs von Geschaftsanteilen an einer MVZ-Gesellschaft sowie die
Vorbereitung der Hauptversammlung der Sana Kliniken AG. Zudem wurde der Aufsichtsrat im Hinblick
auf die Thematik der Frauenquote informiert und fasste dazu Beschllsse.

In einer schriftlichen Beschlussfassung im April 2022 wurde die Wahl des Abschlussprifers flr das
Geschéaftsjahr 2022 vorbereitet.

In ihrer konstituierenden Sitzung am 2. Juni 2022 haben die neu gewahlten Aufsichtsratsmitglieder ihren
Vorsitzenden sowie die stellvertretenden Vorsitzenden gewahlt und alle Ausschisse besetzt. Zudem
wurde die Zahl der Sitzungen pro Jahr flr die Amtsperiode festgelegt.

In der Sitzung am 22. September 2022 informierte sich der Aufsichtsrat — bei zwei Abwesenheiten, mit
vorliegenden Stimmbotschaften — Uber die wirtschaftliche Situation sowie die Liquiditats- und Risikolage
der Sana Kliniken AG und des Konzerns. DarUber hinaus wurde Uber die strategische Weiterentwicklung
der Sana Kliniken AG beraten. Weitere Schwerpunkte dieser Sitzung waren die Abstimmung Uber einen
moglichen Kauf von Geschaftsanteilen an einer Gesellschaft sowie verschiedene Bauprojekte.

In der Sitzung am 25. November 2022 wurden im Aufsichtsrat — bei funf Abwesenheiten, mit vorliegenden
Stimmbotschaften — unter anderem die Ergebnisprognose flr das gesamte Geschéftsjahr, die Mehrjah-
resplanung und der Wirtschaftsplan 2023 thematisiert. Zudem bildete der Beschluss Uber die Erhdhung
der Aufnahme eines Neukredits auf bis zu EUR 410 Mio. fur Refinanzierungs- und InvestitionsmaB-
nahmen einen weiteren Schwerpunkt der Sitzung. Der Aufsichtsrat wurde ausfuhrlich Uber die Themen
Nachhaltigkeit und Lieferkettensorgfaltspflichtengesetz informiert.

Arbeit der Ausschiisse des Aufsichtsrats

Zur effektiven Wahrnehmung seiner gesetzlichen und satzungsmaBigen Aufgaben hat der Aufsichtsrat
insgesamt drei Ausschusse gebildet, die im Berichtsjahr ihre Aufgaben erfolgreich erledigt haben. Mit-
glieder des Vorstands haben an den Ausschusssitzungen jeweils teilgenommen.

Der Personalausschuss hat dreimal getagt, am 23. Marz 2022 und am 9. November 2022 ordent-
lich sowie auBerordentlich am 22. September 2022. Mitglieder des Personalausschusses waren im
Geschaftsjahr 2022 Ulrich Leitermann als Vorsitzender, Sylvia Buhler, Dr. Sebastian Rapsch (bis 2. Juni
2022) bzw. Christoph Klawunn (ab 2. Juni 2022) und Susanne Quast. Der Personalausschuss hat die
Personalentscheidungen des Aufsichtsrats umfassend vorbereitet und sich mit dienstvertraglichen
Angelegenheiten der Mitglieder des Vorstands beschaftigt. Entsprechende Vorschldge zur Beschluss-
fassung im Aufsichtsrat wurden erarbeitet. Insbesondere hat sich der Personalausschuss mit wichtigen
zukunftsweisenden Personalentscheidungen befasst. So wurden die Berufungsbeschlisse fur Stefanie
Kemp und Konstanze Marinoff in den Vorstand der Sana Kliniken AG sowie der Beschluss zur Verlange-
rung der Vorstandstatigkeit von Irmgard Wubbeling vorbereitet. Neben den personellen Entscheidungen
hat sich der Ausschuss mit Fragen der Zielerreichung fUr das abgelaufene Geschéftsjahr sowie den
Zielvereinbarungen flr das Geschaftsjahr 2023 fur die Vorstandsmitglieder und einer Neuaufstellung der
Geschéftsverteilung beschaftigt.

Der Prifungsausschuss tagte ordentlich einmal pro Halbjahr, am 31. Marz 2022 und am 22. September
2022, sowie einmal auBerordentlich am 6. April 2022. Mitglieder des Prufungsausschusses waren im
Geschaftsjahr 2022 Martin Rohm als Vorsitzender, Dr. Jan Esser und Steffen Kuhhirt (bis 2. Juni 2022)
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bzw. Dr. Robert Hinke (ab 2. Juni 2022). An den Sitzungen des Prifungsausschusses haben jeweils die
verantwortlichen WirtschaftsprUfer des Abschlusspriifers der Sana Kliniken AG, der Ernst & Young GmbH
Wirtschaftsprifungsgesellschaft, Stuttgart, fir das Geschaftsjahr 2021 bzw. der Mazars GmbH & Co.
KG Wirtschaftspriifungsgesellschaft Steuerberatungsgesellschaft nach der Wahl zum Abschlusspriifer
durch die Hauptversammlung 2022 flir das Geschéftsjahr 2022 teilgenommen. Der Prifungsausschuss
hat insbesondere die Informationen und die BeschlUsse des Aufsichtsrats zum Jahres- und Konzern-
abschluss vorbereitet. Des Weiteren beschéaftigte er sich mit der Ausschreibung der Prifungsleistungen
zum Konzernjahresabschluss sowie der Corporate Governance Organisation der Sana Kliniken AG und
der [T-Sicherheit des Konzerns. Der Prufungsausschuss hat dartiber hinaus die Unabhangigkeit des
Abschlusspriifers im Rahmen der Uberwachung der Abschlusspriifung gepriift.

Sitzungen des gemaB § 27 Abs. 3 Mitbestimmungsgesetz gebildeten Vermittiungsausschusses waren
im Berichtszeitraum nicht erforderlich. Mitglieder des Vermittiungsausschusses waren im Geschaftsjahr
2022 Ulrich Leitermann als Vorsitzender, Sylvia Buhler, Dr. Sebastian Rapsch (bis 2. Juni 2022) bzw.
Christoph Klawunn (ab 2. Juni 2022) und Thomas Hasselbach.

Am 25. November 2022 fand zudem eine Sitzung des Beirats der Sana Kliniken AG statt, zu dessen
satzungsgemaBen Aufgaben es gehdrt, den Vorstand in wesentlichen Belangen der privaten Krankenver-
sicherung und der privaten Pflegeversicherung zu unterstttzen.

Veranderungen im Aufsichtsrat und im Vorstand

In diesem Jahr endete die Amtszeit aller Aufsichtsratsmitglieder mit dem Ende der Hauptversammlung
am 2. Juni 2022. Auf Arbeitnehmerseite wurden am 3. Mai 2022 folgende Personen in dem daflr
vorgesehenen gesetzlichen Verfahren in den Aufsichtsrat der Sana Kliniken AG gewahlt: llka-Patricia
Bernhart, Marion Brands, Sylvia Buhler, Peter Eichler, Thomas Hasselbach, Dr. Robert Hinke, Herta Laages,
Dr. Henrik Naumburger, Susanne Quast und Annelie Schwaderer.

In der Hauptversammlung der Sana Kliniken AG am 2. Juni 2022 wurden folgende Anteilseignervertreter
wieder in den Aufsichtsrat gewahlt: Dr. Karl-Josef Bierth, Ralf Degenhart, Dr. Jan Esser, Dr. Andreas
Eurich, Dr. Christoph Helmich, Christoph Klawunn, Ulrich Leitermann, Isabella Martorell Nafl, Dr. Florian
Reuther und Martin Rohm.

In der konstituierenden Sitzung des Aufsichtsrats am 2. Juni 2022 wurden Ulrich Leitermann zum
Vorsitzenden des Aufsichtsrats, Sylvia Buhler zur ersten stellvertretenden Vorsitzenden des Aufsichtsrats
und Christoph Klawunn zum zweiten stellvertretenden Vorsitzenden des Aufsichtsrats gewahilt.

Die Mitglieder des Vorstands und des Aufsichtsrats danken den ausgeschiedenen Aufsichtsratsmitgliedern
herzlich flr die langjahrige vertrauensvolle und konstruktive Zusammenarbeit in diesem Gremium.

Stefanie Kemp wurde mit Beschluss vom 6. April 2022 mit Wirkung zum 1. September 2022 flr die
Dauer von drei Jahren zum Mitglied des Vorstands bestellt. Konstanze Marinoff wurde mit Beschluss vom
22. September 2022 mit Wirkung zum 1. Februar 2023 fUr die Dauer von drei Jahren zum Mitglied des
Vorstands und zur Arbeitsdirektorin bestellt. Jan Stanslowski ist als Mitglied des Vorstands und Arbeits-
direktor ausgeschieden. Der Aufsichtsrat dankt Herrn Stanslowski fUr seine sehr gute Arbeit im Vorstand
der Sana Kliniken AG und winscht Frau Kemp und Frau Marinoff fir ihre neuen Aufgaben viel Erfolg.

Jahres- und Konzernabschlusspriifung

Der Vorstand hat den Jahresabschluss und den Lagebericht der Sana Kliniken AG nach den
Vorschriften des HGB aufgestellt. Dartiber hinaus hat er den Konzernabschluss und den Konzern-
lagebericht gemaB § 315e HGB auf der Grundlage des internationalen Rechnungslegungsstandards
IFRS aufgestellt.

Der Jahres- und der Konzernabschluss sowie der Lagebericht und der Konzernlagebericht sind von
der Mazars GmbH & Co. KG Wirtschaftsprifungsgesellschaft Steuerberatungsgesellschaft, die dem
Vorschlag des Aufsichtsrats entsprechend durch die Hauptversammlung zum Abschlussprufer flr das
Geschéftsjahr 2022 gewahlt wurde, geprUft und mit dem uneingeschrankten Bestatigungsvermerk
versehen worden. Es wurde gemalB § 322 Abs. 3 Satz 1 HGB erklart, dass die Prufung zu keinen Ein-
wendungen gegen die OrdnungsmaBigkeit des Jahresabschlusses und des Lageberichts sowie des
Konzernabschlusses und des Konzernlageberichts geflhrt hat.
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Die Rechnungslegung und der Vorschlag des Vorstands fur die Verwendung des Bilanzgewinns lagen
rechtzeitig vor. Sie wurden in der Sitzung des Prifungsausschusses am 29. Marz 2023 ausfihrlich
behandelt. Die Prifungsberichte des Abschlussprifers lagen den Mitgliedern des Aufsichtsrats vor
und wurden in der Sitzung des Aufsichtsrats am 19. April 2023 in Gegenwart der verantwortlichen
Wirtschaftsprifer des Abschlussprifers Mazars GmbH & Co. KG Wirtschaftsprifungsgesellschaft
Steuerberatungsgesellschaft, die Uber wesentliche Ergebnisse der Priifung berichteten, umfassend erortert.

Der Aufsichtsrat stimmt den Ergebnissen der Abschlusspriifung zu. Nach dem abschlieBenden Ergebnis der
Prifung durch den Prifungsausschuss und der eigenen Priifung des Aufsichtsrats sind keine Einwande zu
erheben. Der Aufsichtsrat billigt den vom Vorstand aufgestelliten Jahres- und den Konzernabschluss. Der
Jahresabschluss der Sana Kliniken AG ist damit festgestellt. Der Aufsichtsrat hat sich dem Vorschlag des
Vorstands zur Verwendung des Bilanzgewinns 2022 angeschlossen.

Der Sana Konzern ist trotz aller negativen Rahmenbedingungen auch im vergangenen Geschaftsjahr
auf dem Weg zu einem fUhrenden integrierten Gesundheitsdienstleister weitergekommen. Er ist in der
Branche, fUr Mitarbeitende, Patientinnen und Patienten wie Kundinnen und Kunden ein verlasslicher
Partner. Man schenkt ihm Vertrauen; als einem Partner, der Stabilitat und Orientierung bietet und mit dem
man zusammenarbeiten méchte.

Die Bewaltigung der herausfordernden Zeiten geht nur, wenn die Mitarbeitenden jeden Tag ihr Bestes
geben. Dies ist aktuell umso beachtlicher, als dass die externen Einflisse die Belegschaft vor groBe
Belastungen stellen. Wir mdchten Ihnen von ganzem Herzen danken fur Ihre Arbeit, lhre MUhen, lhren
Zusammenhalt und Ihren Einsatz.

Auch an die Mitglieder des Vorstands mdéchten wir unseren Dank richten, die in dieser schwierigen
Situation entschlossen reagiert und erneut Schwerpunkte fUr die eingeschlagene Transformation des
Unternehmens gesetzt haben.

In den vergangenen Jahren haben die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter von Sana bereits vieles geschafft.
Wir sind sicher, dass auch die Herausforderungen in 2023 gemeinsam gemeistert werden kénnen und
Sana einen wesentlichen Beitrag zur Versorgungssicherheit der Menschen in Deutschland leisten wird.

Ismaning, 19. April 2023

FUr den Aufsichtsrat

Ulrich Leitermann
Vorsitzender des Aufsichtsrats
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VORSTAND

Thomas Lemke
Vorsitzender des Vorstands
(CEQ), Diplom-Kaufmann,
MUnchen

Stefanie Kemp

Mitglied des Vorstands (CTO),
Staatlich gepr. Pharmareferentin
(IHK), DUsseldorf

(seit 1. September 2022)

Konstanze Marinoff
Mitglied des Vorstands und
Arbeitsdirektorin (CPCO),
Diplom-Kauffrau, Stuttgart
(seit 1. Februar 2023)

Dr. Jens Schick
Mitglied des Vorstands (COQ),
Diplom-Kaufmann, Berlin

Jan Stanslowski

Mitglied des Vorstands und
Arbeitsdirektor (CLO), Magister
rer. soc. oec., Dresden

(bis 30. November 2022)

Irmgard Wiibbeling
Mitglied des Vorstands (CFO),
Diplom-Kauffrau, Berlin

Die Organe der
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Vorsitzender

Ulrich Leitermann
Vorsitzender der Vorstande,
SIGNAL IDUNA Gruppe,
Diplom-Kaufmann, Dortmund

1. stellvertretende
Vorsitzende

Sylvia Biihler

Mitglied des ver.di-Bundesvor-
stands, Bundesfachbereichsleite-
rin Gesundheit, Soziale Dienste,
Bildung und Wissenschaft

(FB C), Gesundheitspolitik,
Bildungspolitik, Jugend, ver.di
Bundesverwaltung, Berlin

2. stellvertretender
Vorsitzender

Christoph Klawunn
Mitglied des Vorstands, DKV

Deutsche Krankenversicherung AG,

Diplom-Betriebswirt, Weilerswist
(seit 2. Juni 2022)

Dr. Sebastian Rapsch

Mitglied des Vorstands, ERGO
Deutschland AG, Diplom-Physiker,
Meerbusch (bis 2. Juni 2022)

Mitglieder

llka-Patricia Bernhart
Bereichsleiterin Treasury & Corpo-
rate Finance, Sana Kliniken AG,
Betriebswirtin (VWA), Minchen

Dr. Karl-Josef Bierth

Mitglied des Vorstands, SIGNAL
IDUNA Krankenversicherung a. G.,
Diplom-Mathematiker, Herdecke

Marion Brands

Betriebsréatin, Sana Kliniken Duis-
burg GmbH, Zerspannungsmecha-
nikerin, Duisburg (seit 2. Juni 2022)

Bernhard Burger
Abteilungsleiter OP, Sana Kliniken
des Landkreises Cham GmbH,
Cham (bis 2. Juni 2022)

Ralf Degenhart

Mitglied der Vorstande,
Debeka Versicherungen,
Diplom-Betriebswirt, Cochem

Peter Eichler

Vorsitzender des Betriebsrats,
Sana Klinikum Offenbach GmbH,
Fachkrankenpfleger Funktions-
dienst, Frankfurt am Main

(seit 2. Juni 2022)

Dr. Jan Esser

Mitglied des Vorstands, Allianz
Private Krankenversicherungs-AG,
Diplom-Mathematiker,
OberschleiBheim

Dr. Andreas Eurich
Vorsitzender der Vorstande,
Barmenia Versicherungen,
Diplom-Kaufmann, Wuppertal

Thomas Hasselbach
Qualitatsmanagementbeauftragter,
Herzzentrum Dresden GmbH
Universitatsklinik, Dresden

Dr. Christoph Helmich
Vorsitzender des Vorstands,
Continentale Versicherungsverbund
a. G., Diplom-Kaufmann,
Dusseldorf

Dr. Robert Hinke
Landesbezirksfachbereichsleiter,
ver.di Landesbezirk Bayern,
Bamberg (seit 2. Juni 2022)

Steffen Kiihhirt
Landesbezirksfachbereichsleiter,
ver.di Landesbezirk Nord, GroR3
Tessin (bis 2. Juni 2022)

Dr. Bernd Kutter

Oberarzt in der Klinik fur Anasthe-
sie, Intensivmedizin und Schmerz-
therapie, RKU - Universitats- und
Rehabilitationskliniken Ulm gGmbH,
Senden / lller (bis 2. Juni 2022)

Herta Laages

Stellv. Vorsitzende des Betriebs-
rats, Regio Kliniken GmbH,
Krankenschwester, EImshorn

Isabella Martorell NaBI
Vorsitzende des Vorstands,
Bayerische Beamtenkranken-
kasse AG, Diplom-Betriebswirtin,
Minchen

Dr. Henrik Naumburger
Oberarzt Orthopadie/Unfallchirur-
gie, Klinikum Dahme-Spreewald
GmbH, Méarkisch Buchholz

(seit 2. Juni 2022)

Susanne Quast

Vorsitzende des Betriebrats,
Sana Kliniken DUsseldorf GmbH,
Facharztin fir Anasthesie und
Intensivmedizin, Leverkusen

Holger Renke

Vorsitzender des Betriebsrats,
Sana Klinikum Offenbach GmbH,
Betriebswirt (VWA), Offenbach
(bis 2. Juni 2022)

Dr. Florian Reuther
Geschéaftsfuhrendes Vorstandsmit-
glied, Verbandsdirektor, Verband
der Privaten Krankenversicherung
e.V., Jurist, Bonn

Martin Rohm

Mitglied des Vorstands, Hallesche
Krankenversicherung a.G., Jurist,
Ahlen

Dr. Christoph Schmécker
Facharzt fur Innere Medizin und
Gastroenterologie, Sana Kliniken
Berlin-Brandenburg GmbH,
Neuruppin (bis 2. Juni 2022)

Annelie Schwaderer

Stellv. Landesbezirksfachbereichs-
leiterin, ver.di Landesbezirk
Baden-Wirttemberg, Karlsruhe
(seit 2. Juni 2022)
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BESONDERE HERAUSFORDERUNGEN

Noch nie dagewesene Herausforderungen
pragten das Geschaftsjahr 2022

Das Geschéftsjahr 2022 war gepragt von in Umfang und Hohe einmaligen 6konomischen Belastungen.
DarUber hinaus wirken sich die Folgen der COVID-19-Pandemie, des Ukraine-Kriegs, die Inflationsrisiken
und die Energiepreiskrise nicht nur auf den Konzern aus, sondern sind fur die Mitarbeitenden emotional
sehr belastend. Die Auswirkungen der COVID-19-Pandemie spiegeln sich in einer nach wie vor
verhaltenen stationdren Leistungsentwicklung wider. Demgegentber sehen sich die Krankenhduser
aktuell mit erheblichen Kostensteigerungen und extrem gestiegenen Energiekosten konfrontiert.
Kapazitatsverknappende und damit versorgungsbeeintrachtigende Entwicklungen kommen sowohl
insbesondere aufgrund quarantanebedingter Ausfélle des Personals, regulatorischer Beschrankungen
als auch anderweitiger personalpolitischer MaBnahmen hinzu. Aktuell fuhrt die Entwicklung bereits zu
einer Rationierung von Versorgungsangeboten. Zudem wirkt sich das Ende der Unterstutzungszahlungen
zum 30. Juni 2022 fur die Krankenhauser im Zusammenhang mit der Behandlung von Coronapatien-
ten negativ aus. In Summe fihren diese Entwicklungen zu deutlich niedrigeren Deckungsbeitragen und
infolgedessen zu niedrigeren Ergebnismargen.

Im abgelaufenen Geschéaftsjahr 2022 haben 29.112 Sana Mitarbeiterinnen und -Mitarbeiter' und 2.340
Auszubildende in 41 Akut- und Fachkliniken, 30 Medizinischen Versorgungszentren, drei Rehabilitations-
kliniken und einem Pflegeheim insgesamt 2.112.426 stationdre und ambulante Patienten versorgt.

Das sind 141.139 Patienten mehr als im Vorjahr. Wahrend in der stationdren Versorgung mit 435.174
Patienten 17.477 weniger als im Vorjahr behandelt wurden, stieg der Anteil der 1.677.252 ambulant
behandelten Patienten um 158.616.

Der leistungsbedingte Ruckgang der Erlése der stationaren Krankenhausversorgung konnte nur teilweise
durch die im Jahr 2022 gesetzlichen MaBnahmen zur Sicherung der Krankenhduser aufgefangen
werden. In unseren anderen Geschéaftsbereichen, wie z. B. den Servicedienstleistungen im Rahmen
des B2B-Geschafts, konnten entgegen dem Trend in der Krankenhausversorgung die Erlése und damit
einhergehend auch die Deckungsbeitrage gesteigert werden, sodass das Konzernjahresergebnis nach
Steuern trotz pandemiebedingter Effekte im stationaren Bereich mit EUR 43,5 Mio. (Vorjahr: EUR 67,1 Mio.)
insgesamt 35 Prozent unter dem des Vorjahres und auch leicht unter unseren Erwartungen liegt.

" Durchschnittliche Arbeit-
nehmerzahl geman § 314
Abs. 1, Nr. 4 HGB



2 Stand Marz 2023

O Akut- und Fachklinik
O Reha-Klinik
A Pflegeheim

Stand: Mérz 2023

GRUNDLAGEN

GRUNDLAGEN DES KONZERNS

Geschaftsmodell

DES KONZERNS KONZERNLAGEBERICHT

Die Sana Kliniken AG ist ein privater Anbieter von integrierten Gesundheitsdienstleistungen. Hierzu
betreiben wir im Kerngeschéaft deutschlandweit Akut- und Fachkrankenhauser, Rehabilitationskliniken

sowie Medizinische Versorgungszentren

(MV2).

Neben der

Behandlung von weitverbreiteten

Krankheitsbildern fokussieren wir uns auf spezialisierte Behandlungsschwerpunkte wie beispielsweise
die Herz- und GefaBmedizin, die Orthopadie, die Neurologie und die Geriatrie.

Bereits seit Jahren zeichnet sich ein zunehmender Trend zur Ambulantisierung und zur sektortbergreifenden
Versorgung ab, der durch die Pandemie an Dynamik gewonnen hat. Dabei werden MVZ zunehmend an
Bedeutung gewinnen. Diesem Trend Rechnung tragend, haben wir bereits friihzeitig die entsprechenden
Strukturen ausgebaut und unser ambulantes Geschéftsfeld insbesondere durch Zukaufe von MVZs oder
Arztsitzen erweitert.

Insgesamt betreiben wir deutschlandweit 34 Akutkrankenhduser, drei Herzzentren, vier Orthopadische
Fachkliniken, drei Rehabilitationskliniken, ein Pflegeheim und 30 Medizinische Versorgungszentren.”
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Um unseren Patienten eine moglichst ganzheitliche Gesundheitsversorgung anzubieten, haben wir unser Kerngeschaft, die am-
bulante und stationare Versorgung, um Praventionsleistungen sowie um Angebote aus dem Bereich der medizinischen Hilfsmittel
erweitert.

Die demografische Entwicklung bringt neben der erhdhten Lebenserwartung auch ein erhdhtes Mal3 an Krankheitsrisiken mit sich.
Viele Risikofaktoren flr chronische Erkrankungen kénnen durch PraventionsmaBnahmen abgewendet bzw. deren Wirkungen ab-
gemildert werden. Insofern gewinnt der Trend zur Gesunderhaltung und Pravention zunehmend an Bedeutung.

Auch der Markt fir medizinische Hilfsmittel ist aufgrund der allgemeinen demografischen Entwicklung und der Bedurfnisse der Pa-
tienten weiter wachsend. Er umfasst Uber die reine Produktdistribution hinaus eine umfangreiche Betreuung, Pflege und Versorgung
von Patienten.

Zusétzlich zur Versorgung der Patienten mit medizinischen Hilfsmitteln bzw. Praventionsleistungen wird die akutstationére und am-
bulante Patientenversorgung durch ein Dienstleistungsportfolio flankiert. Bei steigenden Anforderungen an Qualitat, Service und
Zuverlassigkeit und immer komplexer werdenden Prozessen betreiben und optimieren die Sana Dienstleistungsunternehmen den
Sekundar- und Tertidrbereich. Dazu gehdren beispielsweise die Medizintechnik, Sterilgutversorgung sowie Einkauf und Logistik.
Von der Bundelung und Vernetzung dieser Expertise und der damit einhergehenden Professionalisierung dieser Bereiche profitieren
nicht nur die konzerneigenen Einrichtungen. Insbesondere der Sana Einkaufsverbund, aber auch die Sana Klinik Service GmbH
stellen ihr Know-how externen Kunden zur Verfigung. Dabei gewinnen neben dem Portfolio-Management, das die Standardisierung
differenziert nach den spezifischen Klinikanforderungen vorantreibt und Warengruppen kundenorientiert bundelt, auch ganzheitliche,
aufeinander abgestimmte Dienstleistungsportfolios an Bedeutung.

Zunehmende regulatorische Rahmenbedingungen sowie komplexe Handlungsvorgaben durch Politik, Gesellschaft und Kranken-
kassen haben die Anforderungen an das Krankenhausmanagement deutlich verandert. Belastbare und agile Strukturen gewinnen
immer mehr an Bedeutung — egal, ob es um Therapie und Diagnostik, Personalbeschaffung und -management, Finanzen und Con-
trolling oder Beschaffung und Logistik geht. Diesen steigenden Anforderungen entsprechend, bieten wir Kliniken unterschiedlicher
Tragerschaft ein funktional integriertes Management an. Dabei kdnnen unsere Kunden nicht nur auf einen qualifizierten Krankenhaus-
manager, sondern auch auf die gesamte Organisations- und Prozessstruktur und den Erfahrungs- und Wissensschatz eines groBen
Gesundheitsunternehmens zugreifen.

Bei unseren Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern legen wir Wert auf eine kontinuierliche Fort- und Weiterbildung. Wir setzen zudem auf
eine deutschlandweite Vernetzung, einen regelmaBigen Dialog und einen permanenten Erfahrungsaustausch zwischen den Angeho-
rigen der jeweiligen medizinischen Fachabteilungen und Berufsgruppen.

GRUNDLAGEN DES KONZERNS

Aktionarsstruktur ist die Basis des
erfolgreichen Geschaftsmodells

Das Aktienkapital befindet sich zu 100 Prozent im Besitz von 24 privaten Krankenversicherungen. Seit der Griindung vor mehr als
45 Jahren sichert diese stabile Aktionarsstruktur die unternehmerische Unabhangigkeit der Sana Kliniken AG. Sie erdffnet dem
Management Gestaltungsmdglichkeiten, um die Starken des Geschaftsmodells flr ein nachhaltiges, langfristiges und profitables
Wachstum zu nutzen.
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GRUNDLAGEN DES KONZERNS

Effektive Konzernfiihrung und dezentrale
Ergebnisverantwortung

Die Sana Kliniken AG fungiert als strategische Holdinggesellschaft fur die Unternehmen des Konzerns.
Der Sana Konzern setzte sich zum Bilanzstichtag neben der Sana Kliniken AG aus weiteren insgesamt
116 Gesellschaften zusammen, Uber die das Holdingunternehmen faktisch die Kontrolle austbt. Der Sitz
des Unternehmens ist in Deutschland. Die Konzernzentrale befindet sich in Ismaning bei Minchen.

Der Aufsichtsrat der Sana Kliniken AG ist im Sinne der aktienrechtlichen Vorschriften das oberste Kontroll-
und Uberwachungsorgan des Unternehmens. Er berat und kontrolliert die KonzernfUhrung und bestellt
die Mitglieder des Vorstands.

Dem Vorstand des Sana Konzerns gehoren neben dem Chief Executive Officer (CEQO), dem Chief Finance
Officer (CFO), dem Chief People & Culture Officer (CPCO), der als Arbeitsdirektor fungiert, ein Chief
Operating Officer (COO) sowie seit 1. September 2022 ein Chief Transformation Officer (CTO) an.

Die operativen Einheiten der Sana Kliniken AG sind regional zusammengefasst und stehen unter
gemeinsamer Leitung einer Regionalgeschéftsflihrung. Diese fungiert als verlangerter Arm des Vorstands.
Gleichzeitig vertritt sie die Region in der obersten KonzernfUhrung. In der Matrix-Organisation sind
darUber hinaus funktional ausgerichtete Generalbevollmachtigte flir die Kernbereiche Einkauf & Logistik,
Managementvertrage, Medizin, Mergers & Acquisitions (M & A) sowie Recht & Compliance verantwortlich.

Die zentralen Funktionsbereiche beobachten kontinuierlich Marktentwicklungen sowie neue gesetzliche
Veranderungen und erarbeiten MaBnahmen, um die sich daraus ergebenden Risiken fir den Konzern zu
minimieren und Chancen frihzeitig zu identifizieren.
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AUFSICHTSRAT

VORSTAND

VORSTAND

| Regionen |

Generalbevollméchtigter Recht & Compliance
|| ||

Generalbevollméachtiger M & A
|| | |

Generalbevollméchtigter Managementvertrage
|| ||

Generalbevollméchtigter Einkauf & Logistik
|| || ||

Generalbevollméachtigter Medizin

Die einzelnen Einrichtungen des Konzerns werden dezentral gefiihrt. FUr die Umsetzung der medizinischen
und pflegerischen Qualitat sowie der Dienstleistungsqualitat sind die Geschaftsflhrungen der Einrichtungen
vor Ort verantwortlich. Sie tragen auch die Verantwortung fur das wirtschaftliche Ergebnis der rechtlich
selbststandigen Tochtergesellschaften.

UNTERNEHMENSZIELE UND STRATEGIE DER SANA KLINIKEN AG

Umfassende Gesundheitsversorgung aus
einer Hand als qualitativer Wachstumsfaktor

Der demografische Wandel in unserer Gesellschaft sowie der Arbeitskraftemangel werden die Herausfor-
derungen in unserem Marktumfeld wesentlich beeinflussen. Die Zunahme altersbedingter Erkrankungen,
wie beispielsweise Herz-Kreislauf-Erkrankungen und bésartige Neubildungen, aber auch die Zunahme an
multimorbiden geriatrischen Patienten werden die steigenden Anforderungen an Medizin und vor allem
Pflege maBgeblich pragen. Da die Patienten zunehmend aufgeklarter sind, steigen die Anspriiche an die
Gesundheitsversorgung. Der wissenschaftliche und technische Fortschritt schreitet weiter voran, sodass
sowohl eine hochwertige Medizin als auch die Qualitat der medizinischen Leistungserbringung starker in
den Fokus rtcken.

Die zunehmende Digitalisierung des gesellschaftlichen Lebens verdndert die Anforderungen an eine
moderne Gesundheitsversorgung und bietet zugleich Chancen flir ein effizienteres Gesundheitssystem.
Sowohl der Einsatz von modernen digitalen Technologien und Techniken, die die Behandlung
der Patientinnen und Patienten vereinfachen und verbessern, als auch die Nutzung moderner,
zukunftsweisender und innovativer Moglichkeiten in vielen Bereichen der stationdaren und ambulanten
Versorgung gewinnen an Bedeutung.

Gleichzeitig erfahrt das Gesundheitswesen seit geraumer Zeit einen Paradigmenwechsel. Patienten fragen
zunehmend Versorgungsangebote aus einer Hand nach. Auch regulatorische Rahmenbedingungen
setzen vermehrt Anreize fUr sektorenlbergreifende Angebote. Die durch das Bundesministerium fir
Gesundheit (BMG) mit dem Krankenhauszukunftsgesetz (KHZG) ausgerufene Digitalisierungsoffensive
wird diesen Trend beschleunigen.
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Aus diesem Grund verfolgen wir auch mit unseren Akquisitionsbemihungen konsequent eine qualitative
Wachstumsstrategie, indem wir im Kerngeschaft unser Portfolio gezielt mit dem Blick auf eine
fachbezogene, vollumfangliche, sektorlbergreifende Versorgung anpassen.

Menschen sind bereit, mehr fur ihr individuelles Gesundheitsbefinden zu tun. Dies unterstreicht auch
die Entwicklung, dass mittlerweile jeder vierte Euro der Gesundheitswirtschaft fur individuell finanzierte
Leistungen ausgegeben wird.’

Gesundheit rickt folglich als ganzheitlicher Ansatz in den letzten Jahren immer starker in den Fokus der
Bevdlkerung.” Die lebensbegleitende Versorgung mit einem hohen praventiven Charakter wird zukUnftig
noch an Bedeutung gewinnen.

Gleichzeitig zeigt der Krankenhausmarkt bereits seit 2017 insbesondere durch den zunehmenden
Trend der Ambulantisierung eine stagnierende bzw. rlcklaufige Leistungsentwicklung.® Darliber hinaus
ist die Branche Uber Jahrzehnte von zahlreichen regulatorischen Veranderungen gepragt, wobei die
Geschwindigkeit der regulatorischen Eingriffe deutlich zunimmt.

Im Allgemeinen lasst sich feststellen, dass die Umsetzung der Reformen und die aktuell diskutierten
Gesetzesvorhaben des Bundesgesundheitsministeriums den deutschen Krankenhausmarkt verandern
wird. Bereits mit dem fur 2023 um 208 OPS-Kodes erweiterten neuen AOP-Katalog wird sich der seit
Jahren abzeichnende Trend zur Ambulantisierung deutlich beschleunigen.

Diese sich andernden Rahmenbedingungen, die gestiegene Nachfrage nach umfassenden
Gesundheitsangeboten seitens unserer Kunden wie auch die Abrundung von vor- und nachgelagerten
Leistungen in der ambulant-stationaren Versorgung haben uns veranlasst, im Sinne unserer qualitativen
Wachstumsstrategie verstarkt in die Bereiche Heil- und Hilfsmittel, analoge Praventionsangebote
sowie in Aktivitaten im digitalen Bereich zu investieren. So konnte im vergangenen Jahr eine weitere
Sanitatshausgruppe flr Sana gewonnen und in der Folge das Angebot der Hilfsmittelversorgung auch auf
die Region Berlin-Brandenburg ausgeweitet werden. Dabei steht neben der Versorgung der Kliniken auch
die Vernetzung mit den ambulanten Einrichtungen in dieser Metropolregion im Vordergrund.

Mit unseren Praventionsangeboten sind wir mit dem Aufbau von zwei weiteren Praventionszentren in
Munchen und Frankfurt am Main, welche zum Januar bzw. April 2023 ihren Betrieb aufnenmen werden,
nunmehr deutschlandweit vertreten.

Wir verfolgen die regulatorischen und technologischen Entwicklungen innerhalb des Gesundheitsmarktes
sehr genau, um durch gezielte Akquisitionen unsere Marktposition auszubauen und unsere Klinikservices
im Sinne einer umfassenden Patientenversorgung weiterzuentwickeln.

Mit dem in der Vergangenheit wiederholt angewandten Konzept der Krankenhausakquisition und
-integration sieht sich Sana gut gerUstet, um flexibel auf die Bedurfnisse potenzieller Partner — egal ob
kommunaler, freigemeinnutziger oder privater Tragerschaft — eingehen zu konnen. Dabei wird in der
Versorgung die Bildung von Netzwerken an Bedeutung gewinnen. Wir bauen dabei auf ein partnerschaft-
liches und verlassliches Miteinander zwischen den Leistungserbringern. Durch diesen auf Integration
und Zusammenarbeit ausgerichteten Akquisitionsansatz konnten wir auch im geanderten Marktumfeld
in jungster Vergangenheit tragertbergreifend Uberzeugen. Hierbei unterstitzen wir aktiv die Bildung
regionaler Netzwerke. Vor diesem Hintergrund haben wir im Sinne einer ganzheitlichen regionalen
Versorgung auch in 2022 unser Beteiligungsportfolio neu geordnet.

Die COVID-19-Pandemie, die geplante Krankenhausreform und die wieder aufkommende Diskussion
zur Privatisierung von Krankenhdusern fuhren aktuell noch zu einer verhaltenen Entwicklung im
Akquisitionsmarkt, wobei gleichzeitig die Nachfrage nach Managementleistungen im Krankenhaus
zunimmt. Der in den letzten Jahren deutlich steigende finanzielle Druck sowie schwierige gesetzliche und
regulatorische Rahmenbedingungen stellen hohe Anspriiche an das Krankenhausmanagement. Diese
Herausforderungen kénnen heute nur mit einem multiprofessionellen Team bewaltigt werden. Um in diesen
schwierigen Zeiten Krankenhaustrager beim Managen von Krankenhausern zu unterstitzen, haben wir
unsere Geschéftsbereiche um die Managementberatung von Krankenhdusern erweitert. Praktiker fur
Praktiker — unter diesem Motto stellen wir unseren Kunden nicht nur erfahrene Krankenhausmanager
zur Seite, sondern greifen fir unsere Managementangebote auf die gesamte Organisations- und
Prozessstruktur eines groBen Gesundheitsunternehmens zurtick.
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UNTERNEHMENSZIELE UND STRATEGIE DER SANA KLINIKEN AG

Dienstleistungen aus einer
Hand - Kompetenzen blndeln,
auch fur externe Kunden

Sana bietet mit ihren Tochtergesellschaften traditionell ein umfassendes Leistungsspektrum samtlicher
Dienst- und Serviceleistungen rund um den Krankenhausbetrieb aus einer Hand an. Aufgrund
von vermehrten komplexen Handlungsvorgaben seitens des Gesetzgebers, aber auch aufgrund
zunehmender regulatorischer Rahmenbedingungen sehen wir einen zunehmenden Bedarf an kran-
kenhausnahen Dienstleistungen und Managements, sodass wir neben unserem Bereich Handel sowie
Einkauf und Logistik insbesondere auch unsere Dienstleistungen aus den Bereichen Medizintechnik,
Sterilgutaufbereitung und Chirurgiemechanik externen Kunden zur Verfiigung stellen. Wir sind davon
Uberzeugt, dass in Zukunft in diesen Bereichen nicht mehr Einzeldienstleistungen, sondern ganzheit-
liche, aufeinander abgestimmte Dienstleistungsportfolios nachgefragt werden. Aus diesem Grund haben
wir diesbezlglich unser Leistungsspektrum in den vergangenen Jahren erweitert und erleben hier eine
steigende Nachfrage.

Unsere Tochtergesellschaft Sana Einkauf & Logistik GmbH steht seit Jahren flr fortwahrend optimierte
Beschaffungsprozesse zur Verbesserung der Patientenversorgung und Wirtschaftlichkeit fir Sana-eigene
Kliniken und Kooperationseinrichtungen. Im Kern steht das Portfolio-Management, das die Standardi-
sierung differenziert nach den spezifischen Klinikanforderungen vorantreibt und Warengruppen kunden-
orientiert btindelt. Eine anhaltend starke Nachfrage am Markt bestatigt unser Vorgehen, sodass der Sana
Einkaufsverbund im Jahr 2022 erneut einen Zuwachs an Kliniken und Klinikgruppen verzeichnen konnte.

Wir wollen speziell in diesem Bereich unsere Marktposition auch Uber die Grenzen Deutschlands hinaus
starken und unseren Kunden Dienstleistungen aus einer Hand anbieten. Um unser Engagement in der
Schweiz zum Beispiel weiter auszubauen, haben wir bereits 2021 die Sana Suisse Med AG gegrindet.

UNTERNEHMENSZIELE UND STRATEGIE DER SANA KLINIKEN AG

Qualitat als Wachstumstreiber

Eine hohe Patientenzufriedenheit und eine hohe Qualitat der Leistungserbringung gestalten wir unter der
Leitlinie ,Eine Medizin, mehrere Standorte”, unter der bei Sana bereits seit geraumer Zeit kooperative,
Uber die Sektorengrenzen hinausgehende Versorgungsstrukturen aufgebaut werden. Im Sinne unserer
qualitativen Wachstumsstrategie bindeln wir Kompetenzen, um flr unsere Patienten eine vollumfassende
Versorgungsqualitat zu erreichen. Dabei fokussieren wir uns insbesondere in unseren groBen Hausern,
in Ballungszentren und Fachzentren auf spezialisierte Leistungen mit den Schwerpunkten ,Herz
und Kreislauf, ,Neurologie®, ,Geriatrie® sowie ,Orthopé&die”. In unseren Hausern der Grund- und
Regelversorgung gewahrleisten wir durch Vernetzung und Kooperationen mit internen und externen
Partnern flr unsere Patienten auch im l&ndlichen Raum eine hohe Versorgungsqualitat.

Die strukturierte Weiterentwicklung unseres medizinischen Qualitdtsmanagements hat dabei einen
unverandert hohen Stellenwert. Vor dem Hintergrund der Erfahrungen mit der COVID-19-Pandemie zeigt
sich einmal mehr, dass sich die bereits in den Vorjahren getroffenen MaBnahmen und Programme zur
systematischen Starkung der Infektions- und Resistenzpravention in den Sana Gesundheitseinrichtungen
bewahrt haben.
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Fachkraftesicherung - Attraktivitat durch
standige Weiterentwicklung

Unsere Mitarbeitenden sind das Fundament, auf welchem die Sana Kliniken AG steht. Dies hat sich
auch im dritten Jahr der SARS-CoV-2-Pandemie gezeigt. Die Belegschaft wurde einer hohen Belastung
ausgesetzt. Trotz gestiegener Krankheitsquoten, die aber unter dem Branchendurchschnitt lagen, konnte
die Versorgung aufrechterhalten werden.

Die Bundesagentur fur Arbeit verdffentlichte im Mai 2021 die Beschaftigungsdaten flUr den Bereich
Alten- und Gesundheitspflege fir den Zeitraum 2016 bis 2020. Die Beschaftigung stieg bundesweit um
14 Prozent an. Das Gesundheitswesen gehort zu den wenigen Branchen, die 2020 coronabedingt
nicht von einem Beschaftigungsriickgang betroffen waren. Die korrespondierenden Beschaftigungs-
daten der Dienstart Pflege in den Einrichtungen der Sana Kliniken AG stiegen im Vergleichszeitraum um
20 Prozent an. Dieser Trend ist laut dem Bericht zur Arbeitsmarktsituation im Pflegebereich der Arbeits-
agentur vom Mai 2022 auch im Jahr 2021 erkennbar. Gegentber 2020 stieg die Anzahl an Pflegekréaften
erneut um 3,6 Prozent (60.000 Pflegekrafte). Bei Sana zeigt sich ein Anstieg von 2,1 Prozent im
gleichen Zeitraum.

Dennoch blieb auch unabhangig von der EinfUhrung der Pflegepersonaluntergrenzen in pflegesensitiven
Bereichen zum 1. Januar 2019 sowie deren Ausweitung in den Jahren 2020 bis 2022 der Bedarf an
Pflegekraften hoch. Das Angebot attraktiver Ausbildungsangebote ist deshalb ebenso wichtig wie die
langfristige Bindung unserer Fachkrafte.

Seit Oktober 2022 fordert Sana — in Ergdnzung zu den einrichtungsbezogenen Aktivitaten — bis
vorerst einschlieBlich 2024 jahrlich jeweils sieben Mitarbeitende der Pflege, die ein berufsbegleitendes
Erststudium absolvieren mdéchten. Damit wird die berufliche und personliche Weiterentwicklung von
Potenzialtragerinnen und -trédgern unterstUtzt und der Akademisierung der Pflegeberufe auf Konzernebene
Sichtbarkeit verliehen. Aktuell werden die Stipendiaten in den Regionen ermittelt.

Der Wettbewerb am Arbeitsmarkt um Pflegekrafte halt weiter unvermindert an. Der Anteil derer,
die ausschlieBlich online nach einem anderen Arbeitgeber suchen, steigt kontinuierlich. Daher ist die
Personalmarketing-Kampagne konsequent auf digitale Kanéle ausgerichtet. 2022 wurde zudem auf
regionale Kampagnen gesetzt. So gab es in der Region Nord beispielsweise die Kampagne ,Wir pflegen
LUbeck® oder in der Region Berlin-Brandenburg die Kampagne ,Aber bitte mit Sana“, welche mit dem
KlinikAward 2022 fir die beste Employer-Branding-Kampagne in Deutschland, Osterreich und der
Schweiz ausgezeichnet wurde.

UNTERNEHMENSZIELE UND STRATEGIE DER SANA KLINIKEN AG

Nachhaltigkeit

Nachhaltigkeit ist integraler Bestandteil unserer Geschéftsstrategie und unserer Geschéaftstatigkeit. Dabei
wahlen wir einen ganzheitlichen Ansatz, sodass Nachhaltigkeit fur uns neben der dkologischen auch die
soziale Nachhaltigkeit und die Nachhaltigkeit in der Unternehmensfliihrung umfasst.

Im Jahr 2022 haben wir die Wesentlichkeit und Geschaftsrelevanz der potenziell flir Sana relevanten
Nachhaltigkeitsthemen an den eigenen Standorten, der Lieferkette und mit Blick auf Kunden und
Patienten durch Befragungen bei mehr als 1.000 Stakeholdern und durch die Analyse der Sozial- und
Nachhaltigkeitsimpacts wesentlicher Aufwandspositionen untersucht. Im Ergebnis wurden faktenbasiert
vier Handlungsfelder und die aus der Analyse abgeleiteten Ambitionsniveaus festgelegt.
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Nachhaltiges Mensch im
Lieferantenmanagement Mittelpunkt

Unsere vier
StoBrichtungen

Zugang zu medizinischer Ressourcenverbrauch
Versorgung reduzieren

Abb.: Strategische Handlungsfelder der Sana Nachhaltigkeitsstrategie

In diesen Handlungsfeldern legen Fachexperten unternehmensweite Ziele, Kennzahlen sowie MaBnah-
men und Projekte fest.

Entsprechend unserer Unternehmensstruktur setzen wir in unserem Nachhaltigkeitsmanagement neben
einer zentralen Verankerung der Nachhaltigkeitsstrategie auf lokale Verantwortung und lokale Projekte
zur Strategieumsetzung. Unsere Ziele stehen dabei in vollem Einklang mit den Nachhaltigkeitszielen der
Bundesregierung und der Européaischen Union.

UNTERNEHMENSZIELE UND STRATEGIE DER SANA KLINIKEN AG
Sicherung der Profitabilitat, finanzielle
Stabilitat und Soliditat

Die Steuerung der Kapitaleffizienz und Liquiditat bildet die Grundlage fUr eine langfristig gute Ertragslage
sowie fur die soliden und nachhaltigen Finanzierungsstrukturen des Konzerns. Der Anspruch ist, den
laufenden Geschaftsbetrieb sowie Investitionen, Fremdkapitalzinsen und Dividenden grundséatzlich aus
dem operativen Cashflow heraus zu finanzieren und von diesem Grundsatz nur in Ausnahmefallen oder
in Jahren mit einem notwendigen hohen Investitionsvolumen abzuweichen. Des Weiteren legt Sana auch
in einem sich verandernden Marktumfeld bei Akquisitionen stets strenge Kriterien an die Sanierungs- und
Integrationsfahigkeit der jeweiligen Einrichtungen an, um ein nachhaltiges Konzernwachstum und eine
Wertsteigerung des Unternehmens flr seine Aktionare sicherzustellen. Die Geschéfts- oder Firmenwerte,
die im Zusammenhang mit der Akquisition von Kliniken entstehen, werden jahrlich auf der Grundlage
von Impairment-Tests auf inre Werthaltigkeit Uberprift. Im Rahmen einer mehrstufigen Uberpriifung wer-
den dabei Cashflow-Potenziale fUr die betreffenden Einrichtungen errechnet. Dies erfolgt auf der Basis
rollierender Mehrjahresplanungen der Hauser. Danach werden die so ermittelten Cashflow-Potenziale
unterschiedlichen Stresstests unterzogen und mit den zugrunde liegenden Kapitalkosten verprobt.
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Informationstechnologie und Digitalisierung

Die bereits im Jahr 2016 getroffene Entscheidung, den Bereich ,Sana Digital® zu schaffen, hat sich
als ein wichtiger Schritt erwiesen, die digitale Transformation der Sana Kliniken AG anzugehen. So
konnten gemeinsam mit innovativen Start-ups aus dem Bereich Digital Health und unterschiedlichen
Unternehmensbereichen sowie Krankenhdusern der Sana digitale Leuchtturmprojekte umgesetzt
werden. Dabei lag und liegt der Fokus stets auf vier Losungssegmenten: zum einen patientenorientierte
Lésungen, mit denen Patienten direkt interagieren kénnen und das Nutzererlebnis verbessern; zum
anderen prozessoptimierende und medienbruchfreie Losungen, die die Krankenhausablaufe digital
unterstltzen und effizienter gestalten. Auch der L&sungsbereich der datengetriebenen Anwendungen
steht im Fokus, um datenbasiert noch fundiertere Entscheidungen zu treffen und die Patienten noch
besser versorgen zu kénnen. Der vierte Bereich bezieht sich auf hardwarebasierte Ldsungen, die eine
Nahe zur klassischen Medizintechnik aufweisen, allerdings einen hdheren Innovationsgrad aufweisen.

Mit der Besetzung der Position des Chief Transformation Officer im dritten Quartal 2022 wird die
Transformation der Sana Kliniken AG personell institutionalisiert und beschleunigt. Dabei liegt ein Fokus
auf der Entlastung der Mitarbeitenden, insbesondere der Pflegekréfte und der Arzte. Dartiber hinaus wird
das Handeln und das Projektgeschehen noch intensiver an einem positiven physischen sowie digitalen
Patientenerlebnis ausgerichtet. In diesem Zusammenhang erhalten intersektorale und digital gestutzte
Versorgungsmodelle und Plattformldsungen eine hohe Relevanz. Ganz entscheidend ist dabei, dass jede
Anwendung, Losung oder Idee ein hohes Skalierbarkeitspotenzial bietet und die entstehenden Vorteile
einer moglichst groBen Anzahl von Patienten, Mitarbeitenden sowie Stakeholdern zugutekommt.

Um den eingeleiteten Transformationsprozess zu beschleunigen, werden sowohl die Strukturen der
[T-Organisation als auch die Bereiche Datenmanagement und Sana Digital an den Bedurfnissen des
Geschaftsmodells der Sana und damit an den relevanten Business Units ausgerichtet.

Die Bereiche Datenschutz und Information Security sichern die Beratung zur Einhaltung rechtlicher
Vorschriften und weisen, im Bereich der Informationssicherheit, auf weitere sinnvolle Aktivitaten fur die
Akteure innerhalb des Konzerns hin. Gemeinsam unterstitzen diese Bereiche die digitale Transformation
der Sana Kliniken AG.

Bei der digitalen Transformation der administrativen, kaufmannischen und logistischen Bereiche stehen
die Finanz-, eHealth-Supply-Chain- und HR-Systeme im Vordergrund. Kernprojekte sind dabei die
Projektierung und Inbetriebnahme des Warehouse-Management-Systems sowie die Prozessoptimierung
und der Ausbau des SAP-Systems, einschlief3lich des Business-Intelligence-Systems.

Die Digitalisierung der ambulanten und stationaren Behandlungs- und medizinischen Versorgungsprozesse
reicht von der Implementierung eines Hygiene-Dokumentations- und -Controllingsystems bis hin zur
Etablierung von regionstbergreifenden, telemedizinischen Verfahren, wie zum Beispiel das Telemonitoring
in der Kardiologie, Digitale Pathologie oder Videosprechstunde. Durch die COVID-19-Pandemie hat die
Telemedizin einen enormen Schub bekommen.®

Das am 29. Oktober 2020 in Kraft getretene Krankenhauszukunftsgesetz (KHZG)" und die aus der
COVID-19-Pandemie gewonnenen Erkenntnisse beschleunigen weiterhin die digitale Transformation.’
Die durch das KHZG bereitgestellten Mittel werden unter anderem dazu dienen, einerseits den jahrelang
bemangelten und vorrangig von den L&ndern immer weiter aufgeschobenen Investitionsstau der
deutschen Krankenhduser zu verringern, andererseits die Einrichtungen mit zukunftsfahiger digitaler
Technologie auszustatten. Bund und Lander stellen daflr den deutschen Krankenhdusern insgesamt
EUR 4,3 Milliarden bereit, um mit diesem Geld Projekte in elf unterschiedlichen Bereichen zu férdern. Das
KHZG bietet die groBe Chance, die in der Digitalisierungsstrategie der Sana Kliniken verankerten Projekte
durch die bereitgestellten Fordermittel bis Ende 2024 durchzufihren.

Zu den von Sana eingereichten KHZG-Forderantragen liegen zwischenzeitlich 95 Prozent der
Forderbescheide vor. Der Fokus der Antrage wurde auf die externe, interoperable Vernetzung mit Patienten,
ambulanten und station&ren Leistungserbringern und Krankenkassen sowie auf die Binnen-Digitalisierung
innerhalb der Sana Krankenhduser gelegt. Basis fur die externe, interoperable Vernetzung ist die
Portalplattform ,Meine Sana“ mit den funktionalen Schwerpunkten Termin-, Aufnahme-, Dokumenten-
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und Entlassmanagement. Im Mittelpunkt der Binnen-Digitalisierung stehen die automatisierte, papierlose
Dokumentation, Steuerung und Abrechnung der pflegerischen und arztlichen Leistungen, die mobile
Verflgbarkeit aller zum Diagnose- und Behandlungsprozess benotigten Daten sowie die Steigerung der
Patientensicherheit durch digitale Medikationsdokumentation und Arzneimitteltherapiesicherheit.

Die Fortschreibung, Umsetzung und Erflllung der regulatorischen Vorgaben unterstltzen wir mit unserer
Expertise. Unsere Fachspezialisten sind in zahlreichen Fachgremien des Bundesgesundheitsministeriums,
der Deutschen Krankenhausgesellschaft und der gematik beratend vertreten, wobei die Sana
Krankenhauser die regulatorischen Vorgaben und neuen digitalen Technologien im Auftrag der
Fachgremien pilotieren und evaluieren. Projekte sind unter anderem Telematikinfrastruktur 2.0°, EPA 2.0
und ISIK (Informationstechnische Systeme in Krankenh&usern).”

UNTERNEHMENSZIELE UND STRATEGIE DER SANA KLINIKEN AG

Innovationsmanagement -
Erfolg durch Veranderung

Das Gesundheitswesen befindet sich im Umbruch. Gednderte gesetzliche Rahmenbedingungen treiben
den Wandel in der Branche ebenso an wie der medizinische Fortschritt und die Digitalisierung.

Wir méchten Mitarbeiterpotenziale entdecken und richtig nutzen, um die Innovationskraft im Konzern zu
erhéhen. Eine Grundvoraussetzung dafUr ist eine offene Innovationskultur. Hierzu haben wir im Rahmen
unseres Innovationsmanagements eine Innovationsplattform geschaffen, Uber die alle Mitarbeitenden die
Zukunft der Sana Kliniken AG mitgestalten konnen. Vorhandene Expertise und Erfahrungen bringen ein
groBes Potenzial an Ideen und Verbesserungen mit, die Sana als Unternehmen maBgeblich bereichert
und eine lebendige Ideenkultur fordert. Dabei gewahrleisten wir allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
einen einfachen, barrierefreien Zugang. Durch diese Vernetzung kénnen innovative Ideen transparent und
hierarchieunabhéangig diskutiert und gemeinsam in Projekten umgesetzt werden. Das Ziel ist es, |deen bis
zur Umsetzungsreife zu entwickeln und im Regelbetrieb umzusetzen.

UNTERNEHMENSSTEUERUNG UND LEISTUNGSINDIKATOREN

Basis der Unternehmenssteuerung ist ein fest verankertes Kennzahlensystem. Damit sichern wir zum
einen langfristig die Interessen unserer Anteilseigner und Kreditgeber, zum anderen dient dieses Kenn-
zahlensystem der Messbarkeit der Unternehmensziele und ermdéglicht damit der Unternehmensfiihrung
eine kontinuierliche Uberwachung des Geschéftsverlaufs. Die Steuerung des Konzerns basiert im Kern
auf den nachfolgend beschriebenen dkonomischen Kennziffern, welche die finanziellen Leistungsindika-
toren darstellen und die hier beschriebenen nichtfinanziellen Leistungsindikatoren.

Finanzielle Leistungsindikatoren

Kontinuierliches Wachstum

In einem sich verandernden Gesundheitsmarkt legen wir unseren Fokus auf ein qualitatives Wachstum.
Wir wollen Patienten durch ein hoch qualifiziertes, sektorlbergreifendes und weitreichendes
Gesundheitsangebot gewinnen und binden. Dabei achten wir auf ein ausgewogenes Verhaltnis zwischen
organischem und anorganischem Wachstum, denn beide sind zentrale StlUtzen unserer qualitativen
Wachstumsstrategie. Organisches Wachstum ist ein Indiz fUr unsere konsequente Patientenorientierung
und die Fahigkeit, durch unsere ganzheitlichen Versorgungsangebote das Vertrauen der Patienten zu
gewinnen. Bei entsprechenden Opportunitaten passen wir dartiber hinaus unser Portfolio selektiv an, um
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unser Leistungsangebot als Anbieter integrierter Gesundheitsleistungen zu scharfen und auszubauen. Die
finanzielle MessgroBe flr den Erfolg unserer Wachstumsstrategie ist grundsétzlich die CAGR (Compound
Annual Growth Rate). Diese Kennziffer zeigt das langfristige durchschnittiche Umsatzwachstum
des Konzerns pro Jahr. Das von uns definierte Basisjahr ist das Jahr 2000. Im Rahmen unserer
Geschéaftsfeldentwicklung und unserer qualitativen Wachstumsstrategie wird insbesondere unser anorga-
nisches Wachstum starker auf eher umsatzschwachere, aber gleichzeitig ertragsstarkere Akquisitionen
ausgerichtet sein. Wir streben langfristig eine Wachstumsrate im Konzernumsatz von durchschnittlich
acht bis zehn Prozent an. Aufgrund der durch die COVID-19-Pandemie hervorgerufenen Unsicherheiten,
Kostensteigerungen sowie zahlreichen regulatorischen Anderungen richten wir aktuell unsere Steuerung
verstarkt auf unsere kurzfristigen Wachstumsziele aus.

Stabile positive Ergebnisentwicklung

Zunehmende regulatorische Rahmenbedingungen sowie komplexe Handlungsvorgaben treiben den
Wandel im Gesundheitswesen voran. Diesem Wandel begegnen wir aktiv mit unserer qualitativen
Wachstumsstrategie und der selektiven Erweiterung unserer Wertschdpfungskette. Darlber hinaus
steht die Optimierung von Prozessen im Fokus unseres taglichen Handelns. Eine unserer wesentlichen
finanziellen SteuerungsgréBen und zugleich Ausdruck flir die operative Ertragskraft des Unternehmens ist
das operative Ergebnis vor Zinsen, Steuern und Abschreibungen (EBITDA).

Kapitaleffizienz — Kapitalrendite betragt mindestens
das 1,5-Fache der Kapitalkosten

Ein effizienter Kapitaleinsatz bestéatigt unsere umsichtige Steuerung des Konzerns. Wir wollen proaktiv
den Gesundheitsmarkt mitgestalten und auch fir wachsende Herausforderungen gewappnet sein. Daher
verfolgen wir konsequent die Strategie einer hohen Kapitaleffizienz. Angesichts der auf Nachhaltigkeit
und Wertsteigerung ausgerichteten Unternehmensziele beeinflusst insbesondere die Rendite auf das
investierte Kapital die Konzernsteuerung. Die Gesamtkapitalrendite, gemessen als RoCE (Return on
Capital Employed), reflektiert die Kapitalrendite des langfristig investierten Kapitals. Kurzfristig gebundenes
Vermdgen wird in dieser Kennzahl nicht bertcksichtigt.

Der RoCE errechnet sich als Quotient aus dem Gewinn vor Zinsen sowie dem langfristig investierten Kapital.
Das langfristig investierte Kapital setzt sich, orientiert an der Passivseite der Bilanz, aus dem Eigenkapital,
den Finanzschulden abzlglich der Zahlungsmittel, den Pensionen und den sonstigen langfristigen
Ruckstellungen und Verbindlichkeiten zusammen. Fir unsere interne Steuerung bereinigen wir Geschafts-
und Firmenwerte, da diese die zumindest teilweise mit Fordermitteln finanzierten Vermdgenswerte im
Rahmen von Akquisitionen darstellen. Die so ermittelte Kapitalrendite wird den gewichteten Kapitalkosten
gegenlibergestellt. Ubersteigt der RoCE die Kapitalkosten, setzt das Unternehmen das Kapital effizient
ein und schafft Werte.

Ein finanzstrategisches Ziel der Sana Kliniken AG ist daher, dass der RoCE den gewichteten
Kapitalkostensatz um mindestens die Halfte Ubersteigt. Es sei denn, Akquisitionen oder auBergewohnliche
Ereignisse fuhren zu temporaren Schwankungen.

Kapitalstruktur und Verschuldung - Net Gearing
tiberschreitet nicht die Grenze von 100 Prozent

Ein finanzieller Grundpfeiler flr die Wachstumsstrategie ist eine solide Finanzierungsstruktur, die dem
Unternehmen zu jeder Zeit ausreichend Flexibilitat und Spielraum zur Nutzung von Wachstumspotenzialen
bietet. Von zentraler Bedeutung ist in diesem Zusammenhang die zinstragende Nettoverschuldung in
Relation zur Ertragskraft. Wir steuern die Verschuldungsrelationen im Verhéltnis zum operativen Ergebnis
vor Zinsen, Steuern und Abschreibungen (EBITDA). Fur die interne Steuerung des Konzerns haben wir
uns darlber hinaus eine Obergrenze von 100 Prozent fir das Net Gearing (Verhaltnis der zinstragenden
Nettoverschuldung zum Eigenkapital) gesetzt. Diese Obergrenze wird nur in Ausnahmeféllen wie z. B. als
Folge groBer Akquisitionen Uberschritten.
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Liquiditatssteuerung - Liquiditat fur Investitionen und Dividenden

Die Erwirtschaftung stabiler Cashflows ist flr die Sana Kliniken AG von zentraler Bedeutung, um ihre
anderen finanziellen Leistungsindikatoren, wie kontinuierliches Wachstum, Kapitaleffizienz und eine
gedeckelte Verschuldung, zu erreichen. Bei der Steuerung stellen wir diesbezUglich vor allem auf den Free
Cashflow (FCF) und die Funds From Operations (FFO) ab, die jeweils in Relation zur Gesamtverschuldung
(Total Debt) betrachtet werden. Der FFO reflektiert das erwirtschaftete Konzernergebnis vor nicht
liquiditatswirksamen Komponenten, wie beispielsweise den Abschreibungen. Dieser Cashflow dient dem
Unternehmen zur Zahlung von Dividenden und steht flr Investitionen zur Verfligung. Die nachhaltige
unternehmerische Ausrichtung der Sana Kliniken AG sieht vor, dass ein wesentlicher Anteil des Cashflows
fUr Investitionen zur langfristigen Werterhaltung und Wertsteigerung des Unternehmens eingesetzt wird.

Der Free Cashflow, der erwirtschaftete Liquiditdtszufluss, der nach getatigten Investitionen und
Ausschittung im Unternehmen verbleibt, steht dem Unternehmen zur Starkung der Bilanzstruktur
und zur Erhdhung des kunftigen finanziellen Spielraums zur Verfligung. Er errechnet sich also aus dem
FFO, vermindert um die Investitionen und Dividenden. Wir streben eine Bandbreite des ,FFO / Total
Debt” zwischen zehn und 25 Prozent an. Die Zielspanne flr den Quotienten ,FCF / Total Debt* betragt
drei bis 20 Prozent. Diese Grenze kann in Ausnahmeféllen als Folge hoher Investitionen, insbesondere
in Krankenhausneubauten, oder auch bei auBergewdhnlichen Ereignissen oder regulatorischen
Veranderungen unterschritten werden.

UNTERNEHMENSSTEUERUNG UND LEISTUNGSINDIKATOREN

Nichtfinanzielle Leistungsindikatoren

Neben den finanziellen SteuerungsgroBen, mit denen wir den Unternehmenserfolg messen, gibt es
weitere, nichtfinanzielle Indikatoren, die maBgeblich fur die zukUnftige Entwicklung der Sana Kliniken AG
sind. Diese nichtfinanziellen Leistungsindikatoren beziehen sich vor allem auf das Forschungs- und
Innovationsmanagement, die Qualitat und die Transparenz der medizinischen Leistungserbringung,
Risikopravention Hygiene, auf unsere Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter und auf ein nachhaltiges Handeln.

Forschung und Innovationsmanagement

Die Foérderung und Entwicklung der Innovationskraft unseres Konzerns ist ein wesentliches Unterneh-
mensziel. Hierbei vertrauen wir auf eine offene Innovationskultur. Zur weiteren Umsetzung haben wir im
Zuge unseres Innovationsmanagements in 2022 eine digitale Ideenplattform weiterentwickelt.

Mit unserer Ideenplattform nutzen wir das Potenzial unserer Mitarbeiter. Im Jahr 2022 wurden in der
Sana ldeenwerkstatt 161 Ideen eingereicht, davon konnten 48 Ideen nach erfolgreicher Vorprifung auf
der Innovationsplattform verdffentlicht werden. Aus den 48 verdffentlichten Ideen haben wir acht Projekte
gestartet.

Durch unsere Wissenschaftsférderung werden junge Wissenschaftler geférdert, die Vortrage auf
renommierten Kongressen halten oder Beitrage in wissenschaftlichen Zeitschriften verdffentlichen. Auch
Promotionen und Habilitationen werden unterstitzt. 2022 wurden insgesamt 163 wissenschaftliche
Aktivitdten mit einem Betrag in H6he von EUR 78.000 geférdert, darunter 33 Promotionen und
zwei Habilitationen.

Qualitat der medizinischen Leistungen

Die Weiterentwicklung des Qualitatsmanagement- und klinischen Risikomanagementsystems
Die Qualitat medizinischer Leistungen nimmt einen hohen Stellenwert in der Patientenversorgung der
Sana Kliniken ein. Das in den Kliniken zentral etablierte kontinuierliche Monitoring medizinischer Qualitats-
indikatoren gewahrleistet eine hohe Behandlungsqualitét und eine sichere Patientenversorgung. Auffallig-
keiten in Behandlungsergebnissen werden dadurch frihzeitig erkannt, weiterfUhrende Analysen initiiert
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und dem kontinuierlichen Verbesserungsprozess zugefiihrt. Besondere Qualitatsthemen werden in der
Diskussion mit den Chefarzten in den medizinischen Fachgruppen aufgearbeitet und Erkenntnisse flr die
Kliniken abgeleitet.

Trotz der Einschrankungen durch die Pandemie wurden klinische Sicherheitsaudits bzw. Sicherheits-
Selbstbewertung und Peer Reviews durchgefthrt.

Eine besondere Bedeutung in der Darstellung und Beurteilung der Behandlungsqualitat werden zukUnftig
die RUckmeldungen aus Patientenperspektive einnehmen. Dazu fUhren wir in Abstimmung mit der Initiative
Qualitatsmedizin e.V. (IQM) als zusatzliches Erhebungsinstrument Fragebdgen zur patientenberichteten
Ergebnis- und Lebensqualitat auf Basis von Patient Reported Outcome Measures (PROMs) ein.

Die Sana Kliniken haben seit Jahren ein einheitliches Managementsystem nach DIN EN ISO 9001
eingefuhrt und sind mehrheitlich nach diesem Verfahren zertifiziert. Auf Basis der integrierten Struktur
des Qualitats- und klinischen Risikomanagements sind 2022 bisher 28 Kliniken in die Matrixzertifizierung
(Multi-Standorte-Zertifizierung) eingebunden. Dabei haben die Kliniken die Aufgabe, die Anforderungen
der DIN EN ISO zu erfiillen und die Konformitat des Managementsystems intern sicherzustellen.

Risikopravention Hygiene

Infektionsprévention noch unter den Bedingungen der Coronapandemie

Der Konzernfachbereich Hygiene und Infektiologie erhebt fortlaufend relevante Daten als eine wesentliche
Grundlage flr zentrale Entscheidungen in den jeweiligen Lenkungsgremien des Sana Konzerns. Durch
die kontinuierliche, enge Zusammenarbeit mit den infrastrukturellen Bereichen konnte das hohe
Sicherheitslevel gehalten werden. Auf Basis der routineméBigen Abstimmungen zum Einsatz von
Medizinprodukten und Schutzausriistung sowie zu den Regelungen zu infektionspraventiven Prozessen
konnte eine gute Versorgungssicherheit weiterhin gewahrleistet werden.

Die systematisch und kontinuierlich erhobenen hygienerelevanten Surveillance-Daten dienen der Identifizie-
rung moglicher kritischer Entwicklungen und als Basis fUr die Realisierung von Verbesserungspotenzialen.

Antibiotic Stewardship (ABS) - Starkung der drztlichen Kompetenz

und Verantwortung beim Einsatz von Antibiotika

Ein adaquater und damit auch moglichst nachhaltiger Umgang mit Antibiotika zum Wohle aller —
aktueller und zukUnftiger — Patienten (ABS) bedeutet, dass den richtigen Patienten mit der korrekten
Diagnose das bestmoglich passende Antibiotikum in der richtigen Dosierung adaquat (v. a. auch so
kurz wie fir die Genesung notig) verabreicht wird. Der rationale Einsatz von antimikrobiell wirksamen
Medikamenten in den Sana Gesundheitseinrichtungen wurde in den vergangenen Jahren durch
nachhaltige, an wissenschaftlichen Standards orientierte Therapiestrategien etabliert. Zeigten sich 2021
noch pandemiebedingt gestiegene Verbrauchszahlen fUr die einbezogenen zentralen Antibiotikaklas-
sen (v. a. assoziiert mit intensivmedizinischen Behandlungen aufgrund von COVID-19), so ergaben sich
im zweiten Quartal 2021 sowie noch deutlicher ab dem ersten Halbjahr 2022 rlicklaufige Verbrauche,
insbesondere bei den Carbapenemen.

Personalmanagement — Sana, ein agiler Gesundheitsdienstleister

Fundament und Starke eines Unternehmens bilden die Mitarbeitenden. Auch im dritten Jahr der
SARS-CoV-2-Pandemie wurde die Belegschaft einer hohen Belastung ausgesetzt. Trotz gestiegener
Krankheitsquoten, die aber unter dem Branchendurchschnittlagen, konnte die Versorgung aufrechterhalten
werden.

Sana nimmt die groBen Herausforderungen im Zusammenhang mit den Strukturbrichen im deutschen
Gesundheitswesen an. Als moderner und attraktiver Arbeitgeber werden die aktuellen Bedurfnisse der
Mitarbeitenden aufgenommen und auch umgesetzt. Hierflr steht auch die 2022 erhaltene Auszeichnung
,Best Managed Company*“. Mit diesem Gutesiegel ehren die Wirtschaftsprifungsgesellschaft Deloitte
gemeinsam mit dem Bundesverband der Deutschen Industrie, der ,FAZ* und der internationalen GroBbank
Credit Suisse jahrlich vorbildlich gefiihrte Unternehmen — flr strategischen Weitblick, Innovationskraft,
eine nachhaltige Unternehmenskultur und exzellente Unternehmensfihrung. Neben diesen Kategorien
hat der Preis inzwischen auch Megatrends wie Nachhaltigkeit, Digitalisierung und Purpose im Blick.
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Die Nutzung der Sana E-Plattform hat weiter zugenommen. Uber diese Plattform kénnen sowohl
regelmaBige Pflichtschulungen als auch Fort- und Weiterbildungen unseren Mitarbeitenden angeboten
werden. Im Jahr 2022 wurden konzernweit circa 122.000 Schulungen erfolgreich absolviert, dabei
konnten die angebotenen Module auf nunmehr 282 ausgeweitet werden.

Schwerpunkt der Personalentwicklung 2022 war u. a. die Akademisierung der Pflege. Darlber hinaus
wurden neue Lehr- und Lernmethoden eingeflihrt und die individuelle Gesundheitspravention eines jeden
Mitarbeitenden wurde gefordert.

e Unter dem Motto ,Pflege — Best of...“ wird monatlich ein Best-Practice-Beispiel aus dem Bereich
Pflege in Form eines Webinars vorgestellt. Damit werden die Pflegekompetenzen innerhalb der Sana
genutzt und die Teilnehmenden k&nnen vom kollegialen Erfanrungswissen profitieren.

e Gemeinsam mit wellabe wurde ein weiteres Angebot im Bereich der Gesundheitsvorsorge fur alle Mitar-
beitenden geschaffen. Angeboten wird ein Gesundheits-Check-up, welcher einen individuellen Uberblick
Uber den Gesundheitszustand vermittelt. Bei der fUr Mitarbeitende kostenlosen Untersuchung werden
insgesamt mehr als 60 Vitalparameter erhoben. Im Anschluss folgt eine telemedizinische Lebensstil-
beratung sowie eine Empfehlung flr individuell abgestimmte Angebote im Rahmen des betrieblichen
Gesundheitsmanagements. Der Check-up kann wahrend der Arbeitszeit durchgefuhrt werden. 2022
konnten alle Einrichtungen der Sana freiwillig diesen Check-up ihren Mitarbeitenden anbieten.

Nachhaltigkeit im Einklang mit hoher Qualitat der Leistungserbringung

Unser zentrales Ziel ist eine umfassende Versorgung unserer Patienten nach héchsten medizinischen
Standards. Hierbei verankern wir Nachhaltigkeit in unserem taglichen Handeln.

Nachhaltigkeit ist integraler Bestandteil unserer Geschéaftsstrategie und unserer Geschaftstatigkeit.
Dabei wahlen wir einen ganzheitlichen integrierten Ansatz, der wirtschaftliche Leistungsfahigkeit
mit Okologischer Verantwortung und sozialer Gerechtigkeit verbindet. Ziel ist es, die Auswirkungen
unseres Handelns auf Umwelt, Wirtschaft und Gesellschaft messbar zu machen. Hierzu sind wir 2021
dem Value Balancing Alliance e.V. (VBA) beigetreten und haben 2022 den VBA-Ansatz fir die eigenen
Krankenhausstandorte pilotiert. Gemeinsam mit anderen Unternehmen der Gesundheitswirtschaft
entwickeln wir auf dieser Basis im VBA-Healthcare-Cluster einen einheitlichen Standard zur Messung und
monetaren Bewertung 6konomischer, 6kologischer und sozialer Auswirkungen von Unternehmen entlang
der Wertschdpfungskette.

Im Rahmen der dkologischen Nachhaltigkeit richten wir unsere Nachhaltigkeitsinitiativen an den Quellen
der objektiv hdchsten Nachhaltigkeitsauswirkungen im Gesundheitsmarkt sowie den Erwartungen
unserer internen und externen Anspruchsgruppen aus und konzentrieren uns auf die Handlungsfelder
Nachhaltiges Lieferantenmanagement und Reduzierung des Ressourcenverbrauchs. Wichtig dabei bleibt
flr Sana der bestmaogliche Zugang zu medizinischer Versorgung fir unsere Kunden und Patienten sowie
die Wahrung der Patientensicherheit.

Entsprechend unserer Unternehmensstruktur setzen wir in unserem Nachhaltigkeitsmanagement neben
einer zentralen Verankerung der Nachhaltigkeitsstrategie durch die Etablierung eines Chief Sustainability
Officers auf lokale Verantwortung und lokale Projekte zur Strategieumsetzung.

Basis fur eine sichere Patientenversorgung ist eine stabile Energie- und Wasserversorgung. Deshalb ist
die Versorgungssicherheit der Sana Kliniken AG besonders wichtig.

Der Energieverbrauch ist abhangig vom strukturellen und baulichen Zustand der Einrichtungen. Um den
Energieverbrauch zu steuern, setzt Sana auf eine Energiemanagementsoftware. Insgesamt konnte der
Stromverbrauch von 2020 auf 2021 um 5,86 Prozent reduziert werden. Bei der Beschaffung von Strom
lag der Anteil erneuerbarer Energien bei 60,2 Prozent in 2021 und liegt damit 15 Prozentpunkte Uber
dem Bundesdurchschnitt von 45,2 Prozent. Dartber hinaus leisten unsere 21 Sana Blockheizkraftwerke
(Stand: 31.12.2022) durch die hohe Effizienz und den Betrieb mit umweltschonenden Brennstoffen einen
Beitrag zur nachhaltigen Energieversorgung. In 2022 hat die Sana eine Energieoffensive mit dem Ziel
gestartet, EnergieeffizienzmalBnahmen systematisch Sana-weit umzusetzen. Zudem investiert Sana
kontinuierlich in bauliche MaBnahmen wie Modernisierungen oder Neubauten.

Sana Einkauf & Logistik steht flr fortwahrend optimierte Beschaffungsprozesse zur Verbesserung der
Patientenversorgung und Wirtschaftlichkeit fir Sana-eigene Kliniken und Kooperationseinrichtungen.
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Im Kern steht das Portfolio-Management, das die Standardisierung differenziert nach den spezifischen
Klinikanforderungen vorantreibt und Warengruppen kundenorientiert blndelt. Neben den konzerneigenen
Einrichtungen partizipieren im Sana Einkaufsverbund auf diese Weise auch externe Einrichtungen
und Kooperationspartner an den vorteilhaften Entwicklungen rund um den strategischen Einkauf, die
Beschaffung und die Logistik. Eine konsequente Standardisierung und Bindelung von Einkaufsvolumina
fir die 44 Kliniken im Sana Konzern und fiir zwélf Logistikstandorte hat positive Effekte auf die Okologie.
Mit einer verkleinerten Produktpalette und reduziertem Lieferantenportfolio lassen sich Emissionen und
Kosten senken und die Komplexitat reduzieren.

Versorgungsengpasse bei Schutzausrtistung, Arzneimitteln und Medizinprodukten begleiten Sana Einkauf
& Logistik seit Jahren. In der Pandemie haben sie sich massiv zugespitzt. Auf der Suche nach Losungen
hat Sana Einkauf & Logistik den Austausch mit den Kooperationskliniken und Geschaftspartnern der
Industrie gesucht. Die materialwirtschaftliche Klinikversorgung wurde damit trotz erhéhter Anforderungen
sichergestellt. Durch die eigene Infrastruktur konnten zur Planungssicherheit groBe Mengen an kritischen
Produktgruppen bei der Industrie erworben und eingelagert werden.

Bei der Beschaffung achten wir auf die Nutzung von Mehrwegprodukten. In der Speisenversorgung legen
wir Wert auf regionale Lieferanten und achten auf einen saisonalen Speiseplan. In der Wascheversorgung
setzen wir auf Mehrweg-Systemldsungen und verwenden ausschlielich von unabhangigen Organisationen
schadstoffgeprufte Textilien.

Sana Einkauf & Logistik wird sich fiir mehr Nachhaltigkeit gegentiber den Geschaftspartnern der Industrie
einsetzen. Ziel ist es, mit den Top-Geschaftspartnern, die heute weltweit Uber 60 bis 70 Prozent des
Gesundheitswesens versorgen, standardisierte und nachprifbare Nachhaltigkeitskriterien zu vereinbaren.
Dabei arbeitet Sana Einkauf & Logistik mit EcoVadis zusammen, dem weltweit groBten Anbieter von
Nachhaltigkeitsbewertungen von Unternehmen. Die bisher von EcoVadis bewerteten 99 Geschéftspart-
ner machen 58 Prozent des gesamten Einkaufsvolumens von Sana Einkauf & Logistik aus."

Im Bereich der Mobilitat férdern wir den Ausbau der Infrastruktur fir die E-Mobilitat mit E-Autos. AuBerdem
setzen wir Anreize fur die Nutzung der o6ffentlichen Verkehrsmittel oder die Nutzung von Fahrradern,
fUr welche wir beispielsweise Leasingangebote bereithalten. Zudem bieten wir mobiles Arbeiten. Zur
Verbesserung in der klinikinternen Logistik entwickeln wir auf Krankenh&user angepasste Verfahren, um
durch ein digitales Gerate- und Bettenmanagement die Ausnutzung des medizinischen Gerateparks zu
erhdhen und die Verkehrslogistik zu optimieren.

WIRTSCHAFTSBERICHT

Gesamtwirtschaftliche Rahmenbedingungen

Die deutsche Wirtschaftsleistung entwickelt sich vor dem Hintergrund der vielen geopolitischen Krisen sowie
der galoppierenden Inflationsraten deutlich langsamer als ursprtinglich erwartet. Das Bruttoinlandsprodukt
liegt im dritten Quartal 2022 knapp Uber dem dritten Quartal 2019. Der Sachverstandigenrat sieht die
weitere wirtschaftliche Entwicklung aufgrund erheblicher Abwértsrisiken stark beeintrdchtigt. Die extre-
men Inflationsraten sowie die enormen Steigerungen bei den Energiepreisen flhren zu dramatischen
Kaufkraftverlusten und drohen, in vielen Unternehmen die Produktion unrentabel zu machen. DarUber
hinaus fUhrt der Krieg in der Ukraine in den meisten entwickelten Volkswirtschaften nicht nur zu einer
Energiekrise und hohen Inflationsraten, sondern auch zu deutlich geringeren Wachstumsraten oder gar
Rezessionen. Die Lieferkettenengpésse entspannen sich laut den Forschern hingegen zunehmend.

Die Rezession in Deutschland durfte allerdings weniger tief ausfallen, als viele bisher erwartet haben. Der
vom ifo Institut ermittelte Geschaftsklimaindex ist nach 86,0 Punkten im November 2022 auf 88,6 Punkte
im Dezember 2022 gestiegen. Insgesamt bewerten die Unternehmen ihre Lage wieder positiver.”

Die Entwicklung des Arbeitsmarktes im Jahr 2022 hingegen ist weiter positiv zu bewerten. Die Arbeits-
losenquote liegt im Dezember 2022 bei 5,4 Prozent.” Saisonbereinigt hat die Zahl der Arbeitslosen
leicht abgenommen. Die Arbeitslosenquote im Jahresdurchschnitt sinkt gegentber dem Vorjahr um
0,4 Prozentpunkte auf 5,3 Prozent. Ursache fur den Ruckgang ist die positive Entwicklung im Vorjahr

27



28

KONZERNLAGEBERICHT WIRTSCHAFTSBERICHT

und in der ersten Jahreshélfte 2022. Im 2. Halbjahr 2022 beeinflusst die Erfassung der ukrainischen
Gefllchteten die Quote negativ.”

Die Inflationsrate ist auch im Dezember 2022 um 8,6 Prozent im Vergleich zum Vorjahresmonat weiter
angestiegen. Im Vergleich zum Vormonat ist die Inflationsrate leicht um 0,8 Prozentpunkte gesunken.
Die Haupttreiber fur die hohe Inflation sind die enorm gestiegenen Energiepreise und der Anstieg bei den
anderen Gutern, besonders Nahrungsmittel.™

Der Leitzins der Européischen Zentralbank liegt zum 21. Dezember 2022 bei 2,5 Prozent. Der EZB-Rat
geht auf Grundlage seiner aktuellen Einschatzung davon aus, dass er die Zinsen in den nachsten Sitzungen
weiter erhoht, um die Nachfrage zu ddmpfen und dem Risiko einer andauernden Aufwartsverschiebung
der Inflationserwartungen vorzubeugen."

WIRTSCHAFTSBERICHT

Branchenwirtschaftliche Rahmenbedingungen

Der Beitrag der Gesundheitswirtschaft zur Wertschdpfung in Deutschland lag im Jahr 2021 bei rund
EUR 391,8 Mrd. Ihr Anteil an der gesamten Bruttowertschopfung liegt mit 12,1 Prozent um 0,1 Prozent-
punkte unter dem Vorjahreswert von 12,2 Prozent. Langfristig wird die Gesundheitswirtschaft jedoch an
Bedeutung gewinnen. So lag das jahrliche Brutto-Wertschdpfungswachstum zwischen 2012 und 2021
mit 3,8 Prozent rund 0,8 Prozentpunkte Uber dem durchschnittlichen Wachstum der Gesamtwirtschaft
(8 Prozent)."”

Die medizinische Versorgung mit den Bereichen der stationdren und ambulanten Versorgung
reprasentiert das Rickgrat der Gesundheitswirtschaft in Deutschland. Im Jahr 2021 wurden rund
52 Prozent der gesamten Wertschopfung und etwa 63 Prozent aller Arbeitsplatze der Branche in diesem
Bereich geschaffen.

Die medizinische Versorgung hat sich in Relation zur Gesundheitswirtschaft (5,2 Prozent) mit einem
Wachstum von 4,3 Prozent gegenUber dem Vorjahr zuletzt nicht Uberdurchschnittlich entwickelt.”

Die industrielle Gesundheitswirtschaft, die die Produktion von Arzneimitteln, Medizintechnik und
Medizinprodukten sowie den Handel und Vertrieb mit diesen umfasst, weist im Jahr 2021 eine
Wertschopfung von EUR 85,2 Mrd. auf. Damit war mehr als jeder funfte Euro der Gesundheitswirtschaft
in der industriellen Gesundheitswirtschaft verortet. Gegentiber dem Krisenjahr 2020 hat die Branche mit
7,7 Prozentpunkten starker zugelegt als die gesamte Gesundheitswirtschaft.

Die weiteren Teilbereiche, zu denen die Krankenversicherungen und offentliche Verwaltung, die Gesund-
heitsvorsorge, aber auch Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen gehoren, verzeichnen mit
4,8 Prozent den zweitstarksten Anstieg bei der Wertschopfung in der Gesundheitswirtschaft. Gegenlber
dem Vorjahr ist der Bereich um EUR 4,8 Mrd. auf einen Wert von EUR 104,5 Mrd. gestiegen.”

Die Auswirkungen der COVID-19-Pandemie hat auch in 2022 unser Kerngeschaft, die ambulante und
stationdre Gesundheitsversorgung, aber auch die Krankenversicherungen gepragt.

Ein fUr die branchenbezogene Entwicklung zentraler Indikator ist die Finanzentwicklung der gesetzlichen
Krankenkassen. Mit der Pressemitteilung des Bundesministeriums flUr Gesundheit vom 12. Dezember
2022 ist das vorlaufige Finanzergebnis der ersten drei Quartale 2022 der gesetzlichen Krankenkassen
verdffentlicht worden. Dieses erreicht einen Uberschuss von rund EUR 195,3 Mio. Den Einnahmen der
gesetzlichen Krankenkassen in Hohe von EUR 215,6 Mrd. standen Ausgaben in Hohe von EUR 215,4 Mrd.
gegenuber. Die Ausgaben fur Leistungen und Verwaltungskosten verzeichneten bei einem Anstieg der
Versichertenzahlen von 0,3 Prozent einen Zuwachs von 4,9 Prozent. In den ersten neun Monaten haben
die 97 gesetzlichen Krankenkassen einen Uberschuss von EUR 195,3 Mio. verbucht.”

Der Gesundheitsfonds, der zum Stichtag 17. Januar 2022 Uber eine Liquiditatsreserve von rund
EUR 7,9 Mrd. verflgte, verzeichnete in den ersten neun Monaten des Jahres 2022 ein Defizit von

21)

9 Bundesagentur fur

Arbeit, Presseinfo Nr. 2
vom 03.01.2023

o Statistisches Bundesamt,

S

Pressemitteilung

Nr. 003 vom 03.01.2023
EZB, Pressemitteilung
Geldpolitische Beschllisse
vom 15. Dezember 2022

8 Gesundheitswirtschaft

©

]

und zwei Jahre Corona-
pandemie in Deutschland,
Sonderthema im Auftrag
des Bundesministeriums
flr Wirtschaft und Klima-
schutz (BMWK), Juli 2022
Gesundheitswirtschaft
und zwei Jahre Corona-
pandemie in Deutschland,
Sonderthema im Auftrag
des Bundesministeriums
fUr Wirtschaft und Klima-
schutz BMWK), Juli 2022
Gesundheitswirtschaft
und zwei Jahre Corona-
pandemie in Deutschland,
Sonderthema im Auftrag
des Bundesministeriums
flr Wirtschaft und Klima-
schutz (BMWK), Juli 2022
Pressemitteilung BMG
12.12.2022, Finanzentwick-
lung der GKV im

1. bis 3. Quartal 2022



2 Pressemitteilung BMG

12.12.2022, Finanzent-
wicklung der GKV im
1. bis 3. Quartal 2022

239 Verordnung zur Regelung

weiterer MaBnahmen zur
wirtschaftlichen Sicherung
der Krankenhauser

24 WIdO-Pressemitteilung

vom 08.09.2022

29 WIdO-Analyse: Auch in der

dritten Pandemiewelle wie-
der Fallzahlrickgange in den
Krankenhausern, Presse-
mitteilung vom 29.07.2021

29 MAGS, Pressemittei-

lung vom 17.11.2022

WIRTSCHAFTSBERICHT KONZERNLAGEBERICHT

EUR 2,1 Mrd. Dieses ist saisonublich und lasst keinen Rickschluss auf das flr das Gesamtjahr 2022
zu erwartende Ergebnis des Gesundheitsfonds zu. So flieBen die Ausgaben des Gesundheitsfonds
als monatliche Zuweisungen in konstanter Hohe an die Krankenkassen, wahrend die Einnahmen
unterjahrig erheblich schwanken und insbesondere im letzten Quartal aufgrund der Verbeitragung von
Jahressonderzahlungen, wie beispielsweise dem Weihnachtsgeld, hdher ausfallen. Die Beitragseinnahmen
(ohne Zusatzbeitrage) stiegen im Vergleich zum Vorjahreszeitraum um 4,4 Prozent. Zur Bewaltigung
der Coronapandemie tragt der Bund weiterhin einen GroBteil der Ausgaben flr pandemiebedingte
Zahlungsverfahren, die aus der Liquiditatsreserve des Gesundheitsfonds vorfinanziert werden. Hierunter
fallen insbesondere Aufwendungen fiir Coronatestungen und fur Impfungen gegen COVID-19 im Rahmen
der Coronavirus-Impf- und Testverordnung sowie Ausgleichszahlungen flr Krankenhauser. Insgesamt
wurden in den ersten neun Monaten des Jahres 2022 rund EUR 19,9 Mrd. aus der Liquiditatsreserve des
Gesundheitsfonds zur Verfligung gestellt und vom Bund refinanziert.”

Mit der zweiten Verordnung zur Anderung der Verordnung zur Regelung weiterer MaBnahmen zur
wirtschaftlichen Sicherung der Krankenhduser (2. KrhWwSVAndV) vom 29. Dezember 2021 wurden
die gesetzlichen Regelungen fur den Ganzjahresausgleich 2021 wirkungsgleich auf das Jahr 2022
Ubertragen. Die genauen Einzelheiten sind in der Corona-Ausgleichsvereinbarung 2022 vom 5. Dezember
2022 geregelt.

Der Ganzjahresausgleich stellt dabei eine Kompensation flr eine in 2022 gegenutber 2019 rlcklaufige
Leistungsentwicklung dar. Hierbei werden Erldsrickgénge des Jahres 2022 unter Anrechnung
von 85 Prozent der gemaB § 21 KHG geleisteten Freihaltepauschalen und 50 Prozent des gemali
§ 21a KHG gewahrten Versorgungsaufschlags, im Vergleich zu 98 Prozent der Erldse aus dem Jahr 2019,
unter BerUcksichtigung inflationsbedingter Preissteigerungen und der Bereinigung von Sachkosten zu 85
Prozent ausgeglichen. Sofern die Erldse des Jahres 2022 die Erldse des Referenzjahres 2019 Ubersteigen
und der Ubersteigende Betrag sich vollstandig aus den 85 Prozent der erhaltenen Freihaltepauschalen
bzw. 50 Prozent des erhaltenen Versorgungsaufschlags ergibt, ist dieser Betrag zurlickzuzahlen.”

DarUber hinaus wurde die durch das sog. COVID-19-Krankenhausentlastungsgesetz vom 27. Méarz 2020
beschlossene Verkirzung der Zahlungsfrist zur Begleichung von Krankenhausrechnungen auf funf Tage
bis zum 31. Dezember 2022 verlangert. Mit der flinften Verordnung zur Anderung der Verordnung zur
Regelung weiterer MaBnahmen zur wirtschaftlichen Sicherung der Krankenhauser erfolgt eine erneute
Verldngerung des verkUrzten Zahlungsziels bis zum 31. Dezember 2023.

Die Folgen der COVID-19-Pandemie im stationaren Versorgungsgeschehen bleiben auch in 2022 klar
erkennbar. Die sich bereits seit 2017 abzeichnende rlcklaufige Leistungsentwicklung wurde durch die
Pandemie verstérkt. In 2020 und 2021 lagen die Fallzahlen mit 13 Prozent bzw. 14 Prozent im Vergleich
zu 2019 deutlich hinter dem vorpandemischen Niveau. Nach dem Krankenhaus-Report 2022 des
Wissenschaftlichen Instituts der AOK (WIdO) war auch im Januar bis Mai 2022 gegentber 2019 bei den
somatischen Fallen ein Riickgang von 18 Prozent zu verzeichnen.”

Wahrend die elektiven Falle nach der zweiten und dritten Welle der COVID-19-Pandemie sukzessive in
die stationare Versorgung zurtckkehren, ist diese Entwicklung bei den sogenannten ambulant-sensitiven
Fallen nur begrenzt erkennbar.”

Am 27. April 2022 wurde der Krankenhausplan NRW 2022 verdffentlicht. Ziele der neuen Kranken-
hausplanung sind die Senkung der stationdren Fallzahlen, ein signifikanter Bettenabbau sowie die
Zentralisierung bestimmter Leistungen. Damit soll auch der zunehmenden Ambulantisierung Rechnung
getragen werden. In Zukunft soll die Krankenhausplanung in NRW nicht mehr auf Betten, sondern auf
konkreten Fallzahlen und auf sogenannten Leistungsbereichen und Leistungsgruppen in Verbindung mit
Qualitatsvorgaben basieren. Uberkapazititen, insbesondere in den Ballungsgebieten, sollen abgebaut,
die Spezialisierung bei komplexen medizinischen Leistungen ausgebaut und zugleich die Grund- und
Notfallversorgung gesichert werden. Durch diesen neuen Planungsansatz werden viele Kliniken, bezogen
auf ihr aktuelles Leistungsspektrum, Verdnderungen des Versorgungsauftrags hinnehmen mussen. Die
Verhandlungen zwischen den Krankenhdusern und den Krankenkassen haben am 17. November 2022
begonnen. Sie sind grundsatzlich spatestens nach sechs Monaten abzuschlieBen.”

Das am 11. November 2022 im Bundesgesetzblatt vertffentlichte GKV-Finanzstabilisierungsgesetz sieht
eine weitere Anpassung des Pflegebudgets vor. Grundsatzlich werden ab 2025 im Pflegebudget nur noch
die Kosten fur qualifizierte Pflegekrafte bertcksichtigt, die in der unmittelbaren Patientenversorgung auf
bettenflhrenden Stationen eingesetzt sind. Das am 12. November 2022 in Kraft getretene Gesetz enthalt
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eine Ubergangsregelung, mit der die Pflegepersonalkosten der Jahre 2023 und 2024 fiir die von den
Vertragsparteien nach § 11 auf der Grundlage des Jahres 2018 vereinbarte Anzahl der Vollkrafte ohne
pflegerische Qualifikation mit der Bestatigung des Jahresabschlussprifers nach Absatz 3 Satz 4 als nach-
gewiesen gelten. Damit wurde die zun&chst flr den 1. Januar 2024 angektndigte Ausgliederung der ,sons-
tigen Berufe* aus dem Pflegebudget faktisch um ein Jahr auf 2025 verschoben. Das ,,sonstige Personal®
wird dann aus dem Pflegebudget heraus in die a-DRGs zurtckiberfuhrt. Zur detaillierten Bewertung der
Auswirkungen bedarf es neben einer weitergehenden Analyse der gesetzlichen Regelungen auch einer
Bericksichtigung der vom Gesetzgeber Ubernommenen Verpflichtung, das Konzept des Pflegebudgets
ab dem Jahr 2025 zu Uberprifen und zu Uberarbeiten.

Die Regierungskommission hat am 6. Dezember 2022 die dritte Stellungnahme und Empfehlung fur
eine moderne und bedarfsgerechte Krankenhausversorgung vorgelegt. Mit der Reform der Krankenhaus-
vergUtung soll das Fallpauschalensystem weiterentwickelt werden. Die Stellungnahme beinhaltet drei
Vorschlage: Es solleine VergUtung von Vorhalteleistungen eingeflhrt werden, um den wirtschaftlichen Druck
von den Krankenhausern zu nehmen. AuBerdem sollen die Krankenhauser konkreten Versorgungsstufen
zugeordnet werden, je nach Versorgungsstufe sollen unterschiedliche notwendige Fachabteilungen, in-
klusive Mindestvoraussetzungen, definiert werden. Des Weiteren sollen Leistungsgruppen definiert wer-
den. Voraussetzung flr die Zuordnung einer Leistungsgruppe ist die personelle und/oder apparative
Ausstattung.” Der Arbeits- und Zeitplan fir die Krankenhausreform sieht vor, dass Bund (BMG und
Regierungsfraktionen) und Lander auf Grundlage der Empfehlungen der Expertenkommission gemeinsam
Eckpunkte fUr eine Krankenhausreform erarbeiten. Auf dieser Grundlage soll dann ein Gesetzentwurf flr
das zustimmungspflichtige Gesetz formuliert werden. Zielsetzung ist ein Inkrafttreten des Gesetzes zum
1. Januar 2024.

Unabhéangig von dem Fortgang der Pandemiesituation durch COVID-19 ist das Jahr 2022, wie schon die
Jahre zuvor, von der Umsetzung der Reformen und Gesetzesvorhaben des Bundesgesundheitsministeriums
gepragt. Diese reichen von den Anderungen im Priifmechanismus der Krankenhausabrechnungen im
MDK-Reformgesetz Uber das Krankenhauspflegeentlastungsgesetz (KHPfIEG) bis hin zur Pflegepersonal-
untergrenzen-Verordnung (PpUGV).

Durch die zum 1. Januar 2019 in Kraft getretene PpUGV sind erstmalig Pflegepersonaluntergrenzen in
einzelnen Abteilungen eingeflihrt worden. In weiteren Schritten wurden diese insbesondere hinsichtlich
der Fachbereiche sukzessive erweitert. Ab dem 1. Januar 2022 gelten die Untergrenzen fur folgende
Fachabteilungen: Allgemeine Chirurgie, Herzchirurgie, Unfallchirurgie, Orthopadie, Innere Medizin,
Kardiologie, Geriatrie, Gynakologie und Geburtshilfe, Neurologie, Neurologische Schlaganfalleinheit,
Neurologische Fruhrehabilitation, Intensivmedizin, Padiatrische Intensivmedizin, Allgemeine Padiatrie,
Spezielle Padiatrie und Neonatologische Padiatrie. Die Untergrenzen waren aufgrund der Pandemie-
situation vorubergehend teilweise ausgesetzt. Mit dem Ende der Ausgleichszahlungen sind diese jedoch
grundsatzlich wieder vollumfanglich einzuhalten und stellen die Kliniken nicht zuletzt auch aufgrund des
durch die COVID-19-Pandemie verursachten Krankenstandes vor enorme Herausforderungen. Inwie-
weit diese pandemiebedingten Personalausfélle von den Krankenkassen als Ausnahmetatbestand nach
§ 7 PpUVG anerkannt werden, bleibt abzuwarten.*

Flankierend zu den Personaluntergrenzen ermittelt und verdffentlicht das Institut fur das Entgeltsystem im
Krankenhaus (INEK) zur Verbesserung der Pflegepersonalausstattung der Krankenhauser und Sicherung der
pflegerischen Versorgungsqualitét jahrlich einen risikoadjustierten Pflegepersonalquotienten (PpQ), der das
Verhaltnis der Anzahl der \Vollzeitkrafte in der unmittelbaren Patientenversorgung auf bettenflihrenden Stationen
zu dem Pflegeaufwand eines Krankenhauses beschreibt. Damit soll transparent werden, wie viel Pflegepersonal
eine Klinik — gemessen an inrem Pflegeaufwand — einsetzt. Ob dieses Instrument geeignet ist, eine angemessene
Personalausstattung von Krankenhdusern nachzuweisen, wird vom Deutsche Krankenhaus Gesellschaft e.V.
infrage gestellt. Bislang hatte der Quotient keine Auswirkungen fur die Kliniken. Es ist jedoch vorgesehen, dass
bei einer Unterschreitung dieses Quotienten Sanktionen in Form von Honorarktirzungen drohen.”

Mit dem Gesundheitsversorgungs-Weiterentwicklungsgesetz wurden der GKV-Spitzenverband und die
Deutsche Krankenhausgesellschaft (DKG) verpflichtet, gemeinsam die Eckpunkte fUr ein Instrument zur
Bemessung des Personalbedarfs in der Pflege zu vereinbaren und ein wissenschaftliches Institut mit der
Entwicklung zu beauftragen. Gefordert wird ein ,bedarfsgerechtes, standardisiertes, aufwandsarmes,
transparentes, digital anwendbares und zukunftsfahiges Verfahren®, das Ende 2024 vorliegen soll.
Unterdessen hat die neue Bundesregierung angekundigt, vorerst eine PPR 2.0 als Interimsldsung zur
einheitlichen Bemessung des Personalbedarfs in der unmittelbaren Patientenversorgung auf betten-
fUhrenden Stationen mit dem Krankenhauspflegeentlastungsgesetz (KHPfIEG) einzufihren. Auf dessen
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Basis soll krankenhausindividuell die Ermittlung und Planung der Soll-Personalstellen erfolgen. Ende Juni
2022 wurden ,Eckpunkte zum Gesetzesauftrag Umsetzung PPR 2.0“ durch das Bundesministerium flir
Gesundheit verdffentlicht. Die flachendeckende Einflhrung soll laut Gesetzentwurf der Bundesregierung
ab dem 1. Januar 2024 verpflichtend sein. Ab 1. Januar 2023 soll die Erprobungsphase starten. Die
Testphase erfolgt in einer reprasentativen Auswahl von Krankenhdusern in Normalstationen und in der
Padiatrie. Ab 2025 wird die Personalbemessung dann scharf gestellt und sanktioniert.”

Mit dem Krankenhauszukunftsgesetz (KHZG), das der Bundestag im Oktober 2020 beschlossen hat,
soll neben der Férderung einer verbesserten digitalen Infrastruktur und der Starkung der IT-Sicherheit
auch eine Verbesserung regionaler, IT-basierter Versorgungsstrukturen erreicht werden. Ebenso soll der
Ausbau moderner Notfallkapazitaten vorangetrieben werden. Der Bund stellt ab dem 1. Januar 2021 dafir
EUR 3 Mrd. bereit. Die Lander stocken diesen Betrag um weitere EUR 1,3 Mrd. auf. Die Beantragung
der Fordermittel beim Bundesamt flir Soziale Sicherung durch die Lander musste bis zum 31. Dezember
2021 erfolgen. Die Herausforderung besteht darin, diese hochkomplexen Projekte innerhalb des
Forderzeitraums umzusetzen und in das laufende Tagesgeschéaft zu integrieren. Insbesondere die
derzeitigen Preissteigerungen und die Verflgbarkeit einiger Produkte, auch aufgrund von Problemen in
den Lieferketten, bereiten Schwierigkeiten in der Umsetzung.

Mit Inkrafttreten des MDK-Reformgesetzes zum 1. Januar 2020 wurde die Prufung der Krankenhaus-
abrechnungen neu geregelt. Ab dem Jahr 2022 sind die Prifquote sowie die neu etablierten Strafzah-
lungen von der Abrechnungsqualitéat abhangig. Je hoher der Anteil der unbeanstandeten Rechnungen
ist, desto niedriger fallen die Prifquote und die Strafzahlungen im Folgezeitraum aus, und umgekehrt.
Flr das Jahr 2021 galt eine einheitliche Prifquote von 12,5 Prozent. Ab dem Jahr 2022 ist nach der
Ubermittlung der Abrechnung an die Krankenkasse eine Korrektur dieser Abrechnung durch das
Krankenhaus ausgeschlossen, es sei denn, dass die Korrektur zur Umsetzung eines Prufergebnisses des
Medizinischen Dienstes oder eines rechtskraftigen Urteils erforderlich ist.

Insgesamt stehen das Gesundheitswesen und insbesondere die Kliniken in Deutschland vor grof3en
Herausforderungen. Der Transformationsprozess fur die Krankenhduser aufgrund zunehmender
ambulanter Versorgung, gednderter Bedurfnisse der Patienten flr deren Versorgung sowie der sich
verschérfenden Ressourcenprobleme personeller und finanzieller Art hat 1angst begonnen. Um diesen
Prozess ordnungspolitisch und vor allem bedarfsgerecht zu organisieren, sind zwingend flankierende
MaBnahmen durch die Politik erforderlich.

WIRTSCHAFTSBERICHT

Geschaftsverlauf

Im Geschaftsjahr 2022 ist der Konzernumsatz der Sana Kliniken AG aufgrund von Portfolioeffekten um
0,4 Prozent auf EUR 3.000,1 Mio. gefallen (Vj.: EUR 3.012,3 Mio.). Portfoliobereinigt stieg der Umsatz
um EUR 125,2 Mio. oder 4,5 Prozent und betrifft mit EUR 101,4 Mio. die Erldse aus Krankenhausbetrieb.
Die Fallzahlen haben gegenutber dem Vorjahr angezogen, liegen aber noch um 4,5 Prozent unterhalb des
vorpandemischen Jahres 2019.

Bei den stationéren Fallzahlen ist portfoliobereinigt im Jahresvergleich kumuliert ein leichter Anstieg um
1,1 Prozent zu verzeichnen. Der Fallschweregrad (Case Mix Index) hat sich nur unwesentlich verandert
und liegt mit 0,96 leicht unter dem Niveau des Vorjahres. Die Landesbasisfallwerte des Jahres 2022 lagen
durchschnittlich mit 2,28 Prozent Uber dem Niveau des Jahres 2021.

Die auch in 2022 vom Bundesministerium fUr Gesundheit (BMG) gewéahrten Ausgleichszahlungen
aus der Liquiditatsreserve des Gesundheitsfonds liefen in 2022 aus. Unter Beriicksichtigung des vom
Gesetzgeber zur Abfederung von Erldsverlusten fur das Jahr 2022 gewahrten Ganzjahresausgleichs
lagen die Ausgleichszahlungen rund 4,7 Prozent unterhalb des Vorjahresniveaus.

Die ambulanten Fallzahlen haben sich im Jahresvergleich mit 10,4 Prozent positiv entwickelt. Dabei
fUhrten gezielte Erweiterungen unserer Medizinischen Versorgungszentren und Préventionszentren zu
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Fallzahlsteigerungen in Hohe von 2,6 Prozent, sodass die Umsétze im ambulanten Bereich (Ambulanz und
medizinische Leistungen auBerhalb des Krankenhauses) insgesamt um 8,6 Prozent tiber dem Niveau des
Vorjahres liegen.

Im Bereich Beschaffung und Logistik hat sich durch das Zusammenspiel von Erlészuwachsen im
Einkaufsverbund und einem Anstieg der AuBenhandelsumsatze eine jahreskumulierte Umsatzsteigerung
von EUR 10,5 Mio. ergeben.

Der Personalaufwand ist gegentber dem Vorjahr um 0,2 Prozent gestiegen. Der Ruckgang ist auf Portfolio-
effekte zurlickzuflhren.

Aufgrund von Portfolioveranderungen ist der Materialaufwand, bei einem gleichzeitigen Anstieg in den
Bestandsgesellschaften, um EUR 32,2 Mio. gesunken.

Der Anstieg in den Bestandsgesellschaften ist unter anderem Folge der im Jahresvergleich hdheren
Auslastung unserer medizinischen Einrichtungen bei gleichzeitigem Anstieg von Erzeugerpreisen
insbesondere fir den medizinischen Sachbedarf, aber auch flr Lebensmittel und Energie.

Die sonstigen betrieblichen Ertrage und sonstigen betrieblichen Aufwendungen sind einmalig
durch eine Vielzahl von Anderungen unseres Beteiligungsportfolios bestimmt. Vor dem Hintergrund
komplexer Transaktionsstrukturen im Zusammenhang mit der VerauBerung von Geschéftsanteilen
ergeben sich hier Einmaleffekte.

Das EBITDA erhoht sich im Vergleich zum Vorjahr um 6,4 Prozent auf EUR 231,6 Mio. Das erwirtschaftete
EBIT verringerte sich gegenuber dem Vorjahr um EUR 31,1 Mio. auf EUR 75,5 Mio. Die Ertragskenn-
zahlen sind zum einen durch einen auBerordentlichen, fur gemeinnitzige Zwecke zweckentsprechend zu
verwendenden Zuschuss beeinflusst. Zum anderen belasten auBerplanmaBige Abschreibungen das EBIT.

Die EBITDA-Marge ist im Jahresvergleich von 7,2 Prozent auf 7,7 Prozent angestiegen. Die EBIT-Marge lag
bei 2,5 Prozent (Vj.: 3,5 Prozent).

Der im Geschéftsjahr erwirtschaftete Operative Cashflow in Hohe von EUR 125,5 Mio. ist im Vergleich zum
Vorjahreswert von EUR 244,3 Mio. stark ricklaufig.

Urséchlich sind zum einen die weggefallenen Sondereffekte von in 2021 erfolgten Zuwendungen von
gemeinnutzigen Gesellschaften an gemeinnltzige Konzerngesellschaften. Hinzu kommen die auch in diesem
Jahr wesentlich gestiegenen Ausgleichsforderungen gegenuber den Krankenkassen. Die Forderungen aus
Ausgleichsbetragen stiegen zum 31. Dezember 2022 nochmals um EUR 112,1 Mio. an.

Der investive Cashflow enthéalt neben den Auszahlungen flir eigenfinanziertes Anlagevermégen auch die
Aus- und Einzahlungen im Zusammenhang mit den Portfolioveranderungen sowie die Erhéhung eines
strategischen Konzern-Engagements.

Im Rahmen der sechsten erfolgreichen Platzierung eines Schuldscheindarlehens kam es zum Ende des
Geschéftsjahres zur Valutierung von EUR 308,5 Mio., die zusammen mit planmaBigen Tilgungen aus friheren
Finanzierungsrunden im April und Dezember in Hohe von insgesamt EUR 141,0 Mio. die Darstellung der
Finanzierungstatigkeit dominieren. Der Cashflow aus der Finanzierungstatigkeit enthalt weiter die Zahlungen
aus den nach IFRS 16 bilanzierten Leasingvertragen auf Vorjahresniveau sowie die an die Anteilseigner der
Sana Kliniken AG ausgeschttete Dividende.

Gemessen an unseren finanziellen Leistungsindikatoren konnten wir im vergangenen Geschaftsjahr trotz
Pandemie unsere definierten strategischen Ziele erreichen:
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Compound Annual Growth Rate (CAGR)

Die Compound Annual Growth Rate (CAGR) des Konzernumsatzes stellt unseren internen MaBstab zur
Messung und Steuerung des langerfristigen Wachstums dar. Mit der Entwicklung des Jahres 2022 haben
wir unsere Wachstumsziele erfullt.

2022 2021 2020 2019 2018
Umsatz in EUR Mio. 3.000,1 3.012,3 2.927,2 2.841,2 2.703,3
CAGR in Prozent 11,5 121 12,5 13,1 13,5

Neben einem realisierten organischen Wachstum von 4,5 Prozent im Kerngeschéft haben wir mit unserem
Ansinnen eines qualitativen Wachstums innerhalb unserer Versorgungscluster und der Erweiterung im
Bereich der Sekundar- und Tertidrprozesse zwei wichtige Ziele erreicht und damit unser Wachstumsziel von
acht bis zehn Prozent Ubertroffen.

Behandelte Patienten
Die Fallzahlen im stationaren Bereich sind seit 2017 bundesweit rlicklaufig.”” Wesentlicher Treiber dieser
Stagnation ist der Trend zur Ambulantisierung.®

2022 2021 2020 2019 2018

Anzahl der
behandelten Patienten 2.112.000 1.971.000 1.832.000 2.212.000 2.157.000

Die Anzahl der behandelten Patienten ist im Jahr 2022 mit insgesamt 2.112.100 Patienten gegenUber
dem Vorjahr (1.971.000), insbesondere aufgrund steigender Fallzahlen im ambulanten Bereich, weiter
gestiegen. Aufgrund von Portfolioeffekten lagen die im Geschéaftsjahr stationar behandelten Patienten
mit 3,9 Prozent unter dem Vorjahresniveau. Bereinigt um Portfolioeffekte, stieg die Anzahl der stationér
behandelten Patienten gegentiber dem Vorjahr um 1,1 Prozent. Im Geschaftsjahr liegt die Fallschwere der
stationér behandelten Patienten unwesentlich unter dem Vorjahreswert.

Entwicklung des EBITDA
Eine unserer wesentlichen finanziellen SteuerungsgréBen und zugleich Ausdruck fUr die operative Ertrags-
kraft des Unternehmens ist das operative Ergebnis vor Zinsen, Steuern und Abschreibungen (EBITDA).

2022 2021 2020 2019 2018
EBITDA in EUR Mio. 231,6 217,7 214,5 240,4 240,9
EBITDA-Marge in Prozent 7,7 7,2 7,3 8,5 8,9

Das EBITDA ist bei einer gleichzeitig angestiegenen EBITDA-Marge im Geschéaftsjahr 2022 um
6,4 Prozent gestiegen.

Die Hilfsleistungen aus den gesetzlichen UnterstlitzungsmaBnahmen konnten die Ergebnisbelastung
der pandemiebedingten Leistungsrickgénge bei gleichzeitig inflationsbedingten Steigerungen des
Materialaufwands nicht vollstandig kompensieren. Dem gegenuber steht eine gestiegene Nachfrage
nach krankenhausspezifischen Dienstleistungen und Leistungen aus dem Bereich des Einkaufs sowie
ein in 2021 gewahrter auBerordentlicher und in 2022 fir gemeinnltzige Zwecke zweckentsprechend
verwendeter Zuschuss.

Entwicklung des Operativen Cashflows

2022 2021 2020 2019 2018
Operativer Cashflow  in EUR Mio. 125,5 244.3 259,0 153,8 153,9
Operativer Cashflow /
Umsatz in Prozent 4.2 8,1 8,8 54 57

Der Operative Cashflow des abgelaufenen Geschaftsjahres ist gegenlber dem Vorjahr um
EUR 118,8 Mio. auf EUR 125,5 Mio. gesunken. Urs&chlich sind zum einen die weggefallenen
Sondereffekte der in 2021 erfolgten Zuwendungen von gemeinnUtzigen Gesellschaften an gemeinniitzige
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Konzerngesellschaften. Belastend wirken zum anderen, trotz einiger guter Budget- und Pflegebudget-
Abschllsse, die weiter steigenden Ausgleichsforderungen, die erst nach Abschluss der Budget- und
Pflegebudget-Verhandlungen zur Abfinanzierung kommen werden.

WIRTSCHAFTSBERICHT

Konzern-Gewinn- und Verlustrechnung -
wesentliche Eckdaten

Umfangreiche Portfolioveranderungen priagen das Geschéftsjahr

Im abgelaufenen Geschaftsjahr wirken sich Konsolidierungseffekte aus der Erstkonsolidierung der Sana
Kliniken Niederlausitz gGmbH und der OTS Schadock GmbH Orthopadie — Technische Hilfen und
Rehabilitation sowie der Entkonsolidierung der Sana-Kliniken Bad Wildbad GmbH auf die Vermogens-,
Finanz- und Ertragslage aus. Dartber hinaus erschweren die ganzjahrigen Auswirkungen der Veranderung
des Konsolidierungskreises des Vorjahres die Vergleichbarkeit.

Sofern in der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage Konsolidierungskreis- oder Portfolioveranderungen
angesprochen werden, sind die Auswirkungen aus den genannten Portfolioeffekten gemeint und die
Konzernzahlen um diese bereinigt worden. Dies soll, wo wesentlich, der besseren Vergleichbarkeit
dienen. Aus diesen VerauBerungen ergeben sich in der Gewinn- und Verlustrechnung innerhalb der
sonstigen betrieblichen Aufwendungen Abgangsverluste, jedoch im direkten Jahresvergleich keine
dartber hinausgehenden erfolgswirksamen Portfolioeffekte.

Umsatz- und Leistungsentwicklung
Der Konzernumsatz lag im Geschéftsjahr 2022 aufgrund von Portfolioeffekten mit EUR 3.000,1 Mio.

fast auf Vorjahresniveau. Portfoliobereinigt stieg der Umsatz um EUR 125,2 Mio. oder 4,5 Prozent. Der
Umesatz setzt sich wie folgt zusammen:

Veranderung

in EUR Mio. 2022 2021 absolut  in Prozent
Erldse aus Krankenhausbetrieb 2.613,7 2.647,0 -33,3 -1,3
Altenheim- und Pflegeleistungen 10,3 25,3 -15,0 -59,3
Beschaffung und Logistik 135,4 124,9 10,5 8,4
Medizinische Leistungen auBerhalb

des Krankenhauses 72,9 67,1 5,8 8,6
Sonstige 167,8 148,0 19,8 13,4
Konzernumsatz 3.000,1 3.012,3 -12,2 -0,4

Neben den Portfoliceffekten beeinflusst die COVID-19-Pandemie auch in 2022 die Entwicklung
des Konzernumsatzes.

Bereinigt um Portfolioeffekte erhodhten sich die Erldse aus Krankenhausbetrieb um EUR 101,4 Mio. oder
4,2 Prozent.

Aufgrund von Portfolioeffekten lagen die im Geschéaftsjahr stationéar behandelten Patienten mit 3,9 Pro-
zent unter dem Vorjahresniveau. Bereinigt um Portfolioeffekte stieg die Anzahl der stationdr behandelten
Patienten gegenuber dem Vorjahr um 1,1 Prozent.

Der Fallschweregrad (Case Mix Index) hat sich nur unwesentlich verandert und liegt mit 0,96 leicht unter
dem Niveau des Vorjahres. Die Landesbasisfallwerte des Jahres 2022 lagen durchschnittlich mit 2,28
Prozent tber dem Niveau des Jahres 2021.
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Das Bundesministerium flir Gesundheit (BMG) hat verschiedene MaBnahmen zur Sicherung der
Krankenhauser ergriffen, die die wirtschaftlichen Folgen der COVID-19-Pandemie abgemildert haben.
Dabei wurden die bereits in 2020 getroffenen Regelungen unter modifizierten Voraussetzungen
bereits verlangert und im Jahr 2022 beendet. Der von 1. November 2021 bis 30. Juni 2022 gewahrte
Versorgungszuschlag, die zum 18. Aprilausgelaufenen Freihaltepauschalen sowie der Ganzjahresausgleich
stellen die wesentlichen MaBnahmen dar. In 2022 lagen die COVID-19-bedingten Ausgleichszahlungen
um EUR 8,9 Mio. unter den vergleichbaren Erldsen des Jahres 2021.

Die ambulanten Fallzahlen haben sich im Jahresvergleich mit 10,4 Prozent positiv entwickelt. Dabei
fUhrten gezielte Erweiterungen unserer Medizinischen Versorgungszentren und Praventionszentren zu
Fallzahlsteigerungen in Hohe von 2,6 Prozent, sodass die Umsétze im ambulanten Bereich (Ambulanz
und medizinische Leistungen auBerhalb des Krankenhauses) insgesamt Uber dem Niveau des Vorjahres
liegen. Der im Vergleich zur Leistungsentwicklung unterproportionale Erldsanstieg ist auf einen
Uberproportionalen Anstieg von leichteren Behandlungsfallen zurtckzufuhren.

Die Erldse aus Altenheim- und Pflegeleistungen sind im Wesentlichen aufgrund des Verkaufs der Sana
Seniorenzentren Duisburg GmbH zum 30. Juni 2021 rlcklaufig.

Im Bereich Beschaffung und Logistik hat sich durch das Zusammenspiel von Erldszuwéchsen im
Einkaufsverbund und einem Anstieg der AuBenhandelsumsétze eine jahreskumulierte Umsatzsteigerung
von EUR 10,5 Mio. ergeben.

Die sonstigen Erl6se umfassen Umsatze in Hohe von EUR 81,5 Mio. (Vj.: EUR 76,5 Mio.), die Krankenhauser
aus Hilfs- und Nebenbetrieben wie Apotheken und Cafeterien oder durch die notarztliche Versorgung
erzielen. DarUber hinaus werden hier die Umsatzerldse unserer Sanitatshduser ausgewiesen. Im Bereich
der Heil- und Hilfsmittel ergibt sich aufgrund der Akquisitionen ein portfoliobedingter Erlésanstieg. Die hier
ausgewiesenen Erlése fur Dienstleistungen, die unsere konzerneigenen Dienstleistungsgesellschaften fur
externe Kunden erbringen, lagen tber dem Niveau des Vorjahres.

Sonstige betriebliche Ertrage

Zu den regelmaBig entstehenden sonstigen betrieblichen Ertragen zahlen die Ertrage aus Vermietung und
Verpachtung in Hohe von EUR 14,6 Mio. (Vj.: EUR 14,6 Mio.), die aktivierten Eigenleistungen in Hohe von
EUR 3,1 Mio. (Vj.: EUR 3,8 Mio.) sowie Zuwendungen und Zuschusse der 6ffentlichen Hand, die nicht
saldiert im Fordermittelergebnis ausgewiesen werden, in Hohe von EUR 3,4 Mio. (Vj.: EUR 2,9 Mio.).

Die sonstigen betrieblichen Ertrage sind im Geschaftsjahr um EUR 11,5 Mio. auf EUR 177,0 Mio.
angestiegen. Zum einen sind im Vorjahr die Gewinne aus der VerauBerung von Beteiligungen in Hohe
von EUR 19,5 Mio. enthalten. Zum anderen erhielten zwei gemeinnutzige Kliniken 2021 einmalige, der
Hohe nach auBerordentliche fir gemeinnitzige Zwecke zu verwendende Zuwendungen. Der in 2022
gemeinnUtzigkeitsrechtlich zweckentsprechend verwendete und ertragswirksam vereinnahmte Teil in
Hohe von EUR 75,4 Mio. ist unter den VergUtungen, Erstattungen und sonstigen Ertrdgen ausgewiesen.

Personalaufwand
Verdnderung
2022 2021 absolut  in Prozent
Personalaufwand in EUR Mio. 1.900,9 1.896,4 4.5 0,2
Personalaufwandsquote in Prozent 63,4 63,0

Der Personalaufwand belief sich im Jahr 2022 auf EUR 1.900,9 Mio. (Vj.: EUR 1.896,4 Mio.) oder
63,4 Prozent des Umsatzes (Vj.: 63,0 Prozent). Gegentber dem Vorjahr ergibt sich portfoliobedingt
eine Steigerung um lediglich 0,2 Prozent. Dabei ist der Personalbestand im Wesentlichen bedingt durch
Portfolioeffekte von 24.590 Vollkraften im Vorjahr auf 23.803 Vollkrafte gesunken.
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Materialaufwand

Der Materialaufwand sinkt gegentber dem Vorjahr um 0,1 Prozent oder EUR 0,8 Mio.:

Verdnderung
2022 2021 absolut  in Prozent
Materialaufwand in EUR Mio. 735,2 736,0 -0,8 -0,1
davon Aufwendungen aus RHB 526,8 532,2 -5,4 -1,0
davon bezogene Leistungen 208,4 203,8 4.6 2,3

Materialaufwandsquote in Prozent 24,5 24,4

Der medizinische Sachbedarf als Kostentreiber

Die Materialaufwandsquote befindet sich im Berichtsjahr auf dem Niveau des Vorjahres. Bereinigt man
die Umsatzerldse um COVID-19-Sonderentgelte und den Corona-Ganzjahresausgleich, ergibt sich eine
gegentber dem Vorjahr niedrigere Materialaufwandsquote in Hohe von 26,2 Prozent (Vj.: 26,4 Prozent).

Der Materialaufwand ist aufgrund der Portfolioverdnderungen um EUR 32,2 Mio. gesunken. Dem
gegenuber steht ein Anstieg des Materialaufwands von EUR 31,4 Mio. in den Bestandsgesellschaften. Die-
se signifikante Erhdhung ist unter anderem Folge der im Jahresvergleich immer noch héheren Auslastung
unserer medizinischen Einrichtungen bei gleichzeitigem Anstieg von Erzeugerpreisen insbesondere fur
den medizinischen Sachbedarf, aber auch fur Lebensmittel und Energie. Bei den bezogenen Leistungen
sind vor allem die Aufwendungen fur das nicht direkt in Konzerngesellschaften angestellte Personal, im
Wesentlichen aufgrund pandemiebedingter Ausfalle in der Belegschaft, angestiegen.

Sonstiger betrieblicher Aufwand
Die sonstigen betrieblichen Aufwendungen verringerten sich gegentber dem Vorjahr um EUR 30,1 Mio.

oder 9,1 Prozent. Der RUckgang betrifft im Wesentlichen die hier ausgewiesenen Aufwendungen aus der
Entkonsolidierung sowie den Aufwand aus dem Abgang assoziierter Unternehmen.

Abschreibungen
Veranderung

in EUR Mio. 2022 2021 absolut  in Prozent
Abschreibungen auf immaterielle
Vermdgenswerte 25,1 9,3 15,8 > 100
Abschreibungen auf Sachanlagen 131,1 101,8 29,3 28,8

156,2 111,1 45,1 40,6
davon auBerplanmaBige Abschreibungen 46,5 0,1 46,4 > 100

Abschreibungen beinhalten Sondereffekte durch auBerplanméBige Abschreibungen

Die Abschreibungen steigen im Berichtszeitraum mit EUR 45,1 Mio. an und sind mit EUR 46,5 Mio.
auf auBerplanmaBige Abschreibungen zurlckzuflhren. Aus den unterjghrigen Portfolioveranderungen
ergibt sich in Summe eine Reduzierung der planmaBigen Abschreibungen in Hohe von EUR 1,3 Mio.
Die Abschreibungsquote liegt infolgedessen mit 5,2 Prozent (Vj.: 3,7 Prozent) Uber dem Vorjahresniveau.

Im Rahmen der nach IFRS 3 durchgeflhrten Kaufpreisallokation werden die vorhandenen Sonderposten
aus Fordermitteln nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz mangels Schuldcharakter nicht passiviert.
Dies fuhrt in der Konsequenz zur Aufdeckung stiller Reserven und héherem Abschreibungsaufwand, der
sich ergebnismindernd in der Konzern-Gewinn- und Verlustrechnung niederschlagt. Dieser Effekt belief
sich im Berichtsjahr auf EUR 12,7 Mio. nach EUR 12,0 Mio. im Vorjahr.
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Finanzergebnis
Veranderung
in EUR Mio. 2022 2021 absolut  in Prozent
Zinsertrag 3,2 1,9 1,3 68,4
Zinsaufwand 13,0 12,6 0,4 3,2
Beteiligungsergebnis -2,8 0,2 -3,0 > 100
-12,6 -10,5 -2,1 20,0

In Zeiten eines niedrigen Zinsumfelds, mit dem Ziel der Begrenzung von GuthabengebUlhren, legt Sana
im Rahmen einer konservativen Anlagestrategie temporar nicht bendtigte Guthaben in mittelfristigen
Termingeldern sowie in Wertpapieren an. Im abgelaufenen Geschaftsjahr konnten so Zinsertrage in Hohe
von EUR 1,4 Mio. (Vj.: EUR 0,9 Mio.) erzielt werden. Ein weiterer Zinsertrag resultiert aus der Abzinsung

in Hohe von EUR 1,8 Mio.

Der Zinsaufwand fur die kurz- und langfristigen Finanzschulden in Form von Schuldschein- und
Gesellschafterdarlehen ist im Berichtszeitraum um EUR 0,2 Mio. auf nun EUR 6,7 Mio. (Vj.: EUR 6,5

Mio.) gestiegen.

Steuern
Veranderung
in EUR Mio. 2022 2021 absolut  in Prozent
Laufende Steuern 18,6 34,0 -15,4 -45,3
Latente Steuern 0,9 -5,0 59 >100
19,5 29,0 -9,5 -32,8

Die Steuerquote ist im Geschaftsjahr auf 30,9 Prozent (Vj.: 30,1 Prozent) gestiegen, wobei die
laufenden Steuern insbesondere aufgrund der niedrigeren Gewerbesteuern um EUR 6,4 Mio. und der
Kdrperschaftssteuer um EUR 7,0 Mio. gesunken sind.

Margenentwicklung

Das EBITDA erhéht sich im Vergleich zum Vorjahr um 6,4 Prozent auf EUR 231,6 Mio. Das erwirtschaftete
EBIT verringerte sich gegenuber dem Vorjahr um EUR 31,1 Mio. auf EUR 75,5 Mio. Die Ertragskennzahlen
sind zum einen durch einen auBerordentlichen, flr gemeinnitzige Zwecke zweckentsprechend zu
verwendenden Zuschuss beeinflusst. Zum anderen belasten auBerplanmaBige Abschreibungen das EBIT.

Die EBITDA-Marge ist im Jahresvergleich von 7,2 Prozent auf 7,7 Prozent angestiegen. Die EBIT-Marge
lag bei 2,5 Prozent (Vorjahr: 3,5 Prozent).
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Finanzlage

Die Finanzlage erlautert die Entwicklung der Finanzmittel, die aus den Zahlungsmitteln und Zahlungs-
mittelaquivalenten in Héhe von EUR 122,1 Mio., den im Rahmen der Liquiditatssteuerung eingesetzten
Wertpapieren und Termingeldern in Hohe von EUR 176,6 Mio., welche in der Bilanz als andere finanzielle
Vermdgenswerte ausgewiesen sind, und einer kurzfristig in Anspruch genommenen Kreditlinie in Hohe
von EUR 0,7 Mio. bestehen. Diese Finanzmittel haben um EUR 20,2 Mio. zugenommen und betragen
zum Bilanzstichtag EUR 298,0 Mio. nach EUR 277,8 Mio. vor einem Jahr.

in EUR Mio. 2022 2021
Operativer Cashflow 125,5 244.3
Gezahlte Ertragssteuern -36,2 -34,7
Netto-Cashflows aus betrieblicher Tatigkeit 89,3 209,6
Erwerb von Anlagevermodgen -74,2 -97 1
Auszahlungen fUr Unternehmenszusammenschlisse abzugl.
der erworbenen Zahlungsmittel -11,0 -4,3
Sonstige Cashflows aus Investitionstéatigkeit -81,8 15,7
Netto-Cashflows aus langfristigen Vermogenswerten -167,0 -85,7
Zahlungseingange aus der Aufnahme von Darlehen 316,1 0,0
Tilgung von Darlehen -163,3 -13,1
Gezahlte Zinsen -13,2 -13,8
Gezahlte Dividenden -29,6 -16,2
Sonstige Cashflows aus Finanzierungstatigkeit -22,1 -25,3
Netto-Cashflows aus Finanzierungstétigkeit 97,9 -68,4
Nettozunahme der Finanzmittel 20,2 55,5
Finanzmittel zum 1. Januar 277,8 222,3
Finanzmittel zum Stichtag 298,0 277,8

Operativer Cashflow riicklaufig

Der im Geschaftsjahr erwirtschaftete Operative Cashflow in Hohe von EUR 1255 Mio. ist im
Vergleich zum Vorjahreswert von EUR 244,3 Mio. stark rucklaufig. Urséachlich sind zum einen die
weggefallenen Sondereffekte der in 2021 erfolgten Zuwendungen von gemeinnUtzigen Gesellschaf-
ten an gemeinnutzige Konzerngesellschaften in Hohe von EUR 115,9 Mio. Hinzu kommen die auch
in diesem Jahr wesentlich gestiegenen Ausgleichsforderungen gegen die Krankenkassen. Auch wenn
wir in einigen Krankenhausern zeitnahe Abschllsse der Budget- und Pflegebudget-Vereinbarungen
erreichen konnten und Ausgleichszahlungen in Héhe von EUR 30,7 Mio. zur Auszahlung kamen, dauert
bei den Krankenkassen vielfach die Zurtickhaltung in Bezug auf den Abschluss von Budget- und beson-
ders Pflegebudget-Vereinbarungen an. Hierdurch steigen die Forderungen aus Ausgleichsbetragen zum
31. Dezember 2022 nochmals um EUR 112,1 Mio. an.

Die Auszahlungen fur Ertragssteuern sind von EUR 34,7 Mio. auf EUR 36,2 Mio. angestiegen, sodass
der Netto-Cashflow aus betrieblicher Tatigkeit EUR 89,3 Mio. betragt nach EUR 209,6 Mio. im Vorjahr.

Umfassende Investitionen in assoziierte Unternehmen

Die Auszahlungen fur den Erwerb von eigenfinanziertem Anlagevermdgen gehen um 24 Prozent auf
EUR 74,2 Mio. (Vj.: EUR 97,1 Mio.) zurlick. Die Auszahlungen fur Unternehmenszusammenschlisse
abzugl. der erworbenen Zahlungsmittel betreffen mit EUR 5,7 Mio. (Vj.: EUR 2,3 Mio.) die im Geschafts-
jahr vollzogenen Unternehmenserwerbe und mit EUR 5,3 Mio. (Vj.: EUR 2,0 Mio.) nachlaufende Zah-
lungen aus Unternehmenszusammenschltssen fruherer Jahre. Die Auszahlungen fur Beteiligungen, die
nach der Equity-Methode bilanziert werden, belaufen sich auf EUR 56,5 Mio. (Vj.: EUR 30,5 Mio.) und
betreffen im Geschéftsjahr eine Kapitalerhdhung einer bereits gehaltenen sowie den Erwerb von 49 Pro-
zent einer neuen Beteiligung. Ebenfalls unter den Sonstigen Cashflows aus Investitionstatigkeit wird der
Saldo aus den erhaltenen Zuwendungen der dffentlichen Hand zur Finanzierung von geférdertem Anlage-
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vermogen sowie die Auszahlung fur den Erwerb von gefordertem Anlagevermégen von EUR 14,1 Mio.
(Vj.: EUR 5,3 Mio.) ausgewiesen.

Im Rahmen der sechsten erfolgreichen Platzierung eines Schuldscheindarlehens kam es zum Ende
des Geschéftsjahres zur Valutierung von EUR 308,5 Mio. (von insgesamt EUR 409,5 Mio.; weitere
Darlehenstranchen wurden Anfang 2023 ausgezahlt), die zusammen mit planm&aBigen Tilgungen
aus friheren Finanzierungsrunden im April und Dezember in Hohe von insgesamt EUR 141,0 Mio.
die Darstellung der Finanzierungstatigkeit dominieren. Mit Laufzeiten von bis zu zehn Jahren ist die
Finanzierung solide und ausgewogen strukturiert.

Hinzu kommen die Neuaufnahme einer geférderten Finanzierung Uber die KW IPEX-Bank fUr ein
Personalwohnheim am Standort Biberach in Héhe von EUR 7,6 Mio. sowie laufende planmaBige
Ratentilgungen in Hohe von EUR 13,3 Mio. (Vj.: EUR 13,1 Mio.).

Im Juni erfolgte die Auszahlung der Dividenden an die Sana Aktionare und die Minderheitsgesellschafter
in den Konzernunternehmen von EUR 29,6 Mio. nach EUR 16,2 Mio. im Vorjahr. In den Sonstigen
Cashflows aus Finanzierungstéatigkeit sind die Tilgungszahlungen aus der Leasingbilanzierung in Hohe
von EUR 22,1 Mio. (Vj.: EUR 22,7 Mio.) enthalten.

Verschuldung

Nettoverschuldung bleibt stabil unter dem Grenzwert

Der Anstieg der zinstragenden Nettoverschuldung um 61 Prozent von EUR 274,1 Mio. auf EUR 440,6
Mio. reflektiert die in der Finanzlage beschriebenen Geldflisse. Mit einem um EUR 13,9 Mio. héheren
EBITDA steigt der Quotient flr die Verschuldungsrelation ,Zinstragende Nettoverschuldung / EBITDA®,
der als Covenant gegenUber einigen Fremdkapitalgebern den Grenzwert von 3,50:1 nicht Uberschreiten
darf, von 1,26 vor einem Jahr auf nunmehr 1,90 an. Mit diesem aktuellen Wert bleiben wir stabil unter
dem Grenzwert.

Free-Cashflow-Kennzahl steigt weiter an
Die definierten Cashflow-Kennzahlen ,Funds from Operations” (FFO) und ,Free Cashflow" (FCF) werden
ebenfalls stark von der guten Finanzlage beeinflusst:

Definierte
in Prozent 2022 2021 Zielbandbreite
FFO / Total Debt 44.6 60,0 10-25
FCF / Total Debt 15,2 11,9 3-20

Die hier definierten ,Funds from Operations” (FFO) sind aus dem operativen Ergebnis abgeleitet und
steigen im Geschaftsjahr an, konnen aber den belastenden Effekt aus einem analog zur Verschuldung
angestiegenen ,Total Debt“ nicht vollstandig kompensieren. Der Quotient sinkt auf 44,6 nach 60,0 vor
einem Jahr, liegt aber stabil oberhalb unserer definierten Zielbandbreite.

Bei der Messzahl ,Free Cashflow* schlagen sich die besseren FFO und die im Vergleich zum Vorjahr
gesunkenen Investitionen positiv nieder und kénnen den Anstieg der Ausschiittung an die Gesellschafter
Uberkompensieren, sodass der Quotient ,FCF / Total Debt” mit 15,2 nach 11,9 weiterhin solide in der
Zielbandbreite liegt. Mit seiner langfristig ausgelegten und soliden Finanzierungsstruktur ist der Konzern
weiterhin gut aufgestellt.
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Vermogenslage

Bilanzstruktur
31. Dez 2022 31. Dez 2021
in EUR in in EUR in
Mio. Prozent Mio. Prozent
Aktiva
Langfristige Vermdgenswerte 1.751,7 60,6 1.685,0 64,9
Kurzfristige Vermdgenswerte 1.137,3 39,4 909,6 35,1
2.889,0 100,0 2.594,6 100,0
Passiva
Eigenkapital 1.178,8 40,8 1.139,1 43,9
Gesellschafterdarlehen 33,8 1,2 51,4 2,0
Langfristige Schulden 835,7 28,9 522,6 20,1
Kurzfristige Schulden 840,7 29,1 881,5 34,0
2.889,0 100,0 2.594,6 100,0

Bilanzverlangerung gegentiber dem Vorjahr

Die Konzern-Bilanzsumme ist im abgelaufenen Geschaftsjahr um 11,3 Prozent oder EUR 294,4 Mio. auf
EUR 2.889,0 Mio. angestiegen. Die Auswirkung der Entkonsolidierungen an den Standorten Bad Wild-
bad und Stuttgart werden durch die Erstkonsolidierungen, im Wesentlichen die der Sana Kliniken Nieder-
lausitz gGmbH, um EUR 77,9 Mio. Uberkompensiert. Die Ubrigen Veranderungen resultieren aus der die
Bilanz verlangernden Auswirkung der erfolgreichen Platzierung des nachhaltigen Schuldscheindarlehens.
Daraus steigen die langfristigen Bankverbindlichkeiten um EUR 308,5 Mio. an. Gleichzeitig reduzieren
sich die kurzfristigen Bankverbindlichkeiten, was auf Tilgungen aus friheren Finanzierungsrunden im April
und Dezember in Hohe von insgesamt EUR 141,0 Mio. zurlickgeht.

Weiterer Anstieg von Ausgleichsforderungen

Bei den langfristigen Vermdgenswerten heben sich die Ausweitungen von strategischen Konzern-
Engagements und die auBerplanméaBige Abschreibung im Anlagevermdgen sowie die laufenden
Investitionen und Abschreibungen weitestgehend auf. In den kurzfristigen Vermdgenswerten sind die
Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht auf vergleichbarer Basis nochmals stark um
EUR 96,0 Mio. angestiegen, da vielfach noch Budget- und Pflegebudget-Vereinbarungen ausstehen.
AuBerdem nahmen die Forderungen aus zugesagten, aber noch nicht geflossenen Einzelférdermitteln
und aus dem Programm des Krankenhauszukunftsgesetzes KHZG um insgesamt EUR 80,7 Mio. zu.

Erfolgreiche Platzierung des Schuldscheindarlehens

Im Dezember erfolgte die Valutierung von EUR 308,5 Mio. von insgesamt EUR 409,5 eines erneut
platzierten Schuldscheindarlehens. Dieses erste nachhaltige Schuldscheindarlehen der Gesundheits-
branche pragt auch das Bilanzbild im vorliegenden Konzernabschluss. Die Gesellschafterdarlehen und die
kurzfristigen Finanzschulden reduzieren sich durch planmaBige Tilgungen friiherer Finanzierungsrunden.

Bei den kurzfristigen Schulden ist aber auch die Erhdhung der noch nicht ausgegebenen Foérdermittel in
Hohe von EUR 91,5 Mio. zu verzeichnen wie auch die Reduzierung der Ubrigen kurzfristigen Schulden um
EUR 75,4 Mio., die in zwei gemeinnutzigen Konzerngesellschaften zum Ende des letzten Geschéftsjahres
bestanden und erst im Geschaftsjahr zweckentsprechend verwendet wurden.
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Net Gearing und RoCE notieren schwécher

Das Verhéltnis von zinstragender Nettoverschuldung zu Eigenkapital (Net Gearing) ist im Geschaftsjahr
aufgrund der nur wenig angestiegenen Finanzmittel von 24,1 Prozent auf 37,4 Prozent angestiegen. Eine
ahnliche Entwicklung ist auch beim Return on Capital Employed (RoCE) zu beobachten, der im dritten
Pandemiejahr auf ein niedrigeres Niveau von 4,5 Prozent nach 5,4 Prozent im Vorjahr absinkt.

Investitionen

Im abgelaufenen Geschéftsjahr wurden EUR 148,3 Mio. fur geforderte und eigenfinanzierte Investitionen
ausgegeben. Im Vorjahr betrug dieser Wert EUR 167,0 Mio. Der Anteil der durch Férdermittel finanzierten
Anlageguter stieg von 41,9 Prozent auf 50,0 Prozent.

Die Weiterentwicklung und zielgerichtete Modernisierung der Gesellschaften im Kerngeschéft stationare
Gesundheitsversorgung, und hier insbesondere im Bereich der Maximal- und Schwerpunktversorger, stellt
im abgelaufenen Geschéaftsjahr 2022 den bedeutendsten Investitionsbereich dar. Schwerpunktbereiche
waren die Weiterentwicklung und Optimierung der baulichen Infrastruktur sowie die Erneuerung der
modernen, patientenorientierten Medizintechnikstrukturen im stationéren und ambulanten Geschéaftsfeld.

WIRTSCHAFTSBERICHT

Gesamtaussage des Vorstands zur
wirtschaftlichen Lage

Der Ukraine-Krieg und die Nachwehen der Coronapandemie bestimmen noch immer das politische und
wirtschaftliche Weltgeschehen. Zusétzlich erleben wir aktuell die Auswirkungen der Inflation. Diese treffen
die Gesundheitsbranche und Krankenhaustrager neben Energiepreissteigerungen auch mit erhéhten
Preisen fUr Medizinprodukte und Arzneimittel.

Das Geschéaftsjahr 2022 ist maBgeblich von den im vorherigen Absatz genannten Nachwehen der
COVID-19-Pandemie sowie den Auswirkungen des Ukraine-Kriegs und der Inflation gepragt.

Auf der Leistungsseite ist portfoliobedingt — wie im Vorjahresabschluss prognostiziert — in 2022 ein
leichter RlUckgang der stationédren Patientenzahl zu verzeichnen. Portfoliobereinigt haben wir in 2022
einen Fallzahlzuwachs von 1,1 Prozent realisiert. Im Jahresverlauf stiegen die Leistungen insbesondere
bei den Schwerpunktversorgern weiter an, wobei das vorpandemische Niveau nicht erreicht wurde.

Die vom Bundesministerium flir Gesundheit (BMG) im Jahr 2022 geltenden MaBnahmen zur
wirtschaftlichen Sicherung der Krankenhauser konnten die Erl6sriickgange im stationaren Bereich zwar
begrenzen, jedoch nicht vollstandig kompensieren. Zusétzlich belasten Energiepreissteigerungen, aber
auch erhohte Preise fur Medizinprodukte, Arzneimittel und Lebensmittel das Geschéaftsjahr 2022, da
Krankenhauser im Gegensatz zu anderen Branchen die Kostenanstiege im jetzigen VergUtungssys-
tem nicht weitergeben kdnnen. Auch die nach dem im Dezember 2022 beschlossenen ,Gesetz zur
Einfiihrung von Preisbremsen fir leitungsgebundenes Erdgas und Warme und zur Anderung weiterer Vor-
schriften® gewahrten Ausgleichszahlungen, wonach Krankenh&user krankenhausindividuelle Ausgleichs-
zahlungen zum pauschalen Ausgleich von mittelbar durch den Anstieg der Energiepreise verursachten
Kostensteigerungen sowie krankenhausindividuelle Erstattungsbetrdge zum Ausgleich gestiegener
Kosten flr den Bezug von Erdgas, Fernwarme und Strom erhalten, wird diese Kostensteigerungen nicht
vollstandig kompensieren.

Insbesondere die Leistungsentwicklung des Einkaufsverbundes, aber auch die gestiegene Nachfrage
nach krankenhausspezifischen Dienstleistungen trugen in 2022 zur Ergebnisverbesserung bei. In Summe
konnte das im Vorjahr prognostizierte leichte Wachstum erreicht werden.

Darliber hinaus sind die Ertragskennzahlen in 2022 einmalig durch eine Vielzahl von Anderungen unseres
Beteiligungsportfolios bestimmt.
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Zusammenfassend ist Sana gut durch das dritte Pandemiejahr gekommen, auch wenn die Margen-
entwicklung leicht unter den prognostizierten Erwartungen lag. Trotz der Ergebnisbelastung durch die
Neuordnung des Beteiligungsprofils konnte das erwirtschaftete EBITDA insbesondere durch die gestie-
gene Nachfrage nach den krankenhausspezifischen Dienstleistungen wie auch den Services im Bereich
des Einkaufs leicht gesteigert werden. Darlber hinaus tragt ein auBerordentlicher, fir gemeinnittzige
Zwecke zweckentsprechend verwendeter Zuschuss zur positiven Entwicklung bei. Die EBITDA-Marge
liegt mit 7,7 Prozent leicht Uber dem Vorjahresniveau. Die niedrigere EBIT-Marge liegt mit 2,5 Prozent
unter dem Niveau des Vorjahres und ist auf auBerplanmaBige Abschreibungen zurlickzufUhren. Aufgrund
dieses Sondereffekts konnte die Vorjahresprognose eines leicht verbesserten Jahresergebnisses nicht
erfullt werden.

Der im Geschéftsjahr erwirtschaftete Operative Cashflow ist im Vergleich zum prognostizierten
Wert leicht ricklaufig. Fehlende Budgetverhandlungen und der damit einhergehende Anstieg der
Ausgleichsforderungen belasten den Operativen Cashflow.

Auch wenn wir in einigen Krankenhdusern gute Abschllsse der Budget- und Pflegebudget-Verein-
barungen erreichen konnten und bereits Ausgleichszahlungen zur Auszahlung kamen, dauert bei den
Krankenkassen vielfach die Zurlckhaltung in Bezug auf den Abschluss von Budget- und besonders
Pflegebudget-Vereinbarungen an.

Trotz aller Herausforderungen des Jahres 2022 und der sich daraus ergebenden Effekte auf die
wirtschaftliche Lage der Sana Kliniken AG bewertet der Vorstand diese und den Geschéftsverlauf als
verhaltnismaBig zufriedenstellend.

CHANCEN- UND RISIKOBERICHT

Sana Governance Organisation

Die Sana Kliniken AG legt in besonderem MafBe Wert auf eine nachhaltige, rechtskonforme und risiko-
adjustierte Unternehmensfiihrung. Zur Unterstitzung des Vorstands sowie der GeschaftsfUhrungen der
Beteiligungsgesellschaften existieren verschiedene Risikopraventionssysteme, die gemeinsam als Sana
Governance moglichen Schaden vorbeugen und Risiken flr das Unternehmen minimieren sollen.

Die gemeinsame Governance Organisation besteht aus den Bereichen Betriebswirtschaftliches
Risikomanagement, Qualitdtsmanagement und Kilinisches Risikomanagement, (Tax) Compliance
Management, Datenschutz und Datensicherheit sowie Internes Kontrollsystem und Konzernrevision.
Der systematische Austausch zwischen diesen Bereichen soll die sichere, ordnungsgeméale,
zweckmaBige und wirtschaftliche Unternehmensfihrung ermdglichen. Es existieren unterschiedliche
Risikopraventionssysteme, die gemeinsam als Sana Governance mdglichen Schaden vorbeugen und
Risiken fur das Unternehmen minimieren sollen. Im Rahmen der Governance Organisation bleiben die
einzelnen Risikopraventionssysteme in ihrer jeweiligen etablierten und anerkannten Form erhalten, sollen
aber durch einen strukturierten Austausch untereinander gemeinsam fur eine abgestimmte und empfan-
gerorientierte Berichterstattung mit sowohl qualitativen als auch quantitativen Risikoeinstufungen sorgen.

Die regelméaBige Berichterstattung erfolgt quartalsweise sowohl an den Vorstand als auch an den
Aufsichtsrat der Sana Kliniken AG. DarlUber hinaus wird regelhaft im Prifungsausschuss Uber
die Risikosituation berichtet. Ein weiteres zur Verflugung stehendes Instrument ist die Ad-hoc-
Risikoberichterstattung. Mittels dieser werden kritische Themen frlihzeitig berichtet und Auswirkungen
kénnen minimiert werden. Durch diese mehrstufige Systematik kann gewahrleistet werden, dass alle
Verantwortlichen und Entscheidungstréger zeitnah und gleichzeitig vollumfanglich Uber risikobehaftete
Sachverhalte informiert sind.
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CHANCEN- UND RISIKOBERICHT

Risikomanagementsystem

Der verantwortungsbewusste Umgang mit moglichen Risiken ist fur die Sana Kliniken AG Kernelement
solider Unternehmensfiuihrung, da unternehmerisches Handeln immer auch mit Risiken verbunden ist.
Chancen werden im Risikomanagementsystem nicht erfasst, da aufgrund des konservativen Risikover-
standnisses die Risiken immer isoliert und vorsichtig behandelt werden.

Flr den gezielten Umgang mit Risiken ist es wichtig, diese frihzeitig zu identifizieren. Nur so ist es
moglich, nachhaltige Strukturen zu etablieren, die das Gegensteuern erlauben. Dies ermdglicht das
Risikomanagement der Sana Kliniken AG. Dabei werden einerseits lokale Risiken bewertet, die individuell
in den Tochtergesellschaften auftreten. Es werden dezentrale Risiken gemeldet und auf Konzernebene
aggregiert, wahrend gleichzeitig zentrale branchenspezifische und auch gesamtwirtschaftliche Risiken
wie Marktentwicklungen, politische Initiativen und konkrete Gesetzgebungen in die Risikobetrachtung
einflieBen. So ermdglicht das Risikomanagementsystem der Sana Kliniken AG den Blick auf die gesamte
Risikolage des Konzerns. Die Bewertung und Steuerung erfolgt durch die Geschéaftsfihrungen der
jeweiligen Tochtergesellschaften je nach individuellen Erfordernissen. Hierzu ist vor Ort immer auch ein
dezentraler Risikomanagementausschuss etabliert, der dezentrale Schnittstellen und die kaufmannischen
Bereiche einbindet, um fachlbergreifend tatig zu werden. Gleichzeitig erhalten sie Unterstltzung
von der zentralen Risikoorganisation. Dieses Vorgehen gewéhrleistet das zeitnahe Eingreifen durch
zielgerichtete Steuerungsmdglichkeiten im Bedarfsfall. Drohender Schaden fUr das Unternehmen und
eine Bestandsgefahrdung kénnen damit verhindert werden.

Nach Prufung aller Risikomeldungen wird die Risikosituation in Berichtsform an den Vorstand und
den Aufsichtsrat gemeldet. Wesentliche und bestandsgefahrdende Risiken sind nach dem Grad ihrer
Auswirkung auf die Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage der Sana Kliniken AG gegliedert. Damit ist ein
verantwortungsbewusster Umgang mit Risiken gegeben, in dem Strategien zur Vorgangsweise mit den
jeweiligen Themenstellungen abgeleitet werden.

CHANCEN- UND RISIKOBERICHT

Risikomanagementprozess

Der Risikomanagementprozess soll gewahrleisten, dass Risiken frUhzeitig erkannt und gesteu-
ert werden konnen, sodass sich negative Auswirkungen am effizientesten minimieren lassen und die
Erreichung strategischer, operativer und wirtschaftlicher Ziele nicht gefahrdet ist. Dazu wurde der
Risikomanagementprozess der Sana Kliniken AG wie folgt implementiert:

Risikoidentifikation

Um eine strukturierte Risikoidentifikation und -beschreibung gewahrleisten zu kdnnen, erfolgt dies
anhand des zentral festgelegten Risikoatlas, der sowohl zentral als auch dezentral Anwendung findet.
Die hier definierten Handlungsfelder bilden systematisch die relevanten Bereiche und Risikosituationen
ab. Der Risikoatlas ist ein lebendes System, das immer auch die Beschreibung individueller und
neuer Risiken aufgrund sich andernder Anforderungen ermdglicht. Insbesondere im Rahmen der
Geschéaftsfelderweiterung sind weitere Risiken erganzt und die Handlungsfelder erweitert worden.

Unterstutzt werden die Verantwortlichen dabei von einer Risikomanagementsoftware, die definierte
Strukturen an die Hand gibt. Dariber hinaus zeigen auch die Handlungsfeldverantwortlichen durch die
Formulierung von Zentralrisiken Felder auf, in denen vor Ort individuelles Handeln erforderlich ist, aber
auch auf Konzernebene Ubergreifende Strategien erarbeitet werden.
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Risikobewertung

Die Risikobewertung der identifizierten lokalen Einzelrisiken ist abhangig von der jeweiligen Situation der
einzelnen Gesellschaften und kann von Gesellschaft zu Gesellschaft sehr unterschiedlich ausfallen. Daher
werden die Einzelrisiken dezentral bewertet. Die Quantifizierung und Priorisierung der Risiken erfolgt anhand
des jeweiligen Schadenserwartungswerts, der sich aus dem Produkt der Eintrittswahrscheinlichkeit und
der finanziellen Auswirkung errechnet. Die Eintrittswahrscheinlichkeit gibt an, in welchem Zeitraum das
Risiko voraussichtlich eintreten wird. Die finanzielle Auswirkung folgt dem mittelbaren oder unmittelbaren
Effekt auf das wirtschaftliche Ergebnis.

Die durch die Handlungsfeldverantwortlichen identifizierten Zentralrisiken werden zentral bewertet. Die
Einschatzung erfolgt anhand der themen- und marktspezifischen Risikosituation in Abstimmung mit dem
zentralen Risikomanagement.

Die branchenspezifischen Risiken werden aufgrund vielschichtiger Sachverhalte qualitativ beschrieben
und nicht unmittelbar monetér bewertet. Dennoch werden umfangreiche MaBnahmen ergriffen, die eine
Risikominimierung zur Folge haben. Diese MaBnahmen kdnnen zu Prozessanpassungen fihren, um der
Komplexitat gerecht zu werden.

Risikosteuerung

Flr die Festlegung der SteuerungsmaBnahmen sind die Wesentlichkeit und die Auswirkung der Risiken
malBgeblich. Es obliegt den Risikoverantwortlichen, auf Ebene der dezentralen Unternehmenseinheiten
die MaBnahmen zu definieren.

Hierzu zahlen MaBnahmen zur Risikovermeidung, zum Risikotransfer auf Dritte oder zur Risikominderung,
mit dem Ziel, die Eintrittswahrscheinlichkeit oder die finanzielle Auswirkung zu minimieren. Die Bewertung
der Risiken, aber auch der MaBnahmen bildet hierbei die Entscheidungsbasis. Bei den Zentralrisiken
werden die erforderlichen SteuerungsmaBnahmen durch die Handlungsfeldverantwortlichen und das
Konzernrisikomanagement vorgegeben bzw. abgestimmt.

Risiko-Controlling

Die Aktualitdt, die Eintrittswahrscheinlichkeit und die finanzielle Auswirkung der identifizierten Risiken
unterliegen einer kontinuierlichen Prifung. Diese erfolgt unter Berlcksichtigung lokaler sowie politischer
Rahmenbedingungen, die eine veranderte Risikoeinschatzung zur Folge haben kann. Auch der lokale
Steuerungsprozess und die bereits durchgeflhrten MaBnahmen beeinflussen die bestehende Risikoein-
schéatzung und sind daher ebenfalls zu bertcksichtigen.

CHANCEN- UND RISIKOBERICHT

Internes Kontrollsystem (IKS)

Das interne Kontrollsystem im Sana Konzern (Sana IKS) ist darauf ausgerichtet, die Einhaltung der
Geschéaftspolitik, die OrdnungsméaBigkeit des Rechnungswesens, die Vorbeugung von Vermbdgensschaden
und die Einhaltung gesetzlicher Vorschriften mit hinreichender Sicherheit zu gewahrleisten. Die internen
Kontrollen stellen dabei sowohl auf die Vermeidung von (Arbeits-)Fehlern als auch die Verhinderung doloser
Handlungen ab. Die gesetzlichen Anforderungen werden hierbei als Mindestanforderung betrachtet.

Die Rahmenbedingungen des Sana IKS sind in der entsprechenden Konzernrichtlinie verbindlich definiert
und kommuniziert. Risikopravention, VerhaltnismaBigkeit und Transparenz sowie die kontinuierliche
Weiterentwicklung stellen dabei wesentliche Grundsatze des Systems dar, um dessen Funktionalitat und
Wirksamkeit gewahrleisten zu kénnen. Zur Vermeidung von Fehlern bei wesentlichen Vorgangen oder zur
Pravention von Machtmissbrauch sind innerhalb des Sana Konzerns KontrollmaBnahmen auf mehrere
Prozessbeteiligte im Sinne einer Funktionstrennung aufgeteilt. Neben der Festlegung einer verbindlichen
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Organisationsstruktur anhand von u. a. Geschéftsordnungen, Organigrammen und Befugnisregelungen
bestehen zudem standardisierte und Uberwachte Arbeitsablaufe sowie etablierte IT-Kontrollen als
bedeutende KontrollmaBnahmen im Sana Konzern.

Um ein konzernweites Mindestkontroliniveau sicherzustellen, bestehen an Kontrollzielen ausgerichtete
Mindeststandards, die innerhalb der Sana Gesellschaften verbindlich umzusetzen sind. Mindestens
jahrlich, wie auch im Jahr 2022, werden diese Festlegungen anhand der aktuellen Risikolage und der
steigenden gesetzlichen und fachspezifischen Anforderungen von den Sana-internen Fachexperten und
-verantwortlichen Uberprift und im Bedarfsfall angepasst. Neben den allgemeinen internen und externen
Anforderungen findet dabei auch die Ausrichtung des Konzerns als integrierter Gesundheitsdienstleister
BerUcksichtigung, indem die rund 70 bestehenden Mindeststandards in ihrer Relevanz und Verbindlichkeit
fUr die verschiedenen Geschaftsfelder differenziert betrachtet bzw. verschiedene Mindeststandard-Kata-
loge festgelegt werden.

FUr die Implementierung der Kontrollen sowie deren regelhafte Anwendung ist die GeschaftsfUhrung jeder
Einheit verantwortlich, die durch dezentrale IKS-Koordinatoren unterstitzt wird. Als prozessunabhangige
Uberwachungsinstanz priift die Konzernrevision im Auftrag des Vorstands regelméBig die Einhaltung von
Gesetzen, Vorgaben sowie Richtlinien und tragt durch ihre Tatigkeit zu einer kontinuierlichen Verbesserung
des konzernweiten Risikomanagement- und Kontrolisystems bei. Ubergreifend erfasst, biindelt und
bewertet das Sana Governance Board in seinen quartalsweisen Sitzungen die Risikolage im Sana Kon-
zern und stimmt Gber damit verbundene konzernweite MaBnahmen zur Steuerung der Risiken ab.

In der Gesamtbetrachtung wird das Ubergreifende Sana IKS auf Basis der Ergebnisse der dezentral und
softwaregestutzt durchgeflhrten IKS-Selbstaudits, der Erkenntnisse aus Prifungen der Konzernrevision
und sonstiger unabhangiger Auditinstanzen Uberwacht und als wirksam eingestuft.

CHANCEN- UND RISIKOBERICHT

Risikolage nach Handlungsfeldern

Wie bereits im Risikomanagementprozess beschrieben, werden die Risiken nach Handlungs-
feldern strukturiert, um eine Ubersichtlichkeit der Risiken und eine Einschétzung der gesamten
Risikolage zu gewahrleisten. So lassen sich Entwicklungen schneller erkennen und Ubergeordne-
te SteuerungsmaBnahmen definieren. Der Prognosehorizont orientiert sich dabei eng an unserem
Drei-Jahres-Planungszeitraum.

Unternehmensentwicklung

Das Kerngeschaft der Sana Kliniken AG ist der Betrieb von Krankenhausern und medizinischen Einrich-
tungen. Dabei stellt die bestmogliche Patientenversorgung auf hdchstem medizinischem Qualitatsniveau
die oberste Maxime des taglichen Handelns flir Sana dar.

Nachdem die COVID-19-Pandemie die Situation im Gesundheitswesen und insbesondere auch die der
Krankenhauser in den letzten Jahren massiv gepragt hat, konnte sich die Lage im Jahr 2022 weitest-
gehend stabilisieren. Als Auswirkung ist jedoch weiterhin ein verandertes Inanspruchnahmeverhalten
auf Patientenseite zu spuren, indem weniger, vor allem stationdre Leistungen in Anspruch genommen
werden. Der sich bereits seit Jahren abzeichnende Trend der Ambulantisierung wird sich durch den far
2023 um 208 OPS-Kodes erweiterten neuen AOP-Katalog deutlich beschleunigen.

Neben der zunehmenden Ambulantisierung wird die durch das Gesundheitsministerium avisierte groBe
Krankenhausreform die Versorgungslandschaft in Deutschland verandern. Nach dem aktuellen Vorschlag
der Regierungskommission soll das bisher eindimensionale Vergutungssystem fur Krankenhauser mittels
DRGs in Zukunft durch ein mehrdimensionales System unter Einflihnrung von Vorhaltung mit abgesenktem
DRG-Anteil in den beiden neuen Dimensionen Leistungsgruppen statt Fachabteilungen und Level statt
Versorgungsstufen abgeldst werden. Danach sollen Krankenh&user in Versorgungsstufen (Level) —
Grundversorgung (medizinisch und pflegerische Basisversorgung), Regel- und Schwerpunktversorgung
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(Krankenhauser, die im Vergleich zur Grundversorgung noch weitere Leistungen anbieten) und Maximal-
versorgung (wie Universitatskliniken) — gruppiert werden. Den Versorgungsstufen sollen dann sogenannte
Leistungsgruppen zugeordnet werden. Um die Qualitat der medizinischen Versorgung zu sichern, werden
die Mindeststrukturvoraussetzungen auf Ebene des Levels und der Leistungsgruppen genau benannt.
FUr jede Leistungsgruppe wird zudem festgelegt, in welchem Krankenhaus-Level sie erbracht werden darf.

Vor diesem Hintergrund haben wir bereits in den letzten Jahren unser Beteiligungsportfolio neu geordnet
und den ambulanten Sektor konsequent ausgebaut. Die Ambulantisierung erdffnet Chancen zu einer
strategischen und versorgungsférdernden Ausrichtung nicht nur einzelner Standorte, sondern ganzer
Regionen. Dabei bieten Medizinische Versorgungszentren, als eine etablierte Moglichkeit, an der
vertragsarztlichen Versorgung teilzunehmen und damit als Bindeglied zwischen ambulanter und stationérer
Versorgung zu fungieren, auch wirtschaftliche Potenziale. Sowohl fachgleiche als auch fachtbergrei-
fend aufgestellte MVZ erm&glichen nicht nur die Verlagerung stationérer Falle in den ambulanten Sektor,
sondern schaffen die Mdglichkeit, mit optimierten Versorgungspfaden Leistungen ressourcenschonender
zu erbringen.

Weiterhin arbeitet die Sana Kliniken AG konsequent an einer Geschéaftsfelderweiterung, um sich breiter
aufzustellen und die Versorgungskette umfassender bedienen zu kdnnen. Durch die vertikale Erweiterung
des Leistungsangebots beteiligt sich Sana an der gesamten Wertschdpfungskette rund um die stationare
Versorgung von Patienten. Die Zielsetzung dabei ist, mit optimierten Ablaufen und durchdachten Dienst-
leistungen aus einer Hand sowohl die Versorgungsqualitat fur die Patienten als auch die Prozessqualitat
fUr die Krankenh&user zu steigern.

Belastbare und agile Strukturen gewinnen immer mehr an Bedeutung — egal, ob es um Therapie und
Diagnostik, Personalbeschaffung und -management, Finanzen und Controlling oder Beschaffung und
Logistik geht. Diesen steigenden Anforderungen entsprechend steigt die Nachfrage nach einem funktional
integrierten Management. Wir nutzen diese steigende Nachfrage, um unser Leistungsspektrum zu
erweitern, und bieten Kliniken unterschiedlicher Tragerschaft individuell zugeschnittene Managementlei-
tungen an. Dabei kdnnen unsere Kunden nicht nur auf einen qualifizierten Krankenhausmanager, sondern
auch auf die gesamte Organisations- und Prozessstruktur und den Erfahrungs- und Wissensschatz eines
groBen Gesundheitsunternehmens zugreifen.

Neben den strukturellen, politisch initierten Verdnderungen kommen Herausforderungen auf lokaler
Ebene durch strategische Allianzen, ZusammenschlUsse und neue Leistungsangebote der Mitbewerber,
die eine Verscharfung der Wettbewerbssituation bedeuten, hinzu. Um den damit einhergehenden
Risiken frlhzeitig praventiv entgegenzuwirken, findet eine fortlaufende Beobachtung der wirtschaftlichen,
gesellschaftspolitischen und regulatorischen Entwicklung statt. Zudem wirken wir aktiv an der Gestal-
tung des wettbewerblichen Marktumfelds mit, indem wir unser Portfolio optimieren und strategische
Kooperationen eingehen.

Die MaBnahmen im Bereich Unternehmensentwicklung und M&A stehen stets unter einer strikten
Beachtung der Risikolage sowie der Abwéagung, ob wir dadurch unsere qualitative wie quantitative
Zielerreichung férdern. Zur Vermeidung von Risiken und Fehlentscheidungen, der Minimierung von
Integrationsrisiken sowie einer frihzeitigen Hebung potenzieller Synergie- und Skaleneffekte flihren wir
bereits im Vorfeld eine intensive Due Diligence durch spezialisierte Fachbereiche innerhalb des Sana
Konzerns durch, die von professionalisierten Dienstleistungsbereichen begleitet werden kann.

Unseren FUhrungsstil kennzeichnet die effiziente, verantwortungsbewusste und auf den langfristigen
Unternehmenserfolg gerichtete Handlungsweise. Um Gefahren von RechtsverstdBen, Korruptions-
vorféallen und weiteren Compliance-Risiken vorzubeugen und dabei unserer ethischen und rechtlichen
Verantwortung gerecht zu werden, gilt fur alle Mitarbeitenden ein Verhaltenskodex, der einen Handlungs-
rahmen festlegt. Diese formulierten Grundséatze und Regeln férdern und stellen durch deren Einhaltung
das rechtmaBige, verantwortungsbewusste und nachhaltige Handeln unserer Mitarbeiter sicher.
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Medizinische Leistungserbringung

Das Kerngeschaft der Sana Kliniken AG ist der Betrieb von Krankenhdusern. Die vertikale Differenzie-
rung dient einerseits der Erweiterung des Geschaftsfeldes, aber auch der Unterstitzung der medizi-
nischen Leistungserbringung, ambulant wie stationér, als ganzheitlicher Gesundheitsversorger. Als
Ubergeordnete Instanz hat Sana die Funktion der/des ,Generalbevollmachtigten Medizin“ etabliert. An
dieser Stelle wird die konzernweite Zusammenarbeit der medizinischen Leistungstrager koordiniert,
der Austausch zwischen Experten und das gemeinsame Erarbeiten von Best Practice, um moderne
und innovative Medizin anbieten zu kdnnen, bei bestmdglicher Qualitat. Die einheitliche Koordination
der Bereiche Unternehmensstrategie, Medizin, Hygiene & Infektiologie, Qualitats- & Klinisches Risiko-
management sowie Medizincontrolling verbindet medizinische Fragestellungen, was Behandlungs-
methoden angeht, sowie Prozesse im Rahmen der Patientenversorgung wie auch der Verbindung
zwischen Okonomie, Medizin und Qualitat. Der Fachbereich Qualititsmanagement und klinisches
Risikomanagement ist verantwortlich daflr, die Risiken aus Qualitat in der medizinischen Leistungserbrin-
gung zu reduzieren. Zu diesem Zweck wurde ein Qualitatsinformationssystem aufgebaut, das eine Dar-
stellung qualitdtsbezogener Ergebnisse der Patientenversorgung bietet und eine Informationsgrundlage
fur die Schwerpunkte von durchzuflihrenden Peer Reviews im medizinischen Bereich darstellt. Dartber
hinaus ist uns die Perspektive unserer Patienten wichtig, sodass wir mithilfe von Patient Reported Out-
come Measures (PROMs) ein weiteres Messsystem etabliert haben. Zudem ist auch der Bereich Hygiene
eine relevante Saule zur Reduktion von Qualitétsrisiken, indem klar strukturierte Handlungsanweisungen
sowie die Durchfihrung von PraventivmaBnahmen etabliert werden. Die Weiterbildung und Qualifizierung
von Personal im arztlichen und pflegerischen Bereich sowie Begehungen vor Ort stellen erprobte Instru-
mente zur Vermeidung von Risiken in diesem Bereich dar.

Trotz héchster Qualitdtsanspriiche an die medizinische und pflegerische Versorgung verbleibt ein geringes
MalB an Restrisiken. Zur Absicherung dieser Risiken sind vertragliche Vereinbarungen getroffen sowie
Versicherungspolicen im Rahmen von Betriebshaftpflichtversicherungen abgeschlossen worden.

Personalmanagement

Im Personalbereich werden die Herausforderungen zunehmend groBer. Der Fachkraftemangel spiegelt
sich branchenibergreifend in nahezu allen Berufsgruppen wider. Er betrifft bei Sana nicht nur den
medizinisch-pflegerischen Bereich, sondern ebenso administrative Aufgaben und andere Geschéftsfelder.
Politisch und medial ist in der Vergangenheit, insbesondere im Rahmen der COVID-19-Pandemie und
der sich anschlieBenden Erkaltungswellen, der Pflegemangel prasent gewesen. Das Pflegepersonal-
starkungsgesetz (PpSG) und nicht zuletzt die Pflegepersonaluntergrenzenverordnung (PpUGV), mit der
Festlegung von Pflegepersonaluntergrenzen flr nahezu alle Fachbereiche, sollten dazu fihren, dass mehr
Pflegepersonal eingesetzt werden kann. Jedoch ist insbesondere in zahlreichen Regionen der Arbeits-
markt massiv beschrankt, sodass es zu einem hohen Einsatz von hochpreisigem Fremdpersonal kommt.

Um dem Fachkréaftemangel insbesondere in der Pflege entgegenzuwirken, ist der Betrieb von Krankenpfle-
geschulen und qualifizierten Weiterbildungsmaglichkeiten fur die Mitarbeiter wichtig. Die Sana Kliniken AG
befindet sich dauerhaft in einem Wettbewerb um ausreichend und gut qualifiziertes Personal. Daher ist es
wichtig, Gewinnung und Bindung von qualifiziertem Personal in den Fokus zu stellen.

Um als Sana Kliniken AG starker bei den Mitarbeitern vor Ort in den Fokus zu rlicken, werden, unter-
schieden nach Berufsgruppen, zielgruppenorientierte Schulungs- und Personalentwicklungsprogramme
angeboten, die zu einer langfristigen Bindung der Mitarbeiter und zur Steigerung unserer Attraktivitat
als Arbeitgeber fUhren sollen. Flexible, lebensphasenorientierte Arbeitszeitmodelle sind gangige Praxis.
Zusétzlich fuhren wir regelméBig Mitarbeiterbefragungen durch und leiten aus den daraus gewonnenen
Erkenntnissen entsprechende MaBnahmen ab. Eckpfeiler unseres Personalmanagements sind ebenfalls
die Vereinbarkeit von Familie und Beruf und ein konzernweites betriebliches Gesundheitsmanagement.
Um praktische Losungen anzubieten, haben wir vor mehreren Jahren das Programm ,Beruf und Familie®
initiiert, das auf die Winsche und Bedurfnisse unserer Mitarbeiter an den einzelnen Standorten eingeht.

Trotz der angespannten Arbeitsmarktsituation gelingt es Sana konzernweit, Mitarbeitende fur sich zu
gewinnen, sodass es in diesem Handlungsfeld zu keinem bestandsgefahrdenden Risiko kommt.
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Budget

Die qualitadtsgesicherte medizinische Leistungserbringung in einem hochkompetitiven Marktumfeld ist
die wichtigste Saule der Sana Kliniken AG. Die Vereinbarungsfahigkeit der erbrachten Leistungen ist
ein wesentlicher Bestandteil der Budgetverhandlungen. Dabei geht es zum einen darum, die bereits in
den Vorjahren verhandelten Budgets weiterzuentwickeln, aber auch ein verandertes Leistungsportfolio
im Rahmen von Verhandlungen budgetseitig umzusetzen. Insbesondere der Ausbau von Kapazitaten,
die Einfihrung innovativer Therapieformen sowie ambulant und stationdr vernetzte Versorgungsange-
bote bedurfen strukturierter und mit Fakten untermauerter Verhandlungen mit den Kostentragern. Die
Inhalte, aber auch die Komplexitat der in den Budgetverhandlungen zu verhandelnden Sachverhalte
nehmen standig zu. So wurden ab 2020 im Rahmen des PpSG die Kosten des Pflegepersonals, das
zur Versorgung der Patienten auf bettenfUhrenden Stationen zum Einsatz kommt, aus dem DRG-System
ausgegliedert und Uber separate Pflegebudgets abgebildet und vergutet. Hinzu kommen stetig neue
Bestandteile, wie z. B. die 2023 eingeflhrten Zuschlagsregelungen zur Sicherstellung der Geburtshilfe
und Padiatrie. Zuletzt wurde auch im Rahmen des Krankenhauspflegeentlastungsgesetzes (KHPIEG) der
Zeitraum vorgegeben, in dem die Verhandlungen unter den Vertragsparteien durchzufUhren sind.

Der komplexe Prozess der jahrlichen Budgetverhandlung beinhaltet haufig auch strittige Sachverhalte,
woraus sich Risiken fur unsere Vermodgens-, Finanz- und Ertragslage ergeben kénnen. Um diesen Risiken
praventiv entgegenzutreten und sie minimal zu halten, hat Sana den Konzernbereich Budgetmanagement
etabliert, dessen Fachleute mit ihrer Expertise diesen Themenstellungen begegnen.

Patientenmanagement und -abrechnung

Zahlreiche Gesetzgebungen in den letzten Jahren, wie die Ausgliederung der Pflegepersonalkosten aus
dem DRG-System, die Einfiihrung der Personaluntergrenzen, aber auch die Anderungen durch das
MDK-Reformgesetz und die Tendenz, stationére Leistungen wo méglich ambulant zu erbringen, zeigen
ordnungspolitische Neigungen, die Sektorengrenzen zwischen ambulanter und stationarer Versorgung ab-
zubauen und den Krankenhausmarkt zu bereinigen. Zuletzt wurde im Rahmen des KHPIEG die Moglichkeit
fUr Krankenhduser auf den Weg gebracht, unter bestimmten Voraussetzungen eine sogenannte tages-
stationdre Behandlung durchzufthren. Dabei kdnnen Krankenhduser in medizinisch geeigneten Fallen,
wenn eine Indikation fUr eine stationare somatische Behandlung vorliegt, mit Einwilligung des Patienten
anstelle einer vollstationdren Behandlung eine tagesstationare Behandlung ohne Ubernachtung im Kran-
kenhaus erbringen.

Es wird wesentlich sein, die Dokumentations-, Abrechnungs- und Kodierprozesse zu optimieren. Das MDK-
Reformgesetz gibt Prifquoten, aber auch magliche Sanktionen vor, die sich an der Abrechnungsqualitat
orientieren und damit eine Erhéhung der Prazision erforderlich machen. Die einzelnen Kliniken des Sana
Konzerns erfahren eine zentrale Unterstltzung durch den Konzern bei der sach- und fristgerechten
Prifung und der daraus abgeleiteten Umsetzung von Handlungsempfehlungen im Umgang mit den
Anforderungen aus den sich ergebenden Entwicklungen.

Medizintechnik

In sdmtlichen Fragestellungen rund um die Medizintechnik werden die einzelnen Kliniken von der Sana
Medizintechnisches Servicezentrum GmbH sowie der Sana Klinik Service GmbH begleitet. Die Sicher-
stellung einer funktionierenden Medizintechnik auf dem Stand neuester Technologie ist essenziell flr eine
medizinische Versorgung auf hochstem Niveau. Dies wollen wir unseren Patienten stets anbieten konnen.
Ein Ausfall von Medizintechnik ist daher fUr die Behandlung der Patienten problematisch und birgt auch
ein enormes wirtschaftliches Risiko, wenn Leistungen nicht wie geplant erbracht werden kénnen und
aufwendige InstandsetzungsmaBnahmen erforderlich werden. Gut geschulte Mitarbeiter sind stets im
Einsatz, um die Risiken in diesem Bereich moglichst gering zu halten und negative Auswirkungen in jeder
Hinsicht zu minimieren.

Mit dem Inkrafttreten der Medical Device Regulation, der Europaischen Verordnung flr Medizinprodukte,
sind die Kliniken und Servicegesellschaften vor neue Herausforderungen gestellt. Eine Expertengruppe
beréat hierbei die betroffenen Tochtergesellschaften bei der Umsetzung der komplexen Regelung.
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Informationstechnologie

Der zunehmende Einzug komplexer [T-Vernetzung in den Kliniken, aber auch das kontinuierliche
Wachstum des Konzerns erhdhen die Anfalligkeit der Systeme.

Einrichtungen im Gesundheitswesen sind in der Vergangenheit immer wieder zur Zielscheibe von
Hackerangriffen und Cyberkriminalitdt geworden. Der moderne Behandlungsprozess des Patienten,
von der Aufnahme Uber Diagnostik und Behandlung bis hin zur Entlassung und Dokumentation, ist
heutzutage IT-gestutzt. Ein Ausfall der Systeme kdnnte teilweise zu einer massiven Einschrankung in
der Leistungserbringung fuhren. Vor dem Einsatz neuer Technologien und Verfahren werden daher
umfassende Evaluierungen und Tests durchgefuhrt.

Im Oktober 2020 ist das Krankenhauszukunftsgesetz (KHZG) in Kraft getreten. Die letzten Anderungen
des Gesetzes sind im September 2022 in Kraft getreten. Damit sollen auf umfassende Weise IT-Projekte
geférdert werden. Insbesondere administrative, kaufmannische und logistische Bereiche, ambulante und
stationare Behandlungs- und medizinische Versorgungsprozesse und die Umsetzung und Erfullung der
regulatorischen Vorgaben sollen mit den Mitteln umgesetzt werden. 15 Prozent der Férdermittel missen
dabei fur die Verbesserung der Informationssicherheit eingesetzt werden.

Die durch das KHZG bereitgestellten Mittel werden unter anderem dazu dienen, einerseits den jahrelang
bemangelten und vorrangig von den Landern immer weiter aufgeschobenen Investitionsstau der
deutschen Krankenhduser zu verringern, andererseits die Einrichtungen mit zukunftsfahiger digitaler
Technologie auszustatten. Bund und Lander stellen daflr insgesamt EUR 4,3 Milliarden bereit, um mit
diesem Geld Projekte in elf unterschiedlichen Bereichen zu férdern. Das KHZG bietet die groBe Chance,
die in der Digitalisierungsstrategie der Sana Kliniken verankerten Projekte durch die bereitgestellten
Fordermittel in einem deutlich verkurzten Zeitraum bis Ende 2024 durchzufUhren.

Die regelmaBige Wartung und Kontrolle der eingesetzten Hard- und Software findet durch die Sana IT
Services GmbH statt, ebenso wie der Austausch und die Modernisierung der Komponenten.

AuBerdem besteht immer das Risiko des Verlusts vertraulicher personenbezogener Informationen durch
Angriffe von auBen. Der Schutz sensibler Patienten- und Mitarbeiterdaten soll bei Sana unter anderem
durch den Chief Information Security Officer sowie durch die Konzernabteilung Datenschutz und Daten-
sicherheit gewahrleistet sein.

Materialwirtschaft und Einkaufsverbund

Der Einkaufsverbund der Sana Kliniken AG ist einer der groBten in Deutschland. Dabei verlassen sich
die Kliniken tragertbergreifend auf die Kompetenz der Sana im Bereich Einkauf von klinischen und
nichtklinischen Verbrauchsgutern, Investitionsgttern und Arzneimitteln. Durch die Inflation des letzten
Jahres, ausgel6st durch den Ukraine-Konflikt, hat sich der allgemeine Kostendruck massiv verscharft. Die
GroBe der Einkaufsgesellschaft der Sana — die Sana Einkauf und Logistik GmbH — ist ein entscheidender
Vorteil, um optimale Preise zu erzielen. Unsere umfassende Expertise unterstitzt die Kliniken in Bezug
auf Planung und Steuerung eines bedarfsgerechten Portfolios und berlicksichtigt dabei den gesamten
Versorgungsprozess flr eine optimale Patientenversorgung. Der Sana Einkaufsverbund sorgt durch
kontinuierliche Markt- und Produktbeobachtungen fir ein attraktives und qualitativ hochwertiges
Leistungsangebot, sodass Risiken fur die Kontinuitat, Lieferfahigkeit und Investitionssicherheit bei
Beschaffungen minimiert oder vermieden werden konnen.

Dennochist die Inflation auch bei Sana deutlich zu splren. Zwar konnten mittelfristige Vertrage insbesondere
im Energiebereich abgeschlossen werden, aber auch dauerhaft werden die Energiekosten auf einem
hoheren Niveau bleiben als vor dem Ukraine-Krieg. Hinzu kommt, dass es teilweise zu Lieferengpassen
insbesondere bei wichtigen Arzneimitteln kommmt. Grund fUr die Engpésse sind oft akute Probleme in der
Herstellung, aber auch unzureichende Produktionskapazitaten und eine steigende Nachfrage nach den
entsprechenden Produkten.

Wir begegnen diesem Risiko mit einer entsprechenden Auswahl und Kooperation mit unseren Lieferanten
sowie mit langerfristigen Rahmenvertréagen. Die Sana Einkauf und Logistik GmbH ist organisatorisch sehr
gut aufgestellt und ermoglicht bei Lieferengpéssen alternative Lieferanten oder Produkte.
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Bau und technische Verwaltung

Die Baubranche hat mit den Auswirkung der Ukraine-Krise und den Spatfolgen der COVID-19-Pandemie
zu kédmpfen. Der globale Aufschwung nach den weitreichenden Einschrankungen und Baubooms,
insbesondere in den USA und China, sorgen fir Materialknappheit, steigende Preise und teils groBere
Probleme bei der fristgerechten Umsetzung von Bauvorhaben. Diese Risiken kénnen zum einen
zu Verzdgerungen und Unterbrechungen von Bauprojekten und damit zu Erldsausfallen fuhren. Zum
anderen muss mit deutlichen Mehrkosten fUr bereits geplante Bauprojekte gerechnet werden. Zwar ist die
Auftragslage im Zuge der Zinssteigerungen und negativen wirtschaftlichen Prognosen insbesondere in
der privaten Bauwirtschaft deutlich zurlickgegangen, diese Auswirkungen werden aber durch die aktuell
noch vollen AuftragsbUcher erst nachgelagert zu spuren sein, sodass sich die Ressourcenknappheit auch
aktuell noch bemerkbar macht.

Weiterhin kommen bekanntlich die Bundeslander ihren Investitionsverpflichtungen fur die Infrastruktur
der stationaren Krankenhausversorgung nicht nach, sodass es zu einem Investitionsstau in den Kliniken
kommt. Dies schlagt sich nicht zuletzt in der Bausubstanz der Hauser nieder. Das hat zur Folge, dass
teilweise unplanmaBige InvestitionsmaBnahmen durchzuflihren sind.

Auf diese gestiegene Unsicherheit reagieren wir mit einer verhaltenen Investitionstatigkeit.

Die Geschéftsfuhrung der einzelnen Gesellschaften wird bei der Bearbeitung der komplexen Themen
hinsichtlich rechtlicher und fachlicher Verpflichtungen durch die Sana Immobilien Service GmbH
unterstutzt, wodurch die Planungs- und Umsetzungsrisiken minimiert werden.

Tertidrprozesse

Neben der taglichen medizinischen und pflegerischen Arbeit unmittelbar am Patienten fallen auch
im Hintergrund Tatigkeiten im sogenannten Sekundar- und Tertidrbereich an. Hier hat Sana flr die
Bereiche Informationstechnologie, Medizintechnik, Einkauf, Logistik, Speiseversorgung, Reinigung,
Transportdienste, Zentralsterilisation und Wascheversorgung spezialisierte Servicegesellschaften etabliert.
Die konzernweite Ausrichtung der Gesellschaften erlauben Best Practices und innovative Ansatze, die
allen Einrichtungen der Sana Kliniken AG zugutekommen.

Dieser Bereich gewinnt im Rahmen der vertikalen Geschéaftsfelderweiterung zunehmend an Bedeutung.
Die Konzentration von Know-how, die Zusammenarbeit mit erfahrenen Branchenspezialisten sowie Effekte
durch die Biindelung von Mengen flihren zu weiteren Vorteilen flir die Gesellschaften. Die Prozesse der
Tertiarleistungen stehen in direkter Wahrnehmung unserer Patienten und unterliegen strengen und kom-
plexen Anforderungen in den Bereichen Hygiene und Versorgungsqualitét. Die transparente Risikolage
erlaubt eine kurze Reaktionszeit bei sich abzeichnenden Fehlentwicklungen, sodass von keiner signifikant
nachteiligen Auswirkung auf die Vermogens-, Finanz- und Ertragslage ausgegangen wird.

Unternehmenskommunikation und Social Media

Als einer der groBten Akteure im deutschen Gesundheitswesen befindet sich die Sana Kliniken AG stets
in der offentlichen Wahrnehmung. Dabei steht Sana fur eine transparente und an der Sache orientierten
Kommunikation. Die eigenen Positionen, die Unternehmensziele sowie die eigenen Werte werden
unverkennbar dargestellt.

Derzeit steht das deutsche Gesundheitssystem politisch auf dem Prifstand. Reformvorschlage werden
von politischer Seite kommuniziert und auch der breiten Offentlichkeit zugénglich gemacht. Grundsatzfra-
gen, insbesondere in Bezug auf die Finanzierung der Krankenhauslandschaft, werden aufgeworfen. Das
macht es notwendig, proaktiv auf die Offentlichkeit, auf potenzielle Patienten und Einweiser zuzugehen.
Die Zielsetzung ist, die eigene Leistung im Rahmen der nationalen Gesundheitsversorgung, aber auch der
regionalen Verantwortung transparent und offentlichkeitswirksam darzustellen und dabei die Medien als
Katalysator zu nutzen. Dies lauft zum einen Uber die traditionellen Medien wie auch Uber Social-Media-
Kanéle. Sie bieten Chancen und Risiken gleichermaBen und die Auswirkungen kdénnen in jedem Fall weit-
reichend sein. Sana hat sich in den letzten Jahren gut aufgestellt und nutzt Facebook, LinkedIn, Twitter
und Instagram. Uber diese Wege kann allgemeine Pressearbeit gemacht werden, ebenso kann Sana sich
als innovativer Arbeitgeber darstellen und sich potenziellen, vorwiegend jungen Mitarbeitern prasentieren.
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Zusétzlich ist die Onlineprasenz wichtig fur die Ansprache von Patienten, Angehdrigen und der sonsti-
gen interessierten Offentlichkeit, die sich Giber verschiedene Erkrankungen, Gesundheitsthemen und Be-
handlungsalternativen informieren mochten. Gleichzeitig ist es so moglich, &ffentlichkeitswirksame Mal-
nahmen der Bevolkerung bekannt zu machen und die Starken der Sana Kliniken AG aktiv nach auBen
darzustellen.

Finanzwesen

Das Handlungsfeld Finanzwesen betrachtet die Betriebs- und Investitionskostenfinanzierung, die
Gesetzgebung und Rechtsnormen in diesem Bereich sowie Kredit-, Liquiditats- und Marktrisiken. Zur Steu-
erung identifizierter Risiken bUndeln spezialisierte Fachbereiche des Finanzwesens der Sana Kliniken AG
zentral und regional Kompetenzen, um die Organisationseinheiten des Sana Konzerns zu beraten und
Zu begleiten.

Finanzierungs- und Liquiditatsrisiken

Ein Liquiditatsrisiko ergibt sich, wenn Finanzmittel oder Fremdkapital nicht in ausreichendem MaB zur
Verfugung stehen, um féllige Zahlungsverpflichtungen vollumfénglich und fristgerecht bedienen zu
kénnen. DarlUber hinaus besteht das Risiko, bei auBerordentlichen und ungeplanten Liquiditatsengpéssen
nachteilige Finanzierungskonditionen akzeptieren zu missen. Im Sana Konzern werden das Liquiditats-
und Anlagemanagement sowie das Finanzierungsportfolio durch den Konzernbereich Treasury und
Corporate Finance kontinuierlich Gberwacht und aktiv gesteuert.

Der Sana Konzern steuert nach konservativen Finanzzielen. Dabei stehen die Sicherung der Liquiditat
sowie die Planungssicherheit zur Optimierung der Refinanzierungskosten dauerhaft im Fokus. Basis ist
eine auf Langfristigkeit ausgerichtete Finanzierungsstruktur sowie eine solide kurz- bis mittelfristige, nicht
ausschlieBlich renditeorientierte Anlagestrategie. Zur Risikovermeidung erfolgt eine Diversifizierung nicht
nur nach Laufzeiten und Banken, sondern auch nach verschiedenen Finanzinstrumenten und Markten.
Die hierfur erforderlichen Parameter sind in der Anlagerichtlinie des Konzerns manifestiert und werden
regelmaBig an die aktuellen Marktbedingungen adjustiert. Im Rahmen von Fremdkapitaltransaktionen hat
sich die Sana Kliniken AG gegenUber den Kreditgebern zur Einhaltung einer Verschuldungskennziffer in
Form eines marktiblichen Covenants verpflichtet. Dieser referenziert auf das operative Ergebnis (EBITDA)
in Relation zur Nettoverschuldung. Der Vorstand geht auf der Basis aktueller Planungen davon aus, den
Covenant auch in den Folgeperioden mit ausreichend Spielraum einzuhalten.

Neben hohen Finanzmittelbestdnden stehen dem Konzern nicht in Anspruch genommene Kreditlinien zur
Verflgung. Vor diesem Hintergrund sowie aufgrund des soliden Geschaftsmodells schatzt der Vorstand
die Eintrittswahrscheinlichkeit von Finanzierungs- und Liquiditatsrisiken als sehr gering und steuerbar ein.

Zinsrisiken

Die konservative Zinsstrategie wird im Sana Konzern ebenfalls aktiv gesteuert. Die Finanzschulden sind
mit ca. 85 Prozent fest verzinst oder mit Derivaten abgesichert, sodass im Geschéaftsjahr 2022 wiederum
nur ein moderates Zinsrisiko bestand.

Die kurzfristig zur Verfigung stehenden liquiden Mittel wurden in Form von Termingeldanlagen, fest-
verzinslichen Wertpapieren, Geldmarktfonds und Commercial Papers mit einwandfreier Bonitat sowie
Kontokorrentkonten bei den Kernbanken vorgehalten. Im Geschaftsjahr 2022 konnte eine Durchschnitts-
verzinsung von rund 0,7 Prozent erreicht werden. Die erzielte Rendite lag damit aber wiederholt Uber dem
vergleichbaren durchschnittlichen Dreimonats-EURIBOR des Jahres 2022. Negative Anlagezinsen bzw.
Verwahrgebthren konnten aufgrund der Marktentwicklungen im zweiten Halbjahr kompensiert werden.
Flr die Folgeperiode gehen wir von ahnlichen Marktbedingungen aus. Sana wird auch in Zukunft an
der seitens des Vorstands vorgegebenen konservativen Anlage- und Finanzierungsstrategie festhalten.
Dies manifestiert sich auch in der verbindlichen Vorgabe, dass keine Spekulation mit Finanzinstrumenten
betrieben wird.

Wir haben die Auswirkung von Veranderungen unserer wichtigsten Zinssatze auf Gewinn und
Eigenkapital analysiert. Dabei wurden ebenfalls Zinsrisiken aus den beizulegenden Zeitwerten von
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Schuldscheindarlehen, die Uberwiegend mit Cashflow-Hedges abgesichert sind, bertcksichtigt. Die
Veranderungen der beizulegenden Zeitwerte der abgesicherten Positionen und der Zinssicherungsins-
trumente fUhrten im Geschaftsjahr 2022 zu marktiblichen Effekten in der Gewinn- und Verlustrechnung.
Weiterhin haben wir eine Zinssensitivitatsanalyse vorgenommen. Nach Einschatzung des Vorstands stellt
die Zinssatzanalyse eine realistische Beurteilung unseres derzeitigen, sehr geringen Zinsrisikos dar.

Da die Geschaftstatigkeit des Sana Konzerns Uberwiegend auf Deutschland ausgerichtet ist, bestehen
Fremdwahrungsrisiken nur in sehr geringem Umfang.

Die Finanzmérkte unterliegen stetig schwankenden Rahmenbedingungen, die sich auch auf die
Finanzierungskosten auswirken k&nnen. Der Vorstand geht jedoch weiterhin davon aus, dass wesentliche
Effekte, in Form von Schwankungen im Marktzinsniveau und auch bei den Risikospreads, durch die
aktive Steuerung und Uberwachung sowie die konstant gute Bonitit des Sana Konzerns kompensiert
werden kénnen.

CHANCEN- UND RISIKOBERICHT

Unternehmerische Chancen

Die Gesundheitsbranche und insbesondere das Krankenhauswesen waren in den letzten Jahren
von verschiedenen regulatorischen Eingriffen gepragt, die viele neue grundlegende Regelungen flr
die Organisation der Krankenhduser mit sich gebracht haben. Folge dieser Entwicklung sind auch
gravierende Auswirkungen auf das Finanzierungssystem. Gleichzeitig gibt es einen enormen Wett-
bewerbsdruck, insbesondere um personelle Ressourcen. Daher werden gesamtwirtschaftliche und
branchenspezifische Entwicklungen analysiert und bewertet und in einem systematischen Austausch
zwischen den Unternehmensbereichen im Strategie- und Planungsprozess abgebildet. Eine kurze
Reaktionszeit auf die Verdnderungen ermoglicht einen Wettbewerbsvorteil gegentber der Konkurrenz.
Zusatzlich kénnen Alleinstellungsmerkmale herausgearbeitet, vertieft und genutzt werden. So ist es
maoglich, die Herausforderungen positiv zu nutzen.

Der Vorstand der Sana Kliniken AG sieht den Konzern hier in einer guten Ausgangssituation fur die
kommenden Aufgaben. Dabei spielt es eine wesentliche Rolle, Chancen und Risiken zu erkennen und
zu nutzen. Nicht zuletzt ergeben sich dadurch auch Synergiepotenziale, die durch den regelmaBigen
internen Austausch der einzelnen Bereiche angehoben werden kénnen.

Nachhaltiges qualitatives Wachstum - intern und extern

Der Sana Konzern strebt ein kontinuierliches und nachhaltiges qualitatives Wachstum an. Die sich
abzeichnende Entwicklung auf dem Gesundheitsmarkt, insbesondere der demografische Ausblick,
die steigende Nachfrage nach Gesundheitsdienstleistungen bei einem gleichzeitigen Trend zur
Ambulantisierung sowie der wissenschaftliche und technische Fortschritt, bietet zusatzliche Potenziale
fr den Sana Konzern. Daraus lassen sich aufgrund der aktiven Marktbeobachtung und der langjahrigen
Erfahrung bei der Steuerung organischen und anorganischen Wachstums Chancen flr eine nachhaltige
Unternehmensentwicklung mit zusatzlichen Synergien und Skaleneffekten generieren. Gleichzeitig hat sich
die Lage innerhalb der politischen Situation insofern geandert, dass die Politik durch die verschiedenen
aktuell erlassenen Gesetze einen Konsolidierungskurs eingeschlagen hat, hin zu Zentrenbildung. Einzelne
Gesellschaften — und dazu zahlen auch kleinere Kliniken der Sana — muissen sich stabilisieren und kénnen
nicht mehr 1anger den bisherigen Wachstumskurs verfolgen.

Der Sana Konzern hat bereits frihzeitig auf die sich andernden Rahmenbedingungen reagiert
und seine Geschaftsfelder entlang der Wertschopfungskette selektiv erweitert. Mit dem Kauf des
Medizinprodukte-Dienstleisters Schnorrenberg Chirurgiemechanik GmbH (Medworx GmbH) erganzt
Sana sein Spektrum rund um den Instrumentenkreislauf und die Aufbereitung von Medizinprodukten,
um allumfassende Losungsangebote auch in komplizierten Themenfeldern wie Medizintechnik bzw. rund
um den OP anbieten zu kdnnen. Auf die zunehmende Ambulantisierung von stationdren Leistungen hat
der Sana Konzern schon frihzeitig durch die Beteiligung an der Med 360° AG und der Akquisition von
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MVZs reagiert. Herstellung und Erhalt der Versorgungssicherheit im Bereich der bildgebenden Diagnostik
fr unsere Kliniken wie auch der Ausbau ambulanter Versorgungsmodelle eréffnen uns neue strategische
Potenziale. Dies wiederum gibt die Moglichkeit, im ambulanten Markt strukturiert zu wachsen und den
Patienten damit eine vollumfangliche sektorentbergreifende Versorgung anzubieten.

Die Gesundheit riickt fur Menschenimmer weiterin den Fokus. Gesundheitsvorsorge gewinntan Bedeutung.
Nicht zuletzt aufgrund des demografischen Wandels und des flachendeckenden Fachkraftemangels sehen
wir einen wachsenden Markt im Bereich der Pravention und der betrieblichen Gesundheitsférderung. Mit
unserer medizinischen Kompetenz und dem Aufbau unserer Praventionszentren sehen wir die Chance,
an diesem wachsenden Markt zu partizipieren.

Nicht zuletzt die COVID-19-Pandemie hat gezeigt, wie wichtig stabile Lieferketten, aber auch eine enge
Vernetzung von Einkauf mit klinischen Interessenvertretern sind. Mit unserer Tochtergesellschaft, der
Sana Einkauf & Logistik GmbH, btndeln wir den Bedarf unserer Kooperationspartner im Klinikeinkauf.
Bereits in 2021 konnten wir u. a. mit der Kooperation der EK-Unico GmbH den Kreis der Kooperations-
partner deutlich erweitern. Mit der Grindung unserer Tochtergesellschaft in der Schweiz, der Sana Suisse
Med AG, sehen wir die Chance, unser Leistungsangebot auch auBerhalb Deutschlands auszubauen.

Gezielte Akquisitionen neuer Gesellschaften und strategische Partnerschaften flihren zudem zu einer
Festigung und Starkung der Marktposition des Sana Konzerns. Zusatzlich wird das Leistungsportfolio
vertikal weiter ausgebaut. Die frihzeitige Anbindung und Expertise bei der Integration in den
Gesamtkonzern hebt weitere Synergiepotenziale.

Die zunehmende Digitalisierung bietet die Chance, durch digitale Lésungen die Steuerung, Diagnose,
Therapie und Betreuung von Patienten zu verbessern, um diese nach hdéchstem medizinischen Standard
ganzheitlich versorgen zu kénnen und gleichzeitig Effizienzpotenziale zu erschlieBen. Die Zusammen-
arbeit mit dem Flying Health Incubator ermdglicht es Start-ups, ihre Produkte schneller marktorientiert zu
entwickeln und in den ersten Gesundheitsmarkt zu bringen. Sana kann damit frlihzeitig und unmittelbar
von Innovationen profitieren.

Strikte Qualitatsorientierung

Qualitat als MaBstab fur die Versorgung von Patienten normativ zu setzen, zeigt die Bedeutung dieses
Merkmals in der Offentlichen und gesetzgeberischen Wahrnehmung. Die stetige Verbesserung der
medizinischen und pflegerischen Qualitéat sowie die Etablierung von Netzwerkstrukturen zur Entwicklung
standortUbergreifender Versorgungsangebote, aber auch die Erweiterung unseres Leistungsangebots im
Bereich der Pravention und der Heil- und Hilfsmittelversorgung kdénnen zu einer moglicherweise hdher
als urspriinglich geplanten Leistungserbringung und -entwicklung fiihren. RegelméBig durchgeflhrte
Audits und Zertifizierungen, die Erhebung und Analyse von Kennzahlen, interne und externe Benchmarks
sind nur einige der Steuerungs- und Gestaltungsinstrumente zur Erflllung des Qualitatsanspruchs von
Sana. Konzernweite Projektteams sowie medizinische und pflegerische Fachgruppen unterstitzen dabei
die Bereiche ,Qualitatsmanagement und Kilinisches Risikomanagement” sowie ,Hygiene und Infektio-
logie* des Sana Konzerns. Praktische Erkenntnisse lassen sich so systematisch strukturieren und im
gesamten Konzern nutzbar machen, um die Patienten und deren Sicherheit weiter zu steigern. Auch der
Gesetzgeber zielt mit neuen Gesetzgebungen auf eine verbesserte Qualitat und eine Sicherstellung von
pflegerischen Mindeststandards in der Personalbesetzung. Die Konzernstruktur schafft in diesem Bereich
enorme Vorteile und kann sich so gegenuber Wettbewerbern abheben.

Laufende Analysen im Bereich Finanzen

Das Finanzberichtswesen der Sana Kliniken AG ist ein fundamentales Instrument zur Unternehmenssteu-
erung. Die Einzelgesellschaften liefern ihr Reporting an die Konzernbereiche Finanzen, Steuern, Konzern-
controlling, Medizincontrolling, Treasury und Budgetmanagement, sodass stets ein detaillierter Uberblick
Uber die wirtschaftliche und strukturelle Situation der Einzelgesellschaften vorliegt. Daraus kénnen sich
Hinweise ergeben und Handlungsempfehlungen abgeleitet werden, die als Best Practice in den Einrich-
tungen des Sana Konzerns umgesetzt werden.
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Finanzielle Stabilitat

Die langfristige Strategie der Sana Kliniken AG beinhaltet eine konservativ ausgerichtete Finanzpoalitik,
welche die Basis fur langfristiges und solides Wachstum darstellt. Die Entwicklungen am Finanzmarkt
werden durch den Bereich Treasury nach MalBgabe des Vorstands beobachtet und die Strategie der Sana
entsprechend umgesetzt. Dem liegt eine risikoaverse Haltung des Unternehmens zugrunde, aus der eine
konservative Anlage- und Finanzierungsstrategie verfolgt wird. Innerhalb dieser Rahmenbedingungen
werden auch finanzwirtschaftliche Chancen genutzt.

CHANCEN- UND RISIKOBERICHT

Gesamtbeurteilung der Risikosituation

Die umsichtige Risikoinventur gibt dem Vorstand und dem Aufsichtsrat stets einen Uberblick tber die
gesamte Risikolage im Konzern. Es ist jederzeit mdglich, dass einzelne oder mehrere Risiken eintreten
kdnnen, die negative Auswirkungen auf die Geschaftstatigkeit und damit auf die Vermdgens-, Finanz- und
Ertragslage des Sana Konzerns haben. Der Vorstand stellt jedoch fest, dass aus heutiger Sicht in Bezug
auf die Zentralrisiken und lokalen Einzelrisiken kein identifiziertes Risiko innerhalb des Sana Konzerns
existiert, das aufgrund seiner Bewertung eine existenzielle Gefahr fur die Sana Kliniken AG darstellt und
die UnternehmensfortfUhrung geféhrden kénnte. Das implementierte Risikomanagementsystem stellt
somit die Beherrschung der identifizierten und dargestellten Risiken sicher.

PROGNOSEBERICHT

Erlauterung und Beurteilung der
voraussichtlichen Entwicklung

Die Krankenhauser in Deutschland sehen sich aktuell verstarkenden Krisenentwicklungen ausgesetzt.
Einerseits beeinflussen der Mangel an qualifiziertem Personal sowie der sich durch den neuen AOP-
Katalog verstarkende Trend zur ambulanten Behandlung das Leistungsgeschehen, andererseits sehen
sie sich aktuell mit erheblichen Kostensteigerungen und gestiegenen Energiekosten konfrontiert.

Wir gehen davon aus, dass sich aufgrund der zu erwartenden Leistungsentwicklung, sowie der zahlreichen
regulatorischen Eingriffe sowie der geplanten Krankenhausreform und dem neuen Krankenhausplan
NRW der Konsolidierungsprozess im deutschen Klinikmarkt weiter fortsetzen wird. Wir planen, auch
in 2023 diesen Prozess aktiv mitzugestalten und weitere Akquisitionen zur selektiven Erganzung
unseres Portfolios zu tatigen. Dabei stehen die Profilierung unserer Versorgungscluster im stationéren
und ambulanten Kerngeschéft, aber auch die Erweiterung der Geschaftsfelder entlang der vertikalen
Wertschopfungskette klar im Fokus unserer Aktivitaten. Die erfolgreichen KapitalmaBnahmen gewahren
uns weiterhin den finanziellen Spielraum fUr weiteres Wachstum.

Wir werden uns daher nicht nur intensiv der Verbesserung der klinischen Prozesse widmen, sondern
den eingeschlagenen Weg der strategischen Weiterentwicklung der Sana Kliniken AG konsequent
weiterverfolgen. Dabei steht die Zufriedenheit unserer Patienten mit der medizinischen und pflegerischen
Qualitat wie auch mit dem damit verbundenen Service in den Kliniken im Fokus.

Wir erwarten, dass Sanierungseffekte laufender Integrationen im stationdren Kerngeschaft und das
Auslaufen der COVID-19-bedingten Ausgleichszahlungen bei weiteren Akquisitionen und Wachstum im
komplementaren Geschaftsbereich auf Ebene des EBITDA zu einer leichten Margenverschlechterung
fUhren werden. Die durch die EinfUhrung des neuen AOP-Katalogs weiter fortschreitende Ambulantisierung
sowie Kostensteigerungen werden auch in 2023 Einfluss auf die Geschaftsentwicklung nehmen. Die
Umsatzerlése werden auch unter Berlcksichtigung von Portfolioeffekten leicht Gber dem Niveau des
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Jahres 2022 liegen. Im ambulanten wie auch im stationéren Bereich rechnen wir mit leicht steigenden
Leistungszahlen. Wir planen zusatzlich mit einer geringflgigen Steigerung des Fallschweregrads. Bei
dieser leicht positiven Leistungsentwicklung im portfoliobereinigten Kerngeschéft gehen wir bei einer
leicht steigenden Erldsentwicklung aufgrund von steigenden Nachfragen im Dienstleistungsbereich von
einem leicht sinkenden Jahresergebnis aus.

Mit unserer konservativen und nachhaltigen Finanzierungsstrategie streben wir eine stetige Partizipation
der Anteilseigner an. Die flir das Geschaftsjahr 2023 zu erwirtschaftende und im Jahr 2024 auszuzahlende
Dividende muss sich dabei jedoch ihrer Hohe nach an der — auf Basis der dann geltenden regulatorischen
Rahmenbedingungen — wirtschaftlichen Leistungsfahigkeit des Unternehmens orientieren.

Im Rahmen unserer finanzstrategischen Zielvorgaben gehen wir davon aus, dass wir unsere internen
Leistungsindikatoren erreichen werden. Gleichzeitig werden wir die Verschuldungskennziffern, zu denen
wir uns gegenuber unseren Finanzierungspartnern verpflichtet haben, weiterhin einhalten.

Hygiene war und ist fUr uns ein zentraler Bestandteil des klinischen Alltags. Damit setzen wir uns proaktiv
mit der zunehmenden Berichterstattung Uber Krankenhauskeime sowie Antibiotikaresistenzen und dem
daraus gesteigerten Bewusstsein in der Offentlichkeit auseinander. Konzernweit haben wir einen klaren
Fokus auf Qualitat, Hygiene, Patientensicherheit und -zufriedenheit sowie Nachhaltigkeit gelegt. Viele
diesbezlgliche Projekte befinden sich bereits in der Umsetzung und werden weiter forciert. Die Wissen-
schaftsférderung sowie die Bestrebungen im Hinblick auf Mitarbeiterzufriedenheit sowie Fort- und Weiter-
bildung werden im Prognosezeitraum weiter vorangetrieben.

Oberste Prioritat bei all unserem Tun und Handeln gilt dem Wohle des Patienten. Die Patientenzufriedenheit
mittels herausragender medizinischer Qualitat zu steigern und dabei Vernetzungsmaoglichkeiten zu nutzen,
tragt zur kontinuierlichen Wertsteigerung der Sana Kliniken AG bei.

Erklarung zur Unternehmensfuhrung
gemaB § 315d HGB

Der Aufsichtsrat der Sana Kliniken AG hat 2022 die neuen ZielgréBen fir den angestrebten Frauenanteil
in den FUhrungsebenen beschlossen. Bis Juni 2027 soll ein Frauenanteil von 30 Prozent im Aufsichtsrat
erreicht werden. Aktuell liegt dieser bei 35,0 Prozent und erreicht somit die angestrebten Erwartungen.

FUr den Vorstand wurde ein Ziel von 25 Prozent angestrebt. Durch die VergréBerung des Vorstands im
Herbst 2022 konnten die Erwartungen Ubertroffen werden und die Frauenquote liegt zum 31. Dezember
2022 bei 50,0 Prozent.

Zusétzlich hat der Vorstand der Sana Kliniken AG fUr die oberste Flihrungsebene unterhalb des Vorstands
eine ZielgroBe fir den Frauenanteil von 34 Prozent festgelegt. Diese ZielgroBe gilt ebenfalls bis zum
30. Juni 2027. Mit einem Frauenanteil von 30,6 Prozent wird die ZielgroBe in 2022 noch nicht erreicht.

Ismaning, 10. Mérz 2023
Thomas Lemke Stefanie Kemp Konstanze Marinoff

-Vorsitzender-
Dr. Jens Schick Irmgard Wibbeling
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KONZERNABSCHLUSS KONZERN-GEWINN- UND VERLUSTRECHNUNG

Konzern-Gewinn- und Verlustrechnung

fUr das Geschéftsjahr 2022

in TEUR Anhang 2022 2021
Umsatzerlose 5 3.000.122 3.012.288
Sonstige betriebliche Ertrage 5 177.048 165.494
Ergebnis aus assoziierten Unternehmen 5 -1.924 5.822
Summe Erlése und betriebliche Ertrage 3.175.246  3.183.604
Personalaufwand 5 1.900.857 1.896.384
Materialaufwand 735.221 736.026
Wertminderungen flr finanzielle Vermdgenswerte 14 6.622 2.500
Sonstige betriebliche Aufwendungen 5 300.942 331.007
EBITDA 231.604 217.687
Abschreibungen und Wertminderungen 8/9 156.146 111.123
Operatives Ergebnis EBIT 75.458 106.564
Finanzertrage 5 3.220 1.890
Finanzaufwendungen 12.958 12.647
Beteiligungsergebnis -2.844 246
Ergebnis vor Steuern 62.876 96.053
Ertragsteueraufwand 6 19.420 28.959
KONZERNJAHRESUBERSCHUSS 43.456 67.094
Davon entfallen auf:
Anteilseigner des Mutterunternehmens 43.765 63.050
Nicht beherrschender Antell -309 4.044
43.456 67.094
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Konzern-Gesamtergebnisrechnung

fir das Geschéftsjahr 2022

in TEUR Anhang 2022 2021
KONZERNJAHRESUBERSCHUSS 43.456 67.094
Sonstiges Ergebnis

Komponenten, die nicht in die GuV umklassifiziert werden kénnen

Versicherungsmathematische Gewinne/Verluste aus
leistungsorientierten Pensionsplanen 18 1.951 -68

Darauf entfallende Ertragsteuern 6 -401 1

Zwischensumme erfolgsneutrale Ergebnisbestandteile,
die nicht in der GuV recycelt werden 1.550 -67

Komponenten, die in die GuV umklassifiziert werden kénnen
Erfolgsneutrale Anderung des beizulegenden Zeitwertes

der erfolgsneutral zum Fair Value bewerteten Vermdgenswerte 16 -805 127

Effektiver Teil aus Sicherungsinstrumenten zum Zweck

der Absicherung von Zahlungsstromen 29 15.308 726

Kosten von Sicherungsinstrumenten zum Zweck der

Absicherung von Zahlungsstromen 29 26 29

Unterschied aus Wahrungsumrechnung 6 0

Darauf entfallende Ertragsteuern 6 -4.597 -261

Zwischensumme erfolgsneutrale Ergebnisbestandteile,

die spater in der GuV recycelt werden 9.938 621
Sonstiges Ergebnis nach Steuern 11.488 554
GESAMTERGEBNIS 54.944 67.648

Davon entfallen auf:
Anteilseigner des Mutterunternehmens 55.124 63.563
Nicht beherrschender Anteil -180 4.085

54.944 67.648
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Konzern-Bilanz

zum 31. Dezember 2022

Aktiva in TEUR Anhang 2022 2021

Langfristige Vermdgenswerte
Sachanlagen 8, 24 981.121  1.014.722
Immaterielle Vermdgenswerte 9 426.993 427.830
Nach der Equity-Methode bilanzierte Finanzanlagen 10 185.363 132.653
Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz 22 27.848 26.930
Andere finanzielle Vermdgenswerte 11 98.094 50.606
Ubrige Vermdgenswerte 12 8.250 4118
Latente Steueransprtiche 6 23.972 28.180
1.751.641 1.685.039

Kurzfristige Vermdgenswerte
Vorrate 13 63.158 67.717
Vertragsvermdgenswerte 23 25.574 20.977
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen und sonstige Forderungen 14 607.261 490.847
Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz 22 125.201 42.209
Steuererstattungsanspriiche 14.786 4.073
Andere finanzielle Vermdgenswerte 11 171.571 84.748
Ubrige Vermdgenswerte 12 7.186 10.746
Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente 15 122.057 186.946
1.136.794 908.263
Zur VerauBerung gehaltene Vermdgenswerte 26 523 1.258
Bilanzsumme 2.888.958 2.594.560
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Passiva in TEUR Anhang 2022 2021
Den Anteilseignern des Mutterunternehmens zuzuordnendes Eigenkapital
Gezeichnetes Kapital 480.000 480.000
Kapitalricklage 19.173 19.173
Gewinnrlcklage 622.850 608.176
Sonstige Rucklagen 2.686 -8.675
1.124.709 1.098.674
Nicht beherrschende Anteile am Eigenkapital 54122 40.475
Gesamtsumme Eigenkapital 16 1.178.831 1.139.149
Langfristige Schulden
Finanzschulden
Bankverbindlichkeiten 17 610.180 287.539
Sonstige Finanzschulden 17 137.770 164.981
Pensionen und ahnliche Verpflichtungen 18 10.156 12.748
Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz 22 12.357 9.030
Negative Marktwerte derivativer Finanzinstrumente 29 0 2.074
Sonstige Ruckstellungen 19 27.468 21.858
Sonstige finanzielle Verbindlichkeiten 20 32.361 34.539
Ubrige Verbindlichkeiten 21 12.262 1477
Latente Steuerschulden 6 9.225 9.416
851.779 556.362
Kurzfristige Schulden
Finanzschulden
Bankverbindlichkeiten 17 7.638 129.978
Sonstige Finanzschulden 17 39.461 39.147
Steuerschulden 7.670 156173
Vertragsverbindlichkeiten 23 6.190 5.865
Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen 20 153.336 126.291
Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz 22 240.092 147.333
Sonstige Ruckstellungen 19 30.492 23.987
Sonstige finanzielle Verbindlichkeiten 20 330.343 286.374
Ubrige Verbindlichkeiten 21 43.126 124.901
858.348 899.049
Gesamtsumme Schulden 1.710127 1.455.411
Bilanzsumme 2.888.958 2.594.560
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KONZERNABSCHLUSS KONZERN-EIGENKAPITALVERANDERUNGSRECHNUNG

Konzern-Eigenkapitalveranderungsrechnung

fUr das Geschéftsjahr 2022

Den Anteilseignern des Mutterunternehmens zuzuordnendes Eigenkapital Nicht Summe
Gezeich- Kapital- Gesetz- Andere Sonstige Summe beherr- Eig!en-
netes riicklage liche Gewinn- = Rucklagen schender kapital*
Kapital Rlcklage = ricklagen Anteil
in TEUR
Saldo zum
01. Januar 2021 480.000 19.173 11.942 547.435 -9.188  1.049.362 78.278 1.127.640
Erfolgsneutrale
Ergebnisbestandteile 0 0 0 0 513 518 41 554
Jahrestberschuss 0 0 0 63.050 0 63.050 4.044 67.094
Gesamtes
Periodenergebnis 0 0 0 63.050 513 63.563 4.085 67.648
Dividenden-
ausschuttungen 0 0 0 -15.200 0 -15.200 0 -15.200
Dividenden-
ausschuttungen der
Tochtergesellschaf-
ten 0 0 0 0 0 0 -963 -963
Einstellung in gesetz-
liche Rucklage 0 0 4.273 -4.273 0 0 0 0
Abgange aus
Entkonsolidierung 0 0 0 0 0 0 -42.415 -42.415
Ergebniszuordnung 0 0 0 385 0 385 -2.118 Sl rete)
Sonstige
Veranderungen 0 0 0 564 0 564 3.608 4172
Saldo zum 31. De-
zember 2021 /
01. Januar 2022 480.000 19.173 16.215 591.961 -8.675 1.098.674 40.475 1.139.149
Erfolgsneutrale
Ergebnisbestandteile 0 0 0 0 11.361 11.361 129 11.490
Jahresuberschuss 0 0 0 43.765 0 43.765 -309 43.456
Gesamtes
Periodenergebnis 0 0 0 43.765 11.361 55.126 -180 54.946
Dividenden-
ausschuttungen 0 0 0 -28.800 0 -28.800 0 -28.800
Dividenden-
ausschuttungen der
Tochtergesell-
schaften 0 0 0 0 0 0 -761 -761
Veranderung aus
Konsolidierungskreis 0 0 0 0 0 0 13.997 18.997
Sonstige
Veranderungen 0 0 0 -291 0 -291 591 300
Saldo zum
31. Dezember 2022 480.000 19.173 16.215 606.635 2.686 1.124.709 54,122  1.178.831

* Details kdnnen Anhangangabe 16 enthommen werden.
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Konzern-Kapitalflussrechnung

fir das Geschéftsjahr 2022

in TEUR Anhang 2022 2021
Betriebliche Tatigkeit
Ergebnis vor Steuern 62.876 96.053

Anpassungen zur Uberleitung des Ergebnisses vor Steuern auf Netto-Cashflows
Zahlungsunwirksam:

Abschreibungen, Wertminderungen und -aufholungen 8/9 156.146 111.123
Verlust aus Abgéangen langfristiger Vermdgenswerte 20.004 36.800
Anteil am Ergebnis assoziierter Unternehmen und Beteiligungsertrage 5 4.768 -6.068
Netto-Zinsaufwand 9.738 10.757
Veranderung der langfristigen Rickstellungen und Pensionsrickstellungen 18/19 -2.224 -1.145
Veranderung des Nettoumlaufvermégens:
Zu-/Abnahme Forderungen, Vorrate und Vertragsvermogenswerte -102.687 -140.350
Zu-/Abnahme der Schulden =231 3il 137477
Gezahlte Ertragsteuern -36.202 -34.691
Netto-Cashflows aus betrieblicher Tatigkeit 89.288 209.656
Investitionstatigkeit
Erlose aus der VerauBerung von langfristigen Vermdgenswerten 7.392 3.755
Erwerb von Sachanlagen 8 -64.977 -85.576
Erwerb von immateriellen Vermdgenswerten 9 -9.208 -11.545
Ruckzahlung aus anderen finanziellen Vermdgenswerten 3.776 13.731
Netto-Cashflow aus UnternehmensverauBerungen -13.374 36.676
Auszahlungen fur Unternehmenszusammenschlisse nach Abzug der erworbenen Zahlungsmittel -10.998 -4.324
Auszahlungen fur Finanzanlagen, die nach der Equity-Methode bilanziert werden -56.452 -30.523
Erwerb von anderen finanziellen Vermdgenswerten -35.526 -19.318
Erhaltene Zinsen 564 1.085
Anlagen in kurzfristige finanzielle Vermodgenswerte 11 -138.006 -70.013
Ruckzahlungen aus anderen kurzfristigen finanziellen Vermdgenswerten 11 50.053 107.367
Erwerb von geférdertem Anlagevermogen -74.053 -69.938
Erhaltene Zuwendungen der 6ffentlichen Hand 88.133 75.273
Netto-Cashflows aus Investitionstatigkeit -252.676 -563.350
Finanzierungstatigkeit
Einzahlung aus Einlagen der Gesellschafter 0 10
Erwerb nicht beherrschender Anteile 0 -2.620
Tilgung von Schulden aus Leasing 17 -22.072 -22.696
Zahlungseingange aus der Aufnahme von Darlehen 17 316.060 0
Tilgung von Darlehen 17 -153.351 -13.079
Gezahlte Zinsen -13.229 -13.935
An die Anteilseigner des Mutterunternehmens gezahlte Dividenden 7 -28.800 -15.200
An die Gesellschafter ohne beherrschenden Einfluss gezahlte Dividenden -761 -963
Netto-Cashflows aus Finanzierungstétigkeit 97.847 -68.483
Nettozu-/-abnahme des Finanzmittelfonds -65.541 87.823
Wechselkurs bedingte Anderungen des Finanzmittelfonds 5 0
Finanzmittelfonds zum 1. Januar 186.946 99.123
Finanzmittelfonds zum 31. Dezember 121.410 186.946

Der Finanzmittelfond zum 31.12.2022 besteht aus Zahlungsmitteln und Zahlungsmittelaquivalenten in Héhe von TEUR 122.057 und kurzfristigen Verbindlich-
keiten bei Kreditinstituten in Héhe von TEUR 647 (Vj.: ausschlieBlich aus Zahlungsmitteln und Zahlungsmittelaquivalenten). Die Verluste aus Abgangen langfristiger
Vermogenswerte bestehen im Wesentlichen aus dem Nettoverlust aus Konsolidierungskreisanderungen sowie den Gewinnen und Verlusten aus Abgéngen anderer
langfristiger Vermdgenswerte.
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1 Informationen zum Unternehmen

Die Sana Kliniken AG (nachfolgend ,Sana“ oder ,Gesellschaft), inre Tochterunternehmen und assoziierten Unternehmen (nachfolgend
»Sana Konzern) betreiben Krankenhausgesellschaften verschiedener Fachrichtungen im Inland, insbesondere Akut-Krankenhauser
und Rehabilitations- sowie Senioreneinrichtungen.

Sana ist eine nach deutschem Recht errichtete Aktiengesellschaft, deren Aktien nicht offentlich gehandelt werden. Sitz und
Geschaftsadresse der Gesellschaft ist Oskar-Messter-StraBe 24 in Ismaning, Deutschland. Die Gesellschaft ist unter der Firma
Sana Kliniken AG mit Sitz in Ismaning im Handelsregister des Amtsgerichts Minchen unter der Nummer HRB 170700 eingetragen.

Sana Ubt als oberste Konzerngesellschaft im Wesentlichen die Funktion einer operativen Holding fir die Unternehmen des
Sana Konzerns aus.

Der Konzernabschluss der Sana Kliniken AG, der das Geschéaftsjahr vom 1. Januar bis zum 31. Dezember 2022 umfasst, wurde am
10. Marz 2023 durch Beschluss des Vorstands zur Weitergabe an den Aufsichtsrat freigegeben.

2 Bilanzierungs- und Bewertungsgrundsatze

2.1 Grundlagen der Erstellung des Abschlusses

Die Erstellung des Konzernabschlusses erfolgt grundsatzlich auf Basis einheitlicher Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden, die
stetig fortgeflhrt wurden. Der Konzernabschluss wird in Euro aufgestellt. Sofern nichts anderes angegeben ist, werden samtliche
Werte auf TEUR gerundet. Bei der Darstellung der Gewinn- und Verlustrechnung wurde das Gesamtkostenverfahren gewahit.

2.1.1 Erkldrung zur Ubereinstimmung mit IFRS

Der Konzernabschluss der Sana Kliniken AG und ihrer Tochterunternehmen zum 31. Dezember 2022 ist in Austbung des Wahlrechts
des § 315e Abs. 3 HGB in Ubereinstimmung mit den Vorschriften der International Financial Reporting Standards (IFRS) und den
Auslegungen des International Financial Reporting Committee (IFRIC), die in der Européischen Union anzuwenden sind, erstellt.
Darliber hinaus wurden die erganzenden handelsrechtlichen Vorschriften gemaR § 315e Abs. 1 HGB angewendet.

2.1.2 Anwendung von neuen Standards im Geschéftsjahr 2022

Im Geschéftsjahr sind die nachfolgenden neuen Standards beziehungsweise Anderungen an bestehenden Standards, aus denen

sich jedoch keine wesentlichen Anderungen flir den Konzernabschluss ergeben haben, anzuwenden gewesen:

¢ |AS 16 Sachanlagen: Einnahmen vor beabsichtigter Nutzung

e |AS 37 Ruckstellungen, Eventualverbindlichkeiten und Eventualforderungen: Drohende Verluste aus schwebenden Vertragen —
Kosten der Vertragserfullung

e |FRS 3 Unternehmenszusammenschlisse: Verweis auf das Rahmenkonzept

¢ |FRS 16 Leasingverhéltnisse: COVID-19-bezogene Mietkonzessionen nach dem 30. Juni 2021

e Verbesserungen an den IFRS - Zyklus 2018-2020" zu den Standards IAS 41 Landwirtschaft, IFRS 1 Erstmalige Anwendung der
International Financial Reporting Standards, IFRS 9 Finanzinstrumente und IFRS 16 Leasingverhéltnisse

2.1.3 Neue, noch nicht in Kraft getretene bzw. von der EU im Rahmen des Komitologieverfahrens
noch nicht ibernommene Standards und Interpretationen

Die nachfolgenden neuen bzw. gednderten Standards sind im Geschéaftsjahr noch nicht anzuwenden gewesen. Es ist geplant, die

Anderungen bzw. Neuerungen ab dem Zeitpunkt der pflichtmaBigen Umsetzung anzuwenden. Aus ihrer zukiinftigen Anwendung

werden keine wesentlichen Auswirkungen auf den Konzernabschluss erwartet. Informationen zum aktuellen EU-Endorsement-

Status kdnnen den offiziellen EFRAG-Publikationen (https://www.efrag.org/Endorsement) entnommen werden.

e |JAS 1 Darstellung des Abschlusses: Ausweis von Schulden als kurz- oder langfristig und langfristige Verbindlichkeiten
mit Covenants

¢ |IAS 1 Darstellung des Abschlusses und IFRS-Leitliniendokument 2: Leitlinien fur die Anwendung des Wesentlichkeitskriteriums in
Bezug auf die Offenlegung von Rechnungslegungsmethoden

* IAS 8 Rechnungslegungsmethoden, Anderungen von rechnungslegungsbezogenen Schatzungen und Fehler: Definition von
rechnungslegungsbezogenen Schatzungen

e |AS 12 Latente Steuern: Latente Steuern im Zusammenhang mit Vermdgenswerten und Schulden, die aus einer einzelnen
Transaktion stammen

¢ |FRS 16 Leasingverhaltnisse: Leasingverbindlichkeit im Rahmen eines Sale-and-Leaseback-Vertrags

e |FRS 17 Versicherungsvertrage
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2.2 Konsolidierungsgrundsatze

Der Konzernabschluss umfasst den Abschluss der Sana Kliniken AG und ihrer beherrschten Tochterunternenmen sowie den
Konzernanteil am Reinvermdgen assoziierter Unternehmen zum 31. Dezember eines jeden Geschéftsjahres.

Anderungen der Beteiligungsquote der Gesellschaft an einem Tochterunternehmen, die nicht zum Verlust oder zur Erlangung der
Beherrschung fUhren, werden erfolgsneutral als Eigenkapitaltransaktion erfasst.

Die Abschllsse der Tochterunternehmen werden unter Anwendung einheitlicher Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden zum
gleichen Bilanzstichtag aufgestellt wie der Abschluss des Mutterunternehmens.

Alle konzerninternen Salden, Transaktionen, Ertrage, Aufwendungen, Gewinne und Verluste aus konzerninternen Transaktionen, die
im Buchwert von Vermodgenswerten enthalten sind, werden in voller Hhe eliminiert.

Nicht beherrschende Anteile werden in der Konzern-Gewinn- und Verlustrechnung und in der Konzern-Bilanz separat ausgewiesen.
Der Ausweis in der Konzern-Bilanz erfolgt innerhalb des Eigenkapitals, getrennt vom auf die Anteilseigner des Mutterunternehmens
entfallenden Eigenkapital. Das Gesamtergebnis wird den Anteilseignern des Mutterunternehmens und den nicht beherrschenden
Anteilen auch dann zugeordnet, wenn dies dazu fuhrt, dass die nicht beherrschenden Anteile einen Negativsaldo aufweisen.

2.3 Konsolidierungskreis

Tochtergesellschaften werden ab dem Zeitpunkt, an dem der Konzern die Beherrschung erlangt, voll konsolidiert. Die Einbeziehung
in den Konzernabschluss endet, sobald die Beherrschung durch das Mutterunternehmen nicht mehr besteht.

Ein Investor beherrscht ein Beteiligungsunternehmen, wenn er die Verfugungsgewalt Uber das Beteiligungsunternehmen hat sowie
einer Risikobelastung durch oder Anrechte auf schwankende Renditen aus seinem Engagement in dem Beteiligungsunterneh-
men ausgesetzt ist und er die Fahigkeit hat, seine Verflgungsgewalt Uber das Beteiligungsunternehmen dergestalt zu nutzen,
dass dadurch die Héhe der Rendite des Beteiligungsunternehmens beeinflusst wird. Dies ist in der Regel begleitet von einem
Stimmrechtsanteil von mehr als 50 %. Im Sana Konzern gibt es Félle, in denen trotz fehlender Stimmrechtsmehrheit aufgrund von
vertraglichen Vereinbarungen mit dem formalen Mehrheitsgesellschafter zur Besetzung der GeschaftsfUhrung und zur Bestimmung
der relevanten Aktivitaten mit Einfluss auf die variablen Ruckflisse Beherrschung vorliegt.

Eine Anteilsbesitzliste wird in Anhangangabe 32 des Konzernanhangs dargestellt. Bei der Aufstellung der Gesellschaftsliste wurde
von § 313 Abs. 3 HGB Satz 1 Gebrauch gemacht.

2.3.1 Unternehmenszusammenschliisse und Geschifts- oder Firmenwert oder
Gewinn aus einem Erwerb zu einem Preis unter Marktwert
Unternehmenszusammenschltsse werden unter Anwendung der Erwerbsmethode bilanziert.

Die erworbenen identifizierbaren Vermdgenswerte und Ubernommenen Schulden werden zum beizulegenden Zeitwert am
Erwerbszeitpunkt bewertet.

Bei jedem Unternehmenszusammenschluss werden alle nicht beherrschenden Anteile am erworbenen Unternehmen entweder
zum beizulegenden Zeitwert oder zum entsprechenden Anteil des identifizierten Nettovermdgens des erworbenen Unternehmens
bewertet.

Im Rahmen eines Unternehmenszusammenschlusses werden die zum Erwerbszeitpunkt erworbenen identifizierbaren
Vermbdgenswerte und Ubernommenen Schulden — soweit erforderlich — bestimmt und eingestuft, sodass anschlieBend weitere IFRS
angewendet werden kénnen. Die Bestimmung und Einstufung basieren auf Vertragsbedingungen, wirtschaftlichen Bedingungen, der
Geschéftspolitik oder den Rechnungslegungsmethoden sowie anderen zum Erwerbszeitpunkt gultigen Bedingungen.

Im Rahmen eines sukzessiven Unternenmenszusammenschlusses werden die gehaltenen Eigenkapitalanteile mit dem zum
Erwerbszeitpunkt geltenden beizulegenden Zeitwert neu bewertet. Ein gegebenenfalls daraus resultierender Gewinn oder Verlust
wird ergebniswirksam erfasst.

Ubertragene bedingte Gegenleistungen werden zum Erwerbszeitpunkt zum beizulegenden Zeitwert bewertet. Nachtragliche
Anderungen des beizulegenden Zeitwertes einer bedingten Gegenleistung nach dem Erwerbszeitpunkt innerhalb des Bewer-
tungszeitraumes nach IFRS 3.45 werden in diesem Zeitraum als Berichtigung erfasst. Nachtragliche Anderungen des beizulegen-
den Zeitwertes einer bedingten Gegenleistung auBerhalb des Bewertungszeitraumes in der Einstufung als Vermogenswert oder
Verbindlichkeit werden in Ubereinstimmung mit IFRS 9 zum beizulegenden Zeitwert bewertet und entweder im Gewinn oder Ver-
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lust oder im sonstigen Ergebnis erfasst. Bedingte Gegenleistungen, die nicht unter den IFRS 9 fallen, werden gemalR IAS 37 oder
anderen zugrunde gelegten Standards bilanziert. Als Eigenkapital eingestufte bedingte Gegenleistungen werden nicht neu bewertet
und nach ihrer Erflllung im Eigenkapital bilanziert.

Eventualverbindlichkeiten im Rahmen eines Unternehmenszusammenschlusses werden beim erstmaligen Ansatz zum beizulegenden
Zeitwert bewertet. Die Folgebewertung erfolgt bis zur Begleichung, Aufhebung oder Erléschen der Verbindlichkeit gemaB IFRS 3.23
i. V. m. IFRS 3.56.

Nach IFRS 3.32 ergibt sich ein Geschéafts- oder Firmenwert aus einem positiven Saldo aus den nachstehenden Ziffern 1. und 2.
bzw. ein Gewinn aus einem Erwerb zu einem Preis unter Marktwert ergibt sich aus einem negativen Saldo aus den nachstehenden
Ziffern 1. und 2.:

1. Summe aus

e der zum Erwerbszeitpunkt zum beizulegenden Wert bewerteten Ubertragenen Gegenleistung,

e dem Betrag aller nach IFRS bewerteten nicht beherrschenden Anteile am erworbenen Unternehmen,

e gegebenenfalls dem beizulegenden Zeitwert derjenigen Anteile am erworbenen Unternehmen, die bereits vor dem Erwerbsstichtag
von Sana gehalten wurden.

2. Saldo der zum Erwerbszeitpunkt bestehenden nach IFRS 3 bewerteten Betrage der erworbenen identifizierbaren Vermdgenswerte
und Schulden.

Nach dem erstmaligen Ansatz wird der Geschafts- oder Firmenwert zu Anschaffungskosten abziglich kumulierter Wertminderungs-
aufwendungen bewertet. In Folgeperioden wird er mindestens einmal jahrlich sowie immer dann auf Wertminderung getestet, wenn
Sachverhalte oder Anderungen der Umsténde darauf hindeuten, dass der Buchwert gemindert sein kénnte.

Besteht im Erwerbszeitpunkt ein Uberschuss des erworbenen Nettovermdgens (iber die Anschaffungskosten (Erwerb zu einem
Preis unter dem Marktwert), erfolgt gemaB IFRS 3.36 eine erneute Beurteilung der korrekten und vollstandigen Identifizierung
aller Vermdgenswerte und Schulden. Weiterhin erfolgt dann eine Uberpriifung der angewendeten Bewertungsverfahren, um die
Vollstéandigkeit der berticksichtigten Informationen zum Erwerbszeitpunkt zu gewahrleisten.

Der nach den erneuten Beurteilungen noch verbleibende Unterschiedsbetrag wird gemaf IFRS 3.34 sofort erfolgswirksam aufgel6st.

Bei unvollstandigen Unternehmenszusammenschltissen zum Ende der Berichtsperiode werden fur die Posten mit unvollstandiger
Bilanzierung vorlaufige Betrage angegeben.

Bei Unternehmenszusammenschlissen von unter 100 % der Anteile, bei denen dem VerauBerer ein Recht bzw. eine Option
eingerdumt wird, die noch gehaltenen Anteile jederzeit zu verauBern, erfolgt die Bilanzierung dieses Rechts bzw. dieser Option als
Fremdkapital. Damit stellt dieses Recht bzw. diese Option eine Verpflichtung zum Erwerb eigener Eigenkapitalinstrumente dar und
wird gemaB IAS 32.23 zum Barwert des Ruckkaufbetrags als finanzielle Verbindlichkeit abgebildet. FUr den Fall, dass der Konzern
bereits die Stellung als Eigentlimer hat, werden flr den betreffenden Anteil keine nicht beherrschenden Anteile ausgewiesen. Sind
die eigentimertypischen Rechte an diesen Anteilen hingegen noch nicht Sana zuzurechnen, erfolgt, unter der Fiktion, dass die
Option zum Bilanzstichtag ausgetbt wird, eine Umgliederung der nicht beherrschenden Anteile in die finanziellen Verbindlichkeiten.
Notwendige Anpassungen dieser an den beizulegenden Zeitwert werden wie Eigenkapitaltransaktionen mit konzernfremden Dritten
erfolgsneutral erfasst.

Die mit Unternehmenszusammenschlissen verbundenen Kosten werden periodengerecht als Aufwand erfasst.

2.3.2 Anteile an assoziierten Unternehmen

Die Anteile an Unternehmen, auf die Sana einen maBgeblichen Einfluss austiben kann, werden nach der Equity-Methode zu
Anschaffungskosten zuzuiglich nach dem Erwerb eingetretener Anderungen des Konzernanteils am Reinvermdgen der Unternehmen
bilanziert. Der mit assoziierten Unternehmen verbundene Geschafts- oder Firmenwert ist im Buchwert der Anteile enthalten und
wird nicht planmaBig abgeschrieben. Die Gewinn- und Verlustrechnung enthalt den Konzernanteil am Erfolg der assoziierten
Unternehmen. Verdnderungen im sonstigen Ergebnis assoziierter Unternehmen werden in Hohe der Anteile auch im sonstigen
Ergebnis von Sana erfasst.

Der Bilanzstichtag sowie die Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden fur dhnliche Geschaftsvorfélle und Ereignisse assoziierter
Unternehmen und des Konzerns stimmen Uberein.
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2.4 Zusammenfassung wesentlicher Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden

2.4.1 Alilgemeine Grundsétze

Vermbdgenswerte und Schulden werden in der Bilanz entsprechend ihrer Fristigkeit als kurz- oder langfristige Positionen dargestellt.
Vermogenswerte und Schulden werden als kurzfristig klassifiziert, sofern sie innerhalb von zwdlf Monaten nach dem Ende des
Berichtzeitraums realisiert werden oder féllig sind. Vorrate sowie Forderungen und Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen
werden grundsatzlich als kurzfristige Positionen gezeigt.

Die Erstellung des Konzernabschlusses erfolgt grundséatzlich unter Anwendung des Anschaffungskostenprinzips mit Ausnahme
der Derivate, der zum beizulegenden Zeitwert bewerteten Finanzinstrumente sowie der Vermogenswerte, die erfolgswirksam zum
beizulegenden Zeitwert bilanziert werden, die grundsatzlich zu Zeitwerten angesetzt werden.

2.4.2 Sachanlagen

Sachanlagen werden zu Anschaffungs- oder Herstellungskosten abzliglich kumulierter planmaBiger Abschreibungen und kumulierter
Wertminderungsaufwendungen angesetzt. Reparatur- und Instandhaltungsaufwendungen werden zum Zeitpunkt der Entstehung als
Aufwand erfasst. Wesentliche Erneuerungen und Verbesserungen werden aktiviert. Dabei wird der Komponentenansatz gemaB IAS
16 angewendet. Bei Durchflhrung jeder gréBeren MaBnahme werden die Kosten im Buchwert der Sachanlage als Ersatz erfasst,
sofern die Ansatzkriterien erfullt sind.

Den planmaBigen linearen Abschreibungen liegen folgende Nutzungsdauern zugrunde:

e Gebaude 15 bis 33 Jahre
e Andere Baulichkeiten 15 bis 30 Jahre
e Technische Anlagen und Maschinen 5 bis 15 Jahre
e Andere Anlagen, Betriebs- und Geschéftsausstattungen 3 bis 12 Jahre

Die Restwerte, Nutzungsdauern und Abschreibungsmethoden werden am Ende eines jeden Geschaftsjahres Uberprift und
gegebenenfalls angepasst.

2.4.3 Als Finanzinvestition gehaltene Immobilien

Als Finanzinvestition gehaltene Immobilien werden bei der erstmaligen Erfassung zu Anschaffungskosten bewertet. Danach wendet
der Konzern das Anschaffungskostenmodell an und bewertet die Immobilien nach den Vorschriften des IAS 16. Mietertrage aus als
Finanzinvestition gehaltenen Immobilien werden linear Uber die Laufzeit der Mietverhéltnisse realisiert.

2.4.4 Immaterielle Vermégenswerte

Einzeln erworbene immaterielle Vermodgenswerte werden beim erstmaligen Ansatz zu Anschaffungs- oder Herstellungskosten
bewertet. Die Anschaffungskosten eines immateriellen Vermogenswerts, der bei einem Unternehmenszusammenschluss erworben
wurde, entsprechen seinem beizulegenden Zeitwert zum Erwerbszeitpunkt. Nach erstmaligem Ansatz werden immaterielle
Vermdgenswerte mit ihren Anschaffungs- oder Herstellungskosten angesetzt, abzuglich jeder kumulierten Abschreibung und aller
kumulierten Wertminderungsaufwendungen.

Immaterielle Vermdgenswerte mit begrenzter Nutzungsdauer werden Uber die wirtschaftliche Nutzungsdauer abgeschrieben.

Den planmaBigen linearen Abschreibungen liegen folgende Nutzungsdauern zugrunde:
e Standardprogramme 3 Jahre
¢ |ndividualprogramme 5 Jahre

Abschreibungszeitraum und -methode werden flr jeden immateriellen Vermogenswert mit einer begrenzten Nutzungsdauer
mindestens zum Ende eines jeden Geschaftsjahres Uberprlift und gegebenenfalls angepasst.

Immaterielle Vermdgenswerte mit unbestimmter Nutzungsdauer umfassen erworbene Geschéfts- und Firmenwerte. Hierunter fallen
auch erworbene Arztsitze. Weitere Einzelheiten kénnen Anhangangabe 2.4.20 und 10 entnommen werden.

2.4.5 Andere finanzielle Vermégenswerte

Beim erstmaligen Ansatz werden finanzielle Vermdgenswerte entweder als zu fortgefihrte Anschaffungskosten, Fair Value Through
Profit or Loss (FVTPL) oder Fair Value Through Other Comprehensive Income (FV OCI) bewertet klassifiziert. Die Klassifizierung von
Finanzinstrumenten hangt beim Inhaber der Instrumente von zwei wesentlichen Sachverhalten ab. Erstens vom Geschéftsmodell
des Unternenmens, dem das Finanzinstrument unterliegt. Zweitens von den vertraglich vereinbarten Zahlungsstromen, die das
Instrument aufweist. Eine nachtragliche Anderung der Klassifizierung findet nicht statt, auBer der Konzern &ndert das der Verwaltung
dieser Instrumente zugrunde liegende Geschaftsmodell. Alle Investitionen in Eigenkapitalinstrumente, die nicht zu Handelszwecken
gehalten werden, kénnen bei ihrem bilanziellen Erstansatz davon abweichend unwiderruflich als zu Fair Value Through Other
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Comprehensive Income (FV OCI) bewertet designiert werden. Sana hat von diesem Wahlrecht bislang flr keines seiner Eigenkapital-
instrumente Gebrauch gemacht.

Beizulegender Zeitwert

Der beizulegende Zeitwert von Finanzinstrumenten, die auf organisierten Méarkten gehandelt werden, wird durch Bezugnahme
auf den an der Borse notierten Geldkurs am Bilanzstichtag ermittelt. Der beizulegende Zeitwert von Finanzinstrumenten, flr die
kein aktiver Markt besteht, wird unter Anwendung von Bewertungsmethoden ermittelt. Zu diesen gehdren die Verwendung der
jungsten Geschéftsvorfalle zwischen sachverstandigen, vertragswiligen und unabhangigen Geschéftspartnern, der Vergleich mit
dem aktuellen beizulegenden Zeitwert eines anderen im Wesentlichen identischen Finanzinstruments sowie die Verwendung von
Discounted-Cashflow-Methoden. Bei markttblichen Kaufen und Verkaufen erfolgt die Bilanzierung zum Erflllungstag.

Zu fortgefUhrten Anschaffungskosten bewertete finanzielle Vermégenswerte

Ein finanzieller Vermogenswert wird zu fortgefuhrten Anschaffungskosten bewertet, wenn die nachfolgenden beiden Bedingungen

kumulativ erflllt sind und bei Vorliegen eines Accounting Mismatch keine freiwillige Designation als erfolgswirksam zum Fair Value

bewertet erfolgt:

e Der finanzielle Vermdgenswert wird mit dem ausschlieBlichen Ziel gehalten, diesen bis zur Endfalligkeit zu halten und die vertraglich
vereinbarten Zahlungsstrdme zu vereinnahmen und

e dieser umfasst ausschlieBlich Zahlungsstrome mit festen Falligkeitsterminen aus vereinbarten Zins- und Tilgungszahlungen auf
einen ausstehenden Kapitalbetrag.

Der erstmalige Ansatz eines zu fortgefUhrten Anschaffungskosten bewerteten finanziellen Vermdgenswerts erfolgt zum beizulegenden
Zeitwert zuzUglich aller Transaktionskosten, die direkt dessen Erwerb zugerechnet werden konnen. In der Folgebewertung wird die
Effektivzinsmethode angewendet. Zinsertréage, Wertminderungen und Wertaufholungen sind direkt im Periodenergebnis zu erfassen.
Gewinne oder Verluste aus der Ausbuchung eines zu fortgefUhrten Anschaffungskosten bewerteten finanziellen Vermdgenswerts
sind ebenfalls im Periodenergebnis einzustellen.

Zu Fair Value Through Other Comprehensive Income (FV OCI) bewertete finanzielle Vermdgenswerte

Ein finanzieller Vermdgenswert wird erfolgsneutral zum Fair Value bewertet, wenn die nachfolgenden beiden Bedingungen kumulativ

erfullt sind und bei Vorliegen eines Accounting Mismatch keine Designation als erfolgswirksam zum Fair Value bewertet erfolgt:

e Der finanzielle Vermdgenswert wird nicht ausschlielich mit dem Ziel gehalten, diesen bis zur Endfélligkeit zu halten und die
vertraglich vereinbarten Zahlungsstrome zu vereinnahmen, sondern auch, diesen unter Umstanden vorzeitig zu verauBern und

e dieser umfasst ausschlieBlich Zahlungsstrome mit festen Falligkeitsterminen aus vereinbarten Zins- und Tilgungszahlungen auf
einen ausstehenden Kapitalbetrag.

Die erstmalige Bewertung eines erfolgsneutral zum Fair Value bewerteten finanziellen Vermdgenswerts wird zum beizulegenden
Zeitwert zuzlglich aller Transaktionskosten, die direkt dessen Erwerb zugerechnet werden kénnen, vorgenommen. Die Folgebe-
wertung erfolgt ebenfalls zum beizulegenden Zeitwert, wobei alle Marktwertschwankungen im sonstigen Ergebnis zu erfassen sind.
Zinsertrage werden unter Anwendung der Effektivzinsmethode ermittelt und erfolgswirksam vereinnahmt. Alle Wertminderungen
und Wertaufholungen sind erfolgswirksam gegen das sonstige Ergebnis zu buchen. Bei finanziellen Vermogenswerten, die keine
Eigenkapitalinstrumente darstellen, werden die kumulativim sonstigen Ergebnis erfassten Marktwertschwankungen bei Ausbuchung
in die Gewinn- und Verlustrechnung umgegliedert.

Zu Fair Value Through Profit or Loss (FVTPL) bewertete finanzielle Vermdgenswerte

Alle verbleibenden finanziellen Vermogenswerte, die nicht als zu fortgefihrten Anschaffungskosten oder als zu Fair Value Through
Other Comprehensive Income (FV OCI) bewertet klassifiziert wurden, werden erfolgswirksam zum beizulegenden Zeitwert bilanziert.
Ein finanzieller Vermogenswert kann auch gewillkurt unwiderruflich als zu Fair Value Through Profit or Loss (FVTPL) bewertet designiert
werden, wenn dadurch ein signifikanter Accounting Mismatch vermieden werden kann. Transaktionskosten sind nicht zu aktivieren,
sondern erfolgswirksam zu erfassen. Im Rahmen der Folgebewertung werden Marktwertschwankungen unmittelbar in der Gewinn-
und Verlustrechnung verbucht.

Bewertung des Geschéftsmodells

Bei Sana werden nicht alle finanziellen Vermdgenswerte im Rahmen eines einheitlichen Geschéaftsmodells verwaltet. Stattdessen

kommen fur unterschiedliche Arten finanzieller Vermdgenswerte unterschiedliche Geschéaftsmodelle zum Einsatz. Die Bewertung

dieser Modelle wird auf Portfoliobasis vorgenommen. Dabei berticksichtigt der Konzern folgende Informationen:

e Die mit einem Portfolio finanzieller Vermogenswerte verbundenen und in verbindlichen Richtlinien dokumentierten Ziele, die
beschreiben, ob der Fokus einer operativen Tatigkeit auf der Vereinnahmung vertraglich vereinbarter Zins- und Tilgungszahlungen,
auf der vorzeitigen VerauBerung finanzieller Vermdgenswerte oder auf einer Kombination beider Strategien liegt sowie

e die Frequenz, das Volumen und der Zeitpunkt von in der Vergangenheit getatigten vorzeitigen Verkdufen finanzieller Vermdgens-
werte, sowie die Grunde fur diese Verkaufe und Erwartungen hinsichtlich zukinftiger Verkaufsaktivitaten.
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Der Konzern halt die meisten seiner finanziellen Vermégenswerte im Wesentlichen, um die vereinbarten Zins- und Tilgungsleistung
zu vereinnahmen (Geschaftsmodell Halten). Lediglich im Rahmen des konzernweiten Liquiditats- und Zinsmanagements werden
Finanzinstrumente zwar haufig, aber nicht ausschlieBlich, mit dem Ziel erworben, diese bis zur Endfalligkeit zu halten, sondern diese
auch vorzeitig wieder zu verauBern (Geschaftsmodell Halten und Verkaufen).

Bewertung des Zahlungsstromkriteriums

Die Bewertung, ob die mit einem finanziellen Vermogenswert verbundenen Zahlungsstréme ausschlieBlich Zins- und Tilgungszah-
lungen auf einen ausstehenden Kapitalbetrag darstellen, bertcksichtigt vollumfanglich alle zu einem Finanzinstrument gehdren-
den Vertragsbestimmungen. Unter Kapitalbetrag wird der beizulegende Zeitwert eines finanziellen Vermodgenswerts im Zeitpunkt
des bilanziellen Erstansatzes verstanden. Zinsen sind das (gegebenenfalls auch negative) Entgelt fur die Bereitstellung von Geld
Uber einen bestimmten Zeitraum unter BerUcksichtigung des Kreditrisikos und eines eventuellen Liquiditétsrisikos. Die vertraglichen
Bestimmungen werden dahingehend gepruft, ob mit einem Finanzinstrument Regelungen verknulpft sind, die Zeitpunkt oder H6he
von Zahlungsstromen verdndern. Dies umfasst Bedingungen zur Anpassung vereinbarter Coupons einschlielich Bestimmungen
zu variablen Zinsen sowie Vorauszahlungsregelungen und Verlangerungsoptionen oder aber auch Bedingungen, die das Zahlungs-
stromprofil eines Finanzinstruments nach Eintritt eines ungewissen Ereignisses verandern.

Ausbuchung finanzieller Vermdgenswerte
Ein finanzieller Vermdgenswert wird ausgebucht, wenn die vertraglichen Rechte auf Cashflows aus diesem Vermogenswert
ausgelaufen sind.

Wertminderungsmodell

Auf alle finanziellen Vermogenswerte, die entweder zu fortgefihrten Anschaffungskosten oder zu Fair Value Through Other

Comprehensive Income (FV OCI) bewertet werden, ist ein Wertminderungsmodell anzuwenden, das auf erwartete Kreditverlus-

te (Risikovorsorge) zur Abbildung von Bonitatsrisiken abstellt. Diesem liegt ein dreistufiges Vorgehen zur Allokation von Wertmin-

derungen zugrunde:

e Stufe 1: Die erste Stufe des Wertminderungsmodells umfasst alle finanziellen Vermdgenswerte, deren Kreditrisiko seit erstmaliger
Erfassung nicht wesentlich angestiegen ist. Darunter sind regelmaBig neue Vertrdge und solche Finanzinstrumente, deren
Zahlungen weniger als 31 Tage Uberfallig sind, zu subsumieren. Ausgenommen hiervon sind jedoch Vertragsvermogenswerte
und Forderungen aus Lieferungen und Leistungen. Diese werden bereits bei erstmaliger Erfassung der Stufe 2 zugeordnet. Die
Bemessung der erwarteten Kreditverluste fur Finanzinstrumente der Stufe 1 erfolgt mit der Wahrscheinlichkeit eines Ausfalls in den
kommenden zwolf Monaten.

e Stufe 2: Die zweite Stufe umfasst finanzielle Vermdgenswerte, deren Kreditrisiko sich seit der erstmaligen Erfassung wesentlich
erhoht hat, deren Bonitat aber noch nicht beeintrachtigt ist. Eine wesentliche Kreditrisikoerhéhung wird bei Sana maBgeblich
durch Uberfalligkeitsinformationen bestimmt. Dariiber hinaus gehdren der zweiten Stufe bereits ab dem Zeitpunkt der erstmali-
gen Erfassung Vertragsvermogenswerte und Forderungen aus Lieferungen und Leistungen an. Die Berechnung der erwarteten
Kreditverluste basiert jeweils auf einer Ausfallwahrscheinlichkeit, die sich auf die Gesamtlaufzeit der zu betrachtenden Finanzinst-
rumente bezieht.

e Stufe 3: Die dritte Stufe umfasst nur solche finanziellen Vermdgenswerte, deren Bonitét beeintrachtigt ist. Objektive Hinweise, die
auf eine beeintrachtigte Bonitat schlieBen lassen, sind im Allgemeinen eine Uberfalligkeit von mehr als 90 Tagen bzw. bei Forderun-
gen aus Lieferungen und Leistungen, im Besonderen eine Uberfalligkeit von mehr als 180 Tagen sowie dariiber hinaus verfligbare
Informationen Uber finanzielle Schwierigkeiten eines Schuldners.

Sana wendet die Ausnahme von der Stufenzuordnung fur finanzielle Vermogenswerte mit niedrigem Kreditrisiko wenn immer
moglich an und ordnet diese stets der Stufe 1 zu. Hierunter fallen vor allem Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente, Einlagen
bei Kreditinstituten mit einer urspringlichen Laufzeit von tber drei Monaten sowie Schuldinstrumente, die ein Investment Grade
Rating besitzen. In den Stufen 1 und 2 des Wertminderungsmodells wird der Effektivzinsertrag basierend auf dem Bruttobuch-
wert ermittelt. In Stufe 3 erfolgt die Berechnung des Effektivzinsertrags auf Basis des Nettobuchwerts, also dem Bruttobuchwert
abzlglich der Risikovorsorge.

Weitere Einzelheiten zum Wertminderungsmodell kdnnen Anhangangabe 2.4.7 entnommen werden.

Zinsertrage

Zinsertrage werden erfasst, wenn die Zinsen entstanden sind (unter Verwendung der Effektivzinsmethode, d. h. des Kalkulationszins-
satzes, mit dem geschatzte kinftige Zahlungsmittelzufliisse Uber die erwartete Laufzeit des Finanzinstruments auf den Nettobuchwert
des finanziellen Vermogenswerts abgezinst werden).

Nettogewinne
Nettogewinne und -verluste im Sinne von IFRS 7 sind fur alle Kategorien nach IFRS 9 Ertrdge und Aufwendungen aus der Bewertung
und dem Abgang von Finanzinstrumenten. Laufende Zinsertradge und Aufwendungen sowie Dividendenertrage werden einbezogen.
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2.4.6 Vorrate

Vorrate werden mit dem niedrigeren Wert aus Anschaffungs- oder Herstellungskosten und NettoverauBerungswert bewertet. Der
NettoverauBerungswert ist der geschatzte, im normalen Geschéftsgang erzielbare Verkaufserlds abziiglich der geschatzten noch
anfallenden VerauBerungskosten. Eine Wertaufholung wird vorgenommen, wenn die Griinde entfallen.

Die Anschaffungskosten der Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe werden nach der Durchschnittskostenmethode ermittelt.

2.4.7 Forderungen aus Lieferungen und Leistungen und sonstige Forderungen

Forderungen aus Lieferungen und Leistungen und sonstige kurzfristige Forderungen, die in der Regel eine Laufzeit von 30 bis
60 Tagen haben, werden mit dem ursprtinglichen Rechnungsbetrag abzlglich einer Wertberichtigung flr zweifelhafte Forderun-
gen angesetzt. Hier werden auch Anspriche nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht ausgewiesen, sofern ein weitgehender
Anspruch gegenuber den Kostentragern aus der gesetzlichen Normierung, insbesondere dem Krankenhausentgeltgesetz und der
Bundespflegesatzverordnung, besteht. Wertminderungen werden sowohl zur Bertcksichtigung von Bonitéts- als auch von sich aus
branchenspezifischen Sachverhalten ergebenden Veritatsrisiken gebildet.

Ermittlung allgemeiner Bonitatsrisiken

Da das Ausfallrisiko einer Forderung mit der Dauer der Uberfalligkeit ansteigt, erfolgt zum Zweck der Risikosteuerung eine
Gruppierung von Forderung in Zeitbandern, abhangig von ihrer Uberfélligkeit. Die erwarteten Kreditverluste kbnnen anschlieBend mit
einer Wertberichtigungsmatrix ermittelt werden, die auf den definierten Zeitbandern und den historischen Ausfallquoten je Zeitband
basiert. Historische Ausfallquoten antizipieren, mit welcher Wahrscheinlichkeit Forderungen einer bestimmten Uberfalligkeit zukiinftig
wahrscheinlich ausfallen werden. DarUber hinaus flieBen in das Modell externe Prognosen hinsichtlich der zukinftigen allgemein-
wirtschaftlichen Entwicklung und Kreditinformationen zu Gegenparteien ein, sofern diese ohne unangemessenen Aufwand und
Kosten verflgbar sind. Die Forderungsbestande werden so laufend Uberwacht mit der Folge, dass der Konzern keinem wesentlichen
Bonitétsrisiko ausgesetzt ist.

Branchenspezifische Veritatsrisiken

Veritatsbedingte Wertberichtigungen werden im Wesentlichen auf Forderungen gegen die Kostentrager der Krankenversicherung
gebildet. Diesen Wertberichtigungen liegen Forderungen zugrunde, die wegen anhaltender Prifverfahren durch den Medizinischen
Dienst der Krankenversicherung (MDK) von den Krankenkassen zurtickgehalten werden oder deren Bestandskraft aufgrund nicht
abschlieBend geklarter Abrechnungsvoraussetzungen ungewiss ist. Darlber hinaus werden unter den sonstigen finanziellen Verbind-
lichkeiten auch Verbindlichkeiten gegenuber den Kostentragern der Krankenversicherung ausgewiesen, sofern aus Prufungen des
MDK fur bereits beglichene Rechnungen Ruckzahlungen zu erwarten sind.

Ausbuchung von Forderungen

Forderungen werden erst dann ausgebucht, wenn nach angemessener Einschatzung nicht mehr davon auszugehen ist, dass
diese ganz oder teilweise realisiert werden koénnen. Hierzu erfolgt in der Regel eine detaillierte Einzelfallprifung. Grinde, die zu
einer Ausbuchung fUhren kdnnen, sind unter anderem die Beendigung eines Insolvenzverfahrens oder die Beilegung einer gerichtlichen
Auseinandersetzung.

2.4.8 Vertragsvermoégenswerte und Vertragsverbindlichkeiten

Vertragsvermdgenswerte stellen bedingte Rechte des Konzerns auf den Erhalt von Zahlungsmitteln und Zahlungsmittelaquivalenten
dar und beziehen sich auf von Sana erbrachte Leistungen, die bis zum Bilanzstichtag noch nicht abgerechnet werden konnten.
Im Wesentlichen handelt es sich hierbei um Anspriiche, die sich nach dem Krankenhausentgeltgesetz und der Bundespflegesatz-
verordnung ergeben. Diese entstehen fur Patientenbehandlungen, die bis zum Bilanzstichtag noch nicht abgeschlossen worden
sind (Uberlieger). Die Uberliegerbewertung erfolgt durch Multiplikation des jeweiligen Landesbasisfallwertes mit dem den einzelnen
am Bilanzstichtag anwesenden Patienten zuzuordnenden Case Mix, wobei der Case-Mix-Anteil fur die Hauptleistung dem Jahr
zugeordnet wird, in dem die Leistung tatséachlich erbracht wurde. Der verbleibende Anteil wird danach entsprechend der Anzahl
der Aufenthaltstage den jeweiligen Geschéaftsjahren zugeordnet. Vertragsvermogenswerte werden in die Forderungen aus Lieferun-
gen und Leistungen umgebucht, sobald die Anspriche des Konzerns unbedingt geworden sind. Dies ist in der Regel im nachsten
Geschaftsjahr der Fall. Die Umsatzrealisierung erfolgt jedoch bereits mit Aktivierung der Vertragsvermdgenswerte. Wertberichti-
gungen fur Bonitatsrisiken auf Vertragsvermogenswerte werden entsprechend den Bilanzierungsgrundsétzen fUr Forderungen aus
Lieferungen und Leistungen gebildet.

Vertragsverbindlichkeiten entstehen durch Anzahlungen, die dem Konzern in Form von Zahlungsmitteln oder Zahlungsmittelaqui-
valenten bis zum Bilanzstichtag zugeflossen sind. Diese werden beim erstmaligen Bilanzansatz mit dem beizulegenden Zeitwert der
erhaltenen Gegenleistung bewertet. Konzernfremde Dritte erwerben hierdurch von Sana einen Anspruch auf Leistungserflllung.
Diese erfolgt in der Regel zusammen mit der Umsatzrealisierung im nachsten Geschéaftsjahr.
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2.4.9 Forderungen und Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz
und Zuwendungen der 6ffentlichen Hand

Die Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz beinhalten Forderungen aus der Férdermittelzusage der Fordermittel-
behdrde, die bei Vorliegen des Fordermittelbescheids bilanziert werden. Somit werden die Zuwendungen der 6ffentlichen Hand
erfasst, wenn eine hinreichende Sicherheit dafiir besteht, dass die Zuwendungen gewahrt werden und das betreffende Unternehmen
die damit verbundenen Bedingungen erfullt. Mit der Verbuchung dieser Anspriche werden gleichzeitig Verbindlichkeiten nach dem
Krankenhausfinanzierungsgesetz angesetzt, die bei zweckentsprechender Verwendung der Mittel verbraucht werden. Im Falle
von aufwandsbezogenen Zuwendungen werden diese planmaBig als Ertrag Uber den Zeitraum erfasst, der erforderlich ist, um
sie mit den entsprechenden Aufwendungen, die sie kompensieren sollen, zu verrechnen. Bezieht sich die Zuwendung auf einen
Vermbdgenswert, wird diese von den Anschaffungs- und Herstellungskosten des geférderten Vermdgenswerts abgesetzt und (indi-
rekt Uber die verringerte Abschreibung des Vermogenswerts) Uber die erwartete Nutzungsdauer des betreffenden Vermdgenswerts
linear erfolgswirksam aufgelost.

2.4.10 Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente
Zahlungsmittel und kurzfristige Einlagen in der Bilanz umfassen den Kassenbestand, Bankguthaben und kurzfristige Einlagen bei
Kreditinstituten mit einer urspringlichen Laufzeit von bis zu drei Monaten.

Flr Zwecke der Konzern-Kapitalflussrechnung umfassen Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente die oben definierten
Zahlungsmittel und kurzfristigen Einlagen sowie kurzfristige Verbindlichkeiten bei Kreditinstituten.

2.4.11 Finanzverbindlichkeiten
Bei der erstmaligen Erfassung von Darlehen werden diese mit dem beizulegenden Zeitwert der erhaltenen Gegenleistung nach
Abzug der mit der Kreditaufnahme verbundenen Transaktionskosten bewertet.

Nach der erstmaligen Erfassung werden die verzinslichen Darlehen anschlieBend unter Anwendung der Effektivzinsmethode zu
fortgefuhrten Anschaffungskosten bewertet.

Die Ermittlung des beizulegenden Zeitwertes der zu fortgefUhrten Anschaffungskosten bewerteten Schulden zum Bilanzstichtag
erfolgt Uber das Discounted-Cashflow-Verfahren unter Anwendung des aktuellen Marktzinses.

Gewinne und Verluste werden im Periodenergebnis erfasst, wenn die Schulden ausgebucht werden sowie im Rahmen von
Amortisationen.

Eine finanzielle Verbindlichkeit wird ausgebucht, wenn die dieser Verbindlichkeit zugrunde liegende Verpflichtung erfullt oder erloschen
ist. Eine finanzielle Verbindlichkeit wird auch dann ausgebucht, wenn sich deren vertragliche Bedingungen sowie damit einherge-
hend deren Zahlungsstrome signifikant andern. In diesem Fall wird basierend auf den neuen vertraglichen Bedingungen eine neue
finanzielle Verbindlichkeit passiviert.

2.4.12 Pensionen und andere Leistungen nach Beendigung des Arbeitsverhéltnisses

Der Konzern verflgt zum einen Uber leistungsorientierte Pensionsplane (Defined Benefit Plans), bei denen die Verpflichtung des
Konzerns in der Gewahrung einer zugesagten Leistung besteht, und zum anderen Uber beitragsorientierte Pensionsplane (Defined
Contribution Plans), bei denen der Konzern festgelegte Beitrdge an eine eigenstandige Einrichtung entrichtet und weder rechtlich
noch faktisch tber die Beitragspflicht hinaus zu weiteren Leistungen verpflichtet ist.

Die versicherungsmathematische Bewertung der Pensionsrickstellungen flr leistungsorientierte Plane beruht auf dem in IAS
19 vorgeschriebenen Anwartschaftsbarwertverfahren (Projected Unit Credit Method). Die Aufwendungen flr die im Rahmen der
leistungsorientierten Plane gewahrten Leistungen werden gesondert fur jeden Plan unter Anwendung des Anwartschaftsbarwertver-
fahrens ermittelt. Der Barwert der Defined Benefit Obligation (DBO) wird berechnet, indem die erwarteten zukunftigen Mittelabflisse
mit dem Zinssatz von hochklassigen Industrieanleihen, deren Laufzeiten denen der Pensionsverpflichtung entsprechen, abgezinst
werden. Versicherungsmathematische Gewinne und Verluste werden erfolgsneutral im sonstigen Ergebnis erfasst.

Nachzuberechnende Dienstzeitaufwendungen werden unmittelbar und vollumfanglich bei ihrer Entstehung in der Gewinn- und
Verlustrechnung erfasst.

Die erwartete Rendite aus dem Planvermdgen wird mit dem Diskontierungssatz der Pensionsverpflichtung ermittelt und mit den
Zinsaufwendungen aus der Aufzinsung der Pensionsverpflichtung saldiert in der Gewinn- und Verlustrechnung im Finanzergebnis
ausgewiesen. Die Zinsdifferenz zum tatsachlich erwarteten Ertrag aus dem Planvermodgen wird erfolgsneutral Uber das Sonstige
Ergebnis verbucht.

Bei den beitragsorientierten Planen werden die laufenden Betrage als Aufwand erfasst. Ruckstandige Beitrage werden erfolgswirksam
abgegrenzt. Im Rahmen tarifvertraglicher Bestimmungen zahlt der Sana Konzern flr einen definierten Kreis von Mitarbeitern Beitrage
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an die Versorgungsanstalt des Bundes und der Lander (VBL) oder an dffentlich-rechtliche Zusatzversorgungskassen (ZVK) in einem
Umlageverfahren. Insofern handelt es sich um einen gemeinschaftlichen Plan mehrerer Arbeitgeber, die sich als Versorgungstrager
Beitrags- und Finanzierungsrisiken sowie biometrische Risiken teilen. Weil die Arbeitnehmer einen Rechtsanspruch auf die satzungs-
maBigen Leistungen unabhangig von ihren tatsachlich geleisteten Beitragen haben, sind diese Altersversorgungsleistungen nach
IAS 19 als leistungsorientierter Pensionsplan einzustufen. Grundsatzlich besteht somit eine Subsidiaritatsverpflichtung des Sana
Konzerns, da sich der Anspruch der Mitarbeiter gegen die VBL oder ZVK richtet. Falls das Vermdgen der VBL oder ZVK nicht zur
Deckung der Verpflichtung ausreichen wirde, ware somit eine Rickstellung beim Sana Konzern zu passivieren. Angaben Uber die
mogliche Deckungsllicke im Sinne von IAS 19 flir die dem Sana Konzern zuzurechnenden Versorgungsberechtigten waren seitens
der VBL und ZVK nicht moglich. Es fehlen daher ausreichende Informationen fur die Berechnung von zukUnftigen Verpflichtungen.
Aus diesem Grund werden diese gemeinschaftlichen Plane wie beitragsorientierte Plane bilanziert.

Dartiber hinaus leistet Sana als Arbeitgeber Beitrdge zur gesetzlichen Rentenversicherung und an Direktversicherungen, die als
beitragsorientierte Plane bilanziert werden.

2.4.13 Sonstige Riickstellungen

Eine Ruckstellung wird dann angesetzt, wenn der Konzern eine gegenwartige (gesetzliche oder faktische) Verpflichtung aufgrund
eines vergangenen Ereignisses besitzt, der Abfluss von Ressourcen mit wirtschaftlichem Nutzen zur Erflllung der Verpflichtung
wahrscheinlich und eine verlassliche Schatzung der Hohe der Verpflichtung mdéglich ist. Sofern der Konzern flr eine passivierte
Ruckstellung zumindest teilweise eine Rickerstattung erwartet (wie z. B. bei einem Versicherungsvertrag), wird die Erstattung als
gesonderter Vermdgenswert nur dann erfasst, wenn die Erstattung so gut wie sicher ist. Der Aufwand zur Bildung der Rickstellung
wird in der Gewinn- und Verlustrechnung nach Abzug der Erstattung ausgewiesen. Ist die Wirkung des Zinseffekts wesentlich,
werden Ruckstellungen zu einem Zinssatz vor Steuern abgezinst, der gegebenenfalls die flr die Schuld spezifischen Risiken wider-
spiegelt. Im Falle einer Abzinsung wird die durch Zeitablauf bedingte Erhéhung der Ruckstellungen als Zinsaufwand erfasst.

2.4.14 Leasingverhaltnisse

Bei Vertragsbeginn wird beurteilt, ob ein Vertrag ein Leasingverhaltnis begrindet oder beinhaltet. Wenn der Vertrag dazu berechtigt,
die Nutzung eines identifizierten Vermdgenswerts gegen Zahlung eines Entgelts fur einen bestimmten Zeitraum zu kontrollieren, liegt
ein Leasingverhaltnis im Sinne von IFRS 16 vor.

Mit der Ausnahme von Vertragen Uber immaterielle Vermdgenswerte, kurzfristigen Leasingverhaltnissen (bis zu zwolf Monaten) und
solchen, bei denen der zugrunde liegende Vermdgenswert von geringem Wert ist, werden alle Leasingverhaltnisse nach einem
einzigen Modell erfasst und bewertet. Ein Leasingverhaltnis von geringem Wert liegt vor, wenn die Leasingzahlungen Uber die
Mindestvertragslaufzeit einen Wert von EUR 5.000 nicht Uberschreiten. Bei der Bilanzierung geleaster Kraftfahrzeuge kommt der
Portfolioansatz zur Anwendung.

FUr die Bewertung des Nutzungsrechts werden grundsétzlich die Leasingzahlungen ohne Nebenkosten sowie die Vertragslaufzeit
unter BerUlcksichtigung von Verlangerungs- und Kindigungsoptionen einbezogen. Im Zeitpunkt des Erstansatzes werden sowohl
der Barwert der Leasingverbindlichkeit als auch des Vermégenswerts, an dem ein Nutzungsrecht besteht, in der Bilanz erfasst. Die
Folgebewertung der nach IFRS 16 aktivierten Vermdgenswerte erfolgt zu fortgeflihrten Anschaffungskosten. Diese werden planma-
Big linear tber die erwartete Nutzungsdauer eines Leasingverhaltnisses abgeschrieben. Bei Anderungen von Vertragslaufzeiten oder
bei Vertragsmodifikationen werden die Barwerte des Vermdgenswerts und der Leasingverbindlichkeit angepasst.

Leasingzahlungen fur kurzfristige Leasingverhéltnisse und solche von geringem Wert werden direkt als Aufwand erfasst.
Leasingverhaltnisse Uber immaterielle Vermdgenswerte werden gemaB IFRS 16.3e und 16.4 nicht bilanziert.

Bei Vertragsbeginn werden die Leasingverbindlichkeiten zum Barwert erfasst, der sich Uber die Laufzeit des Leasingverhalt-
nisses ermittelt.

Die Leasingzahlungen beinhalten feste und variable Leasingzahlungen, die an einen Index oder Zinssatz gekoppelt sind. Variable
Leasingzahlungen, die nicht an einen Index oder Zinssatz gebunden sind, werden aufwandswirksam erfasst. Es bestehen grundsatzlich
keine Kaufoptionen sowie Betrdge im Rahmen von Restwertgarantien, die in den Leasingzahlungen zu berUcksichtigen sind. Alle
Leasingzahlungen werden einheitlich ohne Nebenkosten mit dem Grenzfremdkapitalzinssatz des Sana Konzerns abgezinst, da der
dem Leasingverhaltnis zugrunde liegende Zinssatz im Regelfall nicht ohne Weiteres bestimmt werden kann. Nachfolgend werden
Leasingverbindlichkeiten um den Zinsaufwand erhdht und um die geleisteten Leasingzahlungen verringert. Darlber hinaus verandert
sich der Buchwert der Leasingverbindlichkeiten aufgrund von geanderten Leasinglaufzeiten oder -zahlungen. Leasingverbindlich-
keiten werden unter den Finanzschulden ausgewiesen.

2.4.15 Erl6se aus Vertragen mit Kunden
Erlése aus Vertragen mit Kunden werden erfasst, wenn durch Ubertragung von Vermégenswerten eine Leistungsverpflichtung erfiillt
wurde. Die Ubertragung von Vermdgenswerten gilt als abgeschlossen und die Leistungsverpflichtung als erfilllt, sobald ein Kunde
die Verfugungsgewalt Uber diese erlangt hat.
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Die Verflugungsgewalt Uber einen Vermdgenswert wird Uber einen bestimmten Zeitraum Ubertragen, wenn eines der folgenden

Kriterien erfullt ist:

e Dem Kunden flieBt der Nutzen aus einer Leistung zu und er nutzt diese Leistung gleichzeitig bereits wahrend der Leistungserbringung.

e Es wird ein Vermdgenswert erstellt oder verbessert und der Kunde erhalt Verflgungsgewalt Uber diesen, wahrend der Erstellungs-
bzw. Verbesserungsprozess noch andauert.

e Es wird ein Vermogenswert erstellt, der keine alternative Nutzungsmadglichkeit flr das leistungserbringende Unternehmen zulasst,
wahrend gleichzeitig ein Rechtsanspruch auf den Erhalt einer Gegenleistung bereits vorliegt.

Wird eine Leistung nicht zeitraumbezogen erbracht, handelt es sich um eine zeitpunktbezogene. Zur Bestimmung, wann hierbei die
Verflgungsgewalt als Ubertragen anzusehen ist, sind nachfolgende Indikatoren zu bertcksichtigen:

e Es besteht ein gegenwartiger Zahlungsanspruch gegentber dem Kunden.

Das rechtliche Eigentum an einem Vermdgenswert ist auf den Kunden tUbergegangen.

e Der physische Besitz an einem Vermdgenswert wurde auf den Kunden Ubertragen.

e Die wesentlichen eigentimertypischen Risiken und Chancen des Vermogenswerts sind auf den Kunden Ubergegangen.

Der Vermégenswert wurde durch den Kunden abgenommen.

Bei zeitraumbezogenen Leistungen sind die in diesem Zusammenhang erzielten Erlése entsprechend dem Leistungsfortschritt
zu realisieren. Eine Umsatzrealisierung bedingt in jedem Fall, dass zwischen den Leistungsbeziehern und Sana ein Vertrag mit
durchsetzbaren Rechten und Pflichten existiert und dass der Erhalt der vereinbarten Gegenleistung wahrscheinlich ist.

Erlése aus der Erbringung von Krankenhaus- und ambulanten Leistungen

Sana erzielt seinen mit Abstand gréBten Umsatzanteil aus der Erbringung von Krankenhausleistungen und dies insbesondere
aus der voll- und teilstationaren Krankenhausbehandlung von gesetzlich krankenversicherten Patienten. Die Vergutung allgemei-
ner Krankenhausleistungen erfolgt gemai Krankenhausentgeltgesetz und basiert seit dem Jahr 2020 auf einer Kombination aus
einheitlich auf Bundesebene vereinbarten Fallpauschalen und hausindividuellen Pflegepersonalkostenvergttungen (Pflegebud-
get), die nach der inputbasierten Methode ermittelt werden. Uber die Fallpauschalen wird die Vergltung der Behandlung einer
definierten Erkrankung (ohne die anfallenden Pflegepersonalkosten am Bett) ermittelt. Die Eingruppierung eines Behandlungsfalls
in eine bestimmte Fallpauschale ist insbesondere von der Krankheitsart, dem Schweregrad der Erkrankung sowie den erbrach-
ten Leistungen abhangig, wobei leichte Féalle geringer vergutet werden als komplexe. Das Pflegebudget bertcksichtigt dartber
hinaus die hausindividuellen Pflegepersonalkosten auf bettenfihrenden Stationen und wird auf der Grundlage der geplanten und
nachgewiesenen Pflegepersonalausstattung sowie der krankenhausindividuellen Kosten ermittelt. Die abrechenbaren Krankenhaus-
leistungen sind der Hohe nach durch ein Erldsbudget limitiert, das jahrlich zwischen Krankenhaus- und Sozialleistungstragern zu
vereinbaren ist. Bei Abweichungen von den vereinbarten Budgets erfolgt Uber eine gesetzlich vorgeschriebene Erlésausgleichser-
mittlung ein Zu- oder Abschlag der VergUtung, die nach erfolgter Budgetvereinbarung durch patientenindividuelle Zu- und Abschlage
im Folgejahr zur Abrechnung mit den jeweiligen Krankenkassen kommen.

Erldse aus Krankenhausleistungen resultieren somit im Wesentlichen aus gesetzlich festgelegten Transaktionspreisen. Auf die
Offenlegung des den verbleibenden Leistungsverpflichtungen zuzuordnenden Transaktionspreises wird gemafB IFRS 15.121
verzichtet, da Behandlungsvertrage in der Regel eine urspriinglich erwartete Dauer von einem Jahr nicht Gberschreiten.

Der vom Krankenhaus gegenUber einem versicherten Patienten zu erbringende Leistungsumfang wird grundsatzlich nach SGB V
geregelt. Die Umsatzrealisierung aus Krankenhausleistungen basiert auf einem Behandlungsvertrag zwischen Krankenhaus und
Patient. Die hieraus erbrachten Leistungen werden aber in der Regel von der Krankenkasse des Patienten vergutet. Das Krankenhaus
erbringt fr den Patienten eine im Sinne von IFRS 15 nicht trennbare Behandlungsleistung, die der Wiedererlangung der Gesundheit
des Patienten dienen soll. Mit der Behandlungsleistung des Krankenhauses flieBt dem Patienten kontinuierlich Nutzen zu. Daraus
folgt eine zeitraumbezogene Gewinnrealisierung.

Darlber hinaus erbringt Sana ambulante Leistungen fUr Versicherte der gesetzlichen Krankenversicherungen, die nach dem
Einheitlichen BewertungsmaBstab (EBM) vergltet werden. Der EBM wird von der Kassenarztlichen Bundesvereinigung und dem
GKV-Spitzenverband im Bewertungsausschuss der Arzte auf Bundesebene vereinbart und bildet die Abrechnungsgrundlage fiir alle
vertragsarztlichen ambulanten Leistungen. Neben den gesetzlich versicherten Patienten versorgt Sana im ambulanten Bereich Patien-
ten auch auf der Basis privater Behandlungsvertrage. Die Vergltung erfolgt in der Regel nach der Gebiihrenordnung fir Arzte (GoA).

In den Umsatzerldsen des Geschéftsjahres sind Erldse zum Ausgleich COVID-19-bedingter finanzieller Belastungen der Kranken-
hauser und weiterer Gesundheitseinrichtungen enthalten. Einen wesentlichen Bestandteil bildeten die finanziellen Ausgleiche fir
Krankenhauser fur verschobene planbare Operationen und Behandlungen, um Kapazitaten fir die Behandlung von Patienten mit
einer Coronavirus-Infektion freizuhalten in Hohe von TEUR 73.056 (Vj.: TEUR 148.688). Diese sogenannten Freihaltepauschalen sind
entsprechend in den Umsatzerldsen 2022 enthalten.
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Erldse aus dem Beschaffungsgeschaft

Uber seinen Einkaufsverbund stellt Sana Krankenhausern vorverhandelte Einkaufskonditionen mit Industriepartnern zur Verfligung.
In Abhangigkeit von den Uber den Verbund bestellten Waren zahlen die beteiligten Industriepartner eine umsatzabhangige Vergutung
(Provision) an Sana. Die Hohe dieser Vergltungen vereinbart Sana mit seinen Industriepartnern in einem rechtlich bindenden Vertrag.
Somit sind nach IFRS 15 nicht die am Verbund teilnehmenden Krankenhauser, sondern die beteiligten Industriepartner Kunden.
Sana erbringt in diesem Zusammenhang eine zeitraumbezogene Leistung, da die Kunden einen kontinuierlichen Nutzen aus den
Verbundleistungen ziehen. Am Geschéftsjahresende werden mit einem Prognosemodell die Uber den Einkaufsverbund umgeschla-
genen Warenmengen zum Bilanzstichtag geschétzt und basierend darauf eine Erldsabgrenzung vorgenommen. Die Genauigkeit
des Modells wird jahrlich einer ausfuhrlichen Evaluation unterzogen. Die abschlieBende Abrechnung der dem Konzern zustehenden
Provisionen erfolgt im Januar des Folgejahres.

Erldse aus dem Waren- und Logistikgeschaft

Das Waren- und Logistikgeschéaft ist im Wesentlichen durch den Warenverkauf gekennzeichnet. Es handelt sich hierbei um eine
zeitpunktbezogene Leistung, da Sana keine Waren selbst herstellt oder in irgendeiner Form weiterverarbeitet. Ein Vertrag kommt
in der Regel mit Warenbestellung zustande. Mit dem Warenversand gehen die eigentimertypischen Risiken und Chancen an den
versendeten Waren auf den Kunden Uber. Auch der Zahlungsanspruch des Konzerns entsteht mit Absendung der Ware. Dies
ist daher auch der Zeitpunkt, zu dem die Verfiugungsgewalt als Ubertragen gilt. Umsatzerldse werden entsprechend bereits mit
Versandaufgabe realisiert.

Im Rahmen von Kommissionsgeschéften Ubertragt Sana Waren zwar im eigenen Namen, jedoch fur Rechnung eines Dritten. Die
Leistungserbringung erfolgt hierbei im Wesentlichen durch von Sana beauftragte Dritte, die sowohl das Bestands- und Ausfallrisiko an
den zu Ubertragenden Waren tragen als auch die Preise fur diese selbststandig festlegen. Sana erbringt hierbei eine Vermittlungsleistung.
In solchen Fallen entspricht der als Umsatzerlds auszuweisende Transaktionspreis lediglich einer vereinbarten Kommissionsprovision.
Bei Geschéaften auf eigenen Namen und auf eigene Rechnung verbleibt die Verfligungsgewalt Uber Waren hingegen bis zum Versand
bei Sana. In diesem Fall tragt der Konzern das Bestands- und Ausfallrisiko an den zu Ubertragenden Waren selbst und bestimmt
dartiber hinaus auch den Transaktionspreis, der sich aus dem Warenwert und einer Marge zusammensetzt.

Es werden keine Uber die gesetzlichen Gewahrleistungspflichten hinausgehenden Garantien vergeben. Die gesetzliche Gewahrleistung
rechnet Sana direkt mit den Warenherstellern ab. Retoursendungen werden ebenfalls unter Einbeziehung der Warenherstel-
ler abgewickelt. Da die genannten Risiken somit in der Regel durch die Warenhersteller getragen werden mussen, werden keine
umsatzmindernden Ruckerstattungsverpflichtungen gebildet.

2.4.16 Steuern

2.4.16.1 Tatsachliche Steuererstattungsanspriiche und Steuerschulden

Die tatsachlichen Steuererstattungsanspriche und Steuerschulden fur die laufende Periode und fur frihere Perioden sind mit dem
Betrag zu bewerten, in dessen Hohe eine Erstattung von den Steuerbehdrden bzw. eine Zahlung an die Steuerbehdrden erwartet
wird. Der Berechnung des Betrags werden die Steuersatze und Steuergesetze zugrunde gelegt, die am Bilanzstichtag gelten oder
in Klrze gelten werden.

Die Bilanzierung von Steuerpositionen, die von den jeweiligen lokalen Steuergesetzen sowie den einschlagigen Verwaltungsauf-
fassungen bestimmt wird, ist komplex und unterliegt moglicherweise einer abweichenden Interpretation durch Steuerpflichtige und
Finanzbehorden. Eine unterschiedliche Auslegung von Steuergesetzen kann zu nachtraglichen Steuerzahlungen oder aber auch
-erstattungen fur vergangene Jahre fuhren. Ist es nach Auffassung des Konzerns unwahrscheinlich, dass die Finanzbehorden eine
unsichere steuerliche Behandlung akzeptieren werden, so wird bei der Bestimmung des zu versteuernden Gewinns (steuerlichen
Verlusts), der steuerlichen Basis, der noch nicht genutzten steuerlichen Verluste oder der noch nicht genutzten Steuergutschriften die
Auswirkung der Unsicherheit bertcksichtigt. Die Auswirkung der Unsicherheit wird als wahrscheinlicher Betrag oder als Erwartungs-
wert ermittelt, je nachdem, welcher der beiden Werte flir die Vorhersage der Aufldsung der Unsicherheit besser geeignet erscheint.
Hierbei werden die Empfehlungen des IFRIC 23 berUcksichtigt. Bei der Einschatzung von Eintrittswahrscheinlichkeiten und der
Bewertung von Steuerpositionen werden auch Fragestellungen aus laufenden steuerlichen Betriebsprifungen herangezogen. Die
abschlieBende Beurteilung hiertiber obliegt der Unternehmensleitung.

2.4.16.2 Latente Steuern

Die Bildung latenter Steuern erfolgt unter Anwendung der bilanzorientierten Verbindlichkeitsmethode auf alle zum Bilanzstichtag
bestehenden temporaren Differenzen zwischen dem Wertansatz eines Vermogenswerts bzw. einer Schuld in der Bilanz und dem
steuerlichen Wertansatz. Es finden diejenigen Steuerséatze Anwendung, deren Geltung zum Zeitpunkt der Realisierung der latenten
Steuerforderung bzw. der Begleichung der latenten Steuerverbindlichkeit erwartet wird. Bei der Ermittlung der latenten Steuern
wurde ein Korperschaftsteuersatz von 15,0 % (Vj.: 15,0 %) zzgl. Solidaritdtszuschlag von 5,5 % (Vj.: 5,5 %) bertcksichtigt. Bei
gewerbesteuerpflichtigen Konzerngesellschaften wird fur die Ermittlung der latenten Steuern pauschal ein Steuersatz von 30,0 %
(Vj.: 30,0 %) angewendet.
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In Bezug auf die latenten Steuerschulden gibt es folgende Ausnahmen:

e Die latente Steuerschuld aus dem erstmaligen Ansatz eines Geschafts- oder Firmenwerts oder eines Vermdgenswerts oder einer
Schuld bei einem Geschaftsvorfall, der kein Unternehmenszusammenschluss ist und der zum Zeitpunkt des Geschaftsvorfalls
weder das handelsrechtliche Periodenergebnis noch das zu versteuernde Ergebnis beeinflusst.

e Die latente Steuerschuld aus temporaren Differenzen, die im Zusammenhang mit Beteiligungen an Tochterunternehmen und
assoziierten Unternehmen stehen, wenn der zeitliche Verlauf der Umkehrung der temporaren Differenzen gesteuert werden kann
und es wahrscheinlich ist, dass sich die temporaren Unterschiede in absehbarer Zeit nicht umkehren werden.

Latente Steueranspriiche werden flr alle abzugsfahigen tempordren Unterschiede sowie noch nicht genutzten steuerlichen
Verlustvortrage und Steuergutschriften in dem MalBe erfasst, in dem es wahrscheinlich ist, dass zu versteuerndes Einkommen
verflgbar sein wird, gegen das diese verwendet werden kdnnen. Hierzu gibt es folgende Ausnahmen:

e Latente Steueranspriiche aus abzugsfahigen temporaren Differenzen, die aus dem erstmaligen Ansatz eines Vermdgenswerts
oder einer Schuld bei einem Geschéaftsvorfall entstehen, der kein Unternehmenszusammenschluss ist und der zum Zeitpunkt des
Geschaftsvorfalls weder das handelsrechtliche Periodenergebnis noch das zu versteuernde Ergebnis beeinflusst.

e Latente Steueransprlche aus zu versteuernden temporéren Differenzen, die im Zusammenhang mit Beteiligungen an
Tochterunternehmen und assoziierten Unternehmen stehen, werden nur in dem Umfang erfasst, in dem es wahrscheinlich ist,
dass sich die temporaren Unterschiede in absehbarer Zeit umkehren werden und ein ausreichendes zu versteuerndes Ergebnis
zur Verfigung stehen wird, gegen das die temporéren Differenzen verwendet werden konnen.

Der Buchwert der latenten Steueranspriiche wird an jedem Bilanzstichtag Uberprift und in dem Umfang reduziert, in dem es nicht
mehr wahrscheinlich ist, dass ein ausreichendes zu versteuerndes Ergebnis zur Verfligung stehen wird, gegen das der latente
Steueranspruch zumindest teilweise verwendet werden kann. Bisher nicht angesetzte latente Steueranspriiche werden an jedem
Bilanzstichtag Uberpruft und in dem Umfang angesetzt, in dem es wahrscheinlich geworden ist, dass ein kunftiges zu versteuerndes
Ergebnis die Realisierung des latenten Steueranspruchs ermdglicht. Fur die latenten Steueranspriiche aus Verlustvortrdgen wurden
lediglich die geplanten Ergebnisse der folgenden drei Jahre bertcksichtigt.

Ertragsteuern, die sich auf Posten beziehen, die direkt im Eigenkapital erfasst werden, werden im Eigenkapital und nicht in der
Gewinn- und Verlustrechnung erfasst.

Latente Steueranspriche und latente Steuerschulden werden miteinander verrechnet, wenn der Konzern einen einklagbaren
Anspruch auf Aufrechnung der tatséchlichen Steuererstattungsanspriiche gegen tatsachliche Steuerschulden hat und diese sich auf
Ertragsteuern des gleichen Steuersubjekts beziehen, die von derselben Steuerbehdrde erhoben werden.

2.4.16.3 Umsatzsteuer

Umsatzerlose, Aufwendungen und Vermogenswerte werden nach Abzug von Umsatzsteuern erfasst. Hierzu gibt es folgende

Ausnahmen:

e Wenn eine beim Kauf von Gutern oder Dienstleistungen angefallene Umsatzsteuer von den Steuerbehdrden nicht eingefordert
werden kann, wird die Umsatzsteuer als Teil der Anschaffungs- oder Herstellungskosten des Vermogenswerts bzw. als Tell
der Aufwendungen erfasst. Leasingvertrage im Anwendungsbereich von IFRS 16 werden jedoch in jedem Fall auf Basis von
Nettoleasingzahlungen bilanziert.

e Forderungen und Schulden werden mitsamt dem darin enthaltenen Umsatzsteuerbetrag angesetzt. Der Umsatzsteuerbetrag,
der von der Steuerbehotrde erstattet oder an diese abgeflhrt wird, wird unter den Ubrigen Vermdgenswerten oder Ubrigen
Verbindlichkeiten in der Bilanz erfasst.

2.4.17 Derivative Finanzinstrumente und Sicherungsgeschifte

Derivative Finanzinstrumente werden zu dem Zeitpunkt, zu dem der entsprechende Vertrag abgeschlossen wird, zunachst mit ihren
beizulegenden Zeitwerten angesetzt und nachfolgend mit ihren beizulegenden Zeitwerten erfolgswirksam neu bewertet. Ausnahmen
bestehen fur solche Derivate, die als Sicherungsinstrument in einer effektiven Sicherungsbeziehung designiert wurden. Derivative
Finanzinstrumente werden als Vermodgenswerte angesetzt, wenn ihr beizulegender Zeitwert positiv, und als Schulden, wenn ihr
beizulegender Zeitwert negativ ist.

Der Konzern verwendet Zinsswaps und Zinscaps als selbststéandige derivative Finanzinstrumente, um sich gegen Zinsrisiken
abzusichern. Der beizulegende Zeitwert der Zinsswapkontrakte wird auf Basis einer anerkannten und gepruften Bewertungsme-
thode ermittelt. Dabei wird aus den Marktdaten des Bewertungsstichtags (EUR-Swapkurve) mittels Bootstrapping eine Zerokurve
(synthetische Zinskurve) ermittelt, d. h., die aktuelle Zinskurve wird an die entsprechenden kinftigen Zinstermine und Restlaufzeiten
der gehaltenen Kontrakte individuell angepasst. AnschlieBend werden die erwarteten fixen und variablen Cashflows mithilfe der
Zerokurve diskontiert. Der Zeitwert ergibt sich sodann aus den saldierten diskontierten Zahlungsstromen unter Berlcksichtigung von
Kreditrisiken. Zur Bestatigung der Fair Values der Zinscaps werden Bankbestatigungen herangezogen.
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Sicherungsgeschafte werden als Cashflow Hedges klassifiziert, wenn es sich um die Absicherung von Risiken aus schwankenden
Cashflows handelt, die einem erfassten Vermdgenswert, einer erfassten Schuld oder einer vorhergesehenen Transaktion zugeordnet
werden kénnen und Auswirkungen auf das Periodenergebnis haben kénnten. Der effektive Teil des Gewinns oder Verlusts aus einem
Sicherungsinstrument wird direkt im Eigenkapital erfasst, wahrend der ineffektive Teil erfolgswirksam gebucht wird.

Die im Eigenkapital erfassten Betrage werden in der Periode in die Gewinn- und Verlustrechnung umgebucht, in der die abgesicherte
Transaktion das Periodenergebnis beeinflusst, beispielsweise dann, wenn abgesicherte Finanzertrage oder -aufwendungen erfasst
oder vorhergesehene Verkaufe oder Kaufe durchgefuhrt werden.

FUr Zinscaps designiert der Konzern nur die Veranderungen des inneren Werts als Cashflow Hedges, die damit direkt im Eigenkapital
zu erfassen sind. Der Zeitwert stellt hingegen Kosten der Absicherung dar und wird Uber die Kontraktlaufzeit linear in die Gewinn-
und Verlustrechnung umgebucht.

2.4.18 Fremdkapitalkosten

Fremdkapitalkosten werden grundsétzlich in der Periode als Aufwand erfasst, in der sie angefallen sind. Ausnahmen davon stellen
nur die Fremdkapitalkosten dar, die direkt dem Erwerb, dem Bau oder der Herstellung eines qualifizierten Vermdgenswerts zugeord-
net werden kénnen. Diese werden als Teil der Anschaffungs- und Herstellungskosten des betreffenden Vermdgenswerts aktiviert.

2.4.19 Forschungs- und Entwicklungskosten

Der Konzern betreibt keine Forschung und Entwicklung, unterstitzt jedoch wissenschaftliche Aktivitaten. Damit sollen einerseits
das Wissen und die Fahigkeiten von Mitarbeitenden geftrdert, andererseits die Reputation der Sana im wissenschaftlichen Bereich
gestéarkt werden. Aktivierungspflichtige Entwicklungsaufwendungen liegen nicht vor.

2.4.20 Wertminderung von langfristigen nicht finanziellen Vermégenswerten

Der Konzern beurteilt an jedem Bilanzstichtag, ob Anhaltspunkte dafir vorliegen, dass ein Vermdgenswert wertgemindert sein
konnte. Liegen solche Anhaltspunkte vor oder ist eine jahrliche UberprUfung eines Vermogenswerts auf Wertminderung erforderlich,
nimmt der Konzern eine Schatzung des erzielbaren Betrags vor.

Ein zuvor erfasster Wertminderungsaufwand ist abgesehen von Vermdgenswerten mit unbestimmter Nutzungsdauer (wie Geschafts-
und Firmenwerten) dann aufzuheben, wenn sich seit der Erfassung des letzten Wertminderungsaufwands eine Anderung in den
Schatzungen ergeben hat, die bei der Bestimmung des erzielbaren Betrags herangezogen wurden. Die Schatzung des erzielbaren
Betrags wird auf Basis des Nutzungswertes oder beizulegenden Zeitwertes abzlglich VerduBerungskosten vorgenommen. Wenn
dies der Fall ist, ist der Buchwert des Vermdgenswerts auf seinen erzielbaren Betrag zu erhdhen. Dieser erhdhte Buchwert darf nicht
den Buchwert Ubersteigen, der sich nach Berlicksichtigung der Abschreibungen ergeben wirde, wenn in den friheren Jahren kein
Wertminderungsaufwand erfasst worden wére. Eine solche Wertaufholung wird sofort im Periodenergebnis erfasst.

2.4.21 Finanzgarantien

Vom Konzern ausgereichte Finanzgarantien sind Vertrage, die zur Leistung von Zahlungen verpflichten, die den Garantienehmer
fir einen Verlust entschadigen, der entsteht, weil ein bestimmter Schuldner seinen Zahlungsverpflichtungen gemaB den
Bedingungen eines Schuldinstruments nicht fristgemal nachkommt. Diese Finanzgarantien werden so lange als Eventualver-
bindlichkeiten bilanziert, bis es wahrscheinlich ist, dass eine Inanspruchnahme erfolgt. Ist dies der Fall, wird die entsprechende
Verpflichtung bilanziert.

Sana wendet bei der Bilanzierung von Finanzgarantien die Nettomethode an.

2.4.22 Fremdwahrung

Die in den AbschlUssen aller Konzernunternehmen enthaltenen Posten werden in der Wahrung des priméaren Wirtschaftsumfelds
bewertet, in dem diese téatig sind (funktionale Wahrung). Bei der Aufstellung der Abschlisse jedes einzelnen Konzernunternehmens
werden Geschaftsvorfélle, die auf andere Wahrungen als die funktionale Wahrung des Konzernunternehmens (Fremdwahrungen)
lauten, mit den am Tag der Transaktion gultigen Wechselkursen umgerechnet. An jedem Abschlussstichtag erfolgt fir monetére
Posten in Fremdwahrung eine erneute Umrechnung mit den dann jeweils gultigen Wechselkursen. Nicht-monetare Posten in Fremd-
wahrung, die zum beizulegenden Zeitwert bewertet werden, werden mit den Wechselkursen umgerechnet, die zum Zeitpunkt der
Ermittlung des beizulegenden Zeitwertes Gultigkeit hatten. Zu Anschaffungs- oder Herstellungskosten bewertete nicht-monetére
Posten werden mit den Wechselkursen zum Zeitpunkt der erstmaligen bilanziellen Erfassung umgerechnet.

Wahrungsumrechnungsdifferenzen aus monetéaren Posten werden in der Periode erfolgswirksam erfasst, in der sie aufgetreten sind.
Umrechnungsdifferenzen aus zum beizulegenden Zeitwert angesetzten Vermodgenswerten werden in Abhangigkeit inrer Klassifizierung
entweder in der Gewinn- und Verlustrechnung (wenn als Fair Value Through Profit or Loss (FVTPL) klassifiziert) oder im sonstigen
Ergebnis (wenn als Fair Value Through Other Comprehensive Income (FV OCI) klassifiziert) als Bestandteil der Veranderung des
beizulegenden Zeitwertes ausgewiesen. Umrechnungsdifferenzen aus zum beizulegenden Zeitwert bewerteten Schulden werden
erfolgswirksam erfasst.
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Der Konzernabschluss umfasst im Wesentlichen in Euro bilanzierende Tochtergesellschaften und assoziierte Unternehmen.
Eine Tochtergesellschaft hat hiervon abweichend den Schweizer Franken als funktionale Wahrung. Die Aufwendungen, Ertrage,
Vermbdgenswerte und Schulden dieser Tochtergesellschaft werden wie folgt in die Konzernberichtswéhrung Euro umgerechnet:

e Vermogenswerte und Schulden werden fUr jede dargestellte Bilanz mit dem am jeweiligen Abschlussstichtag gultigen Wechsel-
kurs umgerechnet.

e Ertrage und Aufwendungen werden flr jede Darstellung der Gewinn- und Verlustrechnung und sonstigem Ergebnis mit dem
jeweiligen Durchschnittskurs der Periode umgerechnet, es sei denn, die Wechselkurse unterlagen starken Schwankungen. In
diesem Fall finden die Wechselkurse zum Zeitpunkt der einzelnen Transaktionen Anwendung.

¢ Alle sich ergebenden Umrechnungsdifferenzen werden im sonstigen Ergebnis erfasst und in den Ricklagen angesammelt.

Wird eine auslandische Tochtergesellschaft verauBert, werden alle in den Rlcklagen angesammelten Wahrungsumrechnungs-
differenzen, die dieser Tochtergesellschaft zuzurechnen sind, als Bestandteil des VerauBerungsgewinns oder -verlusts in die
Gewinn- und Verlustrechnung umgegliedert.

2.4.23 Zur VerduBerung gehaltene langfristige Vermégenswerte, VerauBerungsgruppen
und aufgegebene Geschiftsbereiche

Ein langfristiger Vermdgenswert oder eine Sachgesamtheit aus Anlagegegenstanden, Umlaufvermdgen oder Verbindlichkeiten, eine
sogenannte VerauBerungsgruppe, gelten als zur VerauBerung verflgbar, wenn ihr Nutzenbeitrag aus einer Verkaufstransaktion und
nicht aus einer kontinuierlichen Verwendung erzielt werden soll und gleichzeitig die nachfolgenden Bedingungen erflllt sind:
e Verfligbarkeit zur sofortigen VerauBerung im gegenwartigen Zustand;
e hohe Wahrscheinlichkeit der VerauBerung. Eine VerauBerung gilt nur dann als hoch wahrscheinlich, wenn ein Abgang binnen zwolf

Monaten ab Klassifizierung als zur VerauBerung verflgbar erwartet wird.

Zur EinzelverauBerung bestimmte langfristige Vermdgenswerte oder VerauBerungsgruppen sind mit dem niedrigeren der beiden
folgenden Werte anzusetzen:

e dem Buchwert vor Klassifizierung als zur VerauBerung verfugbar;

e oder dem beizulegenden Zeitwert abzlglich VerauBerungskosten.

Aufgegebene Geschéftsbereiche sind hingegen dadurch gekennzeichnet, dass ein wesentlicher Geschéafts- bzw. geografischer
Bereich entweder stillgelegt oder verauBert werden soll. Sana hat keine Geschéftsfelder als aufgegeben klassifiziert.

2.5 Schatzungen und Annahmen, Ermessensentscheidungen

Bei der Erstellung des Konzernabschlusses werden vom Management Ermessensentscheidungen, Schatzungen und Annahmen
getroffen, die sich auf die H6he der zum Stichtag ausgewiesenen Ertrage, Aufwendungen, Vermodgenswerte und Schulden sowie
die Angabe von Eventualschulden auswirken. Durch die mit diesen Annahmen und Schétzungen verbundene Unsicherheit kdnnen
Ergebnisse entstehen, die in zukinftigen Perioden zu erheblichen Anpassungen des Buchwertes der betroffenen Vermdgenswerte
und Schulden fuhren.

2.5.1 Schatzungen und Annahmen

Samtliche vom Konzern getroffenen Schatzungen und Annahmen werden fortlaufend Uberprift, basierend auf Erfahrungswerten
und weiteren beeinflussenden Faktoren. Des Weiteren finden die Wahrscheinlichkeiten von kinftigen mdglichen Ereignissen
Berucksichtigung.

Die getroffenen Zukunftseinschatzungen des Konzerns betreffen im Wesentlichen:

e Annahmen bei Pensionsverpflichtungen

Ausgleichsrisiken aufgrund nicht genehmigter Entgeltvereinbarungen

Mdgliche Verpflichtungen aus Verkaufsoptionen fur nicht beherrschende Anteile

e Parameter der Wertminderungstests fir Geschéafts- oder Firmenwerte

Ruckstellungen fur die Nachhaftung aus Kommunalem Schadenausgleich

e Schatzungen der Rickzahlungsforderungen der Kostentrager

e Schatzung des Grenzfremdkapitalzinssatzes fur Leasingverhaltnisse

e Schatzungen von Ausfallrisiken finanzieller Vermdgenswerte

e Schatzung zur Nutzung von steuerlichen Verlustvortragen und Wertberichtigungen auf aktive latente Steuern

Die wichtigsten zukunftsbezogenen Annahmen sowie sonstige am Stichtag bestehende wesentliche Quellen von
Schétzungsunsicherheiten, aufgrund derer ein betrachtliches Risiko besteht, dass innerhalb des néachsten Geschéftsjahres eine
wesentliche Anpassung der Buchwerte von Vermdgenswerten und Schulden erforderlich sein kénnte, werden im Folgenden erlautert.
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2.5.1.1 Annahmen bei Pensionsverpflichtungen

Der Aufwand aus leistungsorientierten Planen und anderen Leistungen nach Beendigung des Arbeitsverhéltnisses wird anhand von
versicherungsmathematischen Berechnungen ermittelt. Die versicherungsmathematische Bewertung erfolgt auf der Grundlage von
Annahmen zu Abzinsungsséatzen, erwarteten Ertragen aus Planvermdgen, kinftigen Lohn- und Gehaltssteigerungen, Sterblichkeit
und den kUnftigen Rentensteigerungen. Entsprechend der langfristigen Ausrichtung dieser Plane unterliegen solche Schéatzungen
wesentlichen Unsicherheiten. Weitere Einzelheiten hierzu sind in Anhangangabe 18 dargestellt.

2.5.1.2 Ausgleichsrisiken aufgrund nicht genehmigter Entgeltvereinbarungen

Die Krankenhauser des Sana Konzerns unterliegen den gesetzlichen Regelungen des Krankenhausfinanzierungsgesetzes sowie des
Krankenhausentgeltgesetzes und der Bundespflegesatzverordnung. Die stationdren Krankenhausleistungen sind im Rahmen von
vereinbarten Budgets der Hohe nach festgelegt. Bei Budgetmehr- bzw. Budgetminderleistungen innerhalb des Vereinbarungszeit-
raums werden nach den gesetzlichen Regelungen die sogenannten Erlésausgleiche zum Bilanzstichtag ermittelt und umsatzwirk-
sam bilanziert. Fir das Geschéftsjahr 2022 waren bei den meisten Krankenhausern des Sana Konzerns die Entgeltvereinbarungen
nicht final genehmigt. Vereinzelt sind auch Vorjahre noch nicht final vereinbart. In diesen Féllen erfolgt auf Basis von jeweils aktuellen
Einschatzungen der erwarteten Budgetabschlisse die umsatzwirksame Berucksichtigung eventuell bestehender Budgetrisiken.
Diese werden in Anhangangabe 20 ausgewiesen.

2.5.1.3 Mégliche Verpflichtungen aus Verkaufsoptionen fiir nicht beherrschende Anteile

FUr nicht beherrschende Anteile, denen ein Recht bzw. eine Option eingerdumt wurde, die noch gehaltenen Anteile an Sana zu
verauBern, erfolgt die Bilanzierung dieses Rechts bzw. dieser Option als Fremdkapital. Wenn der vereinbarte zukiinftige Austbungspreis
nicht fixiert ist, sondern dem anteiligen Unternehmenswert im Austibungszeitpunkt entspricht, ist die zum Bilanzierungszeitpunkt
anzusetzende Verbindlichkeit von Schatzunsicherheiten betroffen. Die Quellen der Unsicherheiten sind abhangig von den konkreten
vertraglichen Ausgestaltungen. In der Regel umfassen diese jedoch Schatzungen hinsichtlich der voraussichtlichen kinftigen
Cashflows der betroffenen Beteiligungen sowie die Wahl eines angemessenen Abzinsungssatzes. Die mdglichen Verpflichtungen
aus Verkaufsoptionen fUr nicht beherrschende Anteile werden in Anhangangabe 20 ausgewiesen.

2.5.1.4 Parameter der Wertminderungstests fiir Geschifts- oder Firmenwerte

Der Konzern Uberprift mindestens einmal jahrlich, ob Geschéfts- oder Firmenwerte wertgemindert sind. Dies erfordert eine
Schatzung des Nutzungswertes der zahlungsmittelgenerierenden Einheiten, denen der Geschafts- oder Firmenwert zugeordnet ist.
Zur Schatzung des Nutzungswertes muss der Konzern die voraussichtlichen kinftigen Cashflows aus der zahlungsmittelgenerie-
renden Einheit schatzen und darlber hinaus einen angemessenen Abzinsungssatz wahlen, um den Barwert dieser Cashflows zu
ermitteln. Weitere Einzelheiten hierzu sind in Anhangangabe 9 dargestellt.

2.5.1.5 Riickstellungen fiir die Nachhaftung aus Kommunalem Schadenausgleich

Der Konzern haftet auch nach seinem Austritt aus dem Verein Kommunaler Schadenausgleich (KSA) fir Schadensfélle, die vor
dem Zeitpunkt des Austritts eingetreten sind. Insofern wird der Konzern in den kommenden Jahren mit einer entsprechenden
Nachhaftungsumlage fur Schadensfélle, die bis zum Zeitpunkt des Austritts entstanden sind, belastet. Der Verlauf der Schadens-
aufwendungen des KSA und die daraus resultierenden Nachhaftungen des Konzerns sind schwer abschatzbar. Die Ruckstellungen
wurden auf Basis einer exponentiellen Abnahme der Wahrscheinlichkeit von méglichen Schadensféllen gebildet. Weitere Einzelheiten
hierzu sind in Anhangangabe 19 dargestellt.

2.5.1.6 Schéatzungen der Riickzahlungsforderungen der Kostentréager

Die Abrechnung der Leistungen gegenUber den Kostentragern erfolgt auf Basis von pauschalierten Entgelten sowie in bestimm-
ten Teilbereichen auf Basis tagesgleicher Pflegesatze. Die Krankenkassen sind verpflichtet, im Rahmen von standardisierten
Stichproben oder bei Zweifeln an der RechtmaBigkeit der Abrechnung der erbrachten Leistungen in Bezug auf Voraussetzung, Art
und Umfang die bereits erfolgten Abrechnungen im Nachgang durch den Medizinischen Dienst (MD) Uberprufen zu lassen. Teilweise
werden bei noch nicht entschiedenen Anfragen von den Krankenkassen bereits die Forderungen aus Lieferungen und Leistungen
gekurzt, was dann in die Berechnung der veritatsbezogenen Wertberichtigungen einflie3t. Darlber hinaus ergeben sich eventuel-
le Ruckzahlungsforderungen der Kostentrager, die in Anhangangabe 20 ausgewiesen werden. Beide Varianten beeinflussen die
Hohe der realisierten Umsétze und werden durch geeignete standardisierte Schatzverfahren kalkuliert und bei Bedarf angepasst.
Im Rahmen dieser Berechnungsmethodik werden jeweils fur das abgelaufene Geschéftsjahr und Vorjahre die Anzahl der von den
Kostentragern angefragten Félle und der erwartete Riuckzahlungsbetrag pro Fall geschéatzt.

2.5.1.7 Schitzung des Grenzfremdkapitalzinssatzes fiir Leasingverhéltnisse

Der Konzern kann den Zinssatz, der einem Leasingverhéltnis zugrunde liegt, nicht immer ohne Weiteres bestimmen. Die Bewertung
von Leasingverbindlichkeiten erfolgt daher in der Regel mit dem Grenzfremdkapitalzinssatz des Sana Konzerns. Dieser Zins spiegelt
den Zins wider, den der Konzern zahlen musste, wenn er flr einen Vermdgenswert Mittel am Kapitalmarkt fur eine vergleich-
bare Laufzeit mit vergleichbarer Sicherheit aufnehmen musste. Die Zinsfestlegung erfolgt kapitalmarktorientiert auf Basis von
laufzeitadaquaten Swap-Satzen und Margen.
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Flr kurzfristige Bestandsvertrage mit einer Laufzeit von bis zu funf Jahren wurde ein Zins von 0,57 %, flr mittelfristige Bestands-
vertrdge mit einer Laufzeit von sechs bis 14 Jahren ein Zins von 1,72 % sowie flr Bestandsvertrdge mit einer Laufzeit von Uber
15 Jahren ein Zins von 2,84 % festgelegt. Flr kurzfristige Neuvertrage mit einer Laufzeit von bis zu finf Jahren wurde ein Zins von
2,79 % (Vj. 0,46 %), fUr mittelfristige Neuvertrage mit einer Laufzeit von sechs bis 14 Jahren ein Zins von 3,14 % (Vj. 1,05 %) sowie
fr Neuvertrage mit einer Laufzeit von Uber 15 Jahren ein Zins von 3,38 % (Vj. 1,5 %) festgelegt. FUr die neuen Kraftfahrzeugleasing-
verhaltnisse wurde ein Zins von 2,73 % gewahlt. Es ergibt sich gemessen an der Hohe der durchschnittlichen Leasingverbindlichkeit
ein gewichteter Grenzfremdkapitalzins in Hohe von 2,31 % (Vj.: 2,18 %).

2.5.1.8 Schéatzungen von Ausfallrisiken finanzieller Vermégenswerte

Wertminderungen auf Finanzinstrumente werden nicht erst bei Vorliegen eines objektiven Indikators fUr ein Ausfallrisiko gebildet.
Stattdessen wird auf erwartete Ausfalle abgestellt. Im Sana Konzern werden langfristige finanzielle Vermdgenswerte, mit Ausnahme
von Einlagen bei Kreditinstituten mit einer urspringlichen Laufzeit von Uber drei Monaten sowie Ausleihungen an Gesellschaften,
mit denen ein Beteiligungsverhéltnis besteht, nur in unwesentlichem Umfang bilanziert. Bonitatsrisiken konzentrieren sich daher im
Wesentlichen auf den Bereich der kurzfristigen Finanzinstrumente und hier vor allem auf Forderungen aus Lieferungen und Leistun-
gen, die nicht innerhalb des deutschen Krankenversicherungssystems entstehen, sowie der sonstigen kurzfristigen Forderungen.
Der Konzern geht davon aus, dass aus den Forderungsausféllen der Vergangenheit auf zukilnftige Bonitatsrisiken geschlossen
werden kann. Wertberichtigungen fur Bonitatsrisiken werden daher primér auf der Basis historischer Ausfallquoten ermittelt, wobei
diese um in die Zukunft gerichtete Informationen erganzt werden, von denen angenommen wird, dass diese Hinweise auf die
Entwicklung der Zahlungsfahigkeit unserer Kontrahenten geben kénnen. Diese werden zentral vom Management vorgegeben und
spiegeln Prognosen hinsichtlich der zukinftigen allgemeinwirtschaftlichen Entwicklung in Deutschland wider.

2.5.1.9 Schéatzung zur Nutzung von steuerlichen Verlustvortragen und Wertberichtigungen auf aktive latente Steuern
Latente Steueranspriiche werden flir noch nicht genutzte steuerliche Verlustvortrage in dem MaBe erfasst, in dem es wahrscheinlich
ist, dass zu versteuerndes Einkommen verfligbar sein wird, gegen das diese verwendet werden kdnnen. Zur Ermittlung, ob und in
welchem MaBe aktive latente Steuern aus Verlustvortragen bilanziert werden, werden die Planzahlen der kommenden drei Jahre
herangezogen. Sofern die jeweilige Gesellschaft in diesem Zeithorizont ein positives Ergebnis erwartet, werden (gegebenenfalls
anteilig) aktive latente Steuern bilanziert. Weitere Einzelheiten hierzu sind in Anhangangabe 2.4.16 dargestellt.

2.5.2 Ermessensentscheidungen
Bei der Anwendung der Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden hat das Management folgende Ermessensentscheidungen
getroffen, die die Betrage im Konzernabschluss wesentlich beeinflussen.

2.5.2.1 Beurteilung von Beteiligungsverhaltnissen hinsichtlich ihrer Einbeziehung in den Konzernabschluss

Eine Gesellschaft ist als vollkonsolidierte Tochtergesellschaft in den Konzernabschluss einzubeziehen, wenn diese beherrscht
bzw. kontrolliert werden kann. Hat Sana nur einen maBgeblichen Einfluss, erfolgt eine Bilanzierung nach der Equity-Methode. Alle
sonstigen Beteiligungen sind als Finanzinstrumente nach IFRS 9 zu bewerten. Weitere Einzelheiten hierzu werden in Anhangangabe
2.3 erlautert. Die Art des im Einzelfall vorliegenden Einflusses auf ein konkretes Beteiligungsverhaltnis kann nicht nur von der Hohe
des gehaltenen Stimmrechtsanteils abhdngen, sondern auch von vertraglichen Bestimmungen oder dem Vorliegen von Optionen
Dritter zum Erwerb oder Verkauf von Anteilen, bei denen Sana Stillhalter ist. Im Rahmen der Beurteilung, ob Gesellschaften in den
Konsolidierungskreis des Konzerns einzubeziehen sind, sind durch Sana unter Berlcksichtigung aller zum Bilanzierungsstichtag
vorliegenden entscheidungsrelevanten Faktoren Ermessensentscheidungen zu treffen gewesen. Eine Evaluierung dieser Entschei-
dungen erfolgt mindestens einmal jahrlich.

2.5.2.2 Beurteilung von Verlangerungs- oder Kiindigungsoptionen von Leasingverhéltnissen

Sana bestimmt die Laufzeit von Leasingverhaltnissen unter Zugrundlegung der unkindbaren Grundlaufzeit eines Leasingverhéltnis-
ses und bezieht die Zeitraume ein, die sich aus der hinreichend gesicherten Austbung einer Option zur Verlangerung oder Kiindigung
des Leasingverhaltnisses ergeben. Es wurden mehrere Leasingvertrage abgeschlossen, die Verlangerungs- und Kindigungsoptionen
enthalten. Im Rahmen der Beurteilung, ob eine Verlangerungs- oder Kindigungsoption hinreichend sicher ausgetibt werden wird,
hat der Konzern unter Einbeziehung von betriebswirtschaftlichen und entscheidungsrelevanten Faktoren Ermessensentscheidungen
getroffen.

Fur gemietete Klinik-, Verwaltungs- und Logistikgebaude werden Ublicherweise Verlangerungsoptionen in den Leasingzeitraum
einbezogen, um den Geschaftszweck Uber einen mittel- bis l1&ngerfristigen Zeitraum von acht bis 15 Jahren sichern zu kénnen.

Bei Leasingvertragen fur Gegenstande der Betriebs- und Geschaftsausstattung (BGA) sowie fur Kraftfahrzeuge werden grundsatzlich
keine Verlangerungszeitraume in die Leasinglaufzeit einbezogen. Die Leasinglaufzeit fur BGA erstreckt sich von zwei Jahren bis
maximal zehn Jahren, Kraftfahrzeuge werden in der Regel mit einer Leasinglaufzeit von drei Jahren angemietet.

Nach dem Ansatzzeitpunkt bestimmt der Konzern die Laufzeit eines Leasingverhaltnisses erneut, wenn signifikante Ereignisse oder
Umsténde eintreten, die Anlass fUr eine Neueinschatzung der Vertragslaufzeit geben.
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3 Unternehmenszusammenschlisse

Sana Kliniken Niederlausitz gGmbH
Mit notariellem Vertrag vom 23. Februar 2021 und den hierzu zum 25. Januar 2022 eingetretenen Vollzugsbedingungen hat die
Sana Kliniken AG 51,00 % der Anteile an der Sana Kliniken Niederlausitz gGmbH zu einem Kaufpreis von EUR 21,5 Mio. erworben.

Die beizulegenden Zeitwerte der identifizierbaren Vermdgenswerte und Schulden sowie die bisherigen Buchwerte unmittelbar vor
dem Erwerbszeitpunkt stellen sich wie folgt dar:

Bisheriger = Anpassungs- =~ Beizulegender

Buchwert betrag Zeitwert zum
Erwerbszeit-
in TEUR punkt
Vermodgenswerte
Anlagevermogen 20.973 3.678 24.651
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen 13.343 119 13.462
Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente 25.315 0 25.315
Ubrige Vermdgenswerte 15.826 -3.702 12.124
Latente Steuern 0 1.835 1.835
Schulden
Finanzschulden -22.387 0 -22.387
Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen -2.355 0 -2.355
Ruckstellungen -17.056 -6.625 -23.681
Ubrige Schulden -9.100 -792 -9.892
Erworbenes Nettovermdgen zum beizulegenden Zeitwert 19.072
/. Ubertragene Gegenleistung zum beizulegenden Zeitwert -21.500
/. beizulegender Zeitwert der nicht beherrschenden Anteile -14.021
Geschafts- und Firmenwert -16.449

Der Kaufpreis in Hohe von TEUR 21.500 besteht ausschlielich aus Zahlungsmitteln, die im Geschaftsjahr vollstandig Ubertragen
wurden.

Insgesamt wurden bis zum 31. Dezember 2022 Transaktionskosten in Hohe von TEUR 171 im sonstigen betrieblichen Aufwand der
Sana Kliniken AG erfasst.

Der aus dem Unternehmenszusammenschluss resultierende Geschafts- und Firmenwert spiegelt die Erlds- und Kosteneinsparungs-
potenziale im Rahmen von Synergieeffekten durch die Einbindung der Gesellschaft in den Sana Konzern wider.

Die Umsatzerldse der Gesellschaft betragen vom 1. Januar bis zum 31. Dezember 2022 TEUR 92.236. Das Ergebnis fur den
Zeitraum beeinflusst in Hohe von TEUR -5.052 das Konzernergebnis 2022.

Sonstige Unternehmenszusammenschliisse

Zum 1. August 2022 wurde eine der Gesundheitsbranche zuzuordnende, aber nicht im Kerngeschéaft der Sana tatige Gesellschaft
zu 100 % erworben. Der ausschlieBlich aus Zahlungsmitteln bestehende Kaufpreis in Hohe von TEUR 2.332 wurde im Geschaftsjahr
entrichtet.

Hierdurch wurde ein Nettovermdgen mit einem Zeitwert von TEUR 1.333 (Buchwert: TEUR 1.301) erworben.

Im Konzern entstand ein Geschéfts- und Firmenwert von TEUR 999. Dieser spiegelt die Erlés- und Kosteneinsparungspotenziale
wider, die durch die Einbindung der Gesellschaft in den Sana Konzern im Rahmen von Synergieeffekten im Tertiarbereich erreicht
werden sollen.

Der Umsatzerldsbeitrag der Gesellschaft belauft sich im abgelaufenen Geschaftsjahr auf TEUR 3.606. Ihr Ergebnis beeinflusst in
Hohe von TEUR -253 das Konzernergebnis 2022. Ware die Gesellschaft bereits zum 1. Januar 2022 erworben worden, hatte diese
mit TEUR 8.362 zu den Konzernumsatzerlésen bzw. mit TEUR -140 zum Konzernergebnis beigetragen.

81



82

KONZERNABSCHLUSS KONZERNANHANG

Die Bilanzierung der beizulegenden Zeitwerte der Ubernommenen Vermodgenswerte und Schulden erfolgte auf Basis der dem
Management derzeit vorliegenden Informationen. Aufgrund der zeitlichen Nahe des Unternehmenszusammenschlusses zum
Bilanzstichtag kénnen diese Informationen noch unvollstandig sein. Die Buchwerte im Rahmen der erstmaligen Bilanzierung sind
daher als vorlaufig zu betrachten.

4 Konsolidierungskreisanderungen

Im dritten Quartal des abgelaufenen Geschéaftsjahres hat die Sana Kiliniken AG alle Anteile an der Sana-Kliniken Bad Wildbad
GmbH verkauft. Dadurch verlor der Konzern zum Stichtag 12. Juli 2022 die Beherrschung Uber die Gesellschaft und deren
Tochtergesellschaft Medizinisches Versorgungszentrum Sana Bad Wildbad GmbH. Durch den Verkauf entsteht im Konzern ein in
den sonstigen betrieblichen Aufwendungen ausgewiesener Verlust in Hohe von TEUR 8.444. FUr den Zeitraum der Konzernzuge-
horigkeit belief sich das dem Konzern zuzurechnende Jahresergebnis der entkonsolidierten Gesellschaften auf TEUR -1.769. Die
verauBerten Gesellschaften bilanzierten im Zeitpunkt des Beherrschungsverlustes nachfolgende Vermdgenswerte und Schulden:

Buchwerte
TEUR

Vermdgenswerte
Immaterielle Vermdgenswerte 5
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen 453
Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente 2.536
Ubrige Vermdgenswerte 5.363

Schulden

Finanzschulden -9
Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen -460
Rickstellungen -69
Ubrige Schulden -3.575
Abgehendes Nettovermdgen 4.244
/. Ubertragene Gegenleistung zum beizulegenden Zeitwert -4.200

Abgangsverlust 8.444
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Im vierten Quartal hat die Sana Kliniken AG alle Anteile an der Sana Klinik Bethesda Stuttgart gGmbH verkauft. Dadurch verlor der
Konzern zum Stichtag 31. Dezember 2022 die Beherrschung tber die Gesellschaft. Durch den Verkauf entsteht im Konzern einin den
sonstigen betrieblichen Aufwendungen ausgewiesener Verlust in Hohe von TEUR 11.695. Fur den Zeitraum der Konzernzugehdrigkeit
belief sich das dem Konzern zuzurechnende Jahresergebnis der entkonsolidierten Gesellschaft auf TEUR -3.210. Die verauBerte
Gesellschaft bilanzierte im Zeitpunkt des Beherrschungsverlustes nachfolgende Vermdgenswerte und Schulden:

Buchwerte
TEUR
Vermdgenswerte
Sachanlagen 14.517
Immaterielle Vermdgenswerte 4.796
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen 891
Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente 6.637
Ubrige Vermdgenswerte 5.962
Schulden
Finanzschulden -12.618
Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen -236
Ruckstellungen -27
Ubrige Schulden -8.216
Latente Steuern -11
Abgehendes Nettovermdgen 11.695
/. erhaltene Gegenleistung zum beizulegenden Zeitwert 0
Abgangsverlust 11.695
5 Betriebliche Ertrage und Aufwendungen
5.1 Umsatzerlése
Die Umsatze im Konzern haben sich wie folgt entwickelt:
in TEUR 2022 2021
Erlose aus Krankenhausbetrieb 2.613.693 2.647.035
davon:
Krankenhausleistungen 2.459.792 2.502.026
Wahlleistungen 57.826 55.245
Ambulanz 81.310 74.936
Nutzungsentgelte 14.765 14.828
Altenheim- und Pflegeleistungen 10.277 25.280
Beschaffung und Logistik 135.477 124.946
Medizinische Leistungen auBerhalb des Krankenhauses 72.865 67.055
Sonstige 167.810 147.972
Summe 3.000.122 3.012.288

Die Umsatzerldse des Konzerns umfassen ausschlielich Erlése aus Vertragen mit Kunden. Veradnderungen von SchatzgréBen im
Zusammenhang mit nicht genehmigten Entgeltvereinbarungen und maoglichen Ruckzahlungsforderungen der Kostentréager sowie
die finanziellen Ausgleiche flr Krankenhauser fUr verschobene planbare Operationen und Behandlungen, um Kapazitaten flr die
Behandlung von Patienten mit einer Coronavirus-Infektion freizuhalten, werden in den Erlésen aus Krankenhausbetrieb ausgewiesen.
Die sonstigen Umsatzerldse enthalten neben den Umséatzen der Dienstleistungsgesellschaften auch die von Krankenhdusern
erbrachten Umsétze aus Hilfs- und Nebenbetrieben.
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5.2 Sonstige betriebliche Ertrage

in TEUR 2022 2021
VergUtungen, Erstattungen und sonstige Ertrage 128.674 94.975
Sonstige periodenfremde Ertrage 22.083 20.959
Ertrage aus Vermietung und Verpachtung 14.583 14.585
Ertrage aus der Aufldsung von Ruckstellungen 3.853 7.643
Zuwendungen und Zuschusse der 6ffentlichen Hand 3.363 2.899
Aktivierte Eigenleistungen 3.093 3.803
Ertrdge aus dem Abgang von Anlagevermdégen 1.399 1.163
Ertrag aus Entkonsolidierung 0 19.467
Sonstige betriebliche Ertrage 177.048 165.494

Die Ertrage aus Vergutungen, Erstattungen und sonstigen Ertragen beinhalten Ertrdge aus Personalkostenerstattungen in Hohe
von TEUR 26.387 (Vj.: TEUR 28.471) und sonstige Zuwendungen in Héhe von TEUR 75.428 (Vj.: TEUR 35.252). Die Sana Kliniken
Dusseldorf GmbH und die Sana Klinik Bethesda Stuttgart gGmbH erhielten im Vorjahr einmalige, flr gemeinnitzige Zwecke zu
verwendende Zuwendungen. Der diesjahrige Aufldsungsbetrag entspricht dem Betrag, der im Geschaftsjahr zweckentsprechend
verwendet wurde. Die vorgenannten Zuwendungen sowie die Zuwendungen und Zuschusse der 6ffentlichen Hand sind fur laufende
Betriebsaufwendungen gewahrt worden. Im Zusammenhang mit diesen Zuwendungen bestehen keine unerfllliten Bedingungen
oder sonstigen Unsicherheiten.

5.3 Ergebnis aus assoziierten Unternehmen

Das Ergebnis aus assoziierten Unternehmen setzt sich wie folgt zusammen”:

in TEUR 2022 2021
Anteiliges Jahresergebnis -1.776 5.822
Ergebniseffekt aus Kapitalveranderungen -148 0

-1.924 5.822

* Details kdnnen Anhangangabe 10 entnommen werden.

5.4 Personalaufwand

in TEUR 2022 2021
Lohne und Gehalter 1.563.108 1.553.442
Kosten der sozialen Sicherheit 269.367 272.808
Kosten der Altersversorgung 55.316 58.605
Aufwendungen fur Beihilfen und Unterstitzungen 374 576
Sonstige Personalaufwendungen 12.692 10.953

1.900.857 1.896.384
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5.5 Sonstige betriebliche Aufwendungen

in TEUR 2022 2021
Instandhaltungen 61.813 59.622
Verwaltungsbedarf 59.688 49.336
EDV-Aufwand 53.308 46.792
Versicherungen und Beitrage 27.124 33.382
Aufwand aus Entkonsolidierung’) 20.139 52.944
Honorare und Prifungskosten 19.363 20.147
Sonstige Mietaufwendungen einschl. Betriebsnebenkosten 18.170 9.981
Aufwendungen der Fort- und Weiterbildung 9.148 7.279
Periodenfremde Aufwendungen 8.938 11.510
Abgaben und Gebuhren 5.774 5.897
Aufwendungen fur Ausbildungsstatten 1.8373 1.730
Sonstige Steuern 625 873
Aufwand aus dem Abgang assoziierter Unternehmen 0 14.552
Sonstige ordentliche Aufwendungen 20.479 16.962

300.942 331.007

*) Details kdnnen Anhangangabe 4 entnommen werden.

5.6 Finanzertrage

in TEUR 2022 2021

Zinsertrage 3.202 1.807

Unrealisierte Ertrage aus der Bewertung von finanziellen Vermogenswerten

erfolgswirksam zum Fair Value bewertet 18 83
3.220 1.890

5.7 Finanzaufwendungen

in TEUR 2022 2021
Zinsen Kreditinstitute und andere Zinsen 5.191 4.914
Schuldzinsen aus Leasingverhaltnissen 4.436 4.450
Zinsaufwand aus Gesellschafterdarlehen 1.556 1.566
Aufwand aus Auf- oder Abzinsung 1.505 1.416
Zinsaufwand aus Steuernachforderungen -9 201

Realisierte Verluste aus der Bewertung von finanziellen Vermogenswerten erfolgswirksam
zum Fair Value bewertet 0 66

Unrealisierte Verluste aus der Bewertung von finanziellen Vermdgenswerten erfolgswirksam
zum Fair Value bewertet 279 34

12.958 12.647
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6 Ertragsteuern

Die wesentlichen Bestandteile des Ertragsteueraufwands flir die Geschaftsjahre 2022 und 2021 setzen sich wie folgt zusammen:

in TEUR 2022 2021

Konzern-Gewinn- und Verlustrechnung

Tatsachliche Ertragsteuern

Tats&chlicher Ertragsteueraufwand -24.289 -35.395

Anpassungen von in Vorjahren angefallenen tatsachlichen Ertragsteuern 5.734 1.365
Latente Ertragsteuern

Entstehung und Umkehrung temporérer Differenzen 51749 4.391

Veranderung von latenten Steuern auf steuerliche Verlustvortrage 310 680

In der Konzern-Gewinn- und Verlustrechnung ausgewiesener Ertragsteueraufwand -19.420 -28.959

Konzern-Eigenkapitalveranderungsrechnung

Latente Ertragsteuern in Bezug auf Posten, die direkt dem Eigenkapital belastet
oder gutgeschrieben wurden

Steueraufwand (Vj.: -ertrag) aus versicherungsmathematischen Gewinnen/Verlusten -401 1

Steueraufwand aus Netto-Gewinn/-Verlust aus der Neubewertung der Sicherungsgeschéafte zur

Absicherung des Cashflows -4.597 -261
Im Eigenkapital erfasster Ertragsteueraufwand -4.998 -260

Die Uberleitungsrechnung zwischen dem Ertragsteueraufwand und dem Produkt aus bilanziellem Periodenergebnis und dem
anzuwendenden Steuersatz des Konzerns fUr die Geschaftsjahre 2022 und 2021 setzt sich wie folgt zusammen:

in TEUR 2022 2021
Ergebnis vor Steuern 62.876 96.053

Ertragsteueraufwand zum Steuersatz in Deutschland von 15,825 % (Vj.: 15,825 %)

(Korperschaftsteuer plus Solidaritatszuschlag) -9.950 -15.200

Steuermehrungen aus Gewerbesteuerbelastung (Dienstleistungsgesellschaften) -7.644 -14.262

Auswirkung der noch gemeinnutzigen Krankenhausgesellschaften 13.480 4.258

Erfolgswirksam erfasster Uberschuss aus Erstkonsolidierung, Ergebnis assoziierter Unternehmen
und Uberschuss bei Erwerb von nicht beherrschenden Anteilen (steuerfreie Ertrage)

davon aus assoziierten Unternehmen TEUR -550 (Vj.: TEUR 788) -550 788
Periodenfremde Steueraufwendungen/-ertrage -60 8.343
Nichtansatz von latenten Steuern -3.686 -6.343
Ansatz von latenten Steuern auf bereits im Vorjahr bestehende Verlustvortrage 418 997
Nutzung bisher nicht angesetzter Verlustvortrage 2.181 159
Nicht abzugsféhige Aufwendungen -13.705 -11.209
Sonstige Abweichungen 96 3.510

In der Konzern-Gewinn- und Verlustrechnung ausgewiesener

Ertragsteueraufwand zum effektiven Steuersatz von 30,9 % (Vj.: 30,1%) -19.420 -28.959

Der gesetzliche Korperschaftsteuersatz in Deutschland betrug flr den Veranlagungszeitraum 2022 15,0 % (Vj.: 15,0 %) zzgl. eines
Solidaritatszuschlages von 5,5 % (Vj.: 5,5 %). Verschiedene Dienstleistungsgesellschaften sowie Medizinische Versorgungszentren
unterliegen zudem der Gewerbesteuer. Dadurch ergibt sich bei diesen Gesellschaften eine Steuerbelastung von 30,0 % (Vj.: 30,0
%). Einzelne Unternehmen sind wegen der noch bestehenden Gemeinnutzigkeit steuerbefreit.

Bei den nicht abzugsfahigen Aufwendungen spiegeln sich die Verluste aus dem Abgang verbundener Unternehmen wider.
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Latente Ertragsteuern
Die latenten Ertragsteuern setzen sich zum Bilanzstichtag wie folgt zusammen:

Konzern-Bilanz Erfcflgsneutrale Konzern-Gewinn- und
Veranderungen Verlustrechnung
in TEUR 2022 2021 1.1.2021 2022 2021 2022 2021
Latente Ertragsteuerschulden

Langfristige Vermdgenswerte -40.466 -43.295 -44.169 -1.170 54 3.999 820
Kurzfristige Vermdgenswerte -184 -1083 -215 -18 -34 -63 146
Schulden -296 -23 -2 6 0 -279 -21
Zinssicherung -4.060 0 0 -4.060 0 0 0
-45.006 -43.421 -44.386 -5.242 20 3.657 945
Saldierung 35.781 34.005 34.411 788 -92 988 -314
-9.225 -9.416 -9.975 -4.454 -72 4.645 631

Latente Ertragsteueranspriiche
Langfristige Vermdgenswerte 11.717 11.405 7.661 762 70 -450 3.674
Kurzfristige Vermdgenswerte 1.447 1.069 2.357 4 0 374 -1.288
Schulden 44.719 47.529 46.326 1.857 -188 -4.667 1.321
Steuerliche Verlustvortrage 1.870 1.560 880 0 0 310 680
Zinssicherung 0 622 1.101 =538 -218 -89 -261
59.753 62.185 58.325 2.090 -266 -4.522 4.126
Saldierung -35.781 -34.005 -34.411 -788 92 -988 314
23.972 28.180 23.914 1.302 -174 -5.510 4.440
Latenter Ertragsteueraufwand/ -ertrag -865 5.071

Im Geschéftsjahr wurden von den aktivierten latenten Steuern aus steuerlichen Verlustvortragen aus Vorjahren TEUR 153 (Vj.: TEUR
521) realisiert. In Deutschland kénnen steuerliche Gewinne jahrlich bis zu einem Betrag in Hoéhe von EUR 1,0 Mio. in vollem Umfang
sowie der EUR 1,0 Mio. Ubersteigende Gesamtbetrag der Einklnfte zu 60,0 % mit steuerlichen Verlustvortragen verrechnet werden.

Steuerliche Verlustvortrage, fir die keine latente Steuer angesetzt wurde, bestehen in Hohe von EUR 165 Mio. (Vj.: EUR 229
Mio.), die dem Konzern unbegrenzt zur Verrechnung mit kinftigem zu versteuerndem Ergebnis der Unternehmen zur Verfligung
stehen, in denen die Verluste entstanden sind. Unter Berlcksichtigung der Ertragserwartungen der betroffenen Gesellschaften der
kommenden drei Jahre werden im Geschaftsjahr latente Steuererstattungsanspriiche flr Verlustvortrage aus Vorjahren in Hohe von
TEUR 418 (Vj.: TEUR 997) aktiviert.

Auf nicht abgefiihrte Gewinne von Tochterunternenmen und auf die in assoziierten gemeinnitzigen Krankenhausgesellschaften

aufgelaufenen Gewinne waren zum 31. Dezember 2022 wie im Vorjahr keine latenten Ertragsteuerschulden erfasst, weil:

e der Konzern festgelegt hat, dass in absehbarer Zukunft die bislang nicht ausgeschitteten Gewinne seiner Tochterunternehmen
nicht ausgeschuttet werden;

e die betreffenden assoziierten Unternehmen zurzeit den Status der Gemeinnitzigkeit haben, sodass die Gewinne dieser assoziierten
Unternehmen erst dann ausgeschuttet werden, wenn dieser — unter Zustimmung von Sana — aufgehoben wird.

Auf die nicht ausgeschutteten Gewinne bestehen nicht bilanzierte Ertragsteuerlatenzen aus der Ausschuttungsbelastung in Hohe
von TEUR 6.342 (Vj.: TEUR 6.052).

Aus der Ausschittung von Dividenden durch die Sana Kliniken AG an die Anteilseigner ergeben sich keine ertragsteuerlichen
Konsequenzen.
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7 Gezahlte und vorgeschlagene Dividenden

in TEUR 2022 2021
Wahrend des Geschéftsjahres ausgeschuttete Dividende pro
berechtigter Aktie: 6,00 Cent (Vj.: 4,00 Cent) 28.800 15.200
Auf der Hauptversammlung zur Genehmigung vorgeschlagene
Dividende pro berechtigter Aktie: 6,00 Cent (Vj.: 6,00 Cent) 28.800 28.800
8 Sachanlagen
31. Dezember 2022 Grundstlcke, Technische Betriebs- und ' Anzahlungen Summe
grundstitcksgleiche Anlagen Geschéafts- | und Anlagen
Rechte und Bauten ausstattung im Bau
einschlieBlich der
Bauten auf fremden
Grundstticken
in TEUR
Anschaffungskosten
Stand 1. Januar 2022 1.275.630 158.049 421.489 76.508  1.931.675
Zugange aus Erstkonsolidierung 18.570 618 7.633 718 27.539
Zugange 44.698 1.318 20.785 26.381 93.182
Abgange’) 37.557 781 19.120 14.274 71.732
Umgliederungen 32.234 2.406 2.883 -37.523 0
Stand 31. Dezember 2022 1.333.575 161.610 433.670 51.810 1.980.664
Kumulierte Abschreibungen und Wertminderungen
Stand 1. Januar 2022 498.598 104.753 313.499 104 916.954
Zugange 79.042 8.261 33.498 10.290 131.091
Abgénge’) 20.728 525 16.855 10.394 48.502
Umgliederungen -9 1 8 0 0
Stand 31. Dezember 2022 556.903 112.490 330.150 0 999.543
Nettobuchwert Stand 1. Januar 2022 777.033 53.296 107.990 76.403  1.014.722
Nettobuchwert Stand 31. Dezember 2022 776.672 49.120 103.520 51.810 981.121

*) Hierin sind Abgéange aus Entkonsolidierung enthalten. Details konnen Anhangangabe 4 enthommen werden.

Der Konzern verflugt Uber gefordertes Anlagevermogen in Hohe von TEUR 421.587 (Vj.: TEUR 415.579). Die Forderquote fUr die im

Konzern getatigten Investitionen betragt 42,4 % (Vj.: 37,2 %).

In den Grundstiicken, grundstlicksgleichen Rechten und Bauten einschlieBlich der Bauten auf fremden Grundstiicken sind als zur

Finanzinvestition gehaltene Immobilien mit einem Buchwert von TEUR 554 (Vj.: TEUR 595) enthalten.

Im Geschaftsjahr wurden auBerplanmaBige Abschreibungen auf Grundstiicke, grundstlicksgleiche Rechte und Bauten einschlieBlich
der Bauten auf fremden Grundstiicken in Hohe von TEUR 19.213 (Vj.: TEUR 0), auf technische Anlagen in Hohe von TEUR 966
(Vj.: TEUR 0), Betriebs- und Geschéaftsausstattung in Hohe von TEUR 7 (Vj.: TEUR 12) und auf Anzahlungen und Anlagen im Bau

in Hohe von TEUR 10.290 (Vj.: TEUR 0) vorgenommen, da deren Werthaltigkeit nicht mehr ausreichend gegeben ist.

Im Geschéftsjahr wurden Eigenleistungen in Hohe von TEUR 3.093 (Vj.: TEUR 3.803) sowie Zinsaufwendungen mit einem
Finanzierungskostensatz von 2,8 % (Vj.: 1,9 %) in Héhe von TEUR 685 (Vj.: TEUR 788) aktiviert. Aktivierte Zinsaufwendungen

entfallen ausschlieBlich auf Betriebsbauten.



Der Gesamtbuchwert des zur Sicherung von Bankdarlehen mit Grundpfandrechten belasteten Grundvermodgens betragt TEUR

8.180 (Vj.: TEUR 17.848).
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31. Dezember 2021 GrundstUcke, Technische Betriebs- und ' Anzahlungen Summe
grundsttcksgleiche Anlagen Geschafts- | und Anlagen
Rechte und Bauten ausstattung im Bau
einschlieBlich der
Bauten auf fremden
GrundstUcken
in TEUR
Anschaffungskosten
Stand 1. Januar 2021 1.333.179 171.251 428.575 82.751  2.015.756
Zugange aus Erstkonsolidierung 0 0 44 0 44
Zugange 47.011 2.555 23.028 36.566 109.160
Abgange aus Entkonsolidierung 126.270 19.194 26.483 3.078 175.025
Abgéange 7.303 205 9.819 1.383 18.710
Sonstige Veranderungen
Konsolidierungskreis 967 -2 8 0 973
Umgliederung in die zur VerauBerung
gehaltenen Vermogenswerte -523 0 0 0 -523
Umgliederungen 28.569 3.644 6.136 -38.349 0
Stand 31. Dezember 2021 1.275.630 158.049 421.489 76.508  1.931.675
Kumulierte Abschreibungen und Wertminderungen
Stand 1. Januar 2021 514.529 110.321 306.102 1.079 932.031
Zugange 58.774 7.874 35.202 0 101.850
Abgéange aus Entkonsolidierung 70.383 13.561 18.949 972 103.865
Abgénge 4.318 0 8.744 0 13.062
Umgliederungen -4 119 -112 -3 0
Stand 31. Dezember 2021 498.598 104.7583 313.499 104 916.954
Nettobuchwert Stand 1. Januar 2021 818.650 60.930 122.473 81.672  1.083.725
Nettobuchwert Stand 31. Dezember 2021 777.033 53.296 107.990 76.403  1.014.722

89



90

KONZERNABSCHLUSS KONZERNANHANG

9 Immaterielle Vermogenswerte

31. Dezember 2022 Patente und Geschéfts- | Praxiswerte Geleistete Summe
Lizenzen = oder Firmen- Anzahlungen
werte immaterielle
Vermdgens-
werte
in TEUR
Anschaffungskosten
Stand 1. Januar 2022 100.068 392.748 26.747 5.094 524.657
Zugange aus Erstkonsolidierung 682 17.450 2.200 36 20.368
Zugénge 5.073 196 1.890 2.309 9.468
Abgange’) 1.007 4.796 219 212 6.234
Umgliederungen 3.116 0 0 -3.116 0
Stand 31. Dezember 2022 107.932 405.598 30.618 4111 548.259
Kumulierte Abschreibungen und Wertminderungen
Stand 1. Januar 2022 79.163 16.750 545 369 96.827
Zugange 9.006 16.047 0 0 25.053
Abgénge’) 614 0 0 0 614
Stand 31. Dezember 2022 87.555 32.797 545 369 121.266
Nettobuchwert Stand 1. Januar 2022 20.904 375.999 26.202 4.725 427.830
Nettobuchwert Stand 31. Dezember 2022 20.377 372.801 30.073 3.742 426.993

*) Hierin sind Abgéange aus Entkonsolidierung enthalten. Details kdnnen Anhangangabe 4 enthnommen werden.

Im Geschéftsjahr wurden auBerplanmaBige Abschreibungen auf Geschéfts- oder Firmenwerte in Hohe von TEUR 16.047
(Vj.: TEUR 0) vorgenommen, da deren Werthaltigkeit nicht mehr ausreichend gegeben ist.
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31. Dezember 2021 Patente und Geschéfts- = Praxiswerte Geleistete Summe
Lizenzen | oder Firmen- Anzahlungen
werte immaterielle
Vermodgens-
werte
in TEUR
Anschaffungskosten
Stand 1. Januar 2021 95.710 396.064 25.269 6.752 523.795
Zugange aus Erstkonsolidierung 0 2.526 0 0 2.526
Zugénge 5.698 0 1.478 4.378 11.554
Abgange aus Entkonsolidierung 5.564 5.842 0 364 11.770
Abgange 1.379 0 0 69 1.448
Umgliederungen 5.603 0 0 -5.603 0
Stand 31. Dezember 2021 100.068 392.748 26.747 5.094 524.657

Kumulierte Abschreibungen und Wertminderungen

Stand 1. Januar 2021 73.905 19.453 485 369 94.212
Zugange 9.213 0 60 0 9.273
Abgange aus Entkonsolidierung 2.677 2.7083 0 0 5.380
Abgéange 1.278 0 0 0 1.278
Stand 31. Dezember 2021 79.163 16.750 545 369 96.827
Nettobuchwert Stand 1. Januar 2021 21.805 376.611 24.784 6.383 429.583
Nettobuchwert Stand 31. Dezember 2021 20.904 375.999 26.202 4.725 427.830

Geschifts-, Firmen- und Praxiswerte

Geschéfts-, Firmen- und Praxiswerte unterliegen einem jahrlichen Wertminderungstest fUr ihre jeweiligen zahlungsmittelgenerierenden
Einheiten (Cash Generating Units, CGU). Diese Wertminderungstests werden jéhrlich nach Beendigung der Dreijahresplanung im
vierten Quartal durchgefihrt. Eine Uberpriifung der wirtschaftlichen Verhéltnisse und gesetzlichen Rahmenbedingungen zur Validierung
der Wertminderungstests erfolgt Uber den Vorstand und unter Einbeziehung der Fachbereiche erneut zum Jahresende. Die auslau-
fenden Auswirkungen der COVID-19-Pandemie wurden im Rahmen der Wertminderungstests beachtet, stellen jedoch fir keine
zahlungsmittelgenerierende Einheit einen Anhaltspunkt fir eine Wertminderung (sogenanntes Triggering Event) dar, da die mittel- bis
langfristigen Auswirkungen auf die Geschaftsmodelle aller Einheiten als gering eingeschatzt werden. Dagegen wirkt sich die zum
Jahresende konkretisierte neue Krankenhausplanung im Bundesland Nordrhein-Westfalen in der Uberpriifung zum Jahresende auf
den Wertminderungstest der Sana Kliniken Duisburg GmbH aus, was zu einer entsprechenden Abwertung gefuhrt hat.

Im Rahmen der Wertminderungstests wird der Buchwert einer zahlungsmittelgenerierenden Einheit mit dem erzielbaren Betrag der
Einheit verglichen. Der erzielbare Betrag ist der héhere der beiden Betrage aus beizulegendem Zeitwert abzliglich VerauBerungs-
kosten und Nutzungswert einer zahlungsmittelgenerierenden Einheit.

Zahlungsmittelgenerierende Einheiten fassen eine Gruppe von rechtlich selbststandigen Gesellschaften zusammen. Als Gruppie-
rungskriterium dient die wirtschaftliche Verflechtung der Gesellschaften untereinander. So bilden in der Regel die medizinischen
Einrichtungen einer Region auch eine gemeinsame Cash Generating Unit. Fur die Bildung zahlungsmittelgenerierender Einheiten im
Bereich unserer Dienstleistungsgesellschaften sind hingegen gemeinsame AnknUpfungspunkte entlang der vertikalen Konzernwert-
schopfungskette von ausschlaggebender Bedeutung.

Im Rahmen des Wertminderungstests von Geschafts- und Firmenwerten wird der Nutzungswert von zahlungsmittelgenerierenden
Einheiten auf der Grundlage eines zahlungsstromorientierten Discounted-Cashflow-Verfahrens ermittelt. Der betreffende Barwert wird
dabei auf Basis einer Mehrjahresplanung unter Berlicksichtigung einer ewigen Rente und eines Wachstumsabschlages von 1,00 %
(Vj.: 1,00 %) berechnet. Fur das Beschaffungs- und Logistikgeschéaft wurde ein Abzinsungssatz von 6,47 % (Vj.: 4,78 %) verwendet.
Fur alle anderen zahlungsmittelgenerierenden Einheiten kam ein Abzinsungssatz von 4,66 % (Vj.: 4,30 %) zur Anwendung.

Die Plausibilisierung bilanzierter Praxiswerte erfolgt auf der Basis von beizulegenden Zeitwerten, die auf der Grundlage der aktuel-
len durchschnittlichen Marktpreise bestimmt werden. Dabei werden die Erldsdaten einer zahlungsmittelgenerierenden Einheit den
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vertffentlichten Erldsdaten konkurrierender zahlungsmittelgenerierender Einheiten gegenutbergestellt. Unter Berlcksichtigung des
daraus resultierenden Quotienten erfolgt eine Gewichtung gegentiber dem durchschnittlichen Marktpreis.

Die Dreijahresplanung ist ein grundlegender Bestandteil der Unternehmensplanung und spiegelt die Erwartungen der
GeschéaftsfUhrungen, die nicht wesentlich von externen Marktdaten abweichen, entsprechend den gesetzlichen Rahmenbedingungen
jeder Einheit wider. Der wesentliche Fokus der Mehrjahresplanung liegt hierbei auf den Leistungs- bzw. Erlds-, Cashflow- und
Investitionsplanungen. Dabei sind zentral vom Management vorgegebene makrodkonomische Planungspramissen, die auf aktuellen
gesetzlichen, allgemeinwirtschaftlichen und marktspezifischen Entwicklungen und Rahmenbedingungen sowie der Beurteilung deren
zukunftiger Weiterentwicklung basieren, verbindlich vorgegeben und durch die Einrichtungen des Konzerns zu berlcksichtigen. Fur
die Leistungs- und Erlésplanung werden die jeweiligen Landesbasisfallwerte zentral ermittelt und fur jedes Bundesland vorgegeben.
Die zur Kostenentwicklung getroffenen Annahmen orientieren sich an der wirtschaftlichen Leistungsfahigkeit der Einrichtungen und
den gesellschaftlichen Rahmenbedingungen. Bei den Investitionen werden die anstehenden Ersatzbeschaffungen unter Einbeziehung
der konzerneigenen Spezialisten flir Gebaude- und Medizintechnik hochgerechnet. Bei neuen Gesellschaften erfolgt die sukzessive
Umsetzung der Sana Standards bei der Infrastruktur, die sich zum Teil aus kaufvertraglichen Investitionsverpflichtungen ergeben.

Im Folgenden die zahlungsmittelgenerierenden Einheiten mit den signifikantesten Geschafts- und Firmenwerten:

in TEUR 2022 2021
CGU Leipziger Land 92.349 92.349
CGU Rummelsberg 47.367 47.367
CGU Hameln 40.174 39.909
CGU Regio 29.739 29.739
CGU Herzzentrum Dresden 28.013 28.013
Ubrige Geschéfts- und Firmenwerte 135.157 138.621

372.799 375.998

Im Rahmen einer durchgeflhrten Sensitivitatsanalyse des Werthaltigkeitstests der Geschéafts- und Firmenwerte wlrden
die nachfolgend dargestellten Veranderungen des Diskontierungssatzes bzw. des Cashflows der ewigen Rente zu einem
Wertminderungsbedarf fuhren:

Unterschied  Wertminderungsbedarf Cashflow der ewigen  Wertminderungsbedarf

zwischen Nutzwert und ab Erhoéhung des Rente ab Verminderung des

Buchwert Diskontierungszins- Cashflows der ewigen

satzes um Rente um

in TEUR in %-Punkten in TEUR in TEUR

CGU Remscheid 4.357 0,21 2.999 1.142
CGU Regio 13.447 0,36 5.785 645
CGU Rugen 1.562 0,60 422 67

Fur die anderen zahlungsmittelgenerierenden Einheiten wirde sich ein Wertminderungsbedarf erst bei gréBeren Veranderungen des
Diskontierungssatzes bzw. des Cashflows der ewigen Rente ergeben. Die Eintrittswahrscheinlichkeit von Parameterveranderungen
in den daftr notwendigen GréBenordnungen wird als gering eingeschatzt.
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10 Nach der Equity-Methode bilanzierte Finanzanlagen

Der Konzern halt zum Bilanzstichtag Anteile an den nachfolgenden Gesellschaften, die nach der Equity-Methode bilanziert werden:

Name Sitz Konsolidierungsquote in %
Med 360° SE (ehem.: Med 360° AG) Leverkusen 37,14%)
Med 360° Sana GmbH Leverkusen 65,44°")
Med 360° Sana Nord GmbH Wismar 51,407
MVZ Prof. Dr. med. Niendorf Pathologie Hamburg-West GmbH Hamburg 49,00
Vereinigte Gesundheitseinrichtungen Mittelsachsen GmbH Freiberg 26,00

ZfPA GmbH

Kempten (Allgau) 45,00

%)
")
e
)

Aufgrund vertraglicher Vereinbarungen entspricht die Konsolidierungsquote nicht der Beteiligungsquote. Details kénnen Anhangangabe 27 entnommen werden.

Die Sana-Klinikum Remscheid GmbH halt direkt 49,00 % der Anteile. Die Med 360° SE héalt mittelbar 51,00 % der Anteile.

Die Sana HANSE-Klinikum Wismar GmbH und die Sana Kliniken Libeck GmbH halten jeweils direkt 12,45 % der Anteile. Die Med 360° SE halt mittelbar 75,10 % der Anteile.
Die Sana Kiliniken Berlin-Brandenburg GmbH halt direkt 49,00 % der Stammgeschaftsanteile. Die Sana Kliniken AG halt direkt 75,13 % der Anteile an der

Sana Kiliniken Berlin-Brandenburg GmbH bei einem gleichzeitigen Gewinnbezugsrecht von 100 %. Die Konsolidierungsquote entspricht daher nicht der

mittelbaren Beteiligungsquote.

Auf die sonstigen Beteiligungen Uber 20 %, die nicht nach der Equity-Methode bilanziert werden, wird entweder kein maBgeblicher
Einfluss ausgelibt oder die jeweilige Gesellschaft hat nur flir einzelne Krankenh&user bzw. in eng abgegrenzten Regionen eine lokale
Bedeutung, wodurch die Geschaftsbeziehungen flir den Konzern als insgesamt nicht wesentlich einzuschéatzen sind.

Durch den Status der GemeinnuUtzigkeit kann die mittelbare Beteiligung an einer Krankenhausgesellschaft keine Gewinnausschut-

tungen vornehmen.

Zusammengefasste Finanzinformationen zur Beteiligung an der Med 360° SE

in TEUR 2022 2021

Kurzfristige Vermdgenswerte 24.086 20.684

Langfristige Vermdgenswerte 150.313 119.230
Bilanzsumme 174.399 139.914

Kurzfristige Schulden 20.982 15.766

Langfristige Schulden 90.665 72.641
Summe Schulden 111.647 88.407
Anteiliges Netto-Reinvermdgen 62.752 51.507
Erldse und Jahresergebnis gesamt:

Erlose 256.057 216.881

Jahresergebnis -7.897 14.790
Anteil an den Erlésen und dem Jahresergebnis:

Erlése 95.099 82.220

Jahresergebnis -2.948 5.252
Buchwert der Beteiligungen 134.762 113.865

Der Unterschied zwischen dem anteiligen Netto-Reinvermdgen und dem Buchwert der Beteiligung beruht auf dem Geschéfts- und
Firmenwert aus der Beteiligung sowie den Anschaffungskosten aus dem Erwerb zusatzlicher Anteile an der Med 360° SE mit wirt-
schaftlicher Wirkung zum 01. Januar 2023, die noch nicht in der Konsolidierungsquote zu bertcksichtigen waren.
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Zusammengefasste Finanzinformationen zu sonstigen assoziierten Unternehmen

in TEUR 2022 2021

Kurzfristige Vermdgenswerte 15.905 15.229

Langfristige Vermdgenswerte 22.334 16.805
Bilanzsumme 38.239 32.034

Kurzfristige Schulden 8.776 6.748

Langfristige Schulden 7.611 6.913
Summe Schulden 16.387 13.661
Anteiliges Netto-Reinvermdgen 21.852 18.373
Erlése und Jahresergebnisse der sonstigen assoziierten Unternehmen gesamt:

Erldse 106.772 97.488

Jahresergebnis 2.315 1.437
Anteil an den Erlésen und Jahresergebnissen der sonstigen assoziierten Unternehmen:

Erlose 33.665 29.694

Jahresergebnis 1.171 570
Buchwert der Beteiligungen 50.601 18.788

Der Unterschied zwischen dem anteiligen Netto-Reinvermdgen und dem Buchwert der Beteiligungen beruht im Wesentlichen auf
dem Geschafts- und Firmenwert aus der Beteiligung an der MVZ Prof. Dr. med. Niendorf Pathologie Hamburg-West GmbH.

Entwicklung der Beteiligungsbuchwerte der assoziierten Unternehmen

in TEUR 2022 2021
Stand 1. Januar 132.653 111.166
Zugange 56.452 30.523
Abgange 0 14.607
Ergebnis aus assoziierten Unternehmen -1.924 5.822
Ausschuttungsertrage -1.818 -251
Stand 31. Dezember 185.363 132.653

Der Zugang in Hohe von TEUR 56.452 im Jahr 2022 steht im Zusammenhang mit einer Kapitalerhdhung bei der Med 360° SE, dem
Erwerb zusatzlicher Anteile an der Med 360° SE mit wirtschaftlicher Wirkung zum 01. Januar 2023 sowie dem erstmaligen Erwerb
von Anteilen an der MVZ Prof. Dr. med. Niendorf Pathologie Hamburg-West GmbH. Weitere Einzelheiten zum Ergebnis aus assozi-
ierten Unternehmen kénnen Anhangangabe 5.3 entnommen werden.
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11 Andere finanzielle Vermogenswerte

in TEUR 2022 2021
Langfristige finanzielle Vermodgenswerte
Beteiligungen 10.677 12.615
Ausleihungen’) 66.408 29.810
Positive Marktwerte derivativer Finanzinstrumente 13.533 1
Sonstige langfristige Forderungen 2.089 1.784
Termingelder 5.050 6.085
Langfristige Kautionen B8 311

98.094 50.606

Kurzfristige finanzielle Vermbdgenswerte
Wertpapiere 141.241 73.198
Termingelder 30.330 11.550
171.571 84.748

*) Details kdnnen Anhangangabe 27 entnommen werden.

Die Veranderung der Wertpapiere setzt sich im Geschéaftsjahr aus Abgangen in Hohe von TEUR 50.053 (Vj.: TEUR 51.866), Zugangen
in Héhe von TEUR 119.294 (Vj.: TEUR 70.013) und einer Wertveranderung in Héhe von TEUR -1.198 (Vj.: TEUR -4) zusammen.

Die Entwicklung der Beteiligungen setzt sich im Geschéftsjahr aus einer Abwertung in Hohe von TEUR 3.400 (Vj.: TEUR 0), Zugéngen

in Hohe von TEUR 1.579 (Vj.: TEUR 1.234), Abgangen in Hohe von TEUR 18 (Vj.: TEUR 740) und Veranderungen aufgrund von
Konsolidierungskreiséanderungen in Héhe von TEUR -99 (Vj.: TEUR 69) zusammen.

12 Ubrige Vermdgenswerte

in TEUR 2022 2021
Langfristige Ubrige Vermbgenswerte
Rechnungsabgrenzung 8.250 4.118
8.250 4.118
Kurzfristige Ubrige Vermdgenswerte
Forderungen gegen Finanzbehodrden 338 2.266
Rechnungsabgrenzung 6.848 8.480

7.186 10.746

13 Vorrate

in TEUR 2022 2021
Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe 50.004 51.804
Fertige Erzeugnisse und Waren 13.154 15.913

63.158 67.717

Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe und Waren befinden sich im Eigentum des Sana Konzerns. Abtretungen und Verpfandungen
liegen nicht vor.
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14 Forderungen aus Lieferungen und Leistungen und sonstige
Forderungen (kurzfristig)

in TEUR 2022 2021
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen und sonstige Forderungen

Forderungen aus Lieferungen und Leistungen 311.873 295.249

Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht 254.425 161.770

Forderungen an Gesellschafter 195 323

Andere sonstige Forderungen 40.768 33.505

607.261 490.847

Forderungen aus Lieferungen und Leistungen

Aufgrund der Systematik zur Finanzierung des deutschen Gesundheitswesens sind die Krankenkassen die wesentlichen
Kontrahenten des Konzerns. Die Forderungen aus Lieferungen und Leistungen teilen sich wie folgt auf Forderungen gegen
die Kostentrager der Krankenversicherung, Forderungen aus privaten Behandlungsvertragen sowie Ubrigen Forderungen aus
Lieferungen und Leistungen auf:

in TEUR 2022 2021
Forderungen gegen Kostentrager der Krankenversicherung 234.692 199.007
Forderungen aus privaten Behandlungsvertragen 29.513 26.139

davon Forderungen mit inldndischer Rechnungsadresse 27.229 23.226

davon Forderungen mit auslandischer Rechnungsadresse 2.284 2.9183

264.205 225.146

Ubrige Forderungen aus Lieferungen und Leistungen 94.305 124.727
davon Forderungen aus Beschaffungs- und Logistikgeschaft 73.399 56.483
davon Forderungen aus sonstigen Bereichen 20.906 68.244
358.510 349.873

Darauf entfallende Wertberichtigungen -46.637 -54.624
davon Wertberichtigungen fur das Bonitéatsrisiko -15.374 -13.648
davon Wertberichtigungen fUr das Veritatsrisiko -31.263 -40.976

311.873 295.249

Die Wertberichtigungen flr das Bonitatsrisiko haben sich wie folgt entwickelt:

in TEUR 2022 2021
Stand 1. Januar 13.648 15.185
Verbrauch 1.920 2.601
Aufldsungen 525 1.144
Abgange aus Entkonsolidierung 99 305
ZufUhrungen 4.270 2.513

Stand 31. Dezember 15.374 13.648




KONZERNANHANG KONZERNABSCHLUSS

In den Forderungen aus sonstigen Bereichen sind Forderungen gegen Beteiligungsunternehmen und im Vorjahr auch Forderungen
aus Sonderentgelten zum Ausgleich COVID-19-bedingter finanzieller Belastungen der Krankenhauser und weiterer Gesundheitsein-
richtungen enthalten. Diese umfassen, wie die Forderungen gegen die Kostentrager der Krankenversicherung, keine wesentlichen
Bonitatsrisiken. In den Forderungen aus Lieferungen und Leistungen sind insgesamt nachfolgende Bonitatsrisiken enthalten:

2022 2021

Brutto-  Wertberichti- Gewichtete Bruttobuch-  Wertberichti- Gewichtete
buchwert gung fur das Ausfallrate wert  gung fUr das Ausfallrate

Bonitéatsrisiko Bonitéatsrisiko
TEUR TEUR % TEUR TEUR %
Nicht fallig 98.024 1.423 1,5 76.217 894 1,2
1-30 Tage 6.511 578 8,9 8.388 690 8,2
31 -90 Tage 3.155 1.143 36,2 3.222 965 30,0
91 - 180 Tage 2.081 1.088 52,3 2.243 1.024 45,7
mehr als 180 Tage 13.041 11.142 85,4 11.873 10.075 84,9

122.812 15.374 101.943 13.648

Im Geschéftsjahr wurden Forderungen aus Lieferungen und Leistungen in Héhe von TEUR 2.650 (Vj.: TEUR 1.651) aufwandswirk-
sam ausgebucht. Dementgegen stehen Zahlungseingdnge aus bereits abgeschriebenen Forderungen in Hohe von TEUR 179 (V.
TEUR 168) und Zinsertrage aus Forderungen in Héhe von TEUR 311 (Vj.: TEUR 275).

Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht
Die Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht (im Wesentlichen Krankenhausentgeltgesetz und Bundespflegesatzver-

ordnung) enthalten unbestrittene Forderungen ohne jegliches Kreditrisiko, bei denen die Abwicklung bevorsteht.

Forderungen an Gesellschafter und andere sonstige Forderungen
In den anderen sonstigen Forderungen sind Forderungen an Arztepools, debitorische Kreditoren sowie Ubrige Forderungen enthal-

ten. Die hierauf gebildeten Wertberichtigungen haben sich wie folgt entwickelt:

in TEUR 2022 2021
Stand 1. Januar 3.642 4.156
Verbrauch 463 125
Aufldsungen 24 771
Zugange aus Erstkonsolidierung 468 2
ZufUhrungen 295 384
3.918 3.642

Stand 31. Dezember
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Die Forderungen an Gesellschafter und die sonstigen Forderungen umfassen nachfolgende Kreditrisiken:

2022 2021

Brutto-  Wertberichti- Gewichtete Brutto- = Wertberichti- Gewichtete
buchwert gung fur das Ausfallrate buchwert gung fur das Ausfallrate

Bonitatsrisiko Bonitatsrisiko
TEUR TEUR % TEUR TEUR %
Nicht fallig 39.683 150 0,4 32.330 213 0,7
1-30 Tage 893 6 0,7 846 24 2,8
31 -90 Tage 115 1 0,9 163 4 2,5
mehr als 90 Tage 4.190 3.238 77,3 4131 3.401 82,3

44.881 3.395 37.470 3.642

Im Geschéftsjahr wurden sonstige Forderungen in Hohe von TEUR 240 (Vj.: TEUR 74) aufwandswirksam ausgebucht.

15 Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente

2022 2021

116.348 131.231
5.709 556.715
122.057 186.946

in TEUR
Guthaben bei Kreditinstituten und Kassenbestand

Kurzfristige Geldanlagen

Taglich fallige Guthaben bei Kreditinstituten werden marktgerecht verzinst. Kurzfristige Geldanlagen mit einer maximalen Laufzeit von
bis zu drei Monaten erfolgen fur unterschiedliche Zeitrdume und werden ebenfalls mit den jeweils gultigen Zinssatzen verzinst. Die
kurzfristigen Einlagen unterliegen geringen Wertschwankungen und stellen jederzeit verflgbare Zahlungsmittel dar.

Zum 31. Dezember 2022 verflugte der Konzern Uber nicht in Anspruch genommene Kontokorrentkreditlinien in Hohe von TEUR 55.599
(Vj.: TEUR 129.440) sowie eine nicht in Anspruch genommene syndizierte Kreditfazilitdt von TEUR 175.000 (Vj.: TEUR 175.000).

Von den Zahlungsmitteln entfallen TEUR 24.433 (Vj.: TEUR 96.370) auf die Konzerngesellschaften, die auf absehbare Zeit gemeinnitzig
sind. Durch den Status der GemeinnUtzigkeit ist der Konzern in der freien Verfligbarkeit dieser Zahlungsmittel eingeschrankt, da diese
nicht ohne Weiteres fur Zwecke verwendet werden kénnen, die nicht der Erfullung des gemeinnutzigen Zwecks dienen.

16 Eigenkapital

Das Grundkapital setzt sich aus 480.000.000 (Vj.: 480.000.000) auf den Inhaber lautende Stlickaktien ohne Nennwert zusammen,
daraus ergibt sich ein rechnerischer Nennwert von EUR 1,00 pro Stlckaktie. Der Vorstand ist ermé&chtigt, mit Zustimmung des
Aufsichtsrats, das Grundkapital bis zum 9. August 2025 gegen Bareinlage einmal oder mehrmals um insgesamt bis zu TEUR

100.000 zu erhdhen.

Von der Gewinnrlicklage, die aus den nicht ausgeschutteten Gewinnen entstanden ist, entfallen insgesamt TEUR 101.304
(Vj.: TEUR -6.535) auf langfristig bestehende gemeinnitzige Konzerngesellschaften. Durch den Status der GemeinnUtzigkeit ist der
Konzern in der Verwendung dieses Teils der Gewinnrlicklage eingeschrankt.
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Die sonstigen Ricklagen setzen sich wie folgt zusammen:

in TEUR 2022 2021

Sonstige Rucklagen, die nicht in die Gewinn- und Verlustrechnung umklassifiziert werden kénnen

Versicherungsmathematische Gewinne/Verluste aus leistungsorientierten Pensionsplanen -7.198 -8.989
Darauf entfallende Ertragsteuern 1.211 1.580
-5.987 -7.409

Sonstige Rucklagen, die in die Gewinn- und Verlustrechnung umklassifiziert werden kénnen

Anderung des beizulegenden Zeitwertes der erfolgsneutral zum Fair Value bewerteten

Vermogenswerte -806 -2
Effektiver Teil aus Sicherungsinstrumenten zum Zweck der Absicherung von Zahlungsstrémen 113688 -1.775
Kosten von Sicherungsinstrumenten zum Zweck der Absicherung von Zahlungsstrémen 0 -26
Unterschied aus Wahrungsumrechnung 6 0
Darauf entfallende Ertragsteuern -4.060 537

8.673 -1.266
Summe sonstige Rucklagen 2.686 -8.675

In die Riicklage fir Anderungen des beizulegenden Zeitwertes der erfolgsneutral zum Fair Value bewerteten Vermégenswerte wurden
im Geschaftsjahr Uber das Periodenergebnis ein Gewinn in Hohe von TEUR 0 (Vj.: Gewinn von TEUR 28) sowie ein erfolgsneutraler
Verlust in Hohe von TEUR 804 (Vj.: Gewinn von TEUR 99) zugefuhrt.

Der Konsolidierungskreis umfasst Tochtergesellschaften, fur die der Konzern ein von der Beteiligungsquote abweichendes
Gewinnbezugsrecht von 100,0 % besitzt. Auf diese Gesellschaften entfallen nicht beherrschende Anteile in Hohe von TEUR 22.334
(Vj.: TEUR 8.627). Die Veranderung ergibt sich im Wesentlichen aus den Veranderungen des Konsolidierungskreises.

Die verbleibenden, nicht den Anteilseignern des Mutterunternehmens zuzuordnenden Anteile am Eigenkapital in H6he von TEUR
31.787 (Vj.: TEUR 31.847) verandern sich im Wesentlichen aufgrund der anteiligen Zuordnung von Jahresergebnissen in Hohe von
TEUR -309 (Vj.: TEUR 4.044), durch die Folgebilanzierung von Put-Optionen, bei denen Sana Stillhalter ist, in Hohe von TEUR 881
(Vj.: TEUR -2.118) sowie den Dividendenausschuttungen der Tochtergesellschaften in Hohe von TEUR -761 (Vj.: TEUR -963).

Im Folgenden die Tochtergesellschaften mit den signifikantesten nicht beherrschenden Anteilen im Vergleich zum Gesamtbuchwert:

in TEUR 2022 2021
Sana Kliniken Niederlausitz gGmbH 13.997 0
Sana Kliniken Landkreis Biberach GmbH 10.425 10.149
Karl-Olga-Krankenhaus GmbH 6.119 5.963
Sana Kliniken Leipziger Land GmbH 6.029 5.881
Krankenhaus vom Roten Kreuz Bad Cannstatt GmbH 4.949 4.916
Sana Kiiniken Berlin-Brandenburg GmbH 2.930 3.220
Ubrige Tochtergesellschaften 9.672 10.346

54.121 40.475
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17 Finanzschulden

in TEUR 2022 2021
Langfristige Finanzschulden
Bankverbindlichkeiten/Schuldverschreibungen 610.180 287.539
Sonstige Finanzschulden
Schulden aus Leasingverhaltnissen 121.677 131.244
Gesellschafterdarlehen 16.093 33.737
137.770 164.981
747.950 452.520
Kurzfristige Finanzschulden
Bankverbindlichkeiten 7.638 129.978
Sonstige Finanzschulden
Schulden aus Leasingverhéltnissen 21.790 21.473
Gesellschafterdarlehen 17.671 17.674
39.461 39.147
47.099 169.125
Summe Finanzschulden 795.049 621.645

In den Bankverbindlichkeiten in H6he von insgesamt TEUR 617.818 (Vj.: TEUR 417.517) sind TEUR 263.500 (Vj.: TEUR 180.000)
variabel verzinste Inanspruchnahmen aus der Begebung von Schuldscheinen der Jahre 2017 und 2022 enthalten. Von diesen
werden TEUR 110.000 im Jahr 2024 und TEUR 153.500 in den Jahren 2025 bis 2032 zur Ruckzahlung féllig. Diese Verbindlich-
keiten sind nicht grundpfandrechtlich besichert. Die daraus entstehenden Zinsrisiken sind durch Zinsderivate in Hohe von TEUR
145.000 abgesichert. Bei den variabel verzinslichen Finanzschulden entspricht der Buchwert dem beizulegenden Zeitwert. Weiter-
fUhrende Details zu den geplanten Zahlungsabfllissen der ausgewiesenen Finanzschulden kénnen den Anhangangaben 24 und 29.3

entnommen werden.

Von den Bankverbindlichkeiten entfallen TEUR 22.029 (Vj.: TEUR 18.357) auf nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz

geférderte Darlehen.
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Entwicklung der Finanzschulden

Bankverbind- = Gesellschafter- Andere Zwischen- Schulden Summe
lichkeiten/ darlehen verzinsliche summe aus Leasing-
Schuldver- Darlehen verhaltnissen
in TEUR schreibungen
Stand 1. Januar 2021 417.517 51.411 0 468.928 152.717 621.645
Veranderung geférderter
Darlehen -4.581 0 0 -4.581 0 -4.581
Zugange aus
Erstkonsolidierung 0 0 0 0 969 969
Abgange aus
Entkonsolidierung -7.952 0 0 -7.952 -5.124 -13.076
Nettozugange aus
Leasingverhaltnissen 0 0 0 0 13.492 13.492
Veranderung
abgegrenzter Zinsen -30 0 0 -30 0 -30
Sonstige
Veranderungen 79 0 0 79 0 79
Zahlungsunwirksame
Veranderung -7.903 0 0 -7.903 9.337 1.434
Zahlungswirksame Ver-
anderung aus
Finanzierungstatigkeit -27.441 -647 -3 -28.091 -22.696 -50.787
Stand 31. Dezember
2021/1. Januar 2022 417.517 51.411 0 468.928 152.717 621.645
Veranderung geférderter
Darlehen 3.671 0 0 3.671 0 3.671
Zugange aus
Erstkonsolidierung 22.626 0 0 22.626 1.034 23.660
Abgange aus
Entkonsolidierung -99 0 0 -99 -9 -108
Nettozugénge aus Lea-
singverhaltnissen 0 0 0 0 11.797 11.797
Veranderung abgegrenz-
ter Zinsen -177 0 0 -177 0 -177
Sonstige
Veranderungen 15 0 0 15 0 15
Zahlungsunwirksame
Veranderung 22.365 0 0 22.365 12.822 35.187
Zahlungswirksame
Veranderung aus
Finanzierungstatigkeit 174.265 -17.647 0 156.618 -22.072 134.546
Stand
31. Dezember 2022 617.818 33.764 0 651.582 143.467 795.049

Die zahlungswirksame Veranderung der Finanzschulden ohne die Veranderung der Schulden aus Leasingverhaltnissen betragt TEUR
156.618 und betrifft mit TEUR 316.060 die Zugange aus dem im Dezember aufgelegten Schuldscheindarlehen, planmaBige Tilgungen
in Hohe von TEUR 153.351 und die RuckfUhrung der im Rahmen der Unternehmenserwerbe tbernommenen Inanspruchnahmen
kurzfristiger Kreditlinien in Hohe von TEUR 6.091. Die Tilgungsleistungen aus Leasingverhaltnissen betragt TEUR 22.072 nach TEUR
22.696 im Vorjahr.

Die Vergabe geforderter Darlehen nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz ist stets zweckgebunden und erfolgt zur Deckung von
Investitionskosten. Die darauf erfolgenden Tilgungen und Zinszahlungen werden von der Forderbehorde regelmaBig direkt an die
jeweilige Bank Uberwiesen.



102

KONZERNABSCHLUSS KONZERNANHANG

18 Pensionen und andere Plane fur Leistungen nach
Beendigung des Arbeitsverhaltnisses

Der Konzern hat in sieben Krankenhausern, drei Dienstleistungsunternehmen sowie in der Sana Kliniken AG leistungsorientierte
Pensionsplane fur Mitarbeiter aufgesetzt. Es handelt sich dabei im Wesentlichen um unmittelbare Zusagen auf Alters-, Invaliden- und
Hinterbliebenenleistungen aufgrund von beamtenrechtlichen Vorschriften, Ruhegeldordnungen sowie Betriebsvereinbarungen. Die
Leistungen des Konzerns variieren je nach Ausgestaltung des Pensionsplans und hangen in der Regel von der Beschaftigungsdauer
und dem Entgelt der Mitarbeiter ab. Die Finanzierung der Verpflichtungen erfolgt intern tUber die Dotierung von Ruckstellungen auf
Basis versicherungsmathematischer Berechnungen.

Daneben erbringt der Sana Konzern Beitragszahlungen an die Versorgungsanstalt des Bundes und der Lander (VBL) oder 6&ffent-
lich-rechtliche Zusatzversorgungskassen (ZVK) sowie sonstige beitragsorientierte Leistungen. Im Geschaftsjahr wurden Beitrags-
zahlungen an die VBL und ZVK in Hohe von TEUR 51.687 und sonstige beitragsorientierte Leistungen in Héhe von TEUR 1.737
erfolgswirksam erfasst. Die Arbeitgeberbeitrage zur gesetzlichen Rentenversicherung betragen im Geschéaftsjahr TEUR 121.730.
In den folgenden Tabellen werden die Bestandteile der in der Konzern-Gewinn- und Verlustrechnung erfassten Aufwendungen fur
leistungsorientierte Versorgungsleistungen und die in der Konzern-Bilanz fUr die jeweiligen Plane angesetzten Betrage dargestellt.

18.1 Schulden aus leistungsorientierten Verpflichtungen

Die Entwicklung des Barwertes der Leistungsverpflichtung stellt sich wie folgt dar:

in TEUR 2022 2021
Leistungsverpflichtung zum 1. Januar 12.979 14.049
Zugang aus Erstkonsolidierung 89 0
Laufender Dienstzeitaufwand 61 45
Zinsaufwand fUr erworbene Versorgungsanspriiche 79 68
Geleistete Rentenzahlungen durch Arbeitgeber -1.023 -1.195
Versicherungsmathematische Gewinne/Verluste -1.947 74
Sonstige Veranderungen 233 -62
Leistungsorientierte Verpflichtung zum 31. Dezember 10.471 12.979

Die versicherungsmathematischen Verluste des Geschaftsjahres (Vj. Gewinne) resultieren grundsatzlich aus erfahrungsbedingten
Anpassungen sowie Verdnderungen von finanziellen und demografischen Annahmen.

Die durchschnittliche Laufzeit der Leistungsverpflichtungen betragt acht Jahre.

Die leistungsorientierte Verpflichtung wird weiterhin zu ca. 14 % (Vj.: 14 %) mit Planvermodgen finanziert. Das Planvermdgen besteht
aus Kapitallebensversicherungen mit Kapital- bzw. Rentengarantien. Die Lebensversicherungsgesellschaft legt das Kapital zu einem
Uberwiegenden Anteil in festverzinsliche Wertpapiere an.

Die Ist-Rendite auf das Planvermdgen betragt 0,68 % (Vj. 0,50 %) und setzt sich aus Garantie- und Uberschusszinsen zusammen.
Bei einem angenommenen gleichbleibenden Rententrend in Héhe von 2 % und einer Zinsveranderung von +/- 0,25 % ausgehend
von der zum Stichtag mit einem Zins von 3,95 % ermittelten Leistungsverpflichtung ergibt sich folgende Verpflichtung:

Zins 3,45 % 3,70 % 3,95 % 4,20 % 4,45 %
Leistungsverpflichtung 10.846 10.652 10.471 10.283 10.107




Die zum 1. Januar 2022 und 31. Dezember 2022 zu bilanzierende Netto-Pensionsverpflichtung ergibt sich unter Abzug des

Planvermogens wie folgt:

KONZERNANHANG KONZERNABSCHLUSS

in TEUR 2022 2021
Barwertverpflichtung 1. Januar 12.979 14.049
Planvermogen 1. Januar -231 -236
Netto-Pensionsverpflichtung 1. Januar 12.748 13.813
Barwertverpflichtung 31. Dezember 10.471 12.979
Planvermogen 31. Dezember -315 -231
Netto-Pensionsverpflichtung 31. Dezember 10.156 12.748
Die Netto-Pensionsverpflichtung hat sich wie folgt entwickelt:
in TEUR 2022 2021
Netto-Pensionsverpflichtung 1. Januar 12.748 13.813
Aufwendungen fur Versorgungsleistungen 138 113
Geleistete Rentenzahlungen durch Arbeitgeber -1.023 -1.194
Erstattungen aus Planvermdgen 11 10
Neubewertungen -1.951 68
Sonstige Anderungen 238 -62
Netto-Pensionsverpflichtung 31. Dezember 10.156 12.748

Die Neubewertungen betreffen im Wesentlichen die versicherungsmathematischen Gewinne (Vj. Verluste) aus der Veranderung von
Bewertungsparametern (insbesondere des Diskontierungssatzes) sowie aus den erfahrungsbedingten Anpassungen von versiche-
rungsmathematischen Annahmen, die im Rahmen der Ermittlung der Barwertverpflichtung entstanden sind. Diese werden unter dem

sonstigen Ergebnis ausgewiesen.

Die zum 31. Dezember 2022 gutachterlich geschatzten Aufwendungen flr Versorgungsleistungen des Folgejahres betragen TEUR 406.

18.2 Grundannahmen

Nachfolgend werden die Grundannahmen zur Ermittlung der Pensionsverpflichtungen aus Versorgungsplénen des Konzerns dargestellt:

in % 2022 2021
Rechnungszins 3,95 0,68
Gehaltstrend 4,00 3,00
Rententrend 2,00 1,75

FUr Sterblichkeit und Invaliditdt wurden im Jahr 2022 die ,Richttafeln 2018 G* von Professor Dr. Klaus Heubeck verwendet. Die

Fluktuationswahrscheinlichkeiten wurden gesellschaftsspezifisch ermittelt.
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19 Sonstige Ruckstellungen

Nach- Sterbe- | Strukturelle Vertrags- Versiche- = Fordermit- Ubrige Summe
haftungs- = gelder und Anpas- | verpflicht- rungs- telrisiken = Ruckstel-
risiken Jubilden sungen ungen | selbstbe- lungen
in TEUR KSA halte
Stand 1. Januar
2021 13.043 5.828 19.907 1.708 0 2.642 11.772 54.895
Inanspruchnahme 269 220 7127 181 0 289 2117 10.203
Aufldsung 0 45 4,126 14 0 1.830 1.567 7.582
Zufdhrung 0 412 5.224 108 0 54 3.327 9.125
Zugénge aus Erst-
konsolidierung 0 0 0 0 0 0 20 20
Abgéange aus Ent-
konsolidierung 0 211 207 0 0 0 0 418
Zinseffekt 0 8 0 0 0 0 0 8
Stand
31. Dezember 2021 12.774 5772 13.671 1.616 0 577 11.435 45.845
Inanspruchnahme 174 505 4.807 1 0 0 2.361 7.848
Aufldsung 0 345 2.413 101 0 152 841 3.852
Zufdhrung 0 135 5.755 112 7.881 0 2.658 16.541
Zugaénge aus Erst-
konsolidierung 6.700 288 0 498 0 0 429 7.915
Abgange aus Ent-
konsolidierung 0 54 0 498 51 0 0 603
Zinseffekt 0 -50 0 0 0 0 12 -38
Stand
31. Dezember 2022 19.300 5.241 12.206 1.626 7.830 425 11.332 57.960

Ruckstellungen fur strukturelle Anpassungen umfassen im Wesentlichen Belastungen aus Restrukturierungs- und Personalmaf-
nahmen sowie Risiken, die im Zusammenhang mit der geplanten Aufgabe der Gemeinnutzigkeit von derzeit noch gemeinnitzigen
Tochtergesellschaften stehen.

Unter den Ruckstellungen fur Vertragsverpflichtungen werden Belastungen aus Vertrdgen zusammengefasst, zu deren Erflllung Sana
verpflichtet ist, bei denen die Kosten zur Erflllung der vertraglichen Pflichten jedoch héher als der noch zu erwartende Nutzen sind.

Die sonstigen Ruckstellungen gliedern sich wie folgt nach Fristigkeiten auf:

in TEUR 2022 2021
Bis zu einem Jahr 30.492 23.987
Mehr als ein Jahr 27.468 21.858

Sonstige Ruckstellungen 57.960 45.845
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20 Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen und
sonstige finanzielle Verbindlichkeiten

in TEUR 2022 2021
Langfristige sonstige finanzielle Verbindlichkeiten
Ausstehende Kaufpreiszahlungen 23.792 25.358
Andere sonstige finanzielle Verbindlichkeiten 755 742
Verbindlichkeiten Zusatzversorgungskasse 1.627 1.491
Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht 6.187 6.948
32.361 34.539
Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen (kurzfristig) 158.336 126.291
Kurzfristige sonstige finanzielle Verbindlichkeiten
Personalbezogene Schulden 98.892 95.542
Andere sonstige finanzielle Verbindlichkeiten 38.485 26.189
Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsrecht 175.050 147.029
Ausstehende Kaufpreiszahlungen 13.908 14.083
Verbindlichkeiten aus Drittmitteln 4.008 3.531
330.343 286.374
Summe Verbindlichkeiten Lieferungen und Leistungen und sonstige finanzielle Verbindlichkeiten 516.040 447.204

Die ausstehenden Kaufpreiszahlungen umfassen im Wesentlichen vereinbarte, nicht verdnderbare Kaufpreisraten in Hohe von
TEUR 21.547 (Vj.: TEUR 22.623), mdgliche Verpflichtungen aus Verkaufsoptionen fUr nicht beherrschende Anteile, bei denen Sana
Stillhalter ist, in Hohe von TEUR 14.143 (Vj.: TEUR 14.733) sowie mogliche Verpflichtungen aus vereinbarten Verkaufsoptionen flr

sonstige Finanzbeteiligungen, bei denen Sana ebenfalls Stillhalter ist, in Hohe von TEUR 350 (Vj.: TEUR 350).

21 Ubrige Verbindlichkeiten

in TEUR 2022 2021
Langfristige Ubrige Verbindlichkeiten
Verbindlichkeiten aus Altersteilzeitvereinbarungen 1.206 1.564
Sonstige Ubrige Verbindlichkeiten 11.056 12.613
12.262 14177
Kurzfristige Ubrige Verbindlichkeiten
Verbindlichkeiten gegenuber Finanzbehorden 37.119 35.997
Rechnungsabgrenzung 1.863 1.939
Verbindlichkeiten gegeniber Sozialversicherungstragern 561 739
Sonstige Ubrige Verbindlichkeiten 3.583 86.226
43.126 124.901
Summe Ubrige Verbindlichkeiten 55.388 139.078

Die kurzfristigen sonstigen Ubrigen Verbindlichkeiten umfassen mit TEUR 3.583 (Vj.: TEUR 5.540) die im Rahmen von Kaufpreisallo-
kationen angesetzten Verpflichtungen fur ungiinstige Vertragsverhéltnisse, die gegentber den am Markt beobachtbaren Konditionen
nachteilig sind sowie im Vorjahr mit TEUR 80.686 die noch nicht zweckentsprechend verwendeten Betrédge der im Geschaftsjahr

2021 erhaltenen Zuwendungen.
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22 Forderungen und Verbindlichkeiten nach dem
Krankenhausfinanzierungsgesetz

in TEUR 2022 2021
Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz
Stand 1. Januar 69.139 74.982
Zugange +175.219 +85.932
Zugeflossene Mittel -91.375 -79.057
Veranderungen Konsolidierungskreis +2.261 -8.110
Sonstige Veranderungen -2.195 -4.608
Stand 31. Dezember 153.049 69.139
davon kurzfristig 125.201 42.209
davon langfristig 27.848 26.930
Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz
Stand 1. Januar 156.363 147.054
Zugange +175.478 +87.136
Abgéange aufgrund durchgeflhrter Investitionsmafnahmen -73.939 -69.495
Abgéange aufgrund Finanzierung von Zinszahlungen -1.765 -1.792
Abgange aufgrund Finanzierung sonstiger Aufwendungen -3.242 -3.257
Veranderungen Konsolidierungskreis +3.356 -1.819
Sonstige Abgange -3.802 -1.464
Stand 31. Dezember 252.449 156.363
davon kurzfristig 240.092 147.333
davon langfristig 12.357 9.030

Die sonstigen Veranderungen bei den Forderungen nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz umfassen im Wesentlichen solche
Veranderungen, die sich aufgrund von Zu- und Abgangen geférderter Darlehen ergeben.

Die sonstigen Abgange bei den Verbindlichkeiten nach dem Krankenhausfinanzierungsgesetz gehen im Wesentlichen auf

Umfinanzierungen vergangener Perioden zurtck.
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23 Vertragssalden

in TEUR 2022 2021
Vertragsvermdgenswerte

Nach Krankenhausentgeltgesetz und Bundespflegesatzverordnung 24.751 20.409

Ubrige Vertragsvermdgenswerte 823 568

25.574 20.977

Vertragsverbindlichkeiten

Gegenuber Patienten 479 202
Ubrige Anzahlungen 5.711 5.663
6.190 5.865

Im abgelaufenen Geschaftsjahr haben sich die Vertragssalden wie folgt verandert:

n TEUR vermég\e/i:\:\?egrfe verbindl\ii:ehr:;tgesn
Stand 1. Januar 2021 22.942 5.314
Zugange 22.402 4.427
Umesatzrealisierung 0 4.507
Umbuchung in die Forderungen 22.116 0
Sonstige Veranderungen Konsolidierungskreis 138 750
Abgange aus Entkonsolidierung 2.363 21
Abgénge 26 98
Stand 31. Dezember 2021 20.977 5.865
Zugange 25.595 4.306
Umesatzrealisierung 0 3.972
Umbuchung in die Forderungen 21.356 0
Zugange aus Erstkonsolidierung 412 6
Abgange aus Entkonsolidierung 54 0
Abgénge 0 15
Stand 31. Dezember 2022 25.574 6.190

Im abgelaufenen Geschéaftsjahr wurden keine Wertberichtigungen fur Vertragsvermdgenswerte vorgenommen (Vj.: TEUR 0).
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24 [easingverhaltnisse

Der Konzern hat flir verschiedene Gegenstande der Betriebs- und Geschaftsausstattung, flr Kraftfahrzeuge und medizinische
Gerate Leasingvertrage mit einer Laufzeit von 2 bis 10 Jahren abgeschlossen. Weiterhin bestehen Mietvertrage Uber Grundstlcke
und Gebaude, Arztpraxen und andere Raumlichkeiten Uber eine Laufzeit von 8 bis 15 Jahren. Darlber hinaus liegen Erbbaurechts-
vertrdge mit einer Laufzeit von bis zu 98 Jahren vor.

In folgenden Tabellen sind die Buchwertveranderungen der bilanzierten Nutzungsrechte wahrend der Berichtsperiode und des

Vorjahres dargestellt:

Grundsttcke Betriebs- ~ Wohnbauten Technische = Betriebs- und Summe
bauten Anlagen Geschafts-
ausstattung
und Kraftfahr-
in TEUR zeuge
Stand 1. Januar 2022 25.925 84.396 706 714 8.686 120.427
Zugange aus
Erstkonsolidierung 0 777 0 0 257 1.034
Zugéange 1.224 14.430 36 3 4.736 20.429
Abschreibungen -814 -14.153 -308 -28 -4.956 -20.259
Abgéange 8.334 84 0 0 8 8.426
Abgange aus
Entkonsolidierungen 0 0 0 11 0 11
Stand
31. Dezember 2022 18.001 85.366 434 678 8.715 113.194
Grundstlcke Betriebs- Wohnbauten Technische = Betriebs- und Summe
bauten Anlagen Geschafts-
ausstattung
und Kraftfahr-
in TEUR zeuge
Stand 1. Januar 2021 25.227 94.929 1.426 760 9.730 132.072
Zugange aus
Erstkonsolidierung 0 969 0 0 0 969
Zugange 1.528 8.283 1 0 4.695 14.507
Abschreibungen -800 -14.529 -575 -31 -5.230 -21.165
Abgange 30 490 55 13 335 923
Abgange aus
Entkonsolidierungen 0 4.766 91 2 174 5.033
Stand
31. Dezember 2021 25.925 84.396 706 714 8.686 120.427
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Korrespondierend zu den bilanzierten Nutzungsrechten haben sich die Leasingverbindlichkeiten wie folgt entwickelt:

in TEUR 2022 2021
Stand 1. Januar 152.717 166.076
Zugange aus Erstkonsolidierung 1.034 969
Zugange 20.429 14.508
Abgénge aus Entkonsolidierung -9 -5.124
Abgange -8.632 -1.016
Zinszuwachs 4.436 4.450
Zahlungen -26.508 -27.146

Stand 31. Dezember 143.467 162.717
davon kurzfristig 21.790 21.473
davon langfristig 121.677 131.244

In den Zugéngen des Geschéftsjahres in Hohe von TEUR 20.429 sind Zugange aus Vertragsmodifikationen in Hohe von TEUR

15.689 enthalten.

Die Leasingverbindlichkeiten sind wie folgt fallig:

2023 2024 2025 2026 2027 2028 und Summe
in TEUR spater
21.790 20.260 16.559 13.794 12.214 58.850 143.467
undiskontiert 25.647 23.623 19.370 16.129 15.087 77114 176.970
Im Vorjahr waren die Leasingverbindlichkeiten wie folgt fallig:
2022 2023 2024 2025 2026 2027 und Summe
in TEUR spater
21.473 18.360 14.934 14.650 12.106 71.194 152.717
undiskontiert 25.669 21.755 18.319 17.632 14.670 97.445 195.490
In der Berichtsperiode wurden folgende Betrage erfolgswirksam erfasst:
in TEUR 2022 2021
Abschreibungsaufwand fur die Nutzungsrechte 20.259 21.165
Zinsaufwendungen fur Leasingverbindlichkeiten 4.436 4.450
Aufwand fur kurzfristige Leasingverhéltnisse 5.180 3.545
Aufwand fur Leasingverhaltnisse Uber einen Vermdgenswert von geringem Wert 2.755 2.744
Variable Leasingzahlungen 91 154
Erfolgswirksam erfasster Gesamtbetrag 32.721 32.058

Die Zahlungsmittelabfliisse des Konzerns flr Leasingverhaltnisse betrugen TEUR 34.534 (Vj.: TEUR 33.588) und beinhalten die
Mittelabflisse fur variable Leasingzahlungen, kurzfristige Leasingverhéltnisse und flr Leasingverhaltnisse von geringem Wert. Die
kUnftigen Zahlungsmittelabflisse aus unktindbaren Leasingvertragen, die noch nicht begonnen haben, betragen zum Bilanzstichtag
TEUR 1.415 (Vj.: TEUR 1.052). Im Geschaftsjahr wurden Ertrage aus Unterleasingverhéltnissen in Hohe von TEUR 2.093 (Vj.: TEUR
2.297) erzielt. Bisher nicht berlcksichtigte Verlangerungsoptionen konnten in Zukunft Zahlungsmittelabflisse in Hohe von TEUR

13.916 (Vj.: TEUR 11.141) verursachen.
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25 Sonstige Verpflichtungen

25.1 Verpflichtungen zum Erwerb von Sachanlagen

Zum 31. Dezember 2022 besteht ein Bestellobligo fir den Erwerb von Sachanlagen in Hohe von TEUR 11.915 (Vj.: TEUR 24.164).
DarUber hinaus bestehen vertraglich vereinbarte Investitionsverpflichtungen in Hohe von TEUR 19.586 (Vj.: TEUR 22.106).

25.2 Garantien

Zum Bilanzstichtag besteht aus Sicht des Sana Konzerns eine Eventualschuld aus Mithaft in Hohe von TEUR 5.500 (Vj.: TEUR
5.500), Hochstbetragsbirgschaften tber TEUR 9.163 (Vj.: TEUR 9.728) sowie eine sonstige Eventualverbindlichkeit in Hohe von
TEUR 317 (Vj.: TEUR 687). Die Hochstbetragsblrgschaften umfassen Haftungsverhaltnisse gegentiber assoziierten Unternehmen in
Hohe von TEUR 1.163 (Vj.: TEUR 1.747).

25.3 Latente Verpflichtung zur Riickzahlung von Fordermitteln

Die im Rahmen von Kaufpreisallokationen mangels Schuldcharakter nicht passivierten Sonderposten aus Férdermitteln nach dem
Krankenhausfinanzierungsgesetz betragen zum 31. Dezember 2022 TEUR 253.706 (Vj.: TEUR 250.938). Im Falle des Ausscheidens
der betreffenden Kliniken aus dem Krankenhausplan entstiinde eine Rlckzahlungsverpflichtung gegentber der jeweiligen Forder-
mittelbehdrde. Ein Ausscheiden aus dem Krankenhausplan wird seitens Sana ausgeschlossen.

26 Zur VerauBerung gehaltene Vermogenswerte und Schulden

Zum Jahresende 2021 wurde der Krankenhausbetrieb der Fachklinik fir Neurologie in Dietenbronn eingestellt. Die Sana Kliniken AG
hat im abgelaufenen Geschéftsjahr aktiv darauf hingewirkt, das dadurch nicht mehr als Krankenhaus genutzte Gebaude sowie das
betroffene Grundsttck zu verauBern. Im vierten Quartal wurde Uber den Verkauf der betroffenen Vermdgensgegenstande ein notariell
beglaubigter Kaufvertrag geschlossen. Alle aufschiebenden Vollzugsbedingungen werden héchstwahrscheinlich im ersten Halbjahr
des Folgejahres erflillt sein. Die in diesem Zusammenhang als zur VerduBerung verflgbar bilanzierten Vermégenswerte umfassen
Grundstlcke und Bauten mit einem Buchwert von TEUR 523.

Im abgelaufenen Geschaftsjahr wurde der Geschéftsbetrieb der Sana Kilinik Pegnitz MVZ GbR verauBert. Die Differenz zwischen
dem im Konzern abgehenden Beteiligungsbuchwert in Hohe von TEUR 735 und dem Verkaufspreis in Héhe von TEUR 760 wird im

Beteiligungsergebnis ausgewiesen.

Es musste keine Abschreibung fur den zur VerauBerung gehaltenen Vermdgenswert auf seinen beizulegenden Zeitwert erfasst
werden. Zur Ermittlung des beizulegenden Zeitwertes wurde ein Level 1 Inputparameter verwendet.

27 Angaben uber Beziehungen zu nahestehenden
Unternehmen und Personen

Die folgende Tabelle enthalt die Gesamtbetrage aus erfolgswirksamen Transaktionen mit nahestehenden Unternehmen und Personen
fUr das betreffende Geschéaftsjahr:

Nahestehende Unternehmen Erlbse aus Erlose aus sonstigen | Aufwendungen aus sonstigen
und Personen Managementvertragen Geschéaftsvorfallen Geschaftsvorfallen
in TEUR 2022 2021 2022 2021 2022 2021
Assoziierte Unternehmen 757 1.268 2.119 825 10.000 12.150

Sonstige Beteiligungen 0 0 843 911 5.421 7.442
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Die Erldse aus sonstigen Geschéaftsvorfallen mit assoziierten Unternehmen und sonstigen Beteiligungen betreffen im Wesentlichen Er-
I6se aus Beratungs-, Dienst- und Erstattungsleistungen von medizinischen Versorgungszentren. Die Aufwendungen mit assoziierten
Unternehmen beinhalten insbesondere die Inanspruchnahme von diagnostischen und therapeutischen Leistungen der Unterneh-
mensgruppe Med 360° SE. In den Aufwendungen aus sonstigen Geschéaftsvorfallen sind Aufwendungen aus Cateringleistungen
der Gourmet-Werkstatt Rhein-Main-Wetterau GmbH sowie Aufwendungen aus Leistungen von Diagnostik- und medizinischen
Versorgungszentren enthalten.

Die nicht besicherten Forderungen an nahestehenden Unternehmen betragen zum Bilanzstichtag TEUR 854 (Vj.: TEUR 566).
Verbindlichkeiten bestehen in Héhe von TEUR 744 (Vj.: TEUR 242).

Zwischen Sana und dem Mitgesellschafter eines assoziierten Unternehmens bestand im Geschéftsjahr eine vertragliche Vereinbarung,
die es Letzterem ermdglichte, von Sana gehaltene Anteile an dem assoziierten Unternehmen bis hin zu einer Héhe von 7,88 % zu
erwerben. Die von dieser Vereinbarung betroffenen Anteile werden in den anderen finanziellen Vermogenswerten unter den Auslei-
hungen des Konzerns ausgewiesen.

Zum 31. Dezember 2022 hat der Konzern wie im Vorjahr keine Wertberichtigung auf Forderungen gegen nahestehende Unterneh-
men und Personen gebildet. Die Notwendigkeit des Ansatzes einer Wertberichtigung wird jahrlich Gberprift, indem die Finanzlage
des nahestehenden Unternehmens oder der Person und der Markt, in dem diese tatig sind, beurteilt werden.

Die Gesamtbezlige des Aufsichtsrates kdbnnen Anhangangabe 30.3 entnommen werden.
28 Zielsetzungen und Methoden des Finanzrisikomanagements

Die wesentlichen durch den Konzern verwendeten Finanzinstrumente umfassen Schuldschein-, Bank-, Kontokorrentkredite,
Leasingvertrage, Zahlungsmittel, Einlagen und Wertpapiere. Der Hauptzweck dieser Finanzinstrumente ist die Finanzierung der
Geschaftstatigkeit. Der Konzern verfugt Uber verschiedene weitere finanzielle Vermdgenswerte und Schulden wie zum Beispiel
Forderungen und Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen, die unmittelbar im Rahmen seiner Geschaftstatigkeit entstehen.

Darlber hinaus geht der Konzern auch derivative Geschafte ein, und zwar ausschlieflich in Form von Zinssicherungsgeschaften,
die durch den Konzernvorstand genehmigt werden mussen. Zweck dieser derivativen Finanzinstrumente ist die Steuerung von
Zinsrisiken, die sich aus der Geschéaftstatigkeit des Konzerns und seinen Finanzierungsquellen ergeben. Die Hohe und Laufzeit der
Zinssicherungsgeschafte orientiert sich an den geplanten Zinszahlungen. SicherungsmaBnahmen werden zentral durch den Bereich
Treasury & Corporate Finance durchgefuhrt. Es ist eine verbindliche Vorgabe des Konzerns, dass keine Spekulation mit Finanzinst-
rumenten betrieben wird.

Aus den beschriebenen Finanzinstrumenten ergeben sich im Wesentlichen die nachfolgenden Risiken:

e zinsbedingte Cashflow-Risiken

o Ausfallrisiken

e Liquiditatsrisiken

Fremdwahrungsrisiken bestehen nur in sehr geringem Umfang, da der Konzern Uberwiegend in Deutschland tatig ist. Der Vorstand
erstellt und Uberpruft Richtlinien zum Risikomanagement fur jedes der genannten Risiken.

28.1 Zinsbedingte Cashflow-Risiken

Das Zinsanderungsrisiko, dem der Konzern ausgesetzt ist, entsteht hauptséchlich aus den finanziellen Schulden mit einem variablen
Zinssatz. GemaB der konzerninternen Treasury-Richtlinie missen mindestens 50 % der Finanzschulden mit einer Festzinsvereinba-
rung versehen oder einem adaquaten Derivat gesichert sein. Unter BerUcksichtigung der abgeschlossenen Zinssicherungsderivate
weisen zum 31. Dezember 2022 ca. 85 % der Finanzschulden eine quasi feste Verzinsung auf. Die Finanzierungen und gegenlaufigen
Sicherungsgeschafte sind nach wie vor mit dem EURIBOR als variablem Referenzzins abgeschlossen.

Der Finanzierungsbedarf im Sana Konzern wird im Rahmen des jahrlichen Planungsprozesses ermittelt. Die mittel- und langfristigen
Finanzierungen werden durch Schuldscheindarlehen sowie Bankfinanzierungen sichergestellt. Die Steuerung der Zinsaufwendungen
des Konzerns erfolgt durch eine Kombination von festverzinslichem und variabel verzinslichem Fremdkapital. Zur kosteneffizienten
Gestaltung dieser Kombination schlieBt der Konzern in Einzelfallen Zinsderivate in Form von Zinsswaps und Zinscaps ab.

Alle Derivate werden zu Marktwerten auf der Basis anerkannter Bewertungsmodelle mit aktuellen Marktdaten angesetzt. Eine
Uberwachung und Steuerung erfolgt tiber den Bereich Treasury & Corporate Finance in enger Zusammenarbeit mit dem Vorstand.
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Zinsswaps

Durch Zinsswaps tauscht der Konzern in festgelegten Zeitabstanden die unter Bezugnahme auf einen vereinbarten Nennbetrag
ermittelte Differenz zwischen festverzinslichen und variabel verzinslichen Betrdgen mit seinem Vertragspartner aus. Die wesentlichen
Bedingungen von Grund- und Sicherungsgeschéft stimmen bei Erwerb des Derivats stets Uberein. Die Effektivitat von Zinsswaps
wird anhand der Zahlungsstrome wahrend der jeweiligen Zinsperioden gemessen, in denen den Zahlungen aus einem Zinsswap die
Zahlungen aus der Finanzierung gegenuberstehen. Die Bestimmung der Effektivitéat des Sicherungszusammenhangs erfolgt mittels
der hypothetischen Derivate-Methode.

Sensitivitatsanalyse

Maogliche Marktzinserhdhungen bzw. -verminderungen in Hohe von 75 Basispunkten wirden den Zeitwert der Zinssicherungs-
geschafte und somit die im Eigenkapital gebildeten Ricklagen fur die Sicherung zum 31. Dezember 2022 nach Steuern um TEUR
2.682 erhohen (Vj.: TEUR 274) bzw. um TEUR 2.797 vermindern (Vj.: TEUR 276). Eine solche Veranderung des Marktzinses héatte
das Jahresergebnis um TEUR 1.243 erhoht bzw. um TEUR 1.471 vermindert.

28.2 Ausfallrisiken

Unter Ausfallrisiko oder auch Bonitatsrisiko wird die Gefahr verstanden, dass ein Schuldner aufgrund von Zahlungsunfahigkeit seine
vertraglichen Zahlungsverpflichtungen nicht mehr erflllen kann. Solche Ausfallrisiken existieren flir den Konzern vor allem im Bereich
der Forderungen aus Lieferungen und Leistungen, die nicht innerhalb des deutschen Krankenversicherungssystems entstehen sowie
der sonstigen kurzfristigen Forderungen. Aus den finanziellen Vermdgenswerten des Konzerns besteht bei Ausfall des Kontrahenten
ein maximales Ausfallrisiko in Hohe des Buchwerts der entsprechenden Instrumente. Bei Finanzgarantien entspricht das maximale
Ausfallrisiko der Hohe der angegebenen Eventualschulden. Im Konzern bestehen keine wesentlichen Ausfallrisikokonzentrationen.

Vertragsvermogenswerte

Die Vertragsvermogenswerte des Konzerns stellen im Wesentlichen die am Jahresende noch nicht abgeschlossenen und damit auch
noch nicht abgerechneten Patientenbehandlungen dar. Die Rechnungsstellung erfolgt in der Regel im Folgejahr. Mit dieser erfolgt
eine Umgliederung in die Forderungen aus Lieferungen und Leistungen. Die mit bestimmten Forderungsgruppen verbundenen
Kreditrisiken gelten auch fur die im Vorfeld zu bilanzierenden Vertragsvermdgenswerte.

Forderungen gegen die gesetzlichen Krankenkassen

Der Konzern erbringt im Wesentlichen Krankenhausleistungen, die Uberwiegend mit den Kostentragern der gesetzlichen
Krankenversicherung abgerechnet werden. Krankenhausleistungen unterliegen gesetzlichen Entgeltregelungen und werden im
Regelfall innerhalb der gesetzlich vorgeschriebenen Frist beglichen. Das Ausfallrisiko des Konzerns gegenuber den Kostentragern der
gesetzlichen Krankenversicherung ist insgesamt unwesentlich, da alle gesetzlichen Krankenkassen in einem Haftungsverbund organi-
siert sind, wodurch alle gesetzlichen Krankenkassen fur die Verbindlichkeiten geschlossener Kassen haften mtssen. Fur Forderungen
gegen die Kostentrager der gesetzlichen Krankenversicherung wurde daher keine bonitatsbedingte Risikovorsorge gebildet.

Forderungen aus privaten Behandlungsvertragen

Im Konzern entstehen in geringerem Umfang Forderungen aus medizinischen Leistungen an Patienten, die nicht dem gesetzlichen
Krankenversicherungssystem angehdren. Hierbei handelt es sich im Wesentlichen um solche Patienten, die ihren Hauptwohnsitz
in Deutschland haben und Uber private Krankenversicherungsunternehmen versichert sind. Diese sind in der Regel Pflichtmitglieder
im deutschen Sicherungsfonds der Krankenversicherung. Das Bundesministerium der Finanzen hat der ehemals freiwilligen Auffang-
gesellschaft Medicator AG die Aufgaben und Befugnisse dieses Sicherungsfonds Ubertragen. Pflichtmitglieder sind alle Versicherungs-
unternehmen mit Sitz in Deutschland, die zum Betrieb einer substitutiven Krankenversicherung zugelassen sind sowie die deutschen
Niederlassungen von Krankenversicherern mit Sitz in einem Drittstaat, also auBerhalb der Europaischen Union oder des Europaischen
Wirtschaftsraums. Eine Krankenversicherung gilt als substitutiv, wenn sie die gesetzliche Krankenversicherung ganz oder teilweise
ersetzt. Hierunter versteht man namentlich die Krankheitskostenvollversicherung, die Krankentagegeldversicherung und die private
Pflegepflichtversicherung. Der deutsche Sicherungsfonds der Krankenversicherung wird von seinen Pflichtmitgliedern finanziert und
von der Bundesanstalt fur Finanzdienstleistungsaufsicht beaufsichtigt. Er zahlt im Sicherungsfall keine Entschadigungsleistungen an
Versicherte aus, sondern fuhrt die betroffenen Versicherungsvertrége fort. Der Zahlungsanspruch von Sana besteht entweder gegen-
Uber den privaten Krankenversicherungsunternehmen, wobei hier aufgrund der Absicherung Uber die Medicator AG in der Regel ein
nur geringes Ausfallrisiko entsteht, oder gegentiber den behandelten Patienten selbst. Diese sogenannten Selbstzahler erhalten eine
Rechnung Uber ihre erhaltenen medizinischen Leistungen und lassen sich die Behandlungskosten von den privaten Versicherern
erstatten. Fur bestimmte Berufsgruppen von Bund, Landern und Gemeinden beteiligt sich zudem der Dienstherr an Krankheits-,
Pflege- und Geburtskosten. Der Zahlungsanspruch von Sana entsteht jedoch auch bei diesen Beihilfepatienten direkt gegentiber den
Patienten. Da die Beihilfe auch nur einen Teil der anfallenden Behandlungskosten abdeckt, wird durch Betroffene zur Deckung der
Versorgungsliicke normalerweise eine zusatzliche private Restkostenversicherung abgeschlossen.

Patienten, die inren Hauptwohnsitz nicht in Deutschland, aber einem anderen Staat der Européischen Union oder des Europaischen
Wirtschaftsraums haben, kdnnen medizinische Leistungen bei einem vortbergehenden Aufenthalt in Deutschland mit der Europai-
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schen Krankenversicherungskarte oder einer provisorischen Ersatzbescheinigung in Anspruch nehmen. Der im Ausland Versicherte
wahlt hierzu eine deutsche gesetzliche Krankenkasse als aushelfende Krankenkasse, zu deren Lasten Sana die erbrachten
Leistungen abrechnen kann. Diese Kasse lasst sich die Behandlungskosten wiederum vom auslandischen Krankenversicherungs-
trager des Patienten erstatten. Darlber hinaus gibt es Lander mit bilateralen Abkommen Uber soziale Sicherheit, bei denen Sana
die Abrechnung bei Vorliegen bestimmter Bedingungen entsprechend vornehmen kann. Fur alle anderen auslandischen Patienten,
vor allem solche aus Drittstaaten, entsteht der Zahlungsanspruch in der Regel direkt gegenlber den Patienten beziehungsweise bei
Vorliegen einer Kostenubernahmebescheinigung gegentber einem in- oder auslandischen Versicherungsunternehmen.

Im Vorfeld einer stationaren oder ambulanten Behandlung findet bei Sana keine systematische Kreditwirdigkeitsprifung von
selbstzahlenden Patienten statt. Dem allgemeinen Bonitatsrisiko wird in diesem Bereich durch die Erhebung von Anzahlungen auf
den voraussichtlich abzurechnenden Rechnungsbetrag begegnet. Es hat sich gezeigt, dass dadurch dem mdglichen Ausfallrisiko in
ausreichendem MafBe Rechnung getragen werden kann.

Uberfallige Forderungen aus privaten Behandlungsvertragen werden im Rahmen eines standardisierten Mahnwesens bearbei-
tet. Zunachst werden Uberféllige Forderungen bis zu zweimal durch die konzerninternen Debitorenbuchhaltungen angemahnt.
Nach erfolgter zweiter Mahnung noch nicht abschlieBend ausgeglichene Forderungen werden zur weiteren Bearbeitung an auf
das Einziehen kaufménnisch ausgemahnter, noch nicht gerichtlich geltend gemachter Forderungen spezialisierte Unternehmen
(Inkassodienstleister) Ubergeben. Wenn auch der externe Dienstleister ausstehende Forderungen nicht einbringen kann, wird ein
Vollstreckungsverfahren erdffnet. Hiervon sind in der Regel Forderungen betroffen, die mehr als 180 Tage Uberféllig sind. Eine
Uberfalligkeit von mehr als 180 Tagen stellt daher fiir Forderungen aus privaten Behandlungsvertragen einen objektiven Hinweis flir
eine beeintrachtigte Bonitat dar. Bei der Verwaltung wesentlicher ausstehender Forderungen gegen internationalen Patienten werden
alle Einrichtungen des Konzerns von einem konzerneigenen International Office unterstitzt, in dem Sana die hierflr notwendigen
fachlichen und kulturellen Ressourcen zentral vorhalt.

Sonstige Forderungen aus Lieferungen und Leistungen und sonstige Forderungen (kurzfristig)
Dartiber hinaus werden im Konzern Forderungen aus der Erbringung von Dienstleistungen im Sekundar- und Tertiérbereich sowie
sonstige kurzfristige Forderungen bilanziert. Sonstige Forderungen aus Lieferungen und Leistungen entstehen im Wesentlichen im
Rahmen des Sana Einkaufsverbunds sowie durch das Waren- und Logistikgeschaft von Sana.

Uber seinen Einkaufsverbund stellt Sana Krankenh&usern vorverhandelte Einkaufskonditionen mit Industriepartnern zur Verfigung.
In Abhangigkeit von den Uber den Verbund bestellten Waren zahlen Letztere eine umsatzabhangige Vergutung (Provision) an Sana.
Mit den wirtschaftlich bedeutendsten Verbundlieferanten bestehen langjahrige Geschaftsbeziehungen, aufgrund derer Ausfallrisiken
innerhalb des Einkaufsverbunds mit ausreichender Sicherheit selbststéandig eingeschatzt werden kdnnen. Zum Bilanzstichtag liegen
keine Anzeichen fur wesentliche Risiken vor. Mit neuen Lieferanten wird in der Regel anfangs nur ein geringer Umsatz generiert und
damit einhergehend auch nur kleine Forderungspositionen aufgebaut. Diesen stehen gleichzeitig nur unwesentliche Vorleistungen
von Sana gegenUber. Aus Grinden der Wirtschaftlich- und Wesentlichkeit erfolgte bislang keine systematische Kreditwirdigkeits-
prifung neuer Industriepartner. Dies ist in naher Zukunft auch nicht geplant.

Im Waren- und Logistikdienstleistungsgeschaft hat Sana einen standardisierten Prozess implementiert, um Ausfallrisiken zu
minimieren. Neukundenauftrage werden zunachst nur gegen Vorkasse angenommen. Bestandskunden kann zwar ein Orderlimit
gewahrt werden, im Vorfeld erfolgt jedoch eine umfassende Kreditwurdigkeitsprifung durch externe und auf die Kreditwirdig-
keitsprufung spezialisierte Dienstleister. Treten bei Bestandskunden Ereignisse ein, die auf Zahlungsschwierigkeiten hindeuten,
beispielsweise aufgrund signifikanter Zahlungsverzégerungen, werden Bestellungen wieder nur gegen Vorkasse angenommen. In
bestimmten Situationen kann ein vollstandiger Lieferstopp verhéngt werden. Forderungen werden regelmaBig auf inre Uberfalligkeit
hin Gberpruft und bei Bedarf angemahnt. Wie im Krankenhausbereich sieht Sana auch im Waren- und Logistikdienstleistungsge-
schaft eine beeintrachtigte Bonitét ab einer Uberfalligkeit von mehr als 180 Tagen als gegeben an.

Fremdkapitalinstrumente als finanzielle Vermogenswerte

Sana erwirbt Wertpapiere haufig, aber nicht ausschlieBlich, um diese bis zur Endfalligkeit zu halten und die vertraglich vereinbar-
ten Zahlungsstrome zu vereinnahmen. Vorzeitige Verkaufe erfolgen unter anderem zur Aufrechterhaltung einer bestimmten Liquidi-
tat, aber auch als Reaktion auf gednderte Marktverhaltnisse, wenn sich dadurch Verbesserungen im Rahmen des konzernweiten
Liquiditats- und Zinsmanagements erreichen lassen. Alle Wertpapiere, die ausschlieBlich Zahlungsstréme aus vereinbarten Zins-
und Tilgungszahlungen aufweisen, werden daher erfolgsneutral zum Fair Value bilanziert. Diese werden als Finanzinstrumente mit
geringem Ausfallrisiko eingestuft, da jedes einzelne Instrument eine anlagewtrdige Bonitat (Investment Grade) ausweisen kann.
Somit werden erwartete Kreditverluste mit der Wahrscheinlichkeit eines Ausfalls in den nachsten zwolf Monaten berechnet. Fur die
Folgebilanzierung kann auf die Untersuchung eines signifikanten Anstiegs des Ausfallrisikos verzichtet werden. Um jedoch mdgliche
Kreditverluste einschatzen und minimieren zu kénnen, beobachtet der Konzern die Entwicklung der extern vergebenen Kredit-
bewertungen und erganzt diese laufend um aktuelle eigene Marktbeobachtungen. Diese umfassen unter anderem relevante, frei
zugangliche Preisinformationen, die Indikatoren fur Veranderungen der KreditwUrdigkeit darstellen sowie Presse- und Branchenver-
offentlichungen. Fur Schuldinstrumente wurde im Geschéaftsjahr keine Risikovorsorge bilanziert, da diese fur den Konzern aufgrund
der anlagewUrdigen Bonitat als unwesentlich eingestuft werden konnte.
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Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente

Die Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente des Konzerns werden bei unterschiedlichen Kontrahenten gehalten. Diese haben
entweder ein Investment Grade Rating oder befinden sich in dffentlich-rechtlicher Tragerschaft. Zahlungsmittel und Zahlungsmit-
teldquivalente werden daher ebenfalls als Finanzinstrumente mit geringem Ausfallrisiko eingestuft. FUr die quantitative Bewertung
der Ausfallrisiken greift Sana auf Statistiken flhrender Ratingagenturen zurlick, die Ausfallwahrscheinlichkeiten flir kurzfristige
Anlagehorizonte abbilden. Fur Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente wurde im Geschéftsjahr keine Risikovorsorge bilanziert,
da diese fur den Konzern als unwesentlich eingestuft werden konnte.

Einlagen bei Kreditinstituten mit einer ursprunglichen Laufzeit von Uber drei Monaten

Der Konzern hélt Einlagen bei Kreditinstituten mit einer urspriinglichen Laufzeit von Uber drei Monaten bei unterschiedlichen mit
einem Investment Grade Rating ausgestatteten Banken. Auch diese Einlagen kénnen somit als Finanzinstrumente mit geringem
Ausfallrisiko eingestuft werden. Fur die quantitative Bewertung der hiermit verbundenen Ausfallrisiken greift Sana ebenfalls auf
Ausfallstatistiken fuhrender Ratingagenturen zurtck. Die erwarteten Kreditverluste werden mit der Wahrscheinlichkeit eines Ausfalls
in den nachsten zwolf Monaten berechnet. Das so bewertete Ausfallrisiko konnte fur den Konzern als unwesentlich eingestuft
werden. Daher wurde im Geschéftsjahr keine Risikovorsorge fur Einlagen bei Kreditinstituten mit einer urspriinglichen Laufzeit von
Uber drei Monaten gebildet.

28.3 Liquiditatsrisiken

Die Steuerung und Sicherstellung der Konzernliquiditat sowie die Koordination der gesamten Finanzierungstatigkeit des Konzerns
werden durch den Bereich Treasury & Corporate Finance systemgestltzt in einer zentralen Treasury-Applikation durchgefthrt.
In dieser erfolgen der tagliche Finanzstatus sowie die Liquiditatsberichterstattung auf Monatsbasis unter Zugrundelegung der
erwarteten Zahlungsstrome aus der Geschaftstatigkeit sowie der Finanzinvestitionen unter Berlcksichtigung von Laufzeiten. Anhand
von Liquiditatsberichten werden regelmaBig Abweichungsanalysen sowohl auf Tochter- als auch auf Konzernebene durchgefiihrt.
Der Finanzvorstand der Sana Kliniken AG erhalt im Anschluss einen aggregierten Konzernliquiditatsbericht. Darliber hinaus wird
vierteljahrlich der Aufsichtsrat Uber die Liquiditatsentwicklung informiert.

Ein Ziel des Konzerns ist es, das Gleichgewicht zwischen der kontinuierlichen Deckung des Finanzmittelbedarfs und der Sicherstellung
der Flexibilitét in Form von Guthaben, Kontokorrentkrediten, Darlehen und anderen Finanzierungsformen zu wahren. Aufgrund einer
untergeordneten Bedeutung der Laufzeit bzw. Falligkeitsstruktur bei finanziellen Verbindlichkeiten erfolgt keine Angabe dazu.

Liquiditatstiberschlsse werden angelegt — hierbei steht im Vordergrund, marktgerechte Zinsen zu erhalten.

Zur Vermeidung von Risikokonzentrationen arbeitet Sana mit verschiedenen Kontrahenten zusammen. DarUber hinaus erfolgt eine
Diversifizierung nach Laufzeiten, Instrumenten und Méarkten.

28.4 Kapitalmanagement

Der Sana Konzern verfolgt im Rahmen seiner Finanzierungsstrategie sehr konservative Ziele. Diese sind vor allem an der Sicherung
der Liquiditat sowie einem Hochstmal an Planungssicherheit bezlglich der Refinanzierungskosten ausgerichtet. Ausgehend von
einer rollierenden Mehrjahresplanung wird der Kapitalbedarf fur den Konzern inklusive Wachstumsfinanzierung abgeleitet. Die
zur Steuerung der Verschuldung sowie der Kapitaleffizienz verwendeten Kennzahlen bilden den Rahmen eines kontinuierlichen
Kapitalmanagementprozesses.

Der ROCE (Return on Capital Employed) spiegelt die Kapitalrendite des langfristig investierten Kapitals wider. Kurzfristig gebundenes
Vermodgen wird in dieser Kennzahl nicht bertcksichtigt. Der ROCE ermittelt sich als Quotient aus dem EBIT (Earnings Before Interest
and Taxes) nach Steuern und dem investierten Kapital. Das investierte Kapital setzt sich aus dem Eigenkapital, den Finanzschulden
abzuglich der Zahlungsmittel, den Pensionen und den sonstigen langfristigen Ruckstellungen und Verbindlichkeiten zusammen.
Flr die interne Steuerung werden die Geschéafts- und Firmenwerte konsequenterweise herausgerechnet, da diese die zumindest
teilweise mit Fordermitteln finanzierten Vermdgensgegenstande im Rahmen von Unternehmenskaufen reprasentieren. Ziel von Sana
ist es, einen ROCE von mindestens dem 1,5-Fachen des Kapitalkostensatzes zu erreichen. Aufgrund neu akquirierter Krankenhauser
oder auBergewodhnlicher, nicht vorhersehbarer externer Einflisse kann es hierbei zu Schwankungen kommen. Fur das Geschéftsjahr
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ergibt sich ein ROCE von 4,5 % (Vj.: 5,4 %). Das selbst gesteckte Ziel, das 1,5-Fache des Kapitalkostensatzes zu erwirtschaften,
wurde damit auch im dritten Pandemiejahr noch nicht wieder erreicht.

Der von Sana beschrittene Weg des profitablen Wachstums kann nur umgesetzt werden, wenn die Finanzierungsstrukturen
genugend Flexibilitat und Spielraum zur Nutzung von Wachstumspotenzialen zulassen. In diesem Zusammenhang spielt einerseits
die Verschuldung (Net Gearing) eine Rolle. Andererseits wird die Verschuldungsrelation im Verhaltnis zu dem operativen Ergebnis vor
Abschreibungen (EBITDA) gesteuert.

Flr die interne Steuerung des Konzerns wurde eine Obergrenze flir das Net Gearing von 100 % gesetzt, wobei diese nur im
Ausnahmefall, d. h. als Folge der Ubernahme von groBen Akquisitionen, zum Tragen kommen soll.
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29 Weitere Angaben zu Finanzinstrumenten nach IFRS 7

29.1 Informationen zu Finanzinstrumenten nach Kategorien

Nachfolgende Tabelle zeigt die Buchwerte und beizulegenden Zeitwerte der Finanzinstrumente nach IFRS 7:

?:11+L2L3§022 Bewertungskategorie
zu fortge-  verpflichtend = verpflichtend erfolgs-
flhrten zum Fair Va-  erfolgswirk-  neutral zum
Anschaf-  lue bewertet sam zum Fair Value
fungskosten = (Sicherungs- Fair Value bewertet
bewertet beziehun- bewertet  (Fremdka-
gen) (Sonstiges) pitalinstru-
Klassen gemaB IFRS 7 Buchwert mente) n/a Zeitwert
Finanzielle Vermbgenswerte
Beteiligungen (Level 3) 10.677 10.677 10.677
Sonstige langfristige
finanzielle Vermdgenswerte 73.884 72.531 1.353 73.884
Wertpapiere nicht
boérsennotiert (Level 2) 102.155 3.058 99.097 102.155
Wertpapiere borsennotiert
(Level 1) 39.087 19.769 19.318 39.087
Positive Marktwerte derivati-
ver Finanzinstrumente
(Level 2) 13.533 18:5383 13.533
Forderungen aus Lieferungen
und Leistungen 311.873 311.873 311.873
Sonstige kurzfristige
Forderungen 295.388 295.388 295.388
Kurzfristige Termingelder 30.330 30.330 30.330
Zahlungsmittel und Zah-
lungsmittelaquivalente 122.057 122.057 122.057
Finanzielle Verbindlichkeiten
Bankverbindlichkeiten 617.818 617.818 606.998
Sonstige Finanzschulden 33.764 33.764 33.016
Leasingverpflichtungen 143.467 143.467
Verbindlichkeiten aus Liefe-
rungen und Leistungen 153.336 153.336 153.336
Sonstige finanzielle Verbind-
lichkeiten 362.704 362.704 366.848
Summe je Kategorie 1.999.801 52588 33.504 118.415 144.820
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Die Buchwerte und beizulegenden Zeitwerte der Finanzinstrumente nach IFRS 7 flr das Vorjahr stellen sich wie folgt dar:

31.12.2021
(alle Werte in TEUR)

Bewertungskategorie

zu fortge-  verpflichtend = verpflichtend erfolgs-
fOhrten zum Fair Va-  erfolgswirk-  neutral zum
Anschaf-  lue bewertet sam zum Fair Value
fungskosten  (Sicherungs- Fair Value bewertet
bewertet beziehun- bewertet  (Fremdka-
gen) (Sonstiges) pitalinstru-
Klassen gemaB IFRS 7 Buchwert mente) n/a Zeitwert
Finanzielle Vermdgenswerte
Beteiligungen (Level 3) 12.615 12.615 12.615
Sonstige langfristige
finanzielle Vermdgenswerte 37.990 36.653 1.337 37.990
Wertpapiere nicht
boérsennotiert (Level 2) 43.090 3.091 39.999 43.090
Wertpapiere borsennotiert
(Level 1) 30.109 9.996 20.113 30.109
Positive Marktwerte derivati-
ver Finanzinstrumente
(Level 2) 1 1 1
Forderungen aus Lieferungen
und Leistungen 295.249 295.249 295.249
Sonstige kurzfristige
Forderungen 195.598 195.598 195.598
Kurzfristige Termingelder 11.550 11.550 11.550
Zahlungsmittel und Zah-
lungsmittelaquivalente 186.946 186.946 186.946
Finanzielle Verbindlichkeiten
Bankverbindlichkeiten 417.517 417.517 425.317
Sonstige Finanzschulden 51.411 51.411 53.287
Finanzierungsleasing 152.717 1562.717
Negative Marktwerte
derivativer Finanzinstrumente
(Level 2) 2.074 2.074 2.074
Verbindlichkeiten aus
Lieferungen und Leistungen 126.291 126.291 126.291
Sonstige finanzielle
Verbindlichkeiten 320.913 320.913 351.964
Summe je Kategorie 1.642.128 2.075 25.702 60.112 154.054

Der Konzern verwendet folgende Hierarchie zur Bestimmung und zum Ausweis beizulegender Zeitwerte von Finanzinstrumenten je

Bewertungsverfahren:

e |evel 1: Notierte (unangepasste) Preise auf aktiven Méarkten fur gleichartige Vermdgenswerte oder Verbindlichkeiten.
e Level 2: Verfahren, bei denen samtliche Input-Parameter, die sich wesentlich auf den erfassten beizulegenden Zeitwert auswirken,

entweder direkt oder indirekt beobachtbar sind.

e Level 3: Verfahren, die Input-Parameter verwenden, die sich wesentlich auf den erfassten beizulegenden Zeitwert auswirken und

nicht auf beobachtbaren Marktdaten basieren.

Zur Ermittlung der beizulegenden Zeitwerte von sonstigen langfristigen finanziellen Vermogenswerten, Bankverbindlichkeiten,
sonstigen Finanzschulden und sonstiger finanzieller Verbindlichkeiten flr Angabezwecke wurden Input-Parameter des Levels 2
verwendet. Die Ermittlung des beizulegenden Zeitwertes erfolgte unter Verwendung von Discounted-Cashflow-Methoden auf Basis

aktueller Marktzinsen.
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Fur kurzfristige Vermdgenswerte und Schulden wird vereinfachend angenommen, dass die beizulegenden Zeitwerte den Buchwerten
entsprechen. Auf Angaben zum beizulegenden Zeitwert dieser Klassen wird gemaB IFRS 7.29 (a) verzichtet. FUr die Bewertung nicht
borsennotierter Wertpapiere (Level 2) werden externe Bankbewertungen herangezogen.

Flr die bilanzierten Beteiligungen sind die Anschaffungskosten in der Regel der beste Schatzwert flir den beizulegenden Zeitwert,
da fur diese kein liquider Markt existiert und valide Daten Uber vergleichbare Transaktionen nicht zur Verfiugung stehen. Bei der
Beurteilung, ob die Anschaffungskosten reprasentativ flr den beizulegenden Zeitwert sind, wurde IFRS 9 B5.2.4 berlicksichtigt.

29.2 Nettoergebnis aus finanziellen Vermégenswerten und finanziellen Verbindlichkeiten

Das Nettoergebnis aus finanziellen Vermogenswerten und Verbindlichkeiten beinhaltet im Wesentlichen Zinsaufwendungen fur
finanzielle Verbindlichkeiten, die zu fortgeflhrten Anschaffungskosten bewertet werden, in Hohe von TEUR 7.110 (Vj.: TEUR 7.423),
Zinsertrage aus zu fortgefuhrten Anschaffungskosten bewerteten finanziellen Vermdgenswerten in Hohe von TEUR 1.945 (Vj.: TEUR
1.013) sowie Aufwendungen flr Abschreibungen in Héhe von TEUR 8.489 (Vj.: TEUR 4.956).

Dartber hinaus wurden Zinsen aus Wertpapieren, die erfolgsneutral zum Fair Value bewertet werden, in Héhe von TEUR 225
(Vj.: TEUR 130) und Zinsen aus Wertpapieren, die erfolgswirksam zum Fair Value bewertet werden, in Hohe von TEUR 44 (Vj.: TEUR
62) vereinnahmt.

Das Nettoergebnis aus finanziellen Vermdgenswerten und Verbindlichkeiten umfasst zudem in den Finanzaufwendungen und
-ertrdgen ausgewiesene unrealisierte und realisierte Verluste und Ertrdge aus der Bewertung und dem Abgang von finanziellen
Vermogenswerten, die erfolgswirksam zum Fair Value bewertet werden. Im Geschéftsjahr entstanden entsprechend unrealisierte
Verluste in Hohe von TEUR 279 (Vj.: TEUR 34), realisierte Verluste in Hohe von TEUR 0 (Vj.: TEUR 66) sowie unrealisierte Ertrage in
Hohe von TEUR 18 (Vj.: TEUR 83).

Der Konzern vereinnahmte Ausschuttungsertrédge aus finanziellen Vermdgenswerten, die erfolgswirksam zum Fair Value bewertet
werden, in Héhe von TEUR 552 (Vj.: TEUR 246). Dartber hinaus ist im Geschéaftsjahr flr Beteiligungen, die erfolgswirksam zum Fair
Value bewertet werden, ein Abwertungsbedarf in Héhe von TEUR 3.400 (Vj.: TEUR 0) entstanden.

29.3 Geplante Zahlungsabfliisse der ausgewiesenen finanziellen Verbindlichkeiten
gemas IFRS 7

Folgende Tabelle zeigt die geplanten Zahlungsabflisse der finanziellen Verbindlichkeiten:

2023 2024 2025 2026 2027 und Summe Enthaltene
Geschéftsjahr in TEUR spater Zinsanteile
Finanzschulden 48.360 206.631 88.505 84.434 345.212 773.142 121.560
Verbindlichkeiten aus Lieferun-
gen und Leistungen und sonsti-
ge finanzielle Verbindlichkeiten 483.679 8.288 2.180 1.363 20.885 516.395 355
Negative Marktwerte derivativer
Finanzinstrumente 0 0 0 0 0 0 0
Finanzgarantien’ 14.663 0 0 0 0 14.663 0

*) Darstellung der Zahlungsabfliisse aus Finanzgarantien bei maximaler Inanspruchnahme zum friihestmdéglichen Zeitpunkt.
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Im Vorjahr stellten sich die geplanten Zahlungsabfllsse finanzieller Verbindlichkeiten wie folgt dar:

2022 2023 2024 2025 2026 und Summe Enthaltene
Geschéftsjahr in TEUR spater Zinsanteile
Finanzschulden 151.818 26.475 183.819 6.982 118.738 487.832 18.904
Verbindlichkeiten aus Lieferun-
gen und Leistungen und sonsti-
ge finanzielle Verbindlichkeiten 412.665 9.369 1.702 1.066 22.809 447.611 407
Negative Marktwerte derivativer
Finanzinstrumente 914 535 424 215 0 2.088 14
Finanzgarantien’) 15.228 0 0 0 0 15.228 0

*) Darstellung der Zahlungsabflisse aus Finanzgarantien bei maximaler Inanspruchnahme zum friihestmdglichen Zeitpunkt.

29.4 Sicherungsgeschafte zur Absicherung der Cashflows

Zur Absicherung der Zinszahlungen variabel verzinster Finanzschulden bilanziert der Konzern nachfolgende Zinsderivate, die als

Sicherungsgeschafte eingestuft werden:

in TEUR 2022 2021 Ausweis
Anzahl 9 4
Nominalbetrag gesamt (in TEUR) 145.000 70.000
Zeitwert gesamt (in TEUR) 18.683 -2.074

Andere finanzielle

Vermdgenswerte

davon positiv 13658 0 (langfristig)

Langfristige

davon negativ 0 -2.074 Schulden
Ineffektivitat gesamt (in TEUR) 0 -299

Finanzauf-

Veranderung der Ineffektivitat im Geschéaftsjahr (in TEUR) 299 869 wendungen
Durchschnittlicher Zinssatz 0,51 % 1,26 %

Dartber hinaus bestanden im Vorjahr zwei Zinscaps mit einem Nominalbetrag von TEUR 25.000, einem positiven Zeitwert von TEUR

1 und einem Wert fur Ineffektivitat von TEUR 420.

Die den bilanzierten Zinsswaps zuzuordnenden Grundgeschéfte haben sich im abgelaufenen Geschaftsjahr wie folgt entwickelt:

2022 2021
Zeitwert gesamt in TEUR 12.798 -1.662
davon positiv 12.798 0
davon negativ 0 -1.662

Die wesentlichen Konditionen der Zinsderivate entsprechen im Wesentlichen den Konditionen der zugrunde liegenden Verpflichtun-
gen aus den variabel verzinsten Finanzschulden. Alle Derivate sichern ein zeitraumbezogenes Grundgeschéft ab. Zahlungsstrome

aus den Zinsswaps wirken sich noch bis 2025 respektive 2027 aus.

Es kommt zu keinen wesentlichen Ineffektivitaten, und alle Sicherungsgeschéfte sind geméaBi der Critical-Term-Match-Betrachtung

effektiv.
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Im Eigenkapital hat Sana die nachfolgenden Ricklagen im Zusammenhang mit Sicherungsgeschéften gebildet. Diese umfassen
keine Werte flir solche Zinsderivate, fur die eine Bilanzierung als Sicherungsgeschaft beendet wurde.

Effektiver Teil Kosten von Ausweis in der = Darauf entfallen- Summe
aus Sicherungs- Sicherungs- Gewinn- und = de Ertragsteuern
instrumenten instrumenten = Verlustrechnung
zum Zweck der = zum Zweck der
Absicherung von | Absicherung von
in TEUR Zahlungsstrémen | Zahlungsstromen
Stand 1. Januar 2021 -2.501 -55 767 -1.789
Umbuchung in das Perioden- Finanzauf-
ergebnis 65 30 wendungen -29 66
Veranderung Uber das sonsti-
ge Ergebnis 661 -1 -198 462
Stand 31. Dezember 2021 -1.775 -26 540 -1.261
Umbuchung in das Perioden- Finanzauf-
ergebnis 168 28 wendungen -59 137
Veranderung Uber das sonsti-
ge Ergebnis 15.140 -2 -4.541 10.597
Stand 31. Dezember 2022 13.533 0 -4.060 9.473
30 Sonstige Angaben
30.1 Mitarbeiter
Im Jahresdurchschnitt beschaftigte der Sana Konzern folgende Mitarbeiter:
2022 2021
Krankenhauser
Arztlicher Dienst 4.591 4.743
Pflegedienst 9.645 10.116
Medizinisch-technischer Dienst 3.592 3.749
Funktionsdienst 3.238 3.286
Wirtschafts- und Versorgungsdienst 161 118
Technischer Dienst 104 86
Verwaltungsdienst 1.544 1.565
Sonstiges Personal 686 698
Dienstleistungsunternehmen 5.442 5.762
Altenheime 109 297
Gesamt 29.112 30.420

Der Sana Konzern beschaftigt 2.340 (Vj.: 2.352) Auszubildende in den unterschiedlichen Dienstarten.



30.2 Organe

30.2.1 Vorstand
Thomas Lemke
Stefanie Kemp
Konstanze Marinoff
Dr. Jens Schick
Jan Stanslowski
Irmgard Wiibbeling

30.2.2 Aufsichtsrat
Vorsitzender
Ulrich Leitermann

1. stellv. Vorsitzende
Sylvia Biihler

2. stellv. Vorsitzender
Christoph Klawunn

Dr. Sebastian Rapsch

Mitglieder
llka-Patricia Bernhart
Dr. Karl-Josef Bierth
Marion Brands
Bernhard Burger
Ralf Degenhart

Peter Eichler

Dr. Jan Esser

Dr. Andreas Eurich
Thomas Hasselbach
Dr. Christoph Helmich
Dr. Robert Hinke
Steffen Kiihhirt

Dr. Bernd Kutter

Herta Laages

Isabella Martorell NaBI
Dr. Henrik Naumburger
Susanne Quast

Holger Renke

Dr. Florian Reuther

Martin Rohm

Dr. Christoph Schmocker

Annelie Schwaderer
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Vorsitzender des Vorstands (CEO), Diplom-Kaufmann, Minchen

Mitglied des Vorstands (CTO), Staatlich gepr. Pharmareferentin (IHK), Disseldorf (seit 1. September 2022)
Mitglied des Vorstands und Arbeitsdirektorin (CPCO), Diplom-Kauffrau, Stuttgart (seit 1. Februar 2023)
Mitglied des Vorstands (COQ), Diplom-Kaufmann, Berlin

Mitglied des Vorstands und Arbeitsdirektor (CLO), Magister rer. soc. oec., Dresden (bis 30. November 2022)
Mitglied des Vorstands (CFO), Diplom-Kauffrau, Berlin

Vorsitzender der Vorstande, SIGNAL IDUNA Gruppe, Diplom-Kaufmann, Dortmund

Mitglied des ver.di-Bundesvorstands, Bundesfachbereichsleiterin Gesundheit,
Soziale Dienste, Bildung und Wissenschaft (FB C), Gesundheitspolitik, Bildungspolitik, Jugend,
ver.di Bundesverwaltung, Berlin

Mitglied des Vorstands, DKV Deutsche Krankenversicherung AG, Diplom-
Betriebswirt, Weilerswist (seit 2. Juni 2022)

Mitglied des Vorstands, ERGO Deutschland AG, Diplom-Physiker,
Meerbusch (bis 2. Juni 2022)

Bereichsleiterin Treasury & Corporate Finance, Sana Kliniken AG, Betriebswirtin (VWA), MUnchen
Mitglied des Vorstands, SIGNAL IDUNA Krankenversicherung a. G., Diplom-Mathematiker, Herdecke
Betriebsratin, Sana Kliniken Duisburg GmbH, Zerspannungsmechanikerin, Duisburg (seit 2. Juni 2022)
Abteilungsleiter OP, Sana Kliniken des Landkreises Cham GmbH, Cham (bis 2. Juni 2022)

Mitglied der Vorstande, Debeka Versicherungen, Diplom-Betriebswirt, Cochem

Vorsitzender des Betriebsrats, Sana Klinikum Offenbach GmbH, Fachkrankenpfleger Funktionsdienst,
Frankfurt am Main (seit 2. Juni 2022)

Mitglied des Vorstands, Allianz Private Krankenversicherungs-AG, Diplom-Mathematiker, OberschleiBheim
Vorsitzender der Vorstande, Barmenia Versicherungen, Diplom-Kaufmann, Wuppertal
Qualitatsmanagementbeauftragter, Herzzentrum Dresden GmbH Universitatsklinik, Dresden
Vorsitzender des Vorstands, Continentale Versicherungsverbund a. G., Diplom-Kaufmann, Dusseldorf
Landesbezirksfachbereichsleiter, ver.di Landesbezirk Bayern, Bamberg (seit 2. Juni 2022)
Landesbezirksfachbereichsleiter ver.di, ver.di Landesbezirk Nord, Grof3 Tessin (bis 2. Juni 2022)
Oberarzt in der Klinik fir Anasthesie, Intensivmedizin und Schmerztherapie, RKU — Universitats- und
Rehabilitationskliniken Ulm gGmbH, Senden/lller (bis 2. Juni 2022)

Stellv. Vorsitzende des Betriebsrats, Regio Kliniken GmbH, Krankenschwester, Eimshorn

Vorsitzende des Vorstands, Bayerische Beamtenkrankenkasse AG, Diplom-Betriebswirtin, Mdnchen
Oberarzt Orthopéadie/Unfallchirurgie, Klinikum Dahme-Spreewald GmbH, Markisch Buchholz (seit 2. Juni
2022)

Vorsitzende des Betriebsrats, Sana Kliniken Dusseldorf GmbH, Facharztin fur Anasthesie und
Intensivmedizin, Leverkusen

Vorsitzender des Betriebsrats, Sana Klinikum Offenbach GmbH, Betriebswirt (VWA), Offenbach (bis 2.
Juni 2022)

Geschéftsfihrendes Vorstandsmitglied, Verbandsdirektor, Verband der Privaten Krankenversicherung e.V.,
Jurist, Bonn

Mitglied des Vorstands, HALLESCHE Krankenversicherung a.G., Jurist, Ahlen

Facharzt fUr Innere Medizin und Gastroenterologie, Sana Kliniken Berlin-Brandenburg GmbH, Neuruppin
(bis 2. Juni 2022)

Stellv. Landesbezirksfachbereichsleiterin, ver.di Landesbezirk Baden-Wirttemberg, Karlsruhe

(seit 2. Juni 2022)
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30.3 Vergilitungen der Personen in Schliisselpositionen des Konzerns

Die kurzfristig falligen Leistungen an Mitglieder des Vorstands betragen im Geschaftsjahr TEUR 3.713 (Vj.: TEUR 3.453). Die ge-
bildeten Ruckstellungen belaufen sich auf TEUR 1.241 (Vj.: TEUR 1.095). In diesem Geschéaftsjahr und im Vorjahr bestanden keine
langfristig falligen Leistungen.

FUr ehemalige Mitglieder der Geschaftsflhrung ergeben sich Pensionsverpflichtungen (Defined Benefit Obligation) in Hohe von TEUR
1.267 (Vj.: TEUR 1.517).

Die Gesamtbeziige des Aufsichtsrats betrugen im Geschéaftsjahr TEUR 282 (Vj.: TEUR 287).

30.4 Gesamthonorar des Abschlusspriifers

Das vom Abschlusspriifer flir das Geschaftsjahr berechnete Gesamthonorar belauft sich auf TEUR 1.494 (Vj.: TEUR 2.265) fur Ab-
schlussprifungsleistungen und auf TEUR 5283 (Vj.: TEUR 580) fur Bestatigungsleistungen.

30.5 Befreiung nach § 264 Abs. 3 HGB

FUr folgende Tochtergesellschaften wurde flr das Geschéaftsjahr durch Gesellschafterbeschluss von der Befreiung nach § 264 Abs.
3 HGB Gebrauch gemacht:

e Gesundheitscampus WilhelmstraBe GmbH, Hameln

e Herzzentrum Dresden GmbH Universitatsklinik, Dresden

e Medizinisches Versorgungszentrum Sana HUrth GmbH, Hirth
Paritatische Gesundheitszentrum GmbH, Berlin

e Sana Berlin-Brandenburg Immobilienmanagement GmbH, Berlin
e Sana DGS pro.service GmbH, Ismaning

e Sana Einkauf & Logistik GmbH, Ismaning

e Sana Gesundheitszentren Berlin-Brandenburg GmbH, Berlin
e Sana Herzchirurgie Stuttgart GmbH, Stuttgart

e Sana Immobilien Service GmbH, Ismaning

e Sana IT Services GmbH, Ismaning

e Sana Kliniken Berlin-Brandenburg GmbH, Berlin

e Sana Management Service GmbH, Ismaning

e Sana Ohre-Klinikum GmbH, Ismaning

e Sana Personal Service GmbH, Ismaning

e Sana Rechnungswesen GmbH, Remscheid

e Sana Rehabilitationsklinik Sommerfeld GmbH, Berlin

e Sana Sterilgut Service GmbH, Ismaning

e Sana TGmed GmbH, Ismaning

e Sana-Catering-Service GmbH, Ismaning

e Sana-Herzzentrum Cottbus GmbH, Cottbus

e Sana-Krankenhaus Hurth GmbH, Hurth

e Sana-Medizintechnisches Servicezentrum GmbH, Ismaning

31 Nachtragsbericht

Mit notariellem Vertrag vom 31. Oktober 2022 und den hierzu zum 31. Januar 2023 eingetretenen Vollzugsbedingungen hat die
Sana Kliniken AG 51,00 % der Geschaftsanteile an der Paulinenkrankenhaus gGmbH und 100,00 % der Geschaftsanteile an der
Paulinen Service Gesellschaft mbH erworben.



32 Aufstellung des Anteilsbesitzes

Die Aufstellung des Anteilsbesitzes enthélt alle verbundenen und assoziierten Unternehmen. Auf die Angaben zu sonstigen Be-
teiligungen wird verzichtet, da sie fur die Vermittlung eines den tatsachlichen Verhéltnissen entsprechenden Bildes der Lage des

Konzerns von untergeordneter Bedeutung sind.
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Name Sitz Beteiligungs-
quote in %
2022
Verbundene Unternehmen
Berufsfachschule fur Krankenpflegehilfe am Krankenhaus Rummelsberg gGmbH Schwarzenbruck 100,00 "
Betriebs- und Verwaltungsgesellschaft mbH am Seenland Klinikum Hoyerswerda 49,00 2
Evangelisches Bildungszentrum fur Gesundheitsberufe Stuttgart gGmbH Stuttgart 37,00 9
Gesundheitscampus WilhelmstraBe GmbH Hameln 100,00
Gesundheitseinrichtungen Hameln-Pyrmont GmbH Hameln 51,00
GHC WilhelmstraBe Verwaltungs GmbH (verschmolzen auf Gesundheitscampus
WilhelmstraBe GmbH) - -
Herzzentrum Dresden GmbH Universitatsklinik Dresden 100,00
HospiGate GmbH Essen 100,00
Johannis Hospiz gemeinnitzige GmbH Elmshorn 55,43
Karl-Olga-Krankenhaus GmbH Stuttgart 74,00
KDSD - Klinikum Dahme-Spreewald Dienstleistungsgesellschaft mbH LUbben 49,00 2
KDSR Klinikum Dahme-Spreewald Reinigungsgesellschaft mbH LUbben 49,00 2
Klinikum Dahme-Spreewald GmbH LUbben 49,00 2
Krankenhaus Rummelsberg GmbH Schwarzenbruck 100,00
Krankenhaus vom Roten Kreuz Bad Cannstatt GmbH Fachklinik fir Pneumologie,
Beatmungsmedizin und Internistische Intensivmedizin Stuttgart 74,00
Lausitz Catering GmbH Hoyerswerda 49,00 2
Lausitz Clean GmbH Hoyerswerda 49,00 2
Lausitz Med GmbH Hoyerswerda 49,00 2
Lausitzer Seenland Klinikum GmbH Hoyerswerda 49,00 »
Offenbach am
Medizinisches Versorgungszentrum am Sana Klinikum Offenbach GmbH Main 90,00
Medizinisches Versorgungszentrum Briiel GmbH Bruel 94,00
Konigs Wuster-
Medizinisches Versorgungszentrum Dahme-Spreewald GmbH hausen 49,00 2
Medizinisches Versorgungszentrum Duisburg Sud GmbH Duisburg 99,00
Medizinisches Versorgungszentrum fur spezialarztliche Versorgung Professor
Dr. Friedrichs GmbH Duisburg 99,00
Medizinisches Versorgungszentrum Gadebusch GmbH Gadebusch 94,00
Medizinisches Versorgungszentrum GmbH am Seenland Klinikum Hoyerswerda 49,00 2
Medizinisches Versorgungszentrum Grevesmuhlen GmbH Grevesmuhlen 94,00
Medizinisches Versorgungszentrum Sana Bad Wildbad GmbH Bad Wildbad 100,00 o
Medizinisches Versorgungszentrum Sana Hurth GmbH Harth 100,00
Medworx GmbH Wandlitz 100,00
MVZ ,RosDOC* GmbH Hohenfelde 100,00
MVZ Am Lettowsberg GmbH Hohenfelde 100,00
MVZ Leipziger Land GmbH Borna 90,00
MVZ Medizinisches Versorgungszentrum Wismar GmbH Wismar 94,00
MVZ Pinneberg GmbH Elmshorn 7490
MVZ Rummelsberg GmbH Schwarzenbruck 100,00
MVZ Uetersen GmbH Elmshorn 74,90
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Name Sitz Beteiligungs-
quote in %
2022
Neurologisches Rehabilitationszentrum Quellenhof in Bad Wildbad GmbH Bad Wildbad 59,25
Orthopadie Schuh + Technik Lampalzer GmbH Feucht 100,00 "
ORTHOTechnik Rummelsberg GmbH Schwarzenbruck 100,00 "
Fredersdorf- K
OTS Schadock GmbH Orthopéadie — Technische Hilfen u. Rehabilitation Vogelsdorf 100,00
Paritatische Gesundheitszentrum GmbH Berlin 75,13 "
PNZ GmbH Stuttgart 74,00 "
POLIKUM Leipzig MVZ GmbH Borna 90,00
Privatklinik Leipziger Land GmbH Borna 90,00
Regio Alten- und Pflegeheim Haus Elomarsch GmbH Elmshorn 7490
Regio Kliniken GmbH Elmshorn 74,90
Regio Reha GmbH Elmshorn 7490
reha team Nordbayern — Gesundheitstechnik GmbH Bayreuth 90,00
Revitech GmbH Ismaning 60,00
Roeser Medical GmbH Essen 100,00
Samedis.care GmbH Ismaning 68,40 9
Sana Arztpraxen Remscheid GmbH Remscheid 9490
Bergen auf
Sana Arztpraxen Rugen GmbH Rigen 100,00
Sana Berlin-Brandenburg Immobilienmanagement GmbH Berlin 7513 v
sana centru.medis GmbH Hameln 100,00
Sana DGS pro.service GmbH Ismaning 100,00 v
Sana Dreifaltigkeits-Krankenhaus Kdln GmbH Kaln 100,00
Sana Einkauf & Logistik GmbH Ismaning 100,00
Sana Fabricius-Klinik Remscheid GmbH Remscheid 100,00
Sana Future GmbH Ismaning 100,00
Sana Geriatriezentrum Zwenkau GmbH Zwenkau 90,00
Sana Gesundheit GmbH Berlin 100,00
Sana Gesundheitszentren Berlin-Brandenburg GmbH Berlin 75,13
Sana Gesundheitszentrum Niederlausitz GmbH Senftenberg 51,00
Sana Gesundheitszentrum Niedersachsen GmbH Hameln 51,00
Sana HANSE-KIlinikum Wismar GmbH Wismar 94,00
Sana Herzchirurgie Stuttgart GmbH Stuttgart 100,00
Sana Holding Bad Oeynhausen GmbH (verschmolzen auf Gesundheitscampus Wilhelm-
straBe GmbH) - -
Sana Immobilien Service GmbH Ismaning 100,00
Sana IT Services GmbH Ismaning 100,00
Sana Klinik Bethesda Stuttgart gGmbH Stuttgart 100,00
Sana Klinik Mtinchen GmbH MUnchen 100,00
Sana Klinik Pegnitz GmbH Pegnitz 100,00
Sana Klinik Service GmbH Essen 100,00
Sana Kliniken Berlin-Brandenburg GmbH Berlin 75,13
Sana Kliniken des Landkreises Cham GmbH Cham 74,90
Sana Kliniken des Landkreises Cham Schulen gGmbH Cham 74,90
Sana Kliniken Duisburg GmbH Duisburg 99,00
Sana Kliniken Dusseldorf GmbH Dusseldorf 74,90
Biberach an
Sana Kliniken Landkreis Biberach GmbH der RiB 74,90
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Name Sitz Beteiligungs-
quote in %
2022
Sana Kliniken Leipziger Land GmbH Borna 90,00
Sana Kliniken Lubeck GmbH LUbeck 94,80
Sana Kliniken Niederlausitz gGmbH Senftenberg 51,00
Sana Klinikum Hof GmbH Hof 100,00
Offenbach am
Sana Klinikum Offenbach GmbH Main 90,00
Sana Krankenhaus Bad Doberan GmbH Hohenfelde 100,00
Sana Krankenhaus Gottesfriede Woltersdorf gemeinnttzige GmbH Woltersdorf 74,90
Sana Krankenhaus Logistik GmbH Ismaning 100,00
Sana Krankenhaus Radevormwald gGmbH Radevormwald 100,00
Sana Management Service GmbH Ismaning 100,00
Sana MediCenter Regental GmbH Cham 7490
Sana Medizinisches Versorgungszentrum Dusseldorf GmbH Dusseldorf 74,90
Sana MVZ Landkreis Biberach GmbH Laupheim 7490
Sana MVZ NRW GmbH Remscheid 9490
Biberach an der
Sana MVZ Stadt Biberach GmbH RiB 7490
Sana Ohre-Klinikum GmbH Ismaning 100,00
Sana Operationszentrum Libeck GmbH Llbeck 94,80
Sana Parkraum Duisburg GmbH & Co. KG Ismaning 100,00 v
Sana Parkraum Management GmbH Ismaning 100,00 v
Sana Parkraum West GmbH & Co. KG Ismaning 100,00
Sana Personal Service GmbH Ismaning 100,00
Sana Realinvest GmbH Bad Wildbad 100,00
Sana Rechnungswesen GmbH Remscheid 100,00
Sana Rehabilitationsklinik Sommerfeld GmbH Berlin 75,13
Sana Sterilgut Service GmbH Ismaning 100,00
Sana Suisse Med AG Baar (Zug) (CH) 100,00 v
Sana Talents gGmbH Ismaning 100,00
Sana TGmed GmbH Ismaning 100,00
Sana Vitalis GmbH Schwarzenbruck 100,00
Sana-Catering-Service GmbH Ismaning 100,00
Sana-Herzzentrum Cottbus GmbH Cottbus 100,00
Sana-Kliniken Bad Wildbad GmbH Bad Wildbad 100,00 @
Sana-Klinikum Remscheid GmbH Remscheid 94,90
Sana-Krankenhaus Hurth GmbH Huarth 100,00
Bergen auf
Sana-Krankenhaus Rugen GmbH Rigen 100,00
Sana-Medizintechnisches Servicezentrum GmbH Ismaning 100,00
Sanitatshaus Helmut Haas GmbH Borna 70,00
Zentrum flr Alterenmedizin im Landkreis Biberach GmbH Laupheim 4494 v
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Assoziierte Unternehmen

Med 360° Sana GmbH Leverkusen 69,46 "4
Med 360° Sana Nord GmbH Wismar 57,31 19
Med 360° SE (ehem.: Med 360° AG) Leverkusen 45,01
MVZ Prof. Dr. med. Niendorf Pathologie Hamburg-West GmbH Hamburg 35,63 1
Vereinigte Gesundheitseinrichtungen Mittelsachsen GmbH Freiberg 26,00
ZfPA GmbH Kempten (Allgau) 4500 "

Ismaning, 10. Mérz 2023

Thomas Lemke Stefanie Kemp Konstanze Marinoff Dr. Jens Schick Irmgard Wibbeling
-Vorsitzender-

1
2

) Quote gibt die mittelbare Beteiligung wieder.

) Beherrschung gemés IFRS 10.6 ff.

) Verbundene Unternehmen, die aufgrund untergeordneter Bedeutung fiir die Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage des Konzerns nicht konsolidiert werden.
)

)

W

Die Sana-Klinikum Remscheid GmbH halt direkt 49,00 % der Anteile. Die Med 360° SE halt mittelbar 51,00 % der Anteile.

Die Sana HANSE-Klinikum Wismar GmbH und die Sana Kliniken Libeck GmbH halten jeweils direkt 12,45 % der Anteile. Die Med 360° SE halt mittelbar 75,10 %
der Anteile.

Alle Anteile an diesen Gesellschaften wurden im Jahr 2022 verauBert. Die angegebenen Beteiligungsquoten geben den Besitzanteil des Konzerns bis zum Vollzugs-
zeitpunkt der BeteiligungsverauBerungen an.

a b

©)



BESTATIGUNGSVERMERK

Bestatigungsvermerk des unabhangigen
Abschlussprifers

An die Sana Kliniken AG

Priifungsurteile

Wir haben den Konzernabschluss der Sana Kliniken AG, Ismaning, und ihrer Tochtergesellschaften (der Konzern) — bestehend
aus der Konzern-Gewinn- und Verlustrechnung und der Konzern-Gesamtergebnisrechnung fir das Geschaftsjahr vom 1. Januar
bis 31. Dezember 2022, der Konzernbilanz zum 31. Dezember 2022, der Konzern-Eigenkapitalveranderungsrechnung und der
Konzern-Kapitalflussrechnung flr das Geschéaftsjahr vom 1. Januar bis zum 31. Dezember 2022 sowie dem Konzernanhang,
einschlieBlich einer Zusammenfassung bedeutsamer Rechnungslegungsmethoden — geprift. Darliber hinaus haben wir den
Konzernlagebericht der Sana Kliniken AG flr das Geschaftsjahr vom 1. Januar bis zum 31. Dezember 2022 geprtift.

Die im Konzernlagebericht unter Abschnitt H. enthaltene Konzernerklarung zur Unternehmensfuhrung haben wir in Einklang mit den
deutschen gesetzlichen Vorschriften nicht inhaltlich gepruft.

Nach unserer Beurteilung aufgrund der bei der Priifung gewonnenen Erkenntnisse

e entspricht der beigefligte Konzernabschluss in allen wesentlichen Belangen den IFRS, wie sie in der EU anzuwenden sind, und
den erganzend nach § 315e Abs. 1 HGB anzuwendenden deutschen gesetzlichen Vorschriften und vermittelt unter Beachtung
dieser Vorschriften ein den tatséchlichen Verhaltnissen entsprechendes Bild der Vermdgens- und Finanzlage des Konzerns zum
31. Dezember 2022 sowie seiner Ertragslage flr das Geschéaftsjahr vom 1. Januar bis zum 31. Dezember 2022 und

e vermittelt der beigefligte Konzernlagebericht insgesamt ein zutreffendes Bild von der Lage des Konzerns. In allen wesentlichen
Belangen steht dieser Konzernlageberichtin Einklang mit dem Konzernabschluss, entspricht den deutschen gesetzlichen Vorschriften
und stellt die Chancen und Risiken der zukUnftigen Entwicklung zutreffend dar. Unser Prifungsurteil zum Konzernlagebericht
erstreckt sich nicht auf den Inhalt der im Abschnitt ,Sonstige Informationen® genannten Bestandteile des Konzernlageberichts.

GemaB § 322 Abs. 3 Satz 1 HGB erklaren wir, dass unsere Prifung zu keinen Einwendungen gegen die OrdnungsmaBigkeit des
Konzernabschlusses und des Konzernlageberichts geflhrt hat.

Grundlage fiir die Priifungsurteile

Wir haben unsere Priifung des Konzernabschlusses und des Konzernlageberichts in Ubereinstimmung mit § 317 HGB unter
Beachtung der vom Institut der Wirtschaftsprifer (IDW) festgestellten deutschen Grundsétze ordnungsmaBiger Abschlussprifung
durchgeflihrt. Unsere Verantwortung nach diesen Vorschriften und Grundsatzen istim Abschnitt , Verantwortung des Abschlusspriifers
fr die Prufung des Konzernabschlusses und des Konzernlageberichts* unseres Bestatigungsvermerks weitergehend beschrieben.
Wir sind von den Konzernunternehmen unabhangig in Ubereinstimmung mit den deutschen handelsrechtlichen und berufsrecht-
lichen Vorschriften und haben unsere sonstigen deutschen Berufspflichten in Ubereinstimmung mit diesen Anforderungen erfillt. Wir
sind der Auffassung, dass die von uns erlangten Priifungsnachweise ausreichend und geeignet sind, um als Grundlage fUr unsere
Prafungsurteile zum Konzernabschluss und zum Konzernlagebericht zu dienen.

Sonstige Informationen

Der Aufsichtsrat ist fiir den Bericht des Aufsichtsrats nach § 171 Abs. 2 AktG verantwortlich. Im Ubrigen sind die gesetzlichen
Vertreter fUr die sonstigen Informationen verantwortlich. Die sonstigen Informationen umfassen folgende, fur den Geschaftsbericht
vorgesehene Bestandteile, von denen wir eine Fassung bis zur Aufstellung des Bestatigungsvermerks erlangt haben: Vorwort des
Vorstands, GruBwort des Aufsichtsratsvorsitzenden, Bericht des Aufsichtsrats, die Organe der Sana Kliniken AG, Klinikkompass und
Adressen, 5-Jahres-Ubersicht, Impressum sowie Adresse. Die sonstigen Informationen umfassen auBerdem die unter Abschnitt H.
des Konzernlageberichts enthaltene Konzernerklarung zur Unternehmensfiihrung.

Unsere Prifungsurteile zum Konzernabschluss und Konzernlagebericht erstrecken sich nicht auf die sonstigen Informationen und

dementsprechend geben wir weder ein Prifungsurteil noch irgendeine andere Form von Prifungsschlussfolgerung hierzu ab. Im

Zusammenhang mit unserer Prifung haben wir die Verantwortung, die sonstigen Informationen zu lesen und dabei zu wurdigen, ob

die sonstigen Informationen

e wesentliche Unstimmigkeiten zum Konzernabschluss, Konzernlagebericht oder zu unseren bei der Prifung erlangten Kenntnissen
aufweisen oder

e anderweitig wesentlich falsch dargestellt erscheinen.
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Verantwortung der gesetzlichen Vertreter und des Aufsichtsrats fiir den Konzernabschluss und

den Konzernlagebericht

Die gesetzlichen Vertreter sind verantwortlich fur die Aufstellung des Konzernabschlusses, der den IFRS, wie sie in der EU
anzuwenden sind, und den ergénzend nach § 315e Abs. 1 HGB anzuwendenden deutschen gesetzlichen Vorschriften in allen
wesentlichen Belangen entspricht, und daflr, dass der Konzernabschluss unter Beachtung dieser Vorschriften ein den tatsachlichen
Verhaltnissen entsprechendes Bild der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage des Konzerns vermittelt. Ferner sind die gesetzlichen
Vertreter verantwortlich fur die internen Kontrollen, die sie als notwendig bestimmt haben, um die Aufstellung eines Konzernab-
schlusses zu ermdglichen, der frei von wesentlichen falschen Darstellungen aufgrund von dolosen Handlungen (d. h. Manipulationen
der Rechnungslegung und Vermégensschadigungen) oder Irrttimern ist.

Bei der Aufstellung des Konzernabschlusses sind die gesetzlichen Vertreter daflr verantwortlich, die Fahigkeit des Konzerns zur
Fortfihrung der Unternehmenstatigkeit zu beurteilen. Des Weiteren haben sie die Verantwortung, Sachverhalte in Zusammenhang
mit der Fortfuhrung der Unternehmenstatigkeit, sofern einschlagig, anzugeben. Darlber hinaus sind sie daflr verantwortlich, auf der
Grundlage des Rechnungslegungsgrundsatzes der Fortflihrung der Unternehmenstatigkeit zu bilanzieren, es sei denn, es besteht die
Absicht, den Konzern zu liquidieren oder der Einstellung des Geschaftsbetriebs oder es besteht keine realistische Alternative dazu.

AuBerdem sind die gesetzlichen Vertreter verantwortlich fUr die Aufstellung des Konzernlageberichts, der insgesamt ein zutreffendes
Bild von der Lage des Konzerns vermittelt sowie in allen wesentlichen Belangen mit dem Konzernabschluss in Einklang steht, den
deutschen gesetzlichen Vorschriften entspricht und die Chancen und Risiken der zukilnftigen Entwicklung zutreffend darstellt. Ferner
sind die gesetzlichen Vertreter verantwortlich fur die Vorkehrungen und MaBnahmen (Systeme), die sie als notwendig erachtet haben,
um die Aufstellung eines Konzernlageberichts in Ubereinstimmung mit den anzuwendenden deutschen gesetzlichen Vorschriften zu
ermdglichen, und um ausreichende geeignete Nachweise fur die Aussagen im Konzernlagebericht erbringen zu kénnen.

Der Aufsichtsrat ist verantwortlich fir die Uberwachung des Rechnungslegungsprozesses des Konzerns zur Aufstellung des
Konzernabschlusses und des Konzernlageberichts.

Verantwortung des Abschlusspriifers fiir die Priifung des Konzernabschlusses und des Konzernlageberichts

Unsere Zielsetzung ist, hinreichende Sicherheit dariber zu erlangen, ob der Konzernabschluss als Ganzes frei von wesentli-
chen falschen Darstellungen aufgrund von dolosen Handlungen oder Irrttimern ist, und ob der Konzernlagebericht insgesamt ein
zutreffendes Bild von der Lage des Konzerns vermittelt sowie in allen wesentlichen Belangen mit dem Konzernabschluss sowie
mit den bei der Prifung gewonnenen Erkenntnissen in Einklang steht, den deutschen gesetzlichen Vorschriften entspricht und die
Chancen und Risiken der zukinftigen Entwicklung zutreffend darstellt, sowie einen Bestatigungsvermerk zu erteilen, der unsere
Prifungsurteile zum Konzernabschluss und zum Konzernlagebericht beinhaltet.

Hinreichende Sicherheit ist ein hohes MaB an Sicherheit, aber keine Garantie dafilr, dass eine in Ubereinstimmung mit § 317 HGB unter
Beachtung der vom Institut der Wirtschaftsprifer (IDW) festgestellten deutschen Grundséatze ordnungsmaBiger Abschlussprifung
durchgeflhrte Prifung eine wesentliche falsche Darstellung stets aufdeckt. Falsche Darstellungen kénnen aus dolosen Handlungen
oder Irrtmern resultieren und werden als wesentlich angesehen, wenn verninftigerweise erwartet werden konnte, dass sie einzeln
oder insgesamt die auf der Grundlage dieses Konzernabschlusses und Konzernlageberichts getroffenen wirtschaftlichen Entschei-
dungen von Adressaten beeinflussen.

Wahrend der Prifung Uben wir pflichtgemaBes Ermessen aus und bewahren eine kritische Grundhaltung. Dartiber hinaus

e identifizieren und beurteilen wir die Risiken wesentlicher falscher Darstellungen im Konzernabschluss und Konzernlagebericht
aufgrund von dolosen Handlungen oder Irrttimern, planen und fuhren Prifungshandlungen als Reaktion auf diese Risiken durch
sowie erlangen Prifungsnachweise, die ausreichend und geeignet sind, um als Grundlage fur unsere Prifungsurteile zu dienen.
Das Risiko, dass aus dolosen Handlungen resultierende wesentliche falsche Darstellungen nicht aufgedeckt werden, ist hoher
als das Risiko, dass aus Irrttimern resultierende wesentliche falsche Darstellungen nicht aufgedeckt werden, da VerstéBe dolose
Handlungen, kollusives Zusammenwirken, Falschungen, beabsichtigte Unvollstandigkeiten, irrefihrende Darstellungen bzw. das
AuBerkraftsetzen interner Kontrollen beinhalten kénnen.

e gewinnen wir ein Verstandnis von dem flir die Priifung des Konzernabschlusses relevanten internen Kontrollsystems und den fur
die Prifung des Konzernlageberichts relevanten Vorkehrungen und MaBnahmen, um Prifungshandlungen zu planen, die unter
den gegebenen Umstanden angemessen sind, jedoch nicht mit dem Ziel, ein Prifungsurteil zur Wirksamkeit dieser Systeme ab-
zugeben.

e beurteilen wir die Angemessenheit der von den gesetzlichen Vertretern angewandten Rechnungslegungsmethoden sowie die
Vertretbarkeit der von den gesetzlichen Vertretern dargestellten geschéatzten Werte und damit zusammenhangenden Angaben.

e ziehen wir Schlussfolgerungen Uber die Angemessenheit des von den gesetzlichen Vertretern angewandten Rechnungslegungs-
grundsatzes der FortfUhrung der Unternehmenstatigkeit sowie auf der Grundlage der erlangten Prifungsnachweise, ob eine
wesentliche Unsicherheit im Zusammenhang mit Ereignissen oder Gegebenheiten besteht, die bedeutsame Zweifel an der
Fahigkeit des Konzerns zur Fortfuhrung der Unternehmenstétigkeit aufwerfen kénnen. Falls wir zu dem Schluss kommen, dass
eine wesentliche Unsicherheit besteht, sind wir verpflichtet, im Bestatigungsvermerk auf die dazugehdrigen Angaben im Konzern-
abschluss und im Konzernlagebericht aufmerksam zu machen oder, falls diese Angaben unangemessen sind, unser jeweiliges



BESTATIGUNGSVERMERK

Prifungsurteil zu modifizieren. Wir ziehen unsere Schlussfolgerungen auf der Grundlage der bis zum Datum unseres Bestatigungs-
vermerks erlangten Prifungsnachweise. Zuklinftige Ereignisse oder Gegebenheiten kdnnen jedoch dazu fiihren, dass der Konzern
seine Unternehmenstatigkeit nicht mehr fortfGhren kann.

e beurteilen wir die Darstellung, den Aufbau und Inhalt des Konzernabschlusses insgesamt, einschlieBlich der Angaben sowie ob
der Konzernabschluss die zugrunde liegenden Geschaftsvorfalle und Ereignisse so darstellt, dass der Konzernabschluss unter
Beachtung der IFRS, wie sie in der EU anzuwenden sind, und den erganzend nach § 315e Abs. 1 HGB anzuwendenden deutschen
gesetzlichen Vorschriften ein den tatsachlichen Verhéltnissen entsprechendes Bild der Vermodgens-, Finanz- und Ertragslage des
Konzerns vermittelt.

® holen wir ausreichende geeignete PrUfungsnachweise flr die Rechnungslegungsinformationen der Unternehmen oder
Geschaftstatigkeiten innerhalb des Konzerns ein, um Prifungsurteile zum Konzernabschluss und zum Konzernlagebericht
abzugeben. Wir sind verantwortlich fOr die Anleitung, Beaufsichtigung und Durchfiihrung der Konzernabschlussprifung. Wir
tragen die alleinige Verantwortung fur unsere Prifungsurteile.

e beurteilen wir den Einklang des Konzernlageberichts mit dem Konzernabschluss, seine Gesetzesentsprechung und das von ihm
vermittelte Bild von der Lage des Konzerns.

e fUhren wir PrUfungshandlungen zu den von den gesetzlichen Vertretern dargesteliten zukunftsorientierten Angaben im
Konzernlagebericht durch. Auf Basis ausreichender geeigneter Prifungsnachweise vollziehen wir dabei insbesondere die den
zukunftsorientierten Angaben von den gesetzlichen Vertretern zugrunde gelegten bedeutsamen Annahmen nach und beurtei-
len die sachgerechte Ableitung der zukunftsorientierten Angaben aus diesen Annahmen. Ein eigenstandiges Prufungsurteil zu
den zukunftsorientierten Angaben sowie zu den zugrunde liegenden Annahmen geben wir nicht ab. Es besteht ein erhebliches
unvermeidbares Risiko, dass kinftige Ereignisse wesentlich von den zukunftsorientierten Angaben abweichen.

Wir erdrtern mit den fur die Uberwachung Verantwortlichen unter anderem den geplanten Umfang und die Zeitplanung der Prifung
sowie bedeutsame Prifungsfeststellungen, einschlieBlich etwaiger bedeutsamer Mangel im internen Kontrollsystem, die wir wahrend
unserer Prifung feststellen.

MUnchen, 10. Méarz 2023
Mazars GmbH & Co. KG

Wirtschaftsprifungsgesellschaft
Steuerberatungsgesellschaft

Ingo Fehlberg Helge Schafer
Wirtschaftsprufer Wirtschaftsprufer
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KLINIKKOMPASS UND ADRESSEN

Klinikkompass und Adressen

Ubersicht der Standorte

® Riigen
® Bad Doberan
Libeck
® Wismar
Elmshorn @ A L
® Pinneberg
Templin ®
Sommerfeld B @
® ©Berlin
® Woltersdorf
® Hameln Konigs Wusterhausen @
Libben @
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@® Duisburg Lauchhammer @ ® Senftenberg
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® @ Buchloe
Ottobeuren ® ©® Kaufbeuren
Kempten @
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® Sonthofen

O Akut- und Fachklinik @® Mehrheitsbeteiligung
O Reha-Klinik @® Minderheitsbeteiligung
A Pflegeheim ® Management-Vertrag

Stand: Marz 2023



Kliniken mit Sana Mehrheitsbeteiligungen

Sana Krankenhaus Gottesfriede Woltersdorf gGmbH
SchleusenstraBe 50, 15569 Woltersdorf
Telefon: 03362 779-0, E-Mail: info@krankenhaus-woltersdorf.de

Gesundheitseinrichtungen Hameln-Pyrmont GmbH
Sana Klinikum Hameln-Pyrmont

Saint-Maur-Platz 1, 31785 Hameln

Telefon: 05151 97-0, E-Mail: info@sana-hm.de

Herzzentrum Dresden GmbH

Universitédtsklinik an der Technischen Universitat Dresden
Fetscherstrale 76, 01307 Dresden

Telefon: 0351 450-0,

E-Mail: hzd-info@herzzentrum-dresden.com

Karl-Olga-Krankenhaus GmbH
HackstraBe 61, 70190 Stuttgart
Telefon: 0711 2639-0, E-Mail: kok-info@sana.de

Krankenhaus Rummelsberg GmbH
Rummelsberg 71, 90592 Schwarzenbruck
Telefon: 09128 50-40, E-Mail: kru-verwaltung@sana.de

Krankenhaus vom Roten Kreuz Bad Cannstatt GmbH
BadstraBe 35 - 37, 70372 Stuttgart
Telefon: 0711 5533-0, E-Mail: rkk-info@sana.de

Neurologisches Rehabilitationszentrum
Quellenhof in Bad Wildbad GmbH

Kuranlagenallee 2, 75323 Bad Wildbad

Telefon: 07081 173-0, E-Mail: info.quellenhof@sana.de

Regio Kliniken GmbH

Klinikum Elmshorn

Agnes-Karll-Allee 17, 25337 ElImshorn

Telefon: 04121 798-0, E-Mail: info-regiokliniken@sana.de

Regio Kliniken GmbH

Klinikum Pinneberg

Fahltskamp 74, 25421 Pinneberg

Telefon: 04101 217-0, E-Mail: info-regiokliniken@sana.de

Sana Dreifaltigkeits-Krankenhaus Kéln GmbH
Aachener StralBe 445 — 449, 50933 KoIn
Telefon: 0221 94071-0, E-Mail: info-dfk@sana.de

Sana HANSE-KIlinikum Wismar GmbH
StortebekerstraBe 6, 23966 Wismar
Telefon: 03841 33-0, E-Mail: wismar@sana.de

Sana Herzchirurgie Stuttgart GmbH
Herdweg 2, 70174 Stuttgart
Telefon: 0711 278-36110, E-Mail: shs-info@sana.de

ADRESSEN

Sana Klinik Pegnitz GmbH
Langer Berg 12, 91257 Pegnitz
Telefon: 09241 981-0, E-Mail: skp-info@sana.de

Sana Kliniken Berlin-Brandenburg GmbH

Sana Klinikum Lichtenberg

FanningerstraBe 32, 10365 Berlin

Telefon: 030 5518-0, E-Mail: skl.information@sana.de

Sana Kliniken Berlin-Brandenburg GmbH

Sana Kliniken Sommerfeld

WaldhausstraBe 44, 16766 Kremmen

Telefon: 033055 5-0, E-Mail: info@sana-sommerfeld.de

Sana Kliniken Berlin-Brandenburg GmbH
Sana Krankenhaus Templin
Robert-Koch-StraBe 24, 17268 Templin
Telefon: 03987 42-0, E-Mail: info@sana-kt.de

Sana Kliniken des Landkreises Cham GmbH
Krankenhaus Bad Koétzting

Hauser StraBe 42, 93444 Bad Kdtzting

Telefon: 09941 20-0, E-Mail: info.cham@sana.de

Sana Kliniken des Landkreises Cham GmbH
Krankenhaus Cham

TiergartenstraBe 4, 93413 Cham

Telefon: 09971 409-0, E-Mail: info.cham@sana.de

Sana Kliniken Duisburg GmbH
Zu den Rehwiesen 9 — 11, 47055 Duisburg
Telefon: 0203 733-0, E-Mail: info.duisburg@sana.de

Sana Kliniken Diisseldorf GmbH

Sana Krankenhaus Benrath

Urdenbacher Allee 83, 40593 Dusseldorf

Telefon: 0211 2800-02, E-Mail: info@sana-duesseldorf.de

Sana Kliniken Diisseldorf GmbH

Sana Krankenhaus Gerresheim

Graulinger StraBe 120, 40625 Dusseldorf

Telefon: 0211 2800-01, E-Mail: info@sana-duesseldorf.de

Sana Kliniken Landkreis Biberach GmbH

Sana Klinikum Biberach

Marie-Curie-StraBe 4, 88400 Biberach an der Rif3
Telefon: 07351 55-0, E-Mail: information.bc@sana.de

Paulinenkrankenhaus gGmbH
Dickensweg 25 — 39, 14055 Berlin
Telefon: 030 30008-0, E-Mail: info@paulinenkrankenhaus.de
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Sana Kiiniken Leipziger Land GmbH

Klinikum Borna

Rudolf-Virchow-StraBe 2, 04552 Borna

Telefon: 03433 21-0, E-Mail: postmaster.borna@sana.de

Sana Kliniken Leipziger Land GmbH

Klinikum Zwenkau

PestalozzistraBBe 9, 04442 Zwenkau

Telefon: 034203 4-0, E-Mail: postmaster.zwenkau@sana.de

Sana Geriatriezentrum Zwenkau GmbH
PestalozzistraBe 9, 04442 Zwenkau
Telefon: 034203 4-0, E-Mail: postmaster.zwenkau@sana.de

Sana Kliniken Liibeck GmbH

Krankenhaus Siid

Kronsforder Allee 71 — 73, 23560 LUbeck

Telefon: 0451 585-01, E-Mail: info-luebeck@sana.de

Sana Kliniken Liibeck GmbH

Praxisklinik Travemiinde

Am Dreilingsberg 7, 23570 Lubeck-Travemiinde
Telefon: 04502 800-0, E-Mail: info-luebeck@sana.de

Sana Klinik Miinchen GmbH
Steinerstrale 3, 81369 Miinchen
Telefon: 089 72403-0, E-Mail: info-skm@sana.de

Sana Klinikum Hof GmbH
Eppenreuther StraBe 9, 95032 Hof
Telefon: 09281 98-0, E-Mail: skh-info@sana.de

Sana Klinikum Niederlausitz gGmbh

Klinikbereich Lauchhammer

FriedenstraBe 18, 01979 Lauchhammer

Telefon: 03573 75-0, E-Mail: info@klinikum-niederlausitz.de

Sana Klinikum Niederlausitz gGmbh

Klinikbereich Senftenberg

KrankenhausstraBe 10, 01968 Senftenberg

Telefon: 03573 75-0, E-Mail: info@klinikum-niederlausitz.de

Alten- und Pflegeheime mit
Sana Mehrheitsbeteiligung

Regio Alten- und Pflegeheim Haus Elbmarsch GmbH
Pflegezentrum Elbmarsch

Agnes-Karll-Allee 21, 25337 EImshorn

Telefon: 04121 294-0, E-Mail: info-haus-elbmarsch@sana.de

Sana Klinikum Offenbach GmbH
Starkenburgring 66, 63069 Offenbach
Telefon: 069 8405-0, E-Mail: info-sof@Sana.de

Sana Krankenhaus Bad Doberan GmbH
Am Waldrand 1, 18209 Hohenfelde
Telefon: 038203 94-0, E-Mail: info.sbd@sana.de

Sana Krankenhaus Radevormwald gGmbH
SiepenstraBe 33, 42477 Radevormwald
Telefon: 02195 600-0, E-Mail: info-rvw@sana.de

Sana Rehabilitationsklinik Sommerfeld GmbH
WaldhausstraB3e 44, 16766 Kremmen
Telefon: 033055 5-0, E-Mail: info@sana-sommerfeld.de

Sana-Herzzentrum Cottbus GmbH
Leipziger StraBe 50, 03048 Cottbus
Telefon: 0355 480-0, E-Mail: shc-info@sana.de

Sana-Klinikum Remscheid GmbH
Burger StraBe 211, 42859 Remscheid
Telefon: 02191 13-0, E-Mail: skr-info@sana.de

Sana-Krankenhaus Hiirth GmbH
KrankenhausstraBe 42, 50354 Huirth
Telefon: 02233 594-0, E-Mail: info-huerth@sana.de

Sana-Krankenhaus Riigen GmbH
CalandstraBBe 7/8, 18528 Bergen/Rugen
Telefon: 03838 39-0, E-Mail: info.ruegen@sana.de

Sana Fabricius-Klinik Remscheid GmbH
BrlderstraBe 65, 42853 Remscheid
Telefon: 02191 797-0, E-Mail: info.fkr@sana.de



Kliniken mit Sana Minderheitsbeteiligung

Klinikum Dahme-Spreewald GmbH
Spreewaldklinik Liibben

SchillerstraBe 29,15907 Llbben

Telefon: 03546 75-0, E-Mail: kds.info@sana.de

Klinikum Dahme-Spreewald GmbH
Achenbach-Krankenhaus

K&penicker StraBe 29, 15711 Konigs Wusterhausen
Telefon: 03375 288-0, E-Mail: kds.info@sana.de

Kliniken im Management der
Sana Kliniken AG

Gemeinschaftsklinikum Mittelrhein gGmbH
Evangelisches Stift St. Martin
Johannes-Muller-StraBe 7, 56068 Koblenz
Telefon: 0261 137-0, E-Mail: info@gk.de

Gemeinschaftsklinikum Mittelrhein gGmbH
Heilig Geist

Dr. Heinz Maurer Platz 2, 56154 Boppard
Telefon: 06742 101-0, E-Mail: info@gk.de

Gemeinschaftsklinikum Mittelrhein gGmbH
Kemperhof

Koblenzer StraBe 115 — 155, 56073 Koblenz
Telefon: 0261 499-0, E-Mail: info@gk.de

Gemeinschaftsklinikum Mittelrhein gGmbH
Paulinenstift

Borngasse 14, 56355 Nastatten

Telefon: 06772 804-0, E-Mail: info@gk.de

Gemeinschaftsklinikum Mittelrhein gGmbH
St. Elisabeth Mayen

SiegfriedstraBe 20 + 22, 56727 Mayen

Telefon: 02651 83-0, E-Mail: info@gk.de

Klinikverbund Allgdu gGmbH
Klinik Immenstadt
Im Stillen 2, 87509 Immenstadt

Telefon: 08323 910-0, E-Mail: info@Kklinikverbund-allgaeu.de

Klinikverbund Allgdu gGmbH
Klinik Mindelheim
Bad Woérishofer StraBe 44, 87719 Mindelheim

Telefon: 08261 797-0, E-Mail: info@Kklinikverbund-allgaeu.de

Klinikverbund Allgdu gGmbH
Klinik Oberstdorf
TrettachstraBe 16, 87561 Oberstdorf

Telefon: 08322 703-0, E-Mail: info@Kklinikverbund-allgaeu.de

ADRESSEN

Kreiskrankenhaus Freiberg gGmbH
Donatsring 20, 09599 Freiberg
Telefon: 03731 77-0, E-Mail: geschaeftsleitung@kkh-freiberg.de

Lausitzer Seenland Klinikum GmbH
Akademisches Lehrkrankenhaus der
Technischen Universitat Dresden
Maria-GrollmuB-StraBe 10, 02977 Hoyerswerda
Telefon: 03571 44-0, E-Mail: hoy.info@sana.de

Klinikverbund Allgdu gGmbH

Klinik Ottobeuren

Memminger StraBe 31, 87724 Ottobeuren

Telefon: 08332 792-0, E-Mail: info@Kklinikverbund-allgaeu.de

Klinikverbund Allgdu gGmbH

Klinik Sonthofen

Prinz-Luitpold-StraBe 1, 87527 Sonthofen

Telefon: 08321 804-0, E-Mail: info@Kklinikverbund-allgaeu.de

Klinikverbund Allgdu gGmbH

Klinikum Kempten

Robert-Weixler-StraBBe 50, 87439 Kempten

Telefon: 0831 530-0, E-Mail: info@klinikverbund-allgaeu.de

Kliniken Ostallgdu-Kaufbeuren

Klinik Flissen

Stadtbleiche 1, 87629 Flssen

Telefon: 08362 500-0, E-Mail: info.fuessen@kliniken-oal-kf.de

Kliniken Ostallgdu-Kaufbeuren

Klinikum Kaufbeuren

Dr.-Gutermann-StraBe 2, 87600 Kaufbeuren

Telefon: 08341 42-0, E-Mail: info.kaufbeuren@kliniken-oal-kf.de

Kliniken Ostallgdu-Kaufbeuren

Klinik St. Josef Buchloe

Peter-Dorfler-StraBe 7, 86807 Buchloe

Telefon: 08241 504-0, E-Mail: info.buchloe@Kkliniken-oal-kf.de

RKU - Universitats- und Rehabilitationskliniken
Ulm gGmbH

Oberer Eselsberg 45, 89081 Ulm

Telefon: 0731 177-0, E-Mail: information@rku.de

Klinik am Birkenwald GmbH
Weiltinger StraBe 11, 90449 Nurnberg
Telefon: 0911 6808-0, E-Mail: nue-info@sana.de
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Dienstleistungstdochter Sana Kliniken AG

Medworx GmbH
HauptstraBe 62, 16348 Wandlitz
Telefon: 033056 261-0, E-Mail: office@medworx.team

ORTHOTechnik Rummelsberg GmbH
Rummelsberg 71, 90592 Schwarzenbruck
Telefon: 09128 50-48530, E-Mail: info@ot-rummelsberg.de

OTS Schadock GmbH Orthopéadie
Forsterweg 26, 15370 Vogelsdorf
Telefon: 033439-4090, E-Mail: info@schadock-ots.de

reha team Nordbayern — Gesundheitstechnik GmbH
Am Bauhof 11, 95445 Bayreuth

Telefon: 0921 74743-0,

E-Mail: bayreuth@rehateam-nordbayern.de

ROESER Medical GmbH
Schdnscheidtstrale 50, 45307 Essen
Telefon: 0201 6498-0, E-Mail: info@roeser.de

Sana DGS pro.service GmbH
Oskar-Messter-StraBBe 24, 85737 Ismaning
Telefon: 089 678204-138, E-Mail: info.dienstleister@sana.de

Sana Einkauf & Logistik GmbH
Oskar-Messter-StraBe 24, 85737 Ismaning
Telefon: 089 678204-501, E-Mail: info-einkauf-logistik@sana.de

Sana Future GmbH
Oskar-Messter-StraBBe 24, 85737 Ismaning
Telefon: 089 678204-204, E-Mail: harald.blanz@sana.de

Sana Gesundheit GmbH
Marburger StraBe 12-13, 10789 Berlin
Telefon: 0151 19540-717, E-Mail: praevention@sana.de

Sana Immobilien Service GmbH
Oskar-Messter-StraBe 24, 85737 Ismaning
Telefon: 089 678204-138, E-Mail: info.dienstleister@sana.de

Sana change it! GmbH
Oskar-Messter-StraBe 24, 85737 Ismaning
Telefon: 089 678204-400, E-Mail: Franziska.Schmitter@Sana.de

Sana IT Services GmbH
Oskar-Messter-StraBBe 24, 85737 Ismaning
Telefon: 089 678204-400, E-Mail: Franziska.Schmitter@Sana.de

Sana Kilinik Service GmbH
Schonscheidtstrale 50, 45307 Essen
Telefon: 0201 6498-0 , E-Mail: info@sanaklinikservice.de

Sana Management Service GmbH
Oskar-Messter-Stral3e 24, 85737 Ismaning
Telefon: 089 678204-138, E-Mail: info.dienstleister@sana.de

Sana Parkraum Management GmbH
Oskar-Messter-Strale 24, 85737 Ismaning
Telefon: 089 678204-138, E-Mail: info.dienstleister@sana.de

Sana Personal Service GmbH
Oskar-Messter-Strale 24, 85737 Ismaning
Telefon: 030 4508116-108, E-Mail: info.dienstleister@sana.de

Sana Rechnungswesen GmbH
Burger StraBe 211, 42859 Remscheid
Telefon: 069 8405-4010, E-Mail: kerstin.reichardt@sana.de

Sana Sterilgut Service GmbH
Oskar-Messter-Stral3e 24, 85737 Ismaning
Telefon: 089 678204-138, E-Mail: info.dienstleister@sana.de

Sana TGmed GmbH
Oskar-Messter-Strale 24, 85737 Ismaning
Telefon: 089 678204-138, E-Mail: info.dienstleister@sana.de

Sana-Catering-Service GmbH
Oskar-Messter-Stral3e 24, 85737 Ismaning
Telefon: 089 678204-138, E-Mail: info.dienstleister@sana.de

Sana-Medizintechnisches Servicezentrum GmbH
Heilbronner StraBe 3, 70771 Leinfelden-Echterdingen
Telefon: 0711 870358-0, E-Mail: info@sana-mtsz.de

Sanitatshaus Helmut Haas GmbH
Rudolf-Virchow-StraBe 4, 04552 Borna
Telefon: 03433 27480, E-Mail: borna@haas-hilft.de

Orthopéadie Schuh + Technik Lampalzer GmbH
Obere Kellerstr. 1, 90537 Feucht
Telefon: 09128 - 2735, E-Mail: dieter.lampalzer@sana.de



5-Jahres-Ubersicht der Kennzahlen

5-JAHRES-UBERSICHT

2018 2019 2020 2021 2022

Ertragslage
Umsatz in Mio. EUR 2.703,3 2.841,2 2.927,2 3.012,3 3.000,1
EBITDA in Mio. EUR 240,9 240,4 214,5 2177 231,6
EBIT in Mio. EUR 146,7 104,5 102,1 106,6 755
EAT in Mio. EUR 99,6 65,4 59,8 67,1 43,5
Wichtige Kennzahlen
EBITDA-Marge in % 8,9 8,5 7,3 7,2 7,7
EBIT-Marge in % 5,4 3,7 3,5 3,5 2,5
Eigenkapitalquote in % 40,9 39,4 44 .4 43,9 40,8
Net Gearing in % 32,5 55,4 31,5 241 37,4
Net Debt zu EBITDA 1,34 2,32 1,66 1,26 1,90
Return on Capital Employed in % 12,0 6,2 4,8 5,4 4,5
Eigenkapitalrendite in % 10,9 6,5 5,6 5,9 3,8
Bilanz und Cashflow
Bilanzsumme in Mio. EUR 2.422 1 2.561,6 2.538,7 2.594,6 2.889,0
Net Debt in Mio. EUR 321,8 558,0 355,3 2741 440,6
Eigenkapital in Mio. EUR 990,5 1.008,0 1.127,6 1.139,1 1.178,8
Investitionen in Mio. EUR 216,7 207,1 184,3 167,0 148,3

davon eigenfinanziert in Mio. EUR 165,6 123,4 80,3 97,1 74,2

davon gefordert in Mio. EUR 511 83,7 104,0 69,9 741
Operativer Cashflow in Mio. EUR 154,2 153,8 259,0 2443 125,5
Sonstiges
Behandlungsfalle stationar Anzahl 535.589 534.863 459.230 452.651 435174
Ambulante Falle Anzahl 1.621.049 1.677.612 1.372.729 1.518.636 1.677.252
vollstationar aufgestellte Betten Anzahl 11.243 11.331 11.087 10.809 10.167
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IMPRESSUM

Wenn Sie mehr Informationen wiinschen,
wenden Sie sich bitte an:

Sana Kliniken AG

Oskar-Messter-StraBe 24

85737 Ismaning

Telefon 089 678204-0

Telefax 089 678204-179

E-Mail info@sana.de

Facebook: www.facebook.com /sana.kliniken
Instagram: www.instagram.com /sana.kliniken
LinkedIn: www.linkedin.com /company /sana-kliniken

Gestaltung & Gesamtherstellung
In A Nutshell GmbH, Mtinchen
Simon Kuprian

Fotografie

Titel: gettyimages/Martin Barraud

Seite 10: gettyimages/Martin Barraud
Seite 57: gettyimages/Thomas_EyeDesign

Rechtlicher Hinweis

Diese Information enthélt in die Zukunft gerichtete Aussagen, die auf unseren gegenwar-
tigen Annahmen und Prognosen beruhen. Bekannte wie auch unbekannte Risiken, Un-
gewissheiten und Einflisse kénnen dazu flhren, dass die tatsachlichen Ergebnisse, die
Finanzlage oder die Entwicklung von den hier gegebenen Einschatzungen abweichen.
Wir tUbernehmen keine Verpflichtung, zukunftsgerichtete Aussagen zu aktualisieren.






