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VORSTANDSBRIEF

Sehr geehrte Damen und Herren,
verehrte Aktionarinnen und Aktionare,

die Digitalisierung verandert mit einer grof3en
Dynamik Wirtschaft und Gesellschaft und wird
auch vor dem Gesundheitswesen nicht Halt
machen. Das derzeitige System ist gekenn-
zeichnet durch eine starre Trennung zwischen
ambulantem und stationdren Sektor sowie
dem stark ausgepragten Besitzstandsdenken
der beteiligten Berufsgruppen. In den kom-
menden Jahren wird sich diese Branche spiir-
bar verandern — wahrscheinlich noch durch-
greifender, als es viele Marktakteure heute
einschatzen. Patienten, die durch die App-
Economy und die vielen neuen Dienstleistun-
gen ein hoheres MaR an Kundenorientierung
erfahren, werden die wesentlichen Treiber
sein. Bei der RHON-KLINIKUM AG macht uns
das keine Angst. Im Gegenteil — wir ergreifen
bereits heute konsequent die Chancen, die
sich uns aus den Entwicklungen bieten. Kiinftig
werden die rasche, reibungslose und intelli-
gent gesteuerte Patientennavigation durch
den Behandlungsprozess und die medizini-
schen Dienstleistungen im Vordergrund ste-
hen. Eine optimale medizinische Versorgung,
die Vermeidung von Fehlbelegungen und nicht
zuletzt die Steigerung der Behandlungseffizi-
enz nutzen aber nicht nur den Patienten, fir
die schrittweise die Dauer von der gesicherten
Diagnose bis zur Linderung der Beschwerden
deutlich verkirzt werden wird, sondern sie
haben auch positiven Einfluss auf die Wirt-
schaftlichkeit unseres gesamten Gesundheits-
systems. Beides ist dringend erforderlich,
wenn nicht gar Uberfallig — aus Sicht der Pati-
enten und Beitragszahler.

In unserem Fokus steht insbesondere der land-
liche Raum, wo sich der demographische Wan-
del hin zu einer Uberalternden Gesellschaft
sowie der zunehmende Mangel an Arzten und
Pflegekraften bereits heute deutlich abzeich-
net. Diese Entwicklung bringt neue Herausfor-
derungen, bietet aber auch attraktive Wachs-
tumsperspektiven fir unser Unternehmen.

In Bad Neustadt entsteht derzeit der erste
RHON-Campus als Prototyp unseres neuen
Medizin-Konzepts fir landliche Regionen
— Ende 2018 wird er fertig sein. Wir fassen dort
nicht nur ambulante und stationadre Leistungen,
erstklassige Diagnostik, Rehabilitation und Pfle-
ge sowie eine Vielzahl von medizinischen und
anderweitigen Servicedienstleistungen auf ei-
nem Geldande zusammen. Sondern wir vernet-
zen dariiber hinaus konsequent alle Leistungen
durch innovative IT, etwa unsere elektronische
Patientenakte WebEPA®, und integrieren IT-
systemseitig alle behandelnden Arzte und
Therapeuten in den Behandlungsprozess — dies
ist eine Neuerung in der Versorgungsland-
schaft. Der Einsatz kognitiver IT-Systeme, also
selbstlernender Systeme, wird dabei signifikant
an Bedeutung gewinnen — das gilt vor allem fir
die rasche Orientierung unserer Arzte mit den
historischen und aktuellen medizinischen Daten
der Patienten. Fir den Erfolg des Campus-
Konzepts ist es erforderlich, die rasante Ent-
wicklung auf dem Gebiet der Digitalisierung
kontinuierlich zu analysieren, in unserem Un-
ternehmen zu adaptieren und zu steuern. Dem
tragen wir auch mit der Einrichtung einer neu-
en Stabsstelle fir ,Digitale Transformation”
Rechnung.

Die Ubertragung dieses Campus-Konzeptes auf
andere landliche Regionen Deutschlands ist
der Schlissel fir die weitere Entwicklung der
RHON-KLINIKUM AG. Das ist ein Weg, der Zeit
brauchen wird, aber er steht fiir den qualitati-
ven Anspruch des Unternehmens als Pionier
der deutschen Krankenhauslandschaft. Wir
sondieren bereits weitere Standorte in
Deutschland.

Im ersten Halbjahr des laufenden Geschafts-
jahres haben wir mit dem Land Hessen sowie
den beiden Universitdten GieBen und Marburg
eine wegweisende Einigung in den strittigen
Fragen der Trennungsrechnung erzielt.
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Rund ein Jahrzehnt wahrte der Disput Uber die
Frage, wie bei den beiden einzigen privatisier-
ten Universitatsklinika Deutschlands medizini-
sche Leistungen auf staatlicher Seite fiir For-
schung und Lehre auf der einen und fir die
Krankenversorgung durch uns auf der anderen
Seite verrechnet werden koénnen. Innerhalb
der ersten vier Monate meiner Amtszeit ist es
gelungen, diesen Disput beizulegen. Das von
der Landesregierung Hessens, den Universita-
ten und uns unterzeichnete Eckpunktepapier
sieht unter anderem vor, dass die Universi-
tatsklinikum GieRen und Marburg GmbH
(UKGM) ab 2017 einen zusatzlichen Betrag von
rund 15 Mio. Euro jahrlich fur die Finanzierung
der von ihr erbrachten Leistungen fiir For-
schung und Lehre erhalt. Dazu wird der So-
ckelbetrag, den das Land an die beiden Uni-
versitdten bezahlt, entsprechend angehoben.
Auch wird erstmals die angemessene Vergi-
tung der kinftigen Steigerungen bei den Sach-
und Personalkosten in Forschung und Lehre
geregelt und damit ein fortwahrender Streit-
punkt aus der Vergangenheit gelost.

Es wurde zudem ein umfassendes Investiti-
onspaket fiir beide Universitatsklinika auf den
Weg gebracht, das Mitarbeitern und Patienten
neue Perspektiven eroffnet. Die Universitats-
klinikum GieRen und Marburg GmbH wird in
den nachsten funf Jahren mindestens 100 Mio.
Euro investieren: Am Standort Marburg erfolgt
die Modernisierung der Klinik flr Psychiatrie,
die Sanierung des Zentral-OP und der Intensiv-
stationen sowie der Neubau der Klinik fir Kin-
der- und Jugendpsychiatrie. Am Standort Gie-
Ren wird das Kinderherzzentrum ausgebaut
und an das Klinikum ein Erweiterungsbau hin-
zugefligt. Das UKGM hat sich zudem verpflich-
tet, fur die Dauer von fiunf Jahren auf be-
triebsbedingte Kiindigungen zu verzichten und
Auszubildende mit entsprechendem Leis-
tungsprofil zu Gbernehmen.

Die Beilegung dieses Konflikts wird sich auch
positiv auf die operative Leistungsfahigkeit der
beiden Universitatsklinika auswirken. Die Mit-
arbeiter an beiden Standorten werden von der
verbesserten Ergebnislage des UKGM profitie-
ren und natdrlich sichern wir damit auch viele
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Arbeitsplatze. Der Vertrag auf Basis der bereits
sehr detaillierten Eckpunktevereinbarung wird
derzeit finalisiert.

Damit wir die strategischen Aufgaben wie
Digitalisierung und die Campus-Strategie er-
folgreich bewaltigen und auch finanzieren
kénnen, brauchen wir eine solide und nachhal-
tige operative Basis. Dazu hat der Vorstand ein
umfangreiches MalRnahmenpaket verabschie-
det, das nun konsequent von verschiedenen
Projektgruppen abgearbeitet wird. Im Fokus
stehen dabei vor allem MaRRnahmen mit er-
gebniswirksamem Potenzial. Wir missen -
unter anderem durch eine prazisere Doku-
mentation unserer erbrachten Leistungen —
die Reklamationsquote gegeniliber dem Medi-
zinischen Dienst der Krankenversicherungen
(MDK) verbessern. Wir stellen die Instandhal-
tungs- und Wartungsvertrage im Konzern auf
den Prifstand und arbeiten mit Hochdruck an
der Verbesserung der Materialquote. Darliber
hinaus haben wir auch die Verwaltungsstruk-
turen in der Zentrale der zwischenzeitlichen
Unternehmensentwicklung weiter angepasst.

Die ordentliche Hauptversammlung der RHON-
KLINIKUM AG hat am 7. Juni in Frankfurt am
Main entsprechend der Tagesordnung ent-
schieden, vom Bilanzgewinn zum 31. Dezem-
ber 2016 die Summe von rund 23,4 Mio. Euro
zur Ausschiittung einer Dividende von 35 Cent
je Stiuickaktie zu verwenden. Die 2016 amtie-
renden Mitglieder des Vorstands Dr. Dr. Mar-
tin Siebert, Prof. Dr. Bernd Griewing sowie
Martin Menger wurden entlastet, ebenso die
in 2016 amtierenden Mitglieder des Aufsichts-
rats. Frau Dr. Annette Beller, Vorstandsmit-
glied der B. Braun Melsungen AG, wurde bis
zum Ende der laufenden Amtsperiode des
Aufsichtsrats als meine Nachfolgerin in dieses
Gremium gewahlt.

Insgesamt haben wir im ersten Halbjahr des
laufenden Geschéftsjahres an den funf
Standorten unseres Konzerns 422.950 Patien-
ten behandelt. Die Umsatzerlose betragen
598,4 Mio. Euro, das Ergebnis vor Zinsen,
Steuern und Abschreibungen (EBITDA) liegt
bei 50,2 Mio. Euro.



Fir das laufende Geschaftsjahr 2017 rechnen
wir mit einem Umsatz in der GréRenordnung
zwischen 1,20 Mrd. Euro und 1,23 Mrd. Euro.
Besonders belastend wirken hierbei die jlings-
ten regulatorischen Eingriffe des Gesetzge-
bers, wie etwa eine geringere Vergitung fur
kardiologische und spezialorthopadische Leis-
tungen oder der neu eingefiihrte Fixkostende-
gressionsabschlag fiir Mehrleistungen - diese
belasten uns aufgrund unseres spitzenmedizi-
nischen Leistungsportfolios tberdurchschnitt-
lich im Vergleich zum Wettbewerb.

Fiir das Ergebnis vor Zinsen, Steuern und Ab-
schreibungen (EBITDA) rechnen wir in 2017
mit einem Wert zwischen 85 Mio. Euro und
105 Mio. Euro. Hierin enthalten sind Nega-
tiveffekte im niedrigen zweistelligen Millio-
nen-Euro-Bereich durch den Anfang des Jahres
begonnenen Konzernumbau sowie die anste-
henden weiteren Investitionen in die digitale
Transformation. Zudem gehen wir aktuell von
der vollstdandigen rechtlichen Ratifizierung des
Einigungsergebnisses zur Trennungsrechnung
am UKGM im zweiten Halbjahr 2017 aus. Fir
diesen Fall rechnen wir mit einem EBITDA
innerhalb der oberen Halfte der Bandbreite.

Nach wie vor steht die RHON-KLINIKUM AG
vor herausfordernden Aufgaben: Wir mussen
die operative Leistungsfahigkeit des Konzerns
verbessern und gleichzeitig die Chance ergrei-
fen, die sich jetzt mit der Digitalisierung der
Medizin bietet. Dabei lassen wir uns nicht von
einem Hype anstecken, sondern priifen sehr
genau, welchen Weg wir auf diesem komple-
xen, sehr dynamischen Gebiet wann und in
welchem Tempo gehen wollen.

Der Vorstand ist Gberzeugt, dass wir uns mit
dieser Strategie flr den richtigen Weg zum
richtigen Ziel entschieden haben: Vorreiter
einer modernen und qualitativ hochwertigen
Gesundheitsversorgung in landlichen Regionen
zu werden. Zum Wohl unserer Patienten, Mit-
arbeiter und Aktionare.

Mit freundlichen GriilRen
RHON-KLINIKUM Aktiengesellschaft
lhr

Stephan Holzinger
Vorstandsvorsitzender
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DIE RHON-KLINIKUM AKTIE

Die Entwicklung an den internationalen Borsen
profitierte im ersten Halbjahr 2017 von den
weiter verbesserten Konjunkturerwartungen
und der weiterhin expansiven Geldpolitik. Zu
Jahresbeginn pragten die Plane des neuen US-
Prasidenten Donald Trump zu Steuersenkun-
gen, Deregulierung und Infrastrukturinvestiti-
onen die positive Kursentwicklung. Nach den
Wabhlen in den Niederlanden und in Frankreich
haben sich die politischen Risiken voriiberge-
hend abgeschwiacht. Wegen nachlassender
politischer Sorgen und zunehmendem Kon-
junkturoptimismus in Europa war der Euro
stark. Das Abebben der Trump-Euphorie belas-
tete umgekehrt den US-Dollar.

Die Europdische Zentralbank (EZB) hat ihren
Leitzins unverdandert bei null Prozent
belassen. Der EZB-Rat geht davon aus, dass
die EZB-Leitzinsen fir langere Zeit und weit
Uber den Zeithorizont des Nettoerwerbs von
Vermoégenswerten hinaus auf ihrem aktuellen
Niveau bleiben werden. Die US-Notenbank
Federal Reserve (Fed) erhohte in ihrer Sitzung
am 15. Juni 2017 zum zweiten Mal in diesem
Jahr erwartungsgemaR den Leitzins um
0,25 Prozentpunkte in die Bandbreite zwi-

schen 1,00 und 1,25 Prozentpunkten. Die
Stimmungsindikatoren hellten sich in den
USA, im Euroraum und in Deutschland weiter
auf. In Deutschland verbesserte sich der ifo
Geschaftsklimaindex im Juni 2017 von 114,6
auf 115,1 Punkte und erreichte damit zum
zweiten Mal in Folge ein neues Allzeithoch.

Der deutsche Leitindex DAX erreichte am
19. Juni 2017 mit 12.889 Punkten einen neuen
Jahreshochststand. Er verbesserte sich im
Verlauf des ersten Halbjahres um 7,4 %. Der
SDAX’ stieg um 13,9 %. Auch die europadischen
Indizes entwickelten sich positiv. Der DJ EURO
STOXX 50 stieg um 4,6 % und der DJ EURO
STOXX Healthcare um 9,6 %.
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Geschéftsjahr 2016: Beschluss der Ordentlichen Hauptversammlung am 7. Juni 2017

Geschéftsjahre 2012-2015: zuziiglich der Gewinnauskehrung im Rahmen des Aktienriickkaufs
i. H.v. 1,797 Mrd. € aus den Erlésen der Fresenius/Helios Transaktion
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Die Aktie der RHON-KLINIKUM AG beendete
das erste Halbjahr 2017 nahezu unverandert
mit einem Schlusskurs von 25,57 € (30. De-
zember 2016: 25,66 €). Damit entwickelte sich
die Aktie in diesem Zeitraum deutlich schwa-
cher als die deutschen und europaischen Ak-
tien-Indizes.

Am 8. Juni 2017 wurde eine Dividende in Hohe
von 0,35 € (2016: 0,80 €) je Aktie ausgezahlt.
Unter Einrechnung der Dividendenzahlung
betrug die Performance der Aktie 1,0 %. Die
ausgezahlte Dividende entspricht einer Aus-
schittungsquote von rund 40 %. Mit dieser
Quote stellt das Unternehmen die mittelfristi-
ge Investitionsfahigkeit sicher und ermoglicht
gleichzeitig eine angemessene Teilhabe der
Aktiondre am Unternehmenserfolg.

Unter Einschluss aller ausgegebenen 66,96
Mio. Stiickaktien betrug unsere Marktkapitali-
sierung zum Ende des ersten Halbjahres

1,7 Mrd. € (31. Dezember 2016: 1,7 Mrd. €).
Gemessen an der Marktkapitalisierung beleg-
ten wir damit Rang 77 in der Index-Rangliste
(30. Dezember 2016: Rang 60).

RHON-KLINIKUM Aktie

ISIN DE0007042301
Borsenkiirzel RHK
Grundkapital (in €) 167.406.175
Anzahl Stiickaktien 66.962.470
Borsenkurse (in €) 01.01.-30.06.2017 01.01.-31.12.2016
Schlusskurs 25,57 25,66
Hochstkurs 27,20 28,27
Tiefstkurs 23,65 24,75

30.06.2017 31.12.2016
Marktkapitalisierung (in Mio €) 1.712,23 1.718,26

Am 10. November 2017 werden wir unseren
Zwischenbericht zum  30. September 2017
veroffentlichen.

Unseren Finanzkalender finden Sie am Ende
dieses Berichtes sowie auf unserer Website
www.rhoen-klinikum-ag.com unter der Rubrik
,Investor Relations”.
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KONZERN-ZWISCHENLAGEBERICHT

BERICHT UBER DAS ERSTE HALBJAHR 2017

= Konzentration auf die Verbesserung der Profitabilitdt des Unternehmens hat nach dem Umbau

des Vorstands hochste Prioritat.

= Mit einem Umsatz in den ersten sechs Monaten von 598,4 Mio. € und einem EBITDA von
50,2 Mio. € bewegen wir uns voll im Rahmen unserer Planung.

= Unser Campus-Konzept, das derzeit mit dem Neubau in Bad Neustadt a.d. Saale idealtypisch
seine Realisierung findet, wird weiter vorangetrieben.

= Fortschreitende Digitalisierungsstrategie fir die kiinftige Patientenversorgung.

GRUNDLAGEN DES
RHON-KLINIKUM KONZERNS

Der verkirzte Konzern-Zwischenabschluss der
RHON-KLINIKUM AG zum 30. Juni 2017 wurde
in Ubereinstimmung mit den Vorschriften des
IAS 34 in verkiirzter Form und unter Anwen-
dung von §315aHGB (,Konzernabschluss
nach internationalen Rechnungslegungsstan-
dards“) im Einklang mit den International Fi-
nancial Reporting Standards (IFRS) des Inter-
national Accounting Standards Board (IASB)
sowie den Interpretationen des International
Financial Reporting Interpretations Committee
(IFRIC) erstellt, wie sie gemaR der Verordnung
Nr. 1606/2002 des Europaischen Parlaments
und des Rats liber die Anwendung Internatio-
naler Rechnungslegungsstandards in der Eu-
ropaischen Union im Geschéftsjahr 2017 ver-
pflichtend anzuwenden sind.

Die zur Anwendung kommenden Bilanzie-
rungs- und Bewertungsmethoden haben wir,
soweit sie bereits im Geschaftsjahr 2016 zur
Anwendung gelangten und im Geschaftsjahr
2017 unverdndert fortgefiihrt werden, im
Konzernabschluss der RHON-KLINIKUM AG
zum 31. Dezember 2016 ausfiihrlich darge-
stellt. Die erstmals im Geschaftsjahr 2017 an-
zuwendenden Bilanzierungs- und Bewer-
tungsmethoden sind im verkiirzten Konzern-
anhang zu diesem Zwischenbericht erldutert.
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Diese haben aus derzeitiger Sicht nur die im
verkiirzten Konzernanhang angegebenen Aus-
wirkungen auf die Darstellung der Vermdgens-,
Finanz- und Ertragslage des Konzerns der
RHON-KLINIKUM AG.

Das Ergebnis je Aktie ist gemal IAS 33 nach
den durchschnittlichen im Umlauf befindli-
chen Stammaktien gewichtet ermittelt.

Soweit nachfolgend Angaben zu einzelnen
Gesellschaften gemacht werden, handelt es
sich um Werte vor Konsolidierung. Aus re-
chentechnischen Griinden kénnen in den Ta-
bellen Rundungsdifferenzen in Ho6he von
+ einer Einheit (€, % usw.) auftreten.

CORPORATE GOVERNANCE

Das Aufsichtsratsmitglied Stephan Holzinger
legte vor Amtsantritt als Vorstandsvorsitzen-
der mit Wirkung zum 31.Januar 2017 sein
Aufsichtsratsmandat nieder. Fiir die Nachfolge
im Aufsichtsrat wurde Frau Dr. Annette Beller
gerichtlich bestellt und ist seit dem 23. Marz
2017 Mitglied des Aufsichtsrats. Auf der Haupt-
versammlung am 7.Juni 2017 wurde Frau Dr.
Beller fir den ausgeschiedenen Herrn Holzinger
im Rahmen der Nachwahl zum Aufsichtsrat bis
zur Beendigung der Hauptversammlung, die
Uber die Entlastung fiir das Geschaftsjahr 2019
beschlielt, gewahlt.



Mit Wirkung zum 1. Februar 2017 wurde Herr
Stephan Holzinger fiir finf Jahre als neues Mit-
glied zum Vorsitzenden des Vorstands ernannt
und I6ste Herrn Dr. Dr. Martin Siebert als bishe-
rigen Vorstandsvorsitzenden ab, der das Amt
des standigen Vertreters des Vorstandsvorsit-
zenden Ubernahm. Zudem hat der Aufsichtsrat
am 23. Februar 2017 beschlossen, den Vor-
stand von funf auf drei Mitglieder zu verklei-
nern und hat dazu die Vorstandsmitglieder
Martin Menger und Jens-Peter Neumann mit
sofortiger Wirkung abberufen. Der Vorstand
der Gesellschaft besteht damit aus Herrn Ste-
phan Holzinger (Vorstandsvorsitzender), Herrn
Dr. Dr. Martin Siebert (standiger Vertreter des
Vorstandsvorsitzenden) und Herrn Prof. Dr.
Bernd Griewing. Die Zustandigkeiten innerhalb
des Vorstands wurden entsprechend ange-
passt. Die Geschaftsordnung wurde zu den
jeweiligen Zeitpunkten aktualisiert.

Im Ubrigen wird die Geschéaftsverteilung in-
nerhalb des Vorstands sowie innerhalb des
Aufsichtsrats regelmaRig den sich dndernden
Anforderungen angepasst.

Die in den ersten sechs Monaten des Geschafts-
jahres 2017 eingegangenen Meldungen gemaR
§ 21 ff. WpHG haben wir im Anhang dieses Fi-
nanzberichtes zusammengefasst dargestellt. Flr
eine detaillierte Auflistung der Meldungen ver-
weisen wir auf unsere Homepage.

Die Mitteilungen Uber Eigengeschafte von
Flihrungspersonen nach Art. 19 Marktmiss-
brauchsverordnung (EU) Nr. 596/2014 haben
wir ebenfalls im Anhang dieses Zwischenbe-
richtes dargestellt.

Die von Vorstand und Aufsichtsrat gemeinsam
abgegebene Erklarung zur Unternehmensfiih-
rung und der Corporate Governance Bericht
wurden am 6. April 2017 aktualisiert und auf
unserer Homepage veroffentlicht. Alle Gbrigen
Elemente unserer Unternehmensverfassung
blieben im bisherigen Verlauf des Geschafts-
jahres unverdndert. Wir verweisen hierzu auf
unsere Erlauterungen im Lagebericht zum
Konzernabschluss des Geschéftsjahres 2016.

WIRTSCHAFTSBERICHT

GESAMTWIRTSCHAFTLICHE UND
BRANCHENSPEZIFISCHE RAHMEN-
BEDINGUNGEN

Der beschleunigte Aufschwung der deutschen
Wirtschaft in das Jahr 2017 hat sich auch im
zweiten Quartal fortgesetzt. Die Stimmung bei
den deutschen Unternehmen ist weiterhin
ausgezeichnet. Der ifo Geschaftsklimaindex
stieg von 114,6 Punkten im Mai 2017 auf 115,1
Punkte im Juni 2017. Damit wurde der Re-
kordwert vom Vormonat Mai nochmals (iber-
boten. Getragen wird die Aufwartsbewegung
vor allem von der lebhaften Industrieprodukti-
on, die nicht nur aus dem Inland, sondern auch
aus dem Ausland wichtige Impulse erhalt. Dies
duBert sich auch in der optimistischen Beurtei-
lung der Geschaftslage im Verarbeitenden Ge-
werbe. Das auRenwirtschaftliche Umfeld zeigt
sich robust. Die deutschen Ausfuhren bleiben
weiter aufwartsgerichtet. Auch der private
Konsum bleibt eine wichtige Stiitze fiir das gute
Wirtschaftswachstum.

Der Arbeitsmarkt entwickelt sich insgesamt
unverandert gut. Erwerbstatigkeit und sozial-
versicherungspflichtige Beschaftigung nehmen
weiter zu. Die Arbeitskraftenachfrage bewegt
sich auf anhaltend hohem Niveau. Der Stellen-
index der Bundesagentur fiir Arbeit (BA-X), der
die saisonbereinigte Entwicklung der Arbeits-
kraftenachfrage abbildet, hat im Juni 2017
gegeniber dem Vormonat um 3 Punkte auf
235 Punkte zugelegt. Der Vorjahreswert wird
um 19 Punkte Ubertroffen. Die von der Bun-
desagentur fir Arbeit berechnete Arbeitslo-
senquote liegt im Juni 2017 bei 5,5 %. Im Ver-
gleich zu Juni 2016 ist sie um 0,4-Prozent-
punkte gesunken. Die saisonbereinigte Ar-
beitslosenquote bleibt gegeniiber dem Vor-
monat unverandert bei 5,7 %.

Die Verbraucherpreise, wie sie das Statistische
Bundesamt ermittelt, lagen im Juni 2017 um
1,6 % hoher als im Juni 2016.
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Der Krankenhaussektor ist ein Wachstums-
markt mit einer konjunkturunabhangigen,
steigenden Nachfrage. Der steigende Bedarf
an medizinischer Behandlung, eine alternde
Gesellschaft, die wachsende Zahl chronisch
kranker Patienten und das erhdhte Gesund-
heitsbewusstsein sind wesentliche Wachstum-
streiber. Nach wie vor pragen zwei Entwick-
lungen die Krankenhausbranche. So steigt die
Nachfrage nach medizinischen Leistungen,
demgegeniiber wird die Vergltung der er-
brachten Leistungen jedoch nicht angemessen
angepasst. Das bedeutet, dass der Trend der
letzten Jahre, dass die Erlos- und Kostenschere
im Krankenhaussektor immer weiter ausei-
nandergeht, sich weiter operativ belastend
auswirkt.

Ergebnisbelastend wirken sich auch die im
Zuge des Krankenhausstrukturgesetzes (KHSG)
erfolgten jlingsten regulatorischen Eingriffe
des Gesetzgebers, wie eine verminderte Ver-
gltung flr kardiologische und spezialorthopa-
dische Leistungen, sowie der seit
1.Januar 2017 geltende Fixkostendegressi-
onsabschlag, der den Mehrleistungsabschlag
abgelost hat, aus.

Die 6konomischen und rechtlichen Rahmen-
bedingungen der stationdren Versorgung stel-
len die Krankenhduser vor grolRe Herausforde-
rungen mit Blick auf die Marktpositionierung
und die Zukunftsplanung. Damit die Kranken-
haduser wirtschaftlich und leistungsfahig blei-
ben koénnen, missen sie ihre strategischen
Ziele auf die aktuellen und kiinftigen Heraus-
forderungen — wie den sozialen und demogra-
fischen Wandel, den medizinischen Fortschritt
oder auch die Digitalisierung — ausrichten.
Letztere eroffnet der Medizin die Chance,
Patienten kiinftig individueller und noch prazi-
ser diagnostizieren und behandeln zu kénnen.

Der Fachkraftemangel — bedingt durch den
demografischen Wandel — wird sich in den
nachsten Jahren noch verstarken. Besonders
in der Gesundheitsbranche wird ein Engpass
erwartet, da der steigende Bedarf an Fach-
kraften einer steigenden Nachfrage gegen-
Ubersteht, die durch die Alterung der Gesell-
schaft noch verstarkt wird. Die Beschaffung
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von qualifiziertem Spitzenpersonal im arztli-
chen Bereich sowie in der Pflege ist aufgrund
des sich abzeichnenden Fachkraftemangels
und der demografischen Entwicklung eine fir
die Zukunft zu bewaltigende Aufgabe. Dieser
Aufgabe und dem vermehrt zum Ausdruck
gebrachten Wunsch nach einer verbesserten
Vereinbarkeit von Beruf und Familie begegnen
wir mit gezielten Konzepten zur Verbesserung
der Attraktivitat als Arbeitgeber im Gesund-
heitswesen.

Unser Know-how im Umgang mit regulatori-
schen Eingriffen, unsere organisatorische Fle-
xibilitdt sowie unsere Vorreiterrolle bei Inno-
vation und Digitalisierung sind die besten Mit-
tel, sich in einem herausfordernden Marktum-
feld zu behaupten. Mit dem Campus-Konzept
haben wir ein erfolgversprechendes Zu-
kunftsmodell fir die Gesundheitsversorgung
in landlichen Regionen entwickelt. Unser Ziel
ist die bestmdgliche medizinische Versorgung
aus einem Guss bei spirbaren Erleichterungen
fr die Patienten.

GESCHAFTSVERLAUF DES ERSTEN
HALBJAHRES

Gesamtaussage zur wirtschaftlichen Lage

Januar bis Juni 2017 2016 Veranderung

Mio. € Mio.€ Mio. € %
Umsatzerldse 598,4 590,6 7,8 1,3
EBITDA 50,2 103,4 -53,2 -51,5
EBIT 20,9 73,9 -53,0 -71,7
EBT 20,3 73,6 -53,3 -72,4
Konzerngewinn 16,9 69,6 -52,7 -75,7

Im ersten Halbjahr 2017 haben wir im Ver-
gleich zum Vorjahreszeitraum bei um
7,8 Mio. € bzw. 1,3 % hoheren Umsatzerlésen
einen Riickgang des EBITDA um 53,2 Mio. €
bzw. 51,5 % auf 50,2 Mio. €, einen Riickgang
des EBIT um 53,0 Mio.€ bzw. 71,7 % auf
20,9 Mio. € sowie einen Riickgang des Kon-
zerngewinns um 52,7 Mio. € bzw. 75,7 % auf
16,9 Mio. € zu verzeichnen. Urséachlich fur den
jeweiligen Riickgang sind im Vorjahreszeit-
raum positiv wirkende nachlaufende Einfliisse
aus der Transaktion mit Fresenius/Helios in
Hohe von 40,6 Mio. € sowie im ersten Halb-



jahr 2017 erfasste Einmalaufwendungen im
Zuge der Veranderungen im Vorstand im nied-
rigen einstelligen Millionenbereich.

Ergebnishemmend auf unsere organische
Entwicklung wirken sich auch die im Zuge des
Krankenhausstrukturgesetzes (KHSG) erfolg-
ten jlngsten regulatorischen Eingriffe des
Gesetzgebers, wie eine verminderte Vergi-
tung fur kardiologische und spezialorthopadi-
sche Leistungen, sowie der seit 1. Januar 2017
geltende Fixkostendegressionsabschlag, der
den Mehrleistungsabschlag abgel6st hat, aus.
Im Ubrigen pragen nach wie vor zwei Entwick-
lungen die Krankenhausbranche. So nimmt die
Nachfrage nach medizinischen Leistungen
weiter zu. Demgegenlber wird die Vergltung
der erbrachten Leistungen nicht angemessen
angepasst. Ferner belasten der Anstieg der
Prifquote und die restriktivere Prifung des
Medizinischen Dienstes der Krankenversiche-
rung (MDK) weiterhin das Ergebnis.

Im ersten Halbjahr des Geschéftsjahres 2017
wurde bei der Trennungsrechnung zur Finan-
zierung von Forschung und Lehre an den Uni-
versitatskliniken in GieRen und Marburg eine
Einigung im Rahmen eines Eckpunktepapiers
mit dem Land Hessen erzielt. Der finale Ver-
trag ist noch nicht unterzeichnet. Eine ent-
sprechende Bilanzierung erfolgt nach Ver-
tragsunterzeichnung und Vorliegen aller Wirk-
samkeitsvoraussetzungen.

Nach dem im ersten Quartal 2017 erfolgten
Umbau des Vorstands konzentrieren wir uns
weiterhin darauf, die Profitabilitdt des Unter-
nehmens spurbar zu verbessern und gleichzei-
tig die wesentlichen Zukunftsprojekte voran-
zutreiben. Eine zentrale Bedeutung kommt
dabei unserem Campus-Konzept zu, das auf
einem Geldnde sektorentbergreifend die
Leistungen von Arzten und Kliniken mitei-
nander verzahnt sowie nachgelagerte alters-
orientierte Angebote wie Rehabilitation oder
Pflege umfasst. Vor diesem Hintergrund
kommt dem Neubau unseres Campus in Bad
Neustadt eine zentrale Vorreiterrolle zu. Am
16. Marz 2017 haben wir das Richtfest gefei-
ert. Die Arbeiten liegen im Plan, Anfang 2019

wird der neu erbaute Campus in Bad Neu-
stadt einsatzbereit sein.

Die Fortsetzung unserer Aktivitdten bei der
Digitalisierung, also die Verarbeitung und In-
terpretation von Daten, steht weiter im Vor-
dergrund. Die Digitalisierung wird dazu beitra-
gen, das dynamisch wachsende medizinische
Wissen zielgerichtet flir die Patienten nutzbar
zu machen, etwa durch maRgeschneiderte
Therapien oder auch eine verbesserte Naviga-
tion innerhalb des Gesundheitssystems.

Wir stehen weiterhin flir unseren Anspruch
ein, auch in Zukunft ein Pionier innovativer
Entwicklungen und ein dynamischer Mitge-
stalter der Gesundheitswirtschaft zu sein.
Damit Krankenhduser wirtschaftlich und leis-
tungsfahig bleiben kdénnen, missen sie ihre
strategischen Ziele auf die aktuellen und kiinf-
tigen Herausforderungen ausrichten. Letztere
eroffnen der Medizin die Chance, Patienten
kiinftig individueller und noch praziser diag-
nostizieren und behandeln zu kénnen.

Leistungsentwicklung

Kliniken Betten
Stand am 31.12.2016 11 5.348
Kapazitdtsveranderung - 10
Stand am 30.06.2017 11 5.358

Zum 30.Juni 2017 haben wir elf Kliniken mit
5.358 Betten/Platzen an insgesamt fiinf Stand-
orten in vier Bundesldandern in unseren Kon-
zernabschluss einbezogen. Seit dem 31. De-
zember 2016 waren mit per Saldo 10 Betten/
Platzen lediglich geringfligige Planbettenande-
rungen bei unseren akutstationdren Kapazita-
ten gemal den jeweiligen Bedarfsplanungen in
den einzelnen Bundeslandern zu verzeichnen.

Zum 30. Juni 2017 betreiben wir sieben MVZ
mit insgesamt 39,50 Facharztsitzen:

MVZ Facha'rzt-

sitze

Stand am 31.12.2016 7 35,75
Inbetriebnahmen/Erwerbe

MVZ Bad Berka - 2,00

MVZ Frankfurt (Oder) - 2,50

Abgange
MVZ Marburg - -0,75
Stand am 30.06.2017 7 39,50
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Die Patientenzahlen in unseren Kliniken und
MVZ entwickelten sich wie folgt:

Januar bis Juni 2017 2016 VEETE B
absolut %
Stationéar und teilstationar
behandelte Patienten in
Akutkliniken 106.906 107.733 -827 -0,8
Rehabilitationskliniken
und sonstigen Einrichtungen 2.452 2.648 -196 -7,4

109.358 110.381  -1.023 -0,9

Ambulant behandelte Patienten
inunseren

Akutkliniken 236.639 239.269 -2.630 -1,1
Mvz 76.953 64.753  12.200 18,8
313.592  304.022 9.570 3,1

Gesamt 422.950 414.403 8.547 2,1

Insgesamt behandelten wir in den ersten
sechs Monaten des Geschaftsjahres 2017 in
unseren Kliniken und MVZ 422.950 Patienten
(+ 8.547 Patienten bzw. + 2,1 %). Dieser An-
stieg entfallt mit 9.570 Patienten bzw. 112,0 %
auf den ambulanten Bereich und mit — 1.023
Patienten bzw. — 12,0 % auf den stationadren
und teilstationdren Bereich. Der Rickgang bei
den stationdr und teilstationdr behandelten
Patienten resultiert u.a. aus der systembe-
dingten Verlagerung vorstationdrer Kranken-
hausfélle in den ambulanten Bereich sowie
aus der Einstellung des Bereiches Rehabilitati-
on in der Psychosomatischen Klinik in Bad
Neustadt a.d. Saale. Im Ubrigen wirkt sich im
ambulanten Bereich die Verschiebung ambu-
lanter klinischer Félle in den ambulanten MVZ-
Bereich aus.

Die Fallerlose im stationdren und ambulanten
Bereich stellen sich wie folgt dar:

Januar bis Juni 2017 2016
Fallerlos
im stationdren Bereich (€) 5.039 4.944
im ambulanten Bereich (€) 151 147

Die Fallerlose sind im Vergleich zu den ersten
sechs Monaten des Geschaftsjahres 2016 im
stationaren Bereich um 1,9 % und im ambu-
lanten Bereich um 2,7 % angestiegen.
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Ertragslage

Die wirtschaftliche Entwicklung des Konzerns
stellt sich wie folgt dar:

Januar bis Juni 2017 2016 Veranderung
Mio. € Mio. € Mio. € %
Erlose
Umsatzerl6se 598,4 590,6 7,8 1,3
Sonstige Ertrage 75,0 114,5 -39,5 -34,5
Gesamt 673,4 705,1 -31,7 -4,5
Aufwendungen
Materialaufwand 169,2 165,5 3,7 2,2
Personalaufwand 391,5 377,3 14,2 3,8
Sonstige Aufwendungen 62,5 58,9 3,6 6,1
Gesamt 623,2 601,7 21,5 3,6
EBITDA 50,2 103,4 -53,2 -51,5
Abschreibungen 29,3 29,5 -0,2 -0,7
EBIT 20,9 73,9 -53,0 -71,7
Finanzergebnis 0,6 0,3 0,3 100,0
EBT 20,3 73,6 -53,3 -72,4
Ertragsteuern 3,4 4,0 -0,6 -15,0
Konzerngewinn 16,9 69,6 -52,7 -75,7

Gegeniliber dem Vergleichszeitraum des Vor-
jahres stiegen die Umsatzerlose um 7,8 Mio. €
bzw. 1,3 % an. Dabei ist zu beachten, dass die
erbrachten Leistungen weiterhin nicht ange-
messen vergiitet werden und die Personal-
und Sachkosten nicht vollstéandig durch Um-
satzerlose gedeckt werden.

Die sonstigen Ertrage sind gegentliber dem Ver-
gleichszeitraum des Vorjahres um 39,5 Mio. €
bzw. 34,5% auf 75,0 Mio. € zurlickgegangen.
Der Rickgang resultiert aus im Vorjahreszeit-
raum erfassten Ertragen aus der Auflésung von
Rickstellungen fir potenzielle rechtliche und
steuerliche Gewahrleistungsrisiken in Hohe von
40,6 Mio. €.

Januar bis Juni 2017 2016

% %
Materialquote 28,3 28,0
Personalquote 65,4 63,9
Sonstige Aufwandsquote 10,5 10,0
Abschreibungsquote 4,9 5,0
Finanzergebnisquote 0,1 0,0
Steueraufwandsquote 0,6 0,7




Der Materialaufwand ist im ersten Halbjahr
2017 gegenliber dem Vergleichszeitraum des
Vorjahres um 3,7 Mio. € bzw. 2,2 % Uberpro-
portional zu den Umsatzerldsen angestiegen.
Die Materialquote stieg von 28,0% auf
28,3 % an.

Die Personalaufwendungen und die sonstigen
Aufwendungen sind im Vergleich zum Vorjah-
reszeitraum angestiegen. Wahrend die Per-
sonalaufwendungen, in denen im ersten Halb-
jahr 2017 erfasste Einmalaufwendungen im
Zuge der Veranderungen im Vorstand im nied-
rigen einstelligen Millionenbereich enthalten
sind, um 14,2 Mio. € bzw. 3,8 % angestiegen
sind, erhohten sich die sonstigen Aufwendun-
gen um 3,6 Mio. € bzw. 6,1 %. Dabei ist die
Personalquote von 63,9 % auf 65,4 % und die
sonstige Aufwandsquote von 10,0% auf
10,5 % angestiegen.

Die Abschreibungen sind im ersten Halbjahr
2017 gegenliber dem Vorjahresvergleichszeit-
raum leicht um 0,2 Mio. € bzw. 0,7 % auf
29,3 Mio. € zurlickgegangen und bewegen
sich damit weiter auf Vorjahresniveau.

Im ersten Halbjahr 2017 haben wir im Vergleich
zum Vorjahreszeitraum einen Anstieg des nega-
tiven Finanzergebnisses um 0,3 Mio. € auf
0,6 Mio. € zu verzeichnen. Der Anstieg resul-
tiert insbesondere aus im ersten Halbjahr 2017
erfassten gestiegenen Verlustanteilen an Un-
ternehmen, die nach der Equity-Methode kon-
solidiert werden.

Unsere Nettoliquiditat ermittelt sich wie folgt:

30.06.2017 31.12.2016

Mio. € Mio. €
Zahlungsmittel (kurzfristig) 111,0 80,8
Festgelder (kurzfristig) 150,1 185,1
Festgelder (langfristig) 5,0 50,1
Zahlungsmittel, Festgelder 266,1 316,0
Finanzschulden (kurzfristig) 10,1 10,0
Verbindlichkeiten Finance-Lease 3,4 4,0
Finanzverbindlichkeiten 13,5 14,0
Nettoliquiditat 252,6 302,0

Gegeniber dem Vergleichszeitraum des Vor-
jahres ist der Ertragsteueraufwand bei einer
unveranderten Tarifbesteuerung bedingt durch
ein geringeres steuerliches Ergebnis um

0,6 Mio. € auf 3,4 Mio. € (Vj. 4,0 Mio. €) zu-
riickgegangen.

Der Konzerngewinn ist gegeniliber den ersten
sechs Monaten des Geschaftsjahres 2017 um
52,7 Mio. € bzw. 75,7% auf 16,9 Mio.€ (Vj.
69,6 Mio. €) zurlickgegangen. Ursachlich hierfiir
sind im Wesentlichen im Vorjahreszeitraum
positiv wirkende nachlaufende Einfllsse aus der
Transaktion mit Fresenius/Helios sowie im ers-
ten Halbjahr 2017 erfasste Einmalaufwendun-
gen im Zuge der Veranderungen im Vorstand im
niedrigen einstelligen Millionenbereich.

Auf nicht beherrschende Anteile entfallende
Gewinnanteile gingen im Vergleich zur Vorjah-
resperiode um 0,4 Mio. € bzw. 28,6 % auf
1,0 Mio. € (Vj. 1,4 Mio. €) zurick.

Der auf die Aktionare der RHON-KLINIKUM AG
entfallende Gewinnanteil fir die ersten sechs
Monate 2017 ist gegeniliber der Vorjahres-
periode um 52,1 Mio.€ bzw. 76,5% auf
16,0 Mio. € (Vj. 68,1 Mio. €) zurlickgegangen.
Der auf die Aktionadre entfallende Gewinnan-
teil entspricht einem Ergebnis je Aktie gemaR
IAS 33 (unverwdssert/verwdassert) von 0,24 €
(Vj. 1,02 €).

Das Gesamtergebnis (Summe Konzerngewinn
und sonstiges Ergebnis) betrug in den ersten
sechs Monaten des Geschaftsjahres 2017
17,1 Mio. € (Vj. 69,4 Mio. €).

Vermoégens- und Finanzlage

30.06.2017 31.12.2016
Mio. € % Mio. € %
AKTIVA
Langfristiges Vermogen 905,8 62,4 936,1 64,3
Kurzfristiges Vermogen 546,7 37,6 520,1 35,7
1.452,5 100,0 1.456,2  100,0
PASSIVA
Eigenkapital 1.107,1 76,2 1.113,4 76,5
Langfristiges Fremdkapital 25,2 1,7 25,4 1,7
Kurzfristiges Fremdkapital 320,2 22,1 317,4 21,8

1.452,5 100,0 1.456,2  100,0

Die Bilanzsumme ist im Vergleich zum Bilanz-
stichtag 31. Dezember 2016 um 3,7 Mio. €
bzw. 0,3 % auf 1.452,5 Mio. € zurlickgegan-
gen. Der Rickgang resultiert im Wesentlichen
aus der Ausschittung der Dividende an Aktio-
nare in Hohe von 23,4 Mio. €. Dem Riickgang

Konzern-Zwischenlagebericht 11



steht der Konzerngewinn des ersten Halbjah-
res 2017 in Hohe von 16,9 Mio. € gegentber.

Die Eigenkapitalquote ging seit dem letzten
Bilanzstichtag leicht von 76,5% auf 76,2 %
zurick.

In der nachstehenden Tabelle ist die Verande-
rung des Eigenkapitals zum letzten Bilanzstich-
tag dargestellt:

Ei i 2017 2016
Nicht be-
Aktionire herrschend.
Anteile
Mio. € Mio. € Mio. € Mio. €
Stand am 01.01. 1.090,6 22,8 1.113,4 1.108,7
Eigenkapitaltransaktionen
mit Anteilseignern -23,4 - -234 -53,7
Gesamtergebnis der
Periode 16,1 1,0 17,1 69,5
Sonstige Verdnderungen - - - -
Stand am 30.06. 1.083,3 23,8 1.107,1 1.124,5

Wir weisen am 30. Juni 2017 ein Eigenkapital
in Hohe von 1.107,1 Mio.€ (31. Dezem-
ber 2016: 1.113,4 Mio. €) aus. Der Riickgang
des Eigenkapitals gegeniiber dem Bilanzstich-
tag 31. Dezember 2016 um 6,3 Mio. € resul-
tiert mit 23,4 Mio. € aus Ausschittungen an
Aktiondre der RHON-KLINIKUM AG, denen mit
16,9 Mio. € der Konzerngewinn des ersten
Halbjahres 2017 sowie mit 0,2 Mio. € Gewinne
aus der Neubewertung von leistungsorientier-
ten Pensionsplanen gegeniiberstehen.

Das langfristige Vermogen ist rechnerisch zu
125,0 % (31. Dezember 2016: 121,7 %) fristen-
kongruent durch Eigenkapital und langfristige
Schulden finanziert. Zum 30. Juni 2017 weisen
wir eine Nettoliquiditdit in Hohe von
252,6 Mio. € (31. Dezember 2016: 302,0 Mio. €)
aus.

Die Herkunft und Verwendung unserer liqui-
den Mittel ist aus nachstehender Ubersicht zu
entnehmen:

Januar bis Juni 2017 2016
Mio. € Mio. €

Mittelzufluss aus

laufender Geschéaftstatigkeit 19,7 41,4
Mittelzufluss aus Investitionstatigkeit

34,4 67,5
Mittelabfluss aus Finanzierungstatigkeit -24,0 -197,1
Veranderung des Finanzmittelfonds 30,1 -88,2
Finanzmittelfonds am 01.01. 80,8 143,3
Finanzmittelfonds am 30.06. 110,9 55,1
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Der Finanzmittelfonds hat sich im ersten Halb-
jahr 2017 um 30,1 Mio. € erhoht (Ver-
anderung im ersten Halbjahr 2016 um
- 88,2 Mio. €).

Ursachlich fur die Veranderung gegeniber
dem Vorjahreszeitraum ist die Abweichung
des Mittelabflusses aus Finanzierungstatigkeit.
Hier wirkt sich die im ersten Quartal 2016
erfolgte Riickzahlung unserer borsennotierten
Anleihe aus, die zu einem Mittelabfluss in
Hohe von 143,2 Mio. € fuhrte.

Die Veranderung des Mittelzuflusses aus In-
vestitionstatigkeit ist durch den Mittelzufluss
aus Festgeldauflésungen gepragt. Wahrend im
Vorjahreszeitraum Mittelzuflisse aus Fest-
geldauflésungen in Hohe von 120,0 Mio. € er-
folgten, waren im ersten Halbjahr 2017 Mittel-
zuflUsse aus Festgeldauflosungen in Hohe von
80,0 Mio. € zu verzeichnen.

Investitionen

Die Gesamtinvestitionen im ersten Halbjahr
2017 in Héhe von 48,2 Mio. € (Vj. 55,7 Mio. €)
gliedern sich wie folgt auf:

Einsatz von
Forder- Eigen- Insge-
mitteln mitteln samt
Mio.€ Mio.€ Mio.€
Laufende Investitionen 4,2 43,3 47,5
Ubernahmen - 0,7 0,7
Insgesamt 4,2 44,0 48,2

Von den Investitionen des ersten Halbjahres
2017 entfallen 4,2 Mio. € (Vj. 5,4 Mio. €) auf
geforderte Investitionen nach dem KHG, die
gemdRB IFRS von den Gesamtinvestitionen
abgesetzt werden.

Unsere laufenden eigenmittelfinanzierten
Investitionen verteilen sich auf folgende
Standorte:

Mio. €
Bad Neustadt a. d. Saale 22,9
GieRen, Marburg 11,0
Frankfurt (Oder) 5,8
Bad Berka 3,6
Gesamt 43,3




Aus abgeschlossenen Unternehmenskaufver-
tragen bestehen zum Bilanzstichtag keine
Investitionsverpflichtungen.

Mitarbeiter

Mitarbeiter 30.06.2017 31.12.2016 Veranderung
absolut %

Kliniken 14.841 14.802 39 03

MvZ 196 182 14 7,7

Servicegesellschaften 1.504 1.502 2 01

Gesamt 16.541 16.486 55 0,3

Am 30.Juni 2017 waren im Konzern 16.541
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter (31. Dezem-
ber 2016: 16.486) beschaftigt.

GESCHAFTSVERLAUF DES ZWEITEN
QUARTALS

April bis Juni 2017 2016 Veranderung

Mio.€ Mio.€ Mio.€ %
Umsatzerlose 298,3 299,1 -0,8 -0,3
EBITDA 24,7 35,5 -10,8 -30,4
EBIT 10,0 20,7 -10,7 -51,7
EBT 9,8 21,1 -11,3 -53,6
Konzerngewinn 8,5 18,9 -10,4 -55,0

Gegenilber dem Vergleichszeitraum des Vor-
jahres sind die Umsatzerlose des zweiten
Quartals 2017 um 0,8 Mio. € bzw. 0,3 % zu-
rickgegangen. Ferner haben wir im zweiten
Quartal 2017 einen Riickgang des EBITDA um
10,8 Mio. € bzw. 30,4 % auf 24,7 Mio. €, einen
Rickgang des EBIT um 10,7 Mio. € bzw. 51,7 %
auf 10,0 Mio. € sowie einen Riickgang des
Konzerngewinns um 10,4 Mio. € bzw. 55,0 %
auf 8,5 Mio. € zu verzeichnen.

Dabei ist zu bericksichtigen, dass eine Verla-
gerung vorstationarer Falle systembedingt aus
dem stationdren und teilstationdaren Kranken-
hausbereich hin in den ambulanten Bereich
erfolgt, da diese Falle gesetzesbedingt nicht
mehr als stationdre bzw. teilstationare Fille,
sondern nur noch nach der ambulanten Ver-
gltungsstruktur abrechenbar sind. Diese am-
bulant erbrachten Leistungen werden nicht
angemessen verglitet. Ferner ist weiterhin
grundsatzlich festzustellen, dass auch die Ver-
gltung von stationar/teilstationar erbrachten
Leistungen nicht angemessen angepasst wird
und den Personal- und Sachkosten nur anteilig

refinanzierte Umsatzerlése gegeniberstehen.
Im Ubrigen sind im Vorjahreszeitraum positiv
wirkende nachlaufende Einflisse aus der
Transaktion mit Fresenius/Helios enthalten.

CHANCEN UND RISIKEN

Unser unternehmerisches Handeln steht stets
in direktem Zusammenhang mit Chancen und
Risiken. Als Gesundheitsdienstleister setzen
wir uns mit einer dullerst komplexen Risiko-
landschaft auseinander. Die Herausforderung
flir uns liegt darin, in angemessener Weise mit
diesen Risiken umzugehen — denn nur ein
Unternehmen, das seine wesentlichen Risiken
rechtzeitig erkennt und ihnen systematisch
begegnet, ist gleichzeitig in der Lage, sich bie-
tende Chancen zu erkennen und unternehme-
risch verantwortlich zu nutzen. Faktoren wie
die ordnungspolitischen und gesetzlichen
Rahmenbedingungen, der weiter zunehmende
Kosten-, Wettbewerbs- und Konsolidierungs-
druck innerhalb der Branche, die steigenden
Anspriiche an die Qualitdt der stationdren
Versorgung und der Patientenversorgung er-
offnen nicht nur Chancen, sondern bergen
auch Risiken. Als Gesundheitsdienstleister
betrachten wir die Gefahrdung von Leben und
Gesundheit unserer Patienten stets als groRk-
tes Risiko. Dabei gilt es, Chancen und Risiken
permanent gegeneinander abzuwdgen. Maf3-
nahmen, die selbst kleinste Fehler im medizi-
nischen und pflegerischen Bereich vermeiden,
genieRen bei uns héchste Prioritdt, denn: Je-
der Fehler ist einer zu viel!

Betriebswirtschaftliches Potenzial und beste-
hende Risiken sind im Krankenhaussektor in
der Regel durch langfristige Zyklen gepragt.
Kurzfristige Anderungen des Marktumfeldes
bilden eher die Ausnahme.

Der medizinische Fortschritt und der An-
spruch, Patienten als Ganzes und nicht parti-
kuldr zu diagnostizieren und zu therapieren,
erfordern eine Organisation von immer star-
ker interdisziplindren und arbeitsteiligen Pro-
zessen. Kooperation ist dabei nicht nur im
Krankenhaus notig, sondern auch zwischen
der ambulanten und stationaren Versorgung.

Konzern-Zwischenlagebericht 13



Stérungen im Prozessablauf bergen Risiken fiir
den Patienten und die Klinik. Wir legen aller-
hochsten Wert darauf, diese Risiken zu mini-
mieren, indem wir Behandlungsqualitdt mit
qualifizierten und geschulten Mitarbeitern
durch leitliniengerechtes Vorgehen in be-
triebssicheren und hygienegerechten Kran-
kenhausgebduden sicherstellen. Die perma-
nente Uberwachung aller Aufbau- und Ablau-
forganisationen bei der Behandlung von Pati-
enten sowie die konsequente Ausrichtung
aller Anstrengungen auf die Bediirfnisse unse-
rer Patienten erzeugen ein HochstmaR an
Behandlungsqualitdt und begrenzen beste-
hende Betriebsrisiken.

Neben den typischen klinischen Risikoberei-
chen im Umfeld der Patientensicherheit (Hy-
giene, Pflege und medizinische Versorgung)
werden in den Kliniken, wie in den Vorjahren
auch, Risikopotenziale in der Benutzung von
medizintechnischen Gerdten, in der IT-
Ausstattung und beim Brandschutz gesehen.
Diese Risiken werden weiterhin als niedrig
bewertet, was vor allem auf die bestehenden
MalRnahmenkataloge zuriickzufihren ist.

Durch die staatliche Krankenhausbedarfspla-
nung verfigen alle Plankrankenhduser in
Deutschland faktisch Uber einen staatlich re-
gulierten Gebietsschutz. Klassische Markt- und
Absatzrisiken bestehen nur dort, wo Standort-
schlieBungen durch  Planfortschreibungen
festgelegt werden bzw. die Qualitdt eines
Krankenhauses durch einweisende Arzte oder
durch Patienten deutlich schlechter einge-
schatzt wird als fir benachbarte Kliniken. In
letzterem Fall kobnnen Patientenwanderbewe-
gungen ausgelost werden. Auch die zuneh-
menden Prifungsaktivititen des Medizini-
schen Dienstes der Krankenversicherung, ins-
besondere von Leistungen bzw. Fallen, die
einen hohen Schweregrad aufweisen, machen
sich bemerkbar. Die dadurch entstehenden
verzogerten Leistungsverglitungen verfolgen
wir aufmerksam und begegnen diesen mit
weiter angepassten Prozessoptimierungen.
Leistungsschwankungen in unseren Einrich-
tungen, Leistungsverschiebungen vom statio-
naren in den ambulanten Bereich, aber auch
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in benachbarte Fremdeinrichtungen sowie die
regulierte Preissetzung kénnen zu Umsatzein-
buRen und Kostensteigerungen und damit zu
Ergebnisbeeintrachtigungen fihren. Durch
regelmaRige Zeit- und Betriebsvergleiche be-
zliglich Leistung, Umsatz und Ergebnis sowie
ausgewahlter betriebswirtschaftlicher Kenn-
zahlen und anderer Indikatoren ist es uns
moglich, unerwiinschte Entwicklungen frih-
zeitig zu erkennen. Wo es angebracht und
notwendig ist, kénnen wir korrigierend ein-
greifen und steuern ein Gberschaubares nied-
riges Risikopotenzial.

Von den Entwicklungen der Binnenkonjunktur
sind wir nur mittelbar betroffen, da die Ge-
sundheitsausgaben vom Beitragsaufkommen
der Versicherten und damit von der Lage am
Arbeitsmarkt beeinflusst werden. Da wir aus-
schlieflich auf dem inldandischen Gesund-
heitsmarkt tatig sind, beriihren uns aufen-
wirtschaftliche Faktoren kaum. Fiir branchen-
spezifische steuerliche Risiken, die bei der
Gewerbesteuer und Umsatzsteuer z. B. durch
geanderte hochstrichterliche Entscheidungen
oder gednderte Auffassungen der Finanzver-
waltungen auftreten konnen, haben wir bei
Kenntnis entsprechende bilanzielle Vorsorge
getroffen. Als Gesundheitsdienstleister sind
wir unter den bekannten Rahmenbedingun-
gen tatig. Diese werden durch starke gesund-
heitspolitische Regulationseinflliisse gepragt.
Bereits 2016 wirkten sich regulatorische
Hemmnisse negativ auf unser organisches
Wachstum aus. Sie werden auch im weiteren
Geschaftsjahr 2017 das organische Wachstum
leicht belasten. Aus der Trennungsrechnung
zur Finanzierung von Forschung und Lehre an
den Universitatskliniken in GieRen und Mar-
burg werden aus aktueller Sicht keine groRe-
ren Ergebnisbelastungen erwartet. Mit dem
Land Hessen hat man sich im zweiten Quartal
des Geschéftsjahres 2017 auf ein Eckpunkte-
papier geeinigt, der endgiltige Vertrag ist
noch ausstehend. Ferner pragen nach wie vor
zwei weitere Entwicklungen unsere Branche.
So nimmt die Nachfrage nach medizinischen,
insbesondere auch spitzenmedizinischen Leis-
tungen weiter zu. Demgegeniber wird die
Vergltung der erbrachten Leistungen nicht



angepasst. Moglichen negativen Entwicklun-
gen werden wir zukunftsgerichtet mit geeig-
neten Aktivitdten und MalRnahmen begegnen.
Weitere Umfeld- und Branchenrisiken werden
als sehr niedrig eingestuft.

Um als diversifizierter Gesundheitskonzern mit
fihrender Fachkompetenz nachhaltig erfolg-
reich zu sein, benétigen wir engagierte und
hoch qualifizierte Mitarbeiterinnen/Mit-arbei-
ter und Fihrungskrafte. Krankenhauser weisen
im Durchschnitt Personalkostenquoten zwi-
schen 50 % und 70 % aus, das macht sie beson-
ders abhédngig von tariflichen Entwicklungen.
Fachkrdftemangel ist auch im Gesundheitssek-
tor ein entscheidendes Thema. Auch fir die
RHON-KLINIKUM AG ist es eine Herausforde-
rung, hoch qualifiziertes und motiviertes Per-
sonal zu finden, um die vielseitigen und kom-
plexen Anforderungen der Gesundheitswirt-
schaft zu erfillen. Dabei sind regionale Unter-
schiede in den einzelnen Hausern zu erkennen,
denen wir mit individuellen MaBnahmen be-
gegnen. Deshalb ist es flir uns von zentraler
Bedeutung, sicherzustellen, dass wir qualifizier-
tes Personal von uns liberzeugen und an unser
Unternehmen binden kénnen. So nehmen wir
z. B. durch unsere Zusammenarbeit mit
Schwerpunktuniversitaten friihzeitig Kontakt
mit qualifizierten Studenten auf, um den not-
wendigen Nachwuchs zu gewinnen. Durch den
Auf- und Ausbau strukturierter Rekrutierungs-
und Qualifizierungskonzepte fiir den arztlichen
Dienst, die Pflege und die Gesundheitsberufe
sowie fir unsere Fihrungskrafte sehen wir
derzeit noch Moglichkeiten, dem gegenwarti-
gen Personalmangel effizient entgegenzuwir-
ken, und stufen die Personalrisiken konzern-
weit als vergleichsweise niedrig ein.

Fiir die Materialbeschaffung im Bereich medi-
zinischer Einrichtungen und Ausstattungen
sowie beim medizinischen Bedarf sind wir auf
Fremdanbieter angewiesen. Aus diesen Ge-
schiftsbeziehungen koénnen Risiken, bei-
spielsweise ausgelést durch Lieferschwierig-
keiten und Qualitatsprobleme, entstehen.
Besonders betroffen von Lieferengpassen und
Beschaffung von Ersatzprdparaten sind ver-
brauchsintensive Fachabteilungen wie bei-

spielsweise Neurologie und Onkologie. Kon-
zernweit stellen wir durch kontinuierliche
Markt- und Produktbeobachtung sicher, dass
sich die Abhangigkeit von einzelnen Lieferan-
ten, Produkten und Dienstleistern in engen
Grenzen halt und stufen Risiken aus diesem
Bereich ebenfalls als niedrig ein.

Da wir ausschlieBlich in Deutschland tatig sind,
unterliegen wir keinen Transaktions- und
Wahrungsrisiken.

Wir sind weiterhin kontinuierlich bestrebt,
unsere Prozesse, Qualitat und Strategien zu
kontrollieren und zu optimieren. So haben wir
unsere Aktivitaten zur Standortoptimierung
durch Uberpriifung des Leistungsportfolios
und Identifizierung von Leistungspotenzialen
weiter fortgesetzt. Die Prozess- und Kommu-
nikationswege verlaufen analog dem Risiko-
management.

Wir unterstiitzen weiterhin verschiedene Pro-
jekte Uber unseren Forderpool. Die Initiative
nltzt unseren Patienten, denn sie flihrt zu
einem wahrnehmbaren medizinischen und
pflegerischen Fortschritt. Zudem ist sie stand-
ortlibergreifend konzipiert, so dass der Know-
how-Transfer im gesamten Unternehmen
verbessert wird.

Unser Ziel einer flachendeckenden medizini-
schen und pflegerischen Vollversorgung in
landlichen Regionen werden wir mit unserem
Campus-Konzept weiter vorantreiben. Gerade
landliche Regionen sind von der Alterung der
Bevolkerung und dem damit einhergehenden
Anstieg ihrer Morbiditat sowie der zu versor-
genden Krankheitsfille und vom zunehmen-
den Arztemangel besonders betroffen. Das
Campus-Konzept verbindet eine Vielzahl diffe-
renzierter Versorgungsangebote und Dienst-
leistungen unterschiedlicher Partner. Insbe-
sondere stationdre und ambulante Leistungen
werden auf dem Geldnde eines Hochleis-
tungsklinikums strukturell, raumlich und logis-
tisch miteinander verzahnt. Damit nehmen wir
die wachsenden Anforderungen einer alters-
gerechten Gesundheitsversorgung als Heraus-
forderung, aber auch als Chance an.
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Mit unseren verschiedenen Projekten im Be-
reich der Digitalisierung und Netzwerkmedizin
eroffnen sich uns neue Chancen und Moglich-
keiten in der medizinischen Versorgung: neue
IT-gestlitzte Ansatze in Diagnose und Therapie
(Cognitive Computing), die Uberwindung for-
maler Sektorengrenzen zwischen der ambu-
lanten und stationaren Versorgung sowie die
elektronische Patientenakte WebEPA®. Unsere
webbasierte elektronische Patientenakte fiir
sektoreniibergreifende Vernetzung in Ge-
sundheitsnetzwerken ermoglicht erstmals die
Bildung von standortiibergreifenden virtuellen
Leistungsallianzen zum Wohle des Patienten.
So schafft WebEPA" ein Netzwerk, das die
Behandlung der Patienten beschleunigen und
vereinfachen kann. Alle wichtigen Gesund-
heitsdaten liegen den Arzten darin aktuell und
Ubersichtlich vor. Unser Wissen und unsere
Leistungsfahigkeit in diesem Sektor sind un-
verzichtbar, um die mit dem Campus-Konzept
verbundene Verzahnung von ambulanten und
stationdaren Dienstleistungen zum Wohle un-
serer Patienten erfolgreich umzusetzen.

Auch in Zukunft gehéren wir zu den groRen
Klinikbetreibern in Deutschland als ein leis-
tungsstarker, homogener Konzern mit einer
konsequenten Ausrichtung und Konzentration
auf maximalversorgungsnahe Spitzenmedizin,
weitere Starkung der Behandlungsexzellenz
und Patientenversorgung durch die Fokussie-
rung auf Digitalisierung und Netzwerkmedizin
sowie die schrittweise Umsetzung des Campus-
Konzepts. Hierzu nutzen wir alle sich uns bie-
tenden Chancen und begegnen den damit mog-
lichen Risiken durch ein gelebtes und funktions-
fahiges Risikomanagementsystem in unseren
Kliniken, MVZ und Servicegesellschaften.

Dariber hinaus sind seit der Berichterstattung
zum 31. Dezember 2016 keine signifikanten
Anderungen bei Chancen und Risiken einge-
treten. Unverandert sehen wir bestandsge-
fahrdende Risiken weder fiir die Einzelgesell-
schaften noch fiir den Konzern.
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PROGNOSE

Neben der fortschreitenden konzeptionellen
und baulichen Modernisierung unserer Stand-
orte wird die Digitalisierung ein immer bedeu-
tenderes Thema. Der Einsatz digitaler Techno-
logien wird den Behandlungsprozess fiir Pati-
enten spurbar erleichtern und optimieren.
Unsere Aktivitdten bei der Digitalisierung wer-
den wir ebenso wie unser Ziel einer flachen-
deckenden medizinischen und pflegerischen
Vollversorgung in landlichen Regionen im Ge-
schaftsjahr 2017 weiter kraftvoll vorantreiben.

Gerade landliche Regionen sind von der Alte-
rung der Bevolkerung und dem damit einher-
gehenden Anstieg der Morbiditdt sowie der zu
versorgenden Krankheitsfdlle und von zuneh-
mendem Arztemangel besonders betroffen. Bei
unserem Campus-Konzept geht es konkret um
die logistische und raumliche Verzahnung am-
bulanter und stationarer Leistungen in Verbin-
dung mit dem Angebot an niedergelassene
Arzte, in Gemeinschaft mit dem jeweiligen
Klinikum zu agieren. Das Campus-Konzept ver-
bindet eine Vielzahl differenzierter Versor-
gungsangebote und Dienstleistungen unter-
schiedlicher Partner. Insbesondere stationare
und ambulante Leistungen werden auf dem
Gelande eines Hochleistungsklinikums struktu-
rell, raumlich und logistisch miteinander ver-
zahnt. Mit der Positionierung im medizinischen
Premium-Segment schaffen wir die Grundlage,
unseren Patienten auch kiinftig mit uneinge-
schrankten Spitzenleistungen helfen zu kénnen.
Ausgangspunkt unseres Handelns ist dabei das
Wohl unserer Patienten, die sich unseren Mit-
arbeitern in unseren Kliniken und Einrichtungen
anvertrauen und stets im Mittelpunkt unserer
Anstrengungen stehen.

Einhergehend mit bestmodglicher Pflege und
Betreuung ist es weiter unser Ziel, unsere Pa-
tienten auf der Basis neuester wissenschaft-
lich fundierter Therapieverfahren und unter
Einsatz modernster Medizintechnologie zu



diagnostizieren und zu behandeln. Das Wohl
des Patienten — die ethische Grundlage unse-
res Handelns und gleichzeitig die Basis fir
unseren wirtschaftlichen Erfolg — bleibt auch
kiinftig die MaRgabe. Alle Patienten, die zu
uns kommen, kénnen sicher sein, jederzeit die
beste Behandlung zu erfahren.

Unsere finanzielle Leistungsfahigkeit ist die
Voraussetzung, um kiinftig durch medizinische
Innovationen organisch und — bei entspre-
chender Opportunitat — auch akquisitorisch zu
wachsen. Auch kinftig wird ein qualifiziertes
internes und externes Wachstum der bestim-
mende Faktor flr die Entwicklung des Kon-
zerns sein. Aufgrund der gesetzlichen Rah-
menbedingungen im Gesundheitswesen ist
internes Umsatzwachstum nur in Grenzen
moglich. Bei der Ubernahme von Einrichtun-
gen setzen wir weiter auf unsere Doppelstra-
tegie ,,Kompetenz und Verlasslichkeit” sowie
,Qualitat vor Quantitat”.

Wir werden in unserem Konzern konsequent
den Wissensaustausch zwischen unseren Ein-
richtungen und Standorten weiter fordern.
Neueste wissenschaftliche Erkenntnisse, die
Eingang in Diagnose- und Therapieverfahren
gefunden haben, sollen schnellstmdglich allen
unseren Kliniken zuganglich gemacht werden.

Das wirtschaftliche Fundament des RHON-
KLINIKUM Konzerns bilden auch im Ge-
schéaftsjahr 2017 seine finf GrofRstandorte in
vier Bundeslandern mit rund 5.400 Betten

Bad Neustadt a.d. Saale, 3. August 2017

RHON-KLINIKUM Aktiengesellschaft
DER VORSTAND

Prof. Dr. Bernd Griewing

Stephan Holzinger

und Uber 16.000 Mitarbeitern. Damit geho-
ren wir zu den groRten Klinikbetreibern in
Deutschland.

Fiir das laufende Geschaftsjahr 2017 gehen
wir unverandert von einem Umsatz in der
GroRenordnung zwischen 1,20 Mrd.€ und
1,23 Mrd. € aus. Besonders belastend wirken
hierbei die jliingsten regulatorischen Eingriffe
des Gesetzgebers, wie etwa eine geringere
Vergltung fir kardiologische und spezial-
orthopadische Leistungen oder der neu ein-
gefihrte Fixkostendegressionsabschlag fiir
Mehrleistungen.

Fiir das Ergebnis vor Zinsen, Steuern und Ab-
schreibungen (EBITDA) rechnen wir in 2017
mit einem Wert zwischen 85 Mio.€ und
105 Mio. €. Hierin enthalten sind Negativ-
effekte im niedrigen zweistelligen Millionen-
Euro-Bereich durch zusatzliche Aufwendungen
aus der digitalen Transformation der
medizinischen Prozesse sowie einmalige Be-
lastungen durch den Konzernumbau. Zudem
gehen wir aktuell von der vollstiandigen recht-
lichen Ratifizierung des Einigungsergebnisses
zur Trennungsrechnung am UKGM im zweiten
Halbjahr 2017 aus. Fir diesen Fall rechnen wir
mit einem EBITDA innerhalb der oberen Halfte
der Bandbreite.

Unser Ausblick steht natirlich unter dem Vor-
behalt etwaiger regulatorischer Eingriffe mit
Auswirkungen auf die Vergltungsstruktur im
restlichen Jahr.

Dr. Dr. Martin Siebert
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Konzern-Gewinn- und Verlustrechnung und Konzern-

Gesamtergebnisrechnung Januar bis Juni

Januar bis Juni 2017 2016
Tsd. € % Tsd. € %
Umsatzerlose 598.440 100,0 590.590 100,0
Sonstige Ertrage 75.004 12,5 114.554 19,4
673.444 112,5 705.144 119,4
Materialaufwand 169.177 28,3 165.489 28,0
Personalaufwand 391.535 65,4 377.350 63,9
Sonstige Aufwendungen 62.538 10,5 58.900 10,0
623.250 104,1 601.739 101,9
Zwischenergebnis
(EBITDA) 50.194 8,4 103.405 17,5
Abschreibungen und Wertminderungen 29.289 4,9 29.483 5,0
Operatives Ergebnis (EBIT) 20.905 3,5 73.922 12,5
Ergebnis von nach der Equity-Methode bilanzierten Finanzanlagen -571 -0,1 -105 0,0
Finanzierungsertrage 385 0,1 1.225 0,2
Finanzierungsaufwendungen 414 0,1 1.491 0,2
Finanzergebnis (netto) 600 0,1 371 0,0
Ergebnis vor Steuern (EBT) 20.305 3,4 73.551 12,5
Ertragsteuern 3.358 0,6 3.995 0,7
Konzerngewinn 16.947 2,8 69.556 11,8
davon entfallend auf
Nicht beherrschende Anteile 965 0,1 1.437 0,3
Aktionire der RHON-KLINIKUM AG 15.982 2,7 68.119 11,5
Ergebnis je Aktie in €
unverwassert 0,24 1,02
verwassert 0,24 1,02
Januar bis Juni 2017 2016
Tsd. € Tsd. €
Konzerngewinn 16.947 69.556
davon entfallend auf
Nicht beherrschende Anteile 965 1.437
Aktiondre der RHON-KLINIKUM AG 15.982 68.119
Neubewertung von leistungsorientierten Pensionsplanen 184 - 150
Ertragsteuern -29 24
Sonstiges Ergebnis (Neubewertung von Pensionspldnen), das
anschlieBend nicht in die Gewinn- und Verlustrechnung
umgegliedert wird 155 - 126
Sonstiges Ergebnis ! 155 - 126
davon entfallend auf
Nicht beherrschende Anteile - -
Aktionire der RHON-KLINIKUM AG 155 - 126
Gesamtergebnis 17.102 69.430
davon entfallend auf
Nicht beherrschende Anteile 965 1.437
Aktionadre der RHON-KLINIKUM AG 16.137 67.993

! Summe derim Eigenkapital erfolgsneutral erfassten Wertanderungen.
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Konzern-Gewinn- und Verlustrechnung und Konzern-

Gesamtergebnisrechnung April bis Juni

April bis Juni 2017 2016
Tsd. € % Tsd. € %
Umsatzerldse 298.324 100,0 299.072 100,0
Sonstige Ertrage 37.932 12,7 41.533 13,9
336.256 112,7 340.605 113,9
Materialaufwand 85.796 28,8 84.850 28,4
Personalaufwand 194.349 65,1 189.583 63,4
Sonstige Aufwendungen 31.458 10,5 30.633 10,2
311.603 104,4 305.066 102,0
Zwischenergebnis
(EBITDA) 24.653 8,3 35.539 11,9
Abschreibungen und Wertminderungen 14.667 5,0 14.806 5,0
Operatives Ergebnis (EBIT) 9.986 3,3 20.733 6,9
Ergebnis von nach der Equity-Methode bilanzierten Finanzanlagen -105 0,0 -107 0,0
Finanzierungsertrage 178 0,1 636 0,2
Finanzierungsaufwendungen 213 0,1 198 0,1
Finanzergebnis (netto) 140 0,0 -331 -0,1
Ergebnis vor Steuern (EBT) 9.846 3,3 21.064 7,0
Ertragsteuern 1.347 0,5 2.162 0,7
Konzerngewinn 8.499 2,8 18.902 6,3
davon entfallend auf
Nicht beherrschende Anteile 369 0,1 705 0,2
Aktionire der RHON-KLINIKUM AG 8.130 2,7 18.197 6,1
Ergebnis je Aktie in €
unverwassert 0,12 0,27
verwassert 0,12 0,27
April bis Juni 2017 2016
Tsd. € Tsd. €
Konzerngewinn 8.499 18.902
davon entfallend auf
Nicht beherrschende Anteile 369 705
Aktiondre der RHON-KLINIKUM AG 8.130 18.197
Neubewertung von leistungsorientierten Pensionsplanen 177 -150
Ertragsteuern -28 24
Sonstiges Ergebnis (Neubewertung von Pensionspldnen), das
anschlieBend nicht in die Gewinn- und Verlustrechnung
umgegliedert wird 149 -126
Sonstiges Ergebnis ! 149 -126
davon entfallend auf
Nicht beherrschende Anteile - -
Aktiondre der RHON-KLINIKUM AG 149 -126
Gesamtergebnis 8.648 18.776
davon entfallend auf
Nicht beherrschende Anteile 369 705
Aktiondre der RHON-KLINIKUM AG 8.279 18.071

! Summe derim Eigenkapital erfolgsneutral erfassten Wertanderungen.
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Konzernbilanz zum 30. Juni 2017

30.06.2017 31.12.2016
Tsd. € % Tsd. € %
AKTIVA
Langfristige Vermoégenswerte
Geschaftswerte und sonstige immaterielle Vermogenswerte 174.104 12,0 173.119 11,9
Sachanlagen 714.698 49,2 701.010 48,1
Als Finanzinvestition gehaltene Immobilien 2.702 0,2 2.772 0,2
Nach der Equity-Methode bilanzierte Finanzanlagen 746 0,1 864 0,1
Latente Steuerforderungen 4.089 0,3 5.700 0,4
Sonstige finanzielle Vermoégenswerte 9.427 0,6 52.670 3,6

905.766 62,4 936.135 64,3

Kurzfristige Vermoégenswerte

Vorrate 23.523 1,6 24.816 1,7
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen 210.033 14,5 190.855 13,1
Sonstige finanzielle Vermoégenswerte 180.824 12,4 210.041 14,4
Sonstige Vermogenswerte 17.886 1,2 8.482 0,6
Laufende Ertragsteueranspriiche 3.420 0,2 5.102 0,4
Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente 111.002 7,7 80.814 5,5

546.688 37,6 520.110 35,7
1.452.454 100,0 1.456.245 100,0

30.06.2017 31.12.2016
Tsd. € % Tsd. € %
PASSIVA
Eigenkapital
Gezeichnetes Kapital 167.406 11,5 167.406 11,5
Kapitalriicklage 574.168 39,5 574.168 39,4
Sonstige Riicklagen 341.765 23,6 349.057 24,0
Eigene Anteile -76 0,0 -76 0,0
Aktiondren der RHON-KLINIKUM AG zurechenbares Eigenkapital 1.083.263 74,6 1.090.555 74,9
Nicht beherrschende Anteile am Eigenkapital 23.793 1,6 22.828 1,6

1.107.056 76,2 1.113.383 76,5

Langfristige Schulden

Rickstellungen fur Leistungen nach Beendigung des Arbeitsverhaltnisses 2.049 0,1 2.247 0,1
Sonstige finanzielle Verbindlichkeiten 16.238 1,1 16.310 1,1
Sonstige Verbindlichkeiten 6.934 0,5 6.903 0,5

25.221 1,7 25.460 1,7

Kurzfristige Schulden

Finanzschulden 10.063 0,7 10.000 0,7
Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen 86.252 5,9 94.830 6,5
Laufende Ertragsteuerverbindlichkeiten 0 0,0 1.715 0,1
Sonstige Riickstellungen 95.496 6,6 95.831 6,6
Sonstige finanzielle Verbindlichkeiten 21.413 1,5 19.223 1,3
Sonstige Verbindlichkeiten 106.953 7,4 95.803 6,6

320.177 22,1 317.402 21,8

1.452.454 100,0 1.456.245 100,0
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Konzern-Eigenkapitalveranderungsrechnung

Aktionaren
der RHON- Nicht
Gezeich- KLINIKUM AG | beherrschende
netes| Kapital-| Gewinn- Eigene|zurechenbares Anteile am
Kapital| riicklage| riicklagen| Anteile| Eigenkapital| Eigenkapital : Eigenkapital
Tsd. € Tsd. € Tsd. € Tsd. € Tsd. € Tsd. € Tsd. €
Stand 31.12.2015/01.01.2016 167.406( 574.168| 346.466 -76 1.087.964 20.749 1.108.713
Eigenkapitaltransaktionen mit
Anteilseignern
Dividendenausschittungen - - -53.551 - -53.551 -125 -53.676
Konzerngewinn - - 68.119 - 68.119 1.437 69.556
Sonstiges Ergebnis - - -126 - -126 - -126
Sonstige Verdanderungen
Veranderungen des
Konsolidierungskreises - - - - - - -
Stand 30.06.2016 167.406| 574.168| 360.908 -76 1.102.406 22.061 1.124.467
Stand 31.12.2016/01.01.2017 167.406( 574.168| 349.057 -76 1.090.555 22.828 1.113.383
Eigenkapitaltransaktionen mit
Anteilseignern
Dividendenausschittungen - - -23.429 - -23.429 - -23.429
Konzerngewinn - - 15.982 - 15.982 965 16.947
Sonstiges Ergebnis - - 155 - 155 - 155
Sonstige Verdanderungen
Veranderungen des
Konsolidierungskreises - - - - - - -
Stand 30.06.2017 167.406| 574.168| 341.765 -76 1.083.263 23.793 1.107.056

! EinschlieRlich des sonstigen Ergebnisses (OCl).
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Konzern-Kapitalflussrechnung

Januar bis Juni 2017 2016
Mio.€ Mio. €
Ergebnis vor Ertragsteuern 20,3 73,5
Finanzergebnis (netto) 0,6 0,4
Abschreibungen und Wertminderungen sowie Ergebnisse aus dem
Abgang von Vermogenswerten 29,2 29,4
50,1 103,3
Veranderung des Netto-Umlaufvermogens
Veranderung der Vorrate 1,3 2,4
Veranderung der Forderungen aus Lieferungen und Leistungen -19,2 -23,8
Veranderung der sonstigen finanziellen Vermogenswerte
und sonstigen Vermogenswerte -15,1 12,3
Veranderung der Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen -8,9 -8,9
Veranderung tUbrige Nettoschulden/
Sonstige nicht zahlungswirksame Vorgange 14,5 4,4
Veranderung der Riickstellungen -0,3 -39,8
Gezahlte Ertragsteuern -2,3 -2,5
Zinsauszahlungen -0,4 -6,0
Mittelzufluss aus laufender Geschaftstatigkeit 19,7 41,4
Investitionen in Sachanlagen und immaterielle Vermoégenswerte -47,1 -51,6
Zugeflossene Fordermittel zur Finanzierung der Investitionen in
Sachanlagen und immaterielle Vermogenswerte 4,2 4,2
Veranderung Anlage in Festgelder 80,0 120,0
Investitionen in Finanzanlagen -2,4 -7,1
Erwerb von Tochterunternehmen abziglich erworbener Zahlungsmittel -0,9 0,7
Verkaufserl6se aus dem Abgang von Vermogenswerten 0,2 0,1
Zinseinzahlungen 0,4 1,2
Mittelzufluss aus Investitionstétigkeit 34,4 67,5
Rickzahlung von Finanzschulden - -143,2
Dividendenzahlungen an Aktiondre der RHON-KLINIKUM AG -23,4 -53,6
Zahlungen aus Finanzierungs-Leasing -0,6 -0,2
Auszahlungen an nicht beherrschende Anteile am Eigenkapital - -0,1
Mittelabfluss aus Finanzierungstatigkeit -24,0 -197,1
Veranderung des Finanzmittelfonds 30,1 -88,2
Finanzmittelfonds am 01.01. 80,8 143,3
Finanzmittelfonds am 30.06. 110,9 55,1
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Verkiirzter Konzernanhang

GRUNDLEGENDE INFORMATIONEN

Die RHON-KLINIKUM AG und ihre Tochterunternehmen errichten, erwerben und betreiben Kranken-
hauser in allen Versorgungsstufen, vorwiegend im Akutbereich, wobei die Konzentration auf maxi-
malversorgungsnahe Spitzenmedizin mit direkter Verbindung zu Universitdten und Forschungsein-
richtungen gerichtet ist. An einigen Standorten werden fiir ausgewahlte Fachrichtungen als Ergan-
zung zu den akut-stationdren Angeboten auch Rehabilitationen angeboten. Ausgebaut werden im
Ubrigen ambulante Strukturen in Form von Medizinischen Versorgungszentren (MVZ). Wir erbringen
unsere Dienstleistungen ausschlieRlich in Deutschland.

Die Gesellschaft ist eine Aktiengesellschaft nach deutschem Recht und ist seit 1989 boérsennotiert
(SDAX®). Sitz der Gesellschaft ist in Bad Neustadt a.d. Saale, Salzburger Leite 1, Deutschland. Die
Gesellschaft ist im Handelsregister beim Registergericht Schweinfurt unter HRB 1670 eingetragen.

Der Konzern-Zwischenabschluss wird am 3. August 2017 auf der Website der RHON-KLINIKUM AG
sowie bei der Deutschen Borse veroffentlicht.

BILANZIERUNGS- UND BEWERTUNGSMETHODEN

Der Konzern-Zwischenabschluss der RHON-KLINIKUM AG zum 30.Juni 2017 wird in Ubereinstim-
mung mit den Vorschriften des IAS 34 in verkirzter Form und in Anwendung von § 315a HGB nach
den Vorschriften der am Abschlussstichtag giiltigen und von der Europaischen Union anerkannten
International Financial Reporting Standards (IFRS) des International Accounting Standards Board
(IASB), London, sowie den Interpretationen des International Financial Reporting Interpretations
Committee (IFRIC) erstellt. Des Weiteren wurden die Regelungen des DRS 16 bei der Erstellung des
Konzern-Zwischenlageberichts beachtet.

Im Konzern-Zwischenabschluss sind die gleichen, bereits von der Europaischen Union verabschiede-
ten, Bilanzierungs-, Bewertungs- und Berechnungsmethoden angewendet worden wie im Konzern-
abschluss zum 31. Dezember 2016. Dariber hinaus gehende neue bzw. gednderte Standards und
Interpretationen wurden im ersten Halbjahr 2017 von der Europaischen Union nicht endorsed.

Der im Juli 2014 vom IASB veréffentlichte IFRS 9, Finanzinstrumente, wird den IAS 39 mit Wirkung
des Erstanwendungszeitpunktes 1. Januar 2018 im Wesentlichen ersetzen. Der Standard enthalt Ver-
lautbarungen zur Klassifizierung und Bewertung von Finanzinstrumenten (Phase 1), zur Bilanzierung
von Wertminderungen finanzieller Vermogenswerte (Phase 2) sowie zur Bilanzierung von Siche-
rungsbeziehungen (Phase 3). Der wesentliche Teil der nicht-derivativen finanziellen Vermogenswerte
wird derzeit gemall I1AS 39 zu fortgefiihrten Anschaffungskosten bewertet. Auch wenn die Analyse
hinsichtlich des Geschaftsmodells und der Erflllung des Zahlungsstromkriteriums noch andauert,
erwartet die RHON-KLINIKUM AG aus den Neuerungen der Phase 1 nach dem derzeitigen Stand der
Analyse keine wesentlichen Anderungen. Die Anforderungen an die Klassifizierung und Bewertung
der nicht-derivativen finanziellen Verbindlichkeiten haben sich nicht signifikant verdndert. Phase 2
widmet sich dem Themenbereich der Wertberichtigung von finanziellen Vermoégenswerten. Die
RHON-KLINIKUM AG analysiert gerade die Auswirkungen des gednderten Wertminderungsmodells
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insbesondere in Bezug auf die Forderungen aus Lieferungen und Leistungen und die sonstigen finan-
ziellen Vermoégenswerte. Die RHON-KLINIKUM AG erwartet daraus derzeit keine wesentlichen Aus-
wirkungen auf den Konzernabschluss. Phase 3 behandelt die Regelungen zum Hedge Accounting. Die
RHON-KLINIKUM AG setzt aktuell keine Sicherungsbeziehungen ein und beabsichtigt auch nicht, dies
in naher Zukunft zu tun.

Im Mai 2014 veroffentlichte das IASB IFRS 15, Umsatzerldse aus Kundenvertragen. In IFRS 15 wird
geregelt, wann und in welcher Hohe ein nach IFRS bilanzierendes Unternehmen Umsatzerldse zu
erfassen hat. Zudem hat der Standard zum Ziel, den Abschlussadressaten informativere und relevan-
tere Angaben als bisher zur Verfligung zu stellen. Aufgrund der bisher gewonnenen Erkenntnisse
erwartet die RHON-KLINIKUM AG keine wesentlichen Unterschiede zur bisherigen Bilanzierung.

Der Ertragsteueraufwand wurde in der Berichtsperiode auf Basis des Steuersatzes abgegrenzt, der
fir das gesamte Geschaftsjahr erwartet wird.

KONSOLIDIERUNGSKREIS

Konzernobergesellschaft ist die RHON-KLINIKUM AG mit Sitz in Bad Neustadt a.d. Saale. Der Konsoli-
dierungskreis stellt sich wie folgt dar:

31.12.2016 Zugange Abginge 30.06.2017

Vollkonsolidierte Gesellschaften 28 - - 28
Gesellschaften, nach der Equity-Methode konsolidiert 3 - - 3
Ubrige Gesellschaften 8 1 - 9
Konsolidierungskreis 39 1 - 40

Ubrige Gesellschaften sind Unternehmen, deren Einfluss auf die Vermégens- und Ertragslage im Ein-
zelnen und insgesamt unwesentlich ist bzw. auf die wir keinen maRgeblichen Einfluss auf die finanz-
und geschaftspolitischen Entscheidungen austiben kdnnen. Sie werden mit ihren Anschaffungskosten
bzw. niedrigeren Zeitwerten im Konzernabschluss beriicksichtigt.

Der Zugang (Ubrige Gesellschaften) betrifft den Erwerb eines Anteils an der Intensix Inc. mit rechtli-
chem Sitz in Delaware (USA) und Standort Netanya (Israel). Der Anteil von 14,8 % wurde durch die
RHON-Innovations GmbH erworben, deren Ziel es ist, Beteiligungen an Start-ups im Medizinbereich
im Rahmen einer zielgerichteten Investitions- und Risikostrategie zu erwerben.

Damit hailt die RHON-Innovations GmbH Anteile an drei Start-up Gesellschaften. Intensix fokussiert
sich auf die Big Data-Analyse bei der Behandlung von Patienten auf der Intensivstation. Intensix ent-
wickelt ein lernendes System, das zum Ziel hat, aus den aktuell messbaren Daten in Kombination mit
historischen Datensatzen Trends in der gesundheitlichen Entwicklung des Patienten zu erkennen und
so bei moglichen Komplikationen dem medizinischen Personal auf der Intensivstation Signale zu ge-
ben, um friiher therapeutisch gegenzusteuern. So kdnnen nicht nur Entscheidungsprozesse und Be-
handlungsexzellenz optimiert, sondern auch die Verweildauern auf der Intensivstation reduziert
werden. Die Software befindet sich noch in der Betaphase, erste retrospektive Studien wurden er-
folgreich abgeschlossen. Aktuell laufen weitere klinische Studien.
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Unternehmenserwerbe

Zum 1. Januar bzw. 1. April des Geschaftsjahres 2017 wurde jeweils ein kliniknaher Arztsitz erwor-
ben, fir die die Wirksamkeitsvoraussetzungen vertragsgemal im Berichtszeitraum 2017 eintraten:

Kauf KV-Sitze Januar bis Juni 2017 Zeitwert nach Akquisition
Mio. €
Erworbene Vermégenswerte und Schulden
Immaterielle Vermégenswerte 0,0
Sachanlagen 0,1
Erworbenes Nettovermégen 0,1
+ Geschaftswert 0,6
Anschaffungskosten 0,7
./. Ausstehende Kaufpreiszahlungen 0,0
./. Ubernommene Zahlungsmittel und Zahlungsmitteliquivalente 0,0
Zahlungsmittelabfluss aus Transaktion 0,7

Der Goodwill in HGhe von 0,6 Mio. € beinhaltet im Wesentlichen Synergieeffekte, die aus dem Aus-
bau der medizinischen Versorgungszentren erwartet werden. Es ist davon auszugehen, dass der er-
fasste Goodwill fir steuerliche Zwecke abzugsfahig ist.

Zudem haben wir 2,50 Arztsitze von der kassendarztlichen Vereinigung zugeteilt bekommen, gleichzei-
tig haben wir 0,75 Arztsitze an die KV zuriickgegeben. Dafiir sind keine Kosten entstanden.

Im Geschaftsjahr 2017 wurde ein kliniknaher Kassenarztsitz erworben, fir den die Wirksamkeits-
voraussetzungen vertragsgemald erst im Laufe des Berichtsjahres 2017 eintreten. Die Einbeziehung in
den Konzernabschluss erfolgt im dritten Quartal des Geschéftsjahres 2017. Die vorldufige Kaufpreis-
allokation hat folgende Auswirkungen auf die Vermogenslage des Konzerns im Jahr 2017:

Kauf KV-Sitze mit Wirksamkeit 1. Juli 2017 Zeitwert nach Akquisition
Mio. €
Erworbene Vermégenswerte und Schulden
Immaterielle Vermogenswerte 0,0
Sachanlagen 0,2
Erworbenes Nettovermégen 0,2
+ Geschaftswert 0,3
Anschaffungskosten 0,5
./. Ausstehende Kaufpreiszahlungen -0,3
./. Ubernommene Zahlungsmittel und Zahlungsmitteldquivalente 0,0
Zahlungsmittelabfluss aus Transaktion 0,2
GESCHAFTSSEGMENTE

Im Konzern der RHON-KLINIKUM AG werden sektoreniibergreifende Gesundheitsdienstleistungen im
stationdren, teilstationdaren und ambulanten Bereich erbracht. Die Krankenhauser des Konzerns wer-
den in rechtlich selbststdandigen Tochterunternehmen gefiihrt, die ihren Geschaftsbetrieb im regiona-
len Umfeld nach den Richtlinien und Vorgaben der Muttergesellschaft ausiiben. Unselbststdndige
Krankenhausbetriebsstatten oder Niederlassungen bestehen innerhalb des Konzerns der RHON-
KLINIKUM AG nicht.
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Nach IFRS 8 ,,Geschaftssegmente” sind die Segmentinformationen entsprechend der internen Bericht-
erstattung an den Hauptentscheidungstrdger darzustellen (,Management Approach®). Hauptentschei-
dungstrager der RHON-KLINIKUM AG ist der Gesamtvorstand, der die strategischen Entscheidungen fiir
die Gruppe trifft und dem auf Basis der Zahlen der einzelnen Krankenhauser bzw. Gesellschaften be-
richtet wird. Dementsprechend verfiigt die RHON-KLINIKUM AG mit ihren Akutkliniken und anderen
Einrichtungen unverandert Gber nur ein berichtspflichtiges Segment, da die anderen Bereiche wie Re-
habilitationseinrichtungen, Medizinische Versorgungszentren und Servicegesellschaften einzeln und in
Summe nicht die quantitativen Schwellenwerte des IFRS 8 (iberschreiten.

AUSGEWAHLTE ERLAUTERUNGEN ZUR KONZERNZWISCHEN-GEWINN- UND
VERLUSTRECHNUNG

Umsatzerlose

Januar bis Juni 2017 2016
Mio. € Mio. €
Leistungsbereiche
Akutkliniken 579,9 571,8
Medizinische Versorgungszentren 5,7 5,2
Rehabilitationskliniken 12,8 13,6
598,4 590,6
Bundeslander
Freistaat Bayern 128,1 125,5
Freistaat Sachsen 0,1 0,1
Freistaat Thiringen 85,0 88,7
Land Brandenburg 69,3 68,7
Land Hessen 315,9 307,6
598,4 590,6

Die Umsatzerlose stellen nach IAS 18 Umséatze aus der Erbringung von Dienstleistungen dar und
sind gegeniiber dem Vergleichszeitraum des Vorjahres um 7,8 Mio. € bzw. 1,3 % auf 598,4 Mio. €
angestiegen.

Sonstige Ertrage

Januar bis Juni 2017 2016
Mio. € Mio. €

Ertrage aus Leistungen 64,9 63,4
Ertrage aus Fordermitteln und sonstigen Zuwendungen 5,4 5,5
Ertrédge aus wertberichtigten Forderungen 0,6 0,6
Ertrage aus Schadenersatzleistungen/Sonstige Erstattungen 0,1 0,9
Ubrige 4,0 44,1
75,0 114,5

Als Ertrage aus Leistungen werden Erl6se aus Hilfs- und Nebenbetrieben sowie Miet- und Pachterlose
ausgewiesen.

Zur Kompensation bestimmter zweckgebundener Aufwendungen, die im Zusammenhang mit 6ffent-
lichen Mitteln geforderten MaRnahmen stehen (z. B. Personal- und Sachkosten fiir Forschung und
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Lehre, Leistungen nach dem Mutterschutzgesetz), erhielt der Konzern Férdermittel und sonstige
Zuwendungen.

Gegenliber dem Vergleichszeitraum des Vorjahres sind die sonstigen Ertrage um 39,5 Mio. € bzw.
34,5 % auf 75,0 Mio. € zuriickgegangen. Der Riickgang resultiert aus im Vorjahreszeitraum ergebnis-
erhohend erfassten Ertragen aus der Auflésung von Rickstellungen fiir potenzielle rechtliche und
steuerliche Gewahrleistungsrisiken in Hohe von 40,6 Mio. €.

Personalaufwand

Der Personalaufwand ist im ersten Halbjahr des Geschéftsjahres 2017 gegenliber dem Vergleichszeit-
raum des Vorjahres um 14,2 Mio. € bzw. 3,8 % auf 391,5 Mio. € angestiegen. Dabei sind im ersten
Halbjahr 2017 Einmalaufwendungen im Zuge der Verdanderungen im Vorstand im niedrigen einstelli-
gen Millionenbereich enthalten.

Sonstige Aufwendungen

Januar bis Juni 2017 2016
Mio. € Mio. €

Instandhaltung und Wartung 23,7 22,5
Geblihren, Beitrage und Beratungskosten 12,0 11,5
Versicherungen 5,6 4,6
Verwaltungs- und EDV-Kosten 4,6 3,7
Abwertungen auf Forderungen 5,7 3,9
Mieten und Pachten 3,1 3,2
Sonstige Personal- und Weiterbildungsaufwendungen 2,1 2,3
Reisekosten, Bewirtung, Reprasentationskosten 1,0 0,9
Sonstige Steuern 0,2 0,3
Ubrige 4,5 6,0
62,5 58,9

Die sonstigen Aufwendungen sind in den ersten sechs Monaten 2017 gegeniiber dem Vergleichszeit-
raum des Vorjahres um 3,6 Mio. € bzw. 6,1 % auf 62,5 Mio. € angestiegen. Der Anstieg entfdllt unter
anderem auf Abwertungen auf Forderungen, die aus der weiter steigenden Priiftatigkeit des Medizi-
nischen Dienstes der Krankenversicherung und der damit verbundenen restriktiven und zeitlich ge-
streckten Zahlungsweise der Kostentrager resultieren.

Abschreibungen und Wertminderungen

Die Abschreibungen sind gegeniiber dem Vorjahresvergleichszeitraum leicht um 0,2 Mio. € bzw.
0,7 % von 29,5 Mio. € auf 29,3 Mio. € zurlickgegangen.

Finanzergebnis (netto)

Im ersten Halbjahr des Geschéftsjahres 2017 verzeichnen wir im Vergleich zum Vorjahreszeitraum
einen Anstieg des negativen Finanzergebnisses um 0,3 Mio. € auf 0,6 Mio. € (V]. 0,3 Mio. €). Der An-
stieg resultiert insbesondere aus im ersten Halbjahr 2017 unter diesem Posten erfassten gestiegenen
Verlustanteilen an Unternehmen, die nach der Equity-Methode konsolidiert werden. Im Ubrigen sind
die Finanzierungsaufwendungen, bedingt durch die Riickzahlung der Anleihe im ersten Quartal 2016,
als auch die Finanzierungsertrage, resultierend aus dem geringeren Anlagevolumen im ersten Halb-
jahr 2017 sowie weiter riicklaufiger Zinssatze, zurlickgegangen.
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Ertragsteuern

Januar bis Juni 2017 2016
Mio. € Mio. €

Laufende Ertragsteuern 1,8 3,5
Latente Steuerabgrenzungen 1,6 0,5
3,4 4,0

Der Ertragsteueraufwand ist im Vergleich zum Vorjahreszeitraum bei einer unverdanderten Tarifbe-

steuerung bedingt durch ein geringeres steuerliches Ergebnis um 0,6 Mio. € auf 3,4 Mio. € (Vj.
4,0 Mio. €) zurickgegangen.

Steuerliche Verlustvortrage werden konzernweit nur in dem Umfang angesetzt, als eine Geltendma-
chung innerhalb von 5 Jahren als wahrscheinlich erachtet wird.
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AUSGEWAHLTE ERLAUTERUNGEN ZUR KONZERNZWISCHEN-BILANZ

Geschiaftswerte und sonstige immaterielle Vermogenswerte

Sonstige immaterielle

Geschiaftswerte Vermogenswerte Gesamt
Mio. € Mio. € Mio. €
Anschaffungskosten
01.01.2017 162,4 37,1 199,5
Zuginge aus Anderung Konsolidierungskreis 0,6 0,0 0,6
Zugange 0,0 1,5 1,5
Abgange 0,0 0,0 0,0
Umbuchung 0,0 0,0 0,0
30.06.2017 163,0 38,6 201,6
Kumulierte planmaBige Abschreibungen und
Wertminderungen
01.01.2017 0,0 26,4 26,4
Abschreibungen 0,0 1,1 1,1
Abgange 0,0 0,0 0,0
30.06.2017 0,0 27,5 27,5
Bilanzwert 30.06.2017 163,0 11,1 174,1
Sonstige immaterielle
Geschaftswerte Vermogenswerte Gesamt
Mio. € Mio. € Mio. €
Anschaffungskosten
01.01.2016 157,2 33,7 190,9
Zugange aus Anderung Konsolidierungskreis 51 0,1 5,2
Zugange 0,0 0,9 0,9
Abgidnge 0,0 0,0 0,0
Umbuchung 0,0 0,1 0,1
30.06.2016 162,3 34,8 197,1
Kumulierte planmaBige Abschreibungen und
Wertminderungen
01.01.2016 0,0 24,4 24,4
Abschreibungen 0,0 1,1 1,1
Abgange 0,0 0,0 0,0
30.06.2016 0,0 25,5 25,5
Bilanzwert 30.06.2016 162,3 9,3 171,6
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Sachanlagen

Technische Betriebs- und
Grundstiicke Anlagen und Geschdftsaus- Anlagenim
und Gebaude Maschinen stattung Bau Gesamt
Mio. € Mio. € Mio. € Mio. € Mio. €
Anschaffungskosten
01.01.2017 955,8 46,6 292,0 50,9 1.345,3
Zugange aus Anderung Konsolidierungskreis 0,0 0,0 0,1 0,0 0,1
Zugange 1,1 0,2 9,4 31,1 41,8
Abgidnge 12,4 0,0 8,6 0,0 21,0
Umbuchungen 0,5 0,0 0,5 -1,0 0,0
30.06.2017 945,0 46,8 293,4 81,0 1.366,2
Kumulierte planmaBige Abschreibungen
und Wertminderungen
01.01.2017 398,8 29,6 215,9 0,0 644,3
Abschreibungen 15,2 1,6 11,3 0,0 28,1
Abginge 12,3 0,0 8,6 0,0 20,9
30.06.2017 401,7 31,2 218,6 0,0 651,5
Bilanzwert 30.06.2017 543,3 15,6 74,8 81,0 714,7
Technische Betriebs- und
Grundstiicke Anlagen und Geschdftsaus- Anlagenim
und Gebdude Maschinen stattung Bau Gesamt
Mio. € Mio. € Mio. € Mio. € Mio. €

Anschaffungskosten
01.01.2016 893,8 43,4 272,8 57,0 1.267,0
Zugénge aus Anderung Konsolidierungskreis 0,0 0,0 0,8 0,0 0,8
Zugange 15,4 0,2 9,7 18,1 43,4
Abgidnge 0,0 0,0 10,2 0,0 10,2
Umbuchungen 16,4 0,0 4,0 -20,5 -0,1
30.06.2016 925,6 43,6 277,1 54,6 1.300,9
Kumulierte planmaRige Abschreibungen
und Wertminderungen
01.01.2016 368,0 26,6 203,9 0,0 598,5
Abschreibungen 15,2 1,5 11,7 0,0 28,4
Abgange 0,0 0,0 10,2 0,0 10,2
30.06.2016 383,2 28,1 205,4 0,0 616,7
Bilanzwert 30.06.2016 542,4 15,5 71,7 54,6 684,2
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Sonstige finanzielle Vermogenswerte (langfristig)

Sonstige finanzielle Vermogenswerte (langfristig) entfallen mit 5,0 Mio. € (31. Dezember 2016:
50,1 Mio. €) auf Festgeldanlagen mit einer Restlaufzeit > 1 Jahr sowie mit 4,4 Mio. €
(31. Dezember 2016: 2,6 Mio. €) auf unter diesem Posten erfasste Beteiligungen. Diese betreffen
Beteiligungen der im Friihjahr 2016 gegriindeten RHON-Innovations GmbH an den Firmen Inovytec
Medical Solutions Ltd., Telesofia Medical Ltd. sowie Intensix Inc.. Die Bewertung der Anteile erfolgt
zum beizulegenden Zeitwert gemaR IAS 39. Ferner betreffen 0,0 Mio. € (31. Dezember 2016:
0,0 Mio. €) unwesentliche Beteiligungen, deren Marktwert auf Grund des Fehlens eines aktiven
Marktes nicht berechnet werden kann. Diese werden zu Anschaffungskosten bewertet.

Sonstige finanzielle Vermogenswerte (kurzfristig)

Bedingt durch das niedrige Zinsumfeld fiir Tagesgelder und kurzfristige Geldanlagen wurden Fest-
geldanlagen mit einer Restlaufzeit < 1 Jahr in Hohe von 150,1 Mio. € (31. Dezember 2016:
185,1 Mio. €) getatigt.

Eigenkapital

Der Riickgang des Eigenkapitals gegenliber dem Bilanzstichtag 31. Dezember 2016 um 6,3 Mio. €
resultiert mit 23,4 Mio. € aus Ausschiittungen an die Aktiondre der RHON-KLINIKUM AG, denen mit
16,9 Mio. € der Konzerngewinn des ersten Halbjahres 2017 sowie mit 0,2 Mio. € Gewinne aus der
Neubewertung von leistungsorientierten Pensionsplanen gegeniiberstehen.

Finanzschulden

Die RHON-KLINIKUM AG hat im Geschéftsjahr 2014 alle langfristigen Finanzschulden gegeniiber Ban-
ken mit Ausnahme eines endfalligen Bankdarlehens zurlickgefiihrt. Zum Bilanzstichtag besteht dem-
nach noch ein im August 2017 endfdlliges Festzinsdarlehen in Ho6he von 10,0 Mio. €
(31. Dezember 2016: 10 Mio. €).
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Zusatzliche Angaben zu den Finanzinstrumenten

Die nachfolgende Tabelle stellt die Buchwerte und die beizulegenden Zeitwerte der einzelnen finan-
ziellen Vermogenswerte und Verbindlichkeiten fiir jede einzelne Kategorie von Finanzinstrumenten
dar und leitet diese auf die entsprechenden Bilanzposten Uber:

davon davon

Bewertungskategorie

30.06.2017 Finanzinstrumente 31.12.2016 Finanzinstrumente

nach IAS 39 Buchwert Zeitwert Buchwert Zeitwert
Mio. € Mio. € Mio. € Mio. € Mio. € Mio. €
AKTIVA
Langfristige Vermoégenswerte
Sonstige finanzielle Vermdgenswerte 9,4 9,4 9,4 52,7 52,7 52,7
Zur VerauBerung verfugbare finanzielle
davon Beteiligungen Vermogenswerte 4,4 4,4 4,4 2,6 2,6 2,6
davon Ubrige Kredite und Forderungen 5,0 5,0 5,0 50,1 50,1 50,1
Kurzfristige Vermégenswerte
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen,
Sonstige finanzielle Vermogenswerte 390,8 390,8 390,8 400,9 400,9 400,9
davon Forderungen aus Lieferungen und
Leistungen, Sonstige finanzielle
Vermogenswerte Kredite und Forderungen 390,8 390,8 390,8 400,9 400,9 400,9
Zahlungsmittel und
Zahlungsmittelaquivalente Kredite und Forderungen 111,0 111,0 111,0 80,8 80,8 80,8
PASSIVA
Langfristige Schulden
Sonstige finanzielle Verbindlichkeiten 16,2 16,2 17,8 16,3 16,3 18,4
Finanzielle Verbindlichkeiten, die zu fort-
davon sonstige finanzielle gefuhrten Anschaffungskosten bewertet
Verbindlichkeiten werden 13,8 13,8 15,4 13,4 13,4 15,5
davon aus Finanzierungs-Leasing n.a. 2,4 2,4 2,4 2,9 2,9 2,9
Kurzfristige Schulden
Finanzielle Verbindlichkeiten, die zu fort-
Verbindlichkeiten aus Lieferungen und gefihrten Anschaffungskosten bewertet
Leistungen werden 86,3 86,3 86,3 94,8 94,8 94,8
Finanzschulden 10,1 10,1 10,1 10,0 10,0 10,0
Finanzielle Verbindlichkeiten, die zu
fortgefiihrten Anschaffungskosten bewertet
davon Finanzschulden werden 10,1 10,1 10,1 10,0 10,0 10,0
Sonstige finanzielle Verbindlichkeiten 21,4 21,4 21,4 19,2 19,2 19,2
Finanzielle Verbindlichkeiten, die zu fort-
davon sonstige finanzielle gefuhrten Anschaffungskosten bewertet
Verbindlichkeiten werden 20,4 20,4 20,4 18,1 18,1 18,1
davon aus Finanzierungs-Leasing n.a. 1,0 1,0 1,0 1,1 1,1 1,1
Aggregiert nach Bewertungskategorien, stellen sich die oben genannten Werte wie folgt dar:
Kredite und Forderungen 506,8 506,8 531,8 531,8
Zur VerauBerung verfuigbare finanzielle
Vermogenswerte 4,4 4,4 2,6 2,6
Finanzielle Verbindlichkeiten, die zu fort-
gefuhrten Anschaffungskosten bewertet
werden 130,6 132,2 136,3 138,4
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Die beizulegenden Zeitwerte der zu fortgefiihrten Anschaffungskosten bilanzierten finanziellen Ver-
mogenswerte und Schulden werden wie folgt den drei Stufen der Fair-Value-Hierarchie zugeordnet:

Stufe 1 Stufe 2 Stufe 3 Gesamt 31.12.2016
Mio. € Mio. € Mio. € Mio. € Mio. €
Langfristige Vermogenswerte zur
VerauRerung verfligbar - 4,4 - 4,4 2,6
Langfristige Vermogenswerte aus Krediten
und Forderungen - 5,0 - 5,0 50,1
Kurzfristige Vermogenswerte aus Krediten
und Forderungen - 390,8 - 390,8 400,9
Langfristige Schulden aus sonstigen
finanziellen Verbindlichkeiten - 17,8 - 17,8 18,4
Kurzfristige Schulden aus Verbindlichkeiten
aus Lieferungen und Leistungen - 86,3 - 86,3 94,8
Kurzfristige Schulden aus Finanzschulden - 10,1 - 10,1 10,0
Kurzfristige Schulden aus sonstigen
finanziellen Verbindlichkeiten - 21,4 - 21,4 19,2

Die Stufen der Fair-Value-Hierarchie und ihre Anwendung auf die Vermégenswerte und Schulden
sind im Folgenden beschrieben:

o Stufe 1: Notierte Marktpreise flr identische Vermogenswerte oder Schulden an aktiven
Markten
o Stufe 2: Andere Informationen als notierte Marktpreise, die direkt (z. B. Preise) oder indirekt

(z. B. abgeleitet aus Preisen) beobachtbar sind, und
o Stufe 3: Informationen fir Vermogenswerte und Schulden, die nicht auf beobachtbaren
Marktdaten basieren.

Die beizulegenden Zeitwerte der Vermogenswerte und Schulden, die der Stufe 2 zuzuordnen sind,
werden auf Basis direkt am Markt ableitbarer Inputfaktoren, wie z. B. Zinsen, ermittelt. Sie ergeben
sich aus der Diskontierung zukiinftiger Zahlungsstrome mit den entsprechenden Inputfaktoren unter
Berlicksichtigung des Kreditrisikos.

Von den sonstigen finanziellen Vermogenswerten (langfristig) entfallen 4,4 Mio. € (31. Dezem-
ber 2016: 2,6 Mio. €) auf die neu erworbenen Start-up-Beteiligungen, deren Zeitwert sich aus den
diskontierten Zahlungsstromen ermittelt. Zur Diskontierung wurde ein der RHON-KLINIKUM AG ent-
sprechender risiko- und laufzeitaddquater Zinssatz verwendet. Die Veranderung der langfristigen Ver-
mogenswerte aus Krediten resultiert aus der Auflésung von Festgeldern.

Forderungen aus Lieferungen und Leistungen, sonstige finanzielle Vermogenswerte sowie Zahlungs-
mittel und Zahlungsmitteldaquivalente haben in der Regel Giberwiegend kurze Restlaufzeiten. Deshalb
entsprechen deren Buchwerte zum Bilanzstichtag den Zeitwerten. Die Veranderung zum
31. Dezember 2016 resultiert im Wesentlichen aus der Auflésung von Festgeldern.

Der Zeitwert der langfristigen sonstigen finanziellen Verbindlichkeiten ermittelt sich aus den diskontier-
ten Zahlungsstréomen. Zur Diskontierung wurde ein der RHON-KLINIKUM AG entsprechender risiko- und
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laufzeitadaquater Zinssatz verwendet. Die beizulegenden Zeitwerte der Verbindlichkeiten sind auf-
grund am Markt beobachtbarer Inputfaktoren der Stufe 2 der Fair-Value-Hierarchie zuzuordnen.

Bei den Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen, den sonstigen finanziellen Verbindlichkei-
ten und den Finanzschulden mit kurzen Restlaufzeiten entsprechen die Buchwerte zum Abschluss-
stichtag den Zeitwerten.

Der Zeitwert der Verbindlichkeiten aus Finanzierungs-Leasing wurde mittels Marktzinskurve zum
Stichtag ermittelt und entspricht dem aktuellen Buchwert.

SONSTIGE ANGABEN

Beteiligungen an der Gesellschaft

Im Zeitraum 1.Januar 2017 bis einschliefRlich 30. Juni 2017 haben uns folgende Mitteilungen von
Aktiondren erreicht, dass sie die gesetzlichen Meldeschwellen gemalR § 21 Abs. 1 WpHG Uber- bzw.
unterschritten haben und dass sie damit zumindest zeitweise einen Stimmrechtsanteil von tUber 3 %
an der Gesellschaft entweder direkt gehalten haben oder dass ihnen ein solcher Stimmrechtsanteil
zugerechnet wird.

Stimmrechtsanteil am Tag der Schwelleniiber-/-unterschreitung
Tag der Uber-/ Unter-

" . Direkt Zu- Sti hts- P . Meldung gem. § 21 Abs. 1 WpHG
L L veroffentlicht " S schreitung
Mitteilungspflichtiger gehalten rechnung  verfiigung Zurechnung nach
am uber-/unter- derSchwelle ) .
% % % N WpHG/Zusatzinformation:
schreitung von
Eugen Miinch 01.03.2017 6,9400 4,59 11,53 23.08.2016 >10% zugerechnet (§22 WpHG): HCM SE
Asklepios Kliniken zugerechnet (§22 WpHG): Asklepios
P et g, 06.03.2017 0,0005 20,17 20,17 01.03.2017 >20% ,g, s PHG) P
Verwalt aft mbH Kliniken Verwaltungsgesellschaft mbH
B. Braun Mel Akti lIschaft erechnet (§22 WpHG): B. Braun
e 07.04.2017 25,0003 25,00 06.04.2017 >25% 28 (§22 WpHG): B. Brau
Melsungen Aktier haft
Asklepios Kliniken zugerechnet (§22 WpHG): Asklepios
P 22052017 00005 25,10 25,10 18.05.2017 >25% € (522 WpHG) P

Verwaltur lIschaft mbH Kliniken Verwaltungsgesellschaft mbH

Die Stimmrechtsanteile konnen sich seit dem 30. Juni 2017 gedndert haben. Bezliglich Mitteilungen
Uber Schwellenberiihrungen nach § 21 Abs. 1 WpHG, die ab dem 1. Juli 2017 stattgefunden haben,
sowie fur weitergehende Informationen zur Zurechnung der jeweiligen Stimmrechte nach
§ 22 WpHG verweisen wir auf die Veroffentlichungen auf unserer Homepage in der Rubrik Investor
Relations/Publikationen & Prasentationen/IR-News. Die gemeldeten Stimmrechtsanteile bzw. der
Anteil am Grundkapital wurden von den Meldepflichtigen auf Grundlage der zum Zeitpunkt der
Stimmrechtsmeldung vorhandenen Gesamtzahl an Aktien ermittelt.

Unter Beriicksichtigung der uns mitgeteilten Schwelleniiber- bzw. -unterschreitungen ergibt sich
nach §§ 21, 22 WpHG hinsichtlich der Aktionarsstruktur zum Stichtag 30. Juni 2017 folgendes Bild:

Stimmrechtsanteil gemiR §§ 21, 22 WpHG am Tag der Schwelleniiber-/-unterschreitung
Tag der Uber-/ Unter-

Direkt Zu- Stimmrechts-

Mitteilungspflichtizer veroffentlicht ehalten rechnun verfiigun Schwellen- schreitung Zurechnung nach WpHG
ESE E am & E BES liber-/-unter- derSchwelle (§21Abs. 1 WpHG)
% % % A
schreitung von
Asklepios Kliniken o zugerechnet (§22 WpHG): Asklepios
Verwaltungsgesellschaft mbH 22.05.2017 0,0005 25,10 51y 18.05.2017 >25% Kliniken Verwaltungsgesellschaft mbH
B. Braun Melsungen Aktiengesellschaft 07.08.2017 25,0003 25,00 06.04.2017 525% zugerechnet (§_22 WpHG): B. Braun
Melsungen Aktiengesellschaft
Eugen Miinch* 01.03.2017 6,94 4,59 11,53 23.08.2016 >10% zugerechnet (§22 WpHG): HCM SE
Ingeborg Miinch 26.10.2015 5,44 5,44 15.10.2015 >5% §21Abs. 1
Landeskrankenhilfe V.V.a.G 21.10.2015 3,19 3,19 15.10.2015 >3% §21Abs. 1

*GemaR der Stimmrechtsmitteilung vom 01.03.2017 hat die HCM SE eine Option zum Erwerb von weiteren 5,87 % der Stimmrechte (3.930.000 Stimmrechte) im Rahmen
eines Aktien-Terminkaufs bis zum 23.11.2017.
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Im Berichtszeitraum 1. Januar bis 30. Juni 2017 lag uns eine Mitteilung tber die gesetzlichen Melde-
schwellen gemaR § 25 WpHG vor:

Stimmrechtsanteil gemiB § 25 WpHG am Tag der Schwelleniiber-/-unterschreitung
Tag der Uber-/ Unter-

Stimmrechts-

veroffentlicht Schwellen- schreitun,
Mitteilungspflichtiger verfiigung . & Struktur der Stimmrechtsanteile
am % uber-/-unter- derSchwelle
schreitung von

§25 Abs. 1Nr. 2 WpHG
Eugen Miinch 01.03.2017 5,87 01.03.2017 >15% Aktien-Terminkauf, physische Abwicklung bis zum
23.11.2017

Die Stimmrechtsanteile konnen sich seit dem 30. Juni 2017 gedndert haben. Beziiglich Mitteilungen
Uber Schwellenberihrungen, die ab dem 1. Juli 2017 stattgefunden haben sowie fiir weitergehende
Informationen (iber die zugrundeliegenden Finanzinstrumente, zur Zurechnung und zu den Hal-
testrukturen der jeweiligen Stimmrechte verweisen wir auf die Veroffentlichungen auf unserer
Homepage in der Rubrik Investor Relations/Publikationen & Prasentationen/IR-News.

Die Gesellschaft halt zum 30.Juni 2017 24.000 Stiick eigene Aktien. Dies entspricht 0,04 % der
Stimmrechte.

Organe und Beirat

Das Aufsichtsratsmitglied Stephan Holzinger legte vor Amtsantritt als Vorstandsvorsitzender mit Wir-
kung zum 31. Januar 2017 sein Aufsichtsratsmandat nieder. Fir die Nachfolge im Aufsichtsrat wurde
Frau Dr. Annette Beller gerichtlich bestellt und ist seit dem 23. Marz 2017 Mitglied des Aufsichtsrats.
Auf der Hauptversammlung am 7. Juni 2017 wurde Frau Dr. Beller fiir den ausgeschiedenen Herrn
Holzinger im Rahmen der Nachwahl zum Aufsichtsrat bis zur Beendigung der Hauptversammlung, die
Uber die Entlastung fiir das Geschaftsjahr 2019 beschlief3t, gewahlt.

Mit Wirkung zum 1. Februar 2017 wurde Herr Stephan Holzinger fiir fiinf Jahre als neues Mitglied zum
Vorsitzenden des Vorstands ernannt und I6ste Herrn Dr. Dr. Martin Siebert als bisherigen Vorstands-
vorsitzenden ab, der das Amt des standigen Vertreters des Vorstandsvorsitzenden Gbernahm. Zudem
hat der Aufsichtsrat am 23. Februar 2017 beschlossen, den Vorstand von fiinf auf drei Mitglieder zu
verkleinern und hat dazu die Vorstandsmitglieder Martin Menger und Jens-Peter Neumann mit soforti-
ger Wirkung abberufen. Der Vorstand der Gesellschaft besteht damit aus Herrn Stephan Holzinger
(Vorstandsvorsitzender), Herrn Dr. Dr. Martin Siebert (standiger Vertreter des Vorstandsvorsitzenden)
und Herrn Prof. Dr. Bernd Griewing. Die Zustandigkeiten innerhalb des Vorstands wurden entsprechend
angepasst. Die Geschaftsordnung wurde zu den jeweiligen Zeitpunkten aktualisiert.

Im Ubrigen wird die Geschaftsverteilung innerhalb des Vorstands sowie innerhalb des Aufsichtsrats
regelmaRig den sich andernden Anforderungen angepasst.

Die Zusammensetzung des Beirats sowie dessen Aufgabenverteilungen und Zustandigkeiten haben
sich seit dem 31. Dezember 2016 nicht verandert.
Beziehungen zu nahestehenden Unternehmen und Personen

Gesellschaften des RHON-KLINIKUM Konzerns unterhalten im Einzelfall wechselseitige Geschiftsbe-
ziehungen zu nahestehenden Unternehmen und Personen, wie sie im Anhang des Konzernabschlus-
ses zum 31. Dezember 2016 naher beschrieben sind. Die mit nahestehenden Unternehmen und Per-
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sonen durchgefiihrten Transaktionen resultieren hauptsachlich aus Dienstleistungs-, Miet- und Lie-
ferbeziehungen, die zu Marktpreisen abgewickelt werden. Die Geschifte sind aus Sicht des RHON-
KLINIKUM Konzerns nicht von materieller Bedeutung.

Der Kreis der nahestehenden Unternehmen und die Geschafte mit diesen Unternehmen haben sich
von der Art der Leistungsbeziehung und der Hohe des zeitanteiligen Geschaftsvolumens gegeniiber
dem Konzernabschluss zum 31. Dezember 2016 nicht wesentlich geandert. Gleiches gilt fiir die finan-
ziellen Forderungen bzw. Verbindlichkeiten, die gegeniliber den nahestehenden Unternehmen be-
standen. Das Geschaftsvolumen der ersten sechs Monate des Geschaftsjahres 2017 mit dem B. Braun
Konzern erhohte sich um 0,7 Mio. € auf 5,2 Mio. € (Vj. 4,5 Mio. €).

Wesentliche Transaktionen mit nahestehenden Unternehmen und Personen, die ihrer Art oder Hohe
nach untblich sind, haben nicht stattgefunden.

Gesamtbeziige des Aufsichtsrats, des Vorstands und des Beirats

Die vertraglichen Verglitungen fiir die Mitglieder des Aufsichtsrats und des Vorstands sowie die ent-
sprechenden Vergitungsrichtlinien haben sich zum Stichtag 30. Juni 2017 bis auf den fiir Herrn Ste-
phan Holzinger neu abgeschlossenen Vorstandsdienstvertrag sowie die Abberufung der Vorstands-
mitglieder Martin Menger und Jens-Peter Neumann nicht verdandert. Detaillierte Informationen zu
den vertraglichen Vergiitungen und den Vergiitungsrichtlinien sind in unserem Geschéaftsbericht
2016 dargestellt.

Die vertraglichen Vergiitungen fir die Mitglieder des Beirats sind seit der Darstellung im Geschafts-
bericht 2016 unverdndert.

Kreditgewdhrungen an Mitglieder des Aufsichtsrats, des Vorstands und des Beirats liegen nicht vor.

An der im Mirz 2016 gegriindeten RHON-Innovations GmbH sind Vorstinde sowie weitere Angestellte
beteiligt. Die geleisteten Zahlungen fiir die Geschaftsanteile werden als aktienbasierte Verglitung i.S.v.
IFRS 2 (cash-settled share-based payment transactions) unter den Sonstigen Verbindlichkeiten ausge-
wiesen. Aufwendungen im Rahmen dieser Verglitung sind im Berichtszeitraum nicht entstanden.

Zu aktienbasierten Vergilitungen i.S.v. IFRS 2 in Form von virtuellen Aktien verweisen wir auf den
Konzernanhang im Geschaftsbericht 2016, Punkte 2.15.4 und 10.5.
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Im Berichtszeitraum liegen der RHON-KLINIKUM AG folgende Mitteilungen iiber Eigengeschifte von

Flihrungspersonen nach Art. 19 der seit dem 3. Juli 2016 in Deutschland giiltigen Marktmissbrauchs-

verordnung (EU) Nr. 596/2014 vor:

Datum der Funktion/ Finanzinstrument Art und Ort der . : .
) Vor- und Zuname . Stiickzahl Kurs/Preis  Geschéftsvolumen
Transaktion Status und ISIN Transaktion
) ) RHON-KLINIKUM
05.01.2017 ZZ’; Dé'rz;”f' Ludwig mfs:ggsrats- Aktie :jr;];rbérslich 15.000 2543 € 381.465,00 €
9 9 ISIN DE0007042301
- - RHON-KLINIKUM
06.01.2017 Zr:gr D;fz;;‘ Ludwig glf:sl'lce ':jtsrats' Aktie ﬁ;‘;rbdrs“ch 25.000 25,56 € 639.107,50 €
9 9 ISIN DE0007042301
) ) RHON-KLINIKUM
09.01.2017 22’; Dé'rz;”f' Ludwig Q‘i’tfsl'ggsrats' Aktie :jr;];rbérslich 25.000 2541 € 635.125,00 €
9 9 ISIN DE0007042301
- - RHON-KLINIKUM
10.01.2017 Zr:gr D;fz;;‘ Ludwig glf:sl'; ':jtsrats' Aktie ﬁ:;rbdrs“ch 25.000 25,50 € 637.387,50 €
9 9 ISIN DE0007042301
) ) RHON-KLINIKUM
11.01.2017 gf;'r Dér;“f' Ludwig ﬁti‘:sl'zgsrats' Aktie zjr?ferbdrslich 50.000 25,50 € 1.274.900,00 €
9 9 ISIN DE0007042301
- - RHON-KLINIKUM
12.01.2017 ggr Dng‘uE‘ Ludwig Q‘:SI'; Ztsrats' Aktie :j[;‘;bérs”ch 44.999 2537 € 1.141.447,50 €
9 9 ISIN DE0007042301
) ) RHON-KLINIKUM
13.01.2017 gf;'r Dér;“f' Ludwig ﬁti‘:sl'zgsrats' Aktie zjr?ferbdrslich 59.999 25,44 € 1.526.130,00 €
9 9 ISIN DE0007042301
- - RHON-KLINIKUM
16.01.2017 ggr Dng‘uE‘ Ludwig Q‘:SI'; Ztsrats' Aktie :j;;bérsnch 10.000 25,80 € 258.850,00 €
9 9 ISIN DE0007042301
) ) RHON-KLINIKUM
17.01.2017 ZZ’; Dér;“f' Ludwig Q‘i’:sl'ggsrats' Aktie zjr?ferbdrslich 20.000 25,98 € 519.624,00 €
9 9 ISIN DE0007042301
- - RHON-KLINIKUM
18.01.2017 ggr Dgr:uﬁ‘ Ludwig Q‘:SI'; Ztsrats' Aktie :j[;‘;bérs"ch 45.001 25,99 € 1.169.338,50 €
9 9 ISIN DE0007042301
) - RHON-KLINIKUM
19.01.2017 ngr Dér;rf' Ludwig QLI‘:SI'; Ztsrats' Aktie zj;;bdrsﬁch 190.003 25,67 € 4.876.426,00 €
9 9 ISIN DE0007042301
- - RHON-KLINIKUM
20.01.2017 gr:;r D;rZ‘uE‘ Ludwig QLI':SI'; Ztsrats' Aktie :j[;‘;bérs”ch 80.001 25,50 € 2.047.136,00 €
9 9 ISIN DE0007042301
Aktienterminkauf der
20.01.2017 Frof Dr-h.c. Ludwig  Aufsichtsrats- RHON-KLINIKUM Kauf = 110.000 nicht bezifferbar nicht bezifferbar
Georg Braun mitglied Aktie auRerborslich
ISIN DE0007042301
Aktienterminkauf der
27.02.2017 Prof. Dr. h. c. Ludwig Al.,IfSI.ChtSTatS- RHQN-KLINIKUM Kauf o 1.000.000 24.50 € 24.500.000,00 €
Georg Braun mitglied Aktie aul3erborslich
ISIN DE0007042301
- RHON-KLINIKUM
Aufsichtsrats- Kauf
01.03.2017 Eugen Minch mLilthIIi(;dsra s Aktie aj[;lerb'drslich 1.000.000 nicht bezifferbar nicht bezifferbar
9 ISIN DE0007042301
Aktienterminkauf der
01.03.2017 Eugen Miinch Aufsichtsrats- RHON-KLINIKUM Kauf 1.000.000 nicht bezifferbar nicht bezifferbar
mitglied Aktie aulRerborslich
ISIN DE0007042301
Aktienterminkauf der
07.03.2017 Prof. Dr. h. ¢. Ludwig  Aufsichtsrats- RHON-KLINIKUM Kauf 1.200.000 nicht bezifferbar nicht bezifferbar

Georg Braun

mitglied

Aktie
ISIN DE0007042301

aulRerborslich

Ergdnzende Informationen zu den jeweiligen Mitteilungen sind auf unserer Internetseite unter der

Rubrik ,,IR-NEWS” im Bereich Investor Relations veroffentlicht.

Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

Zum Stichtag 30.Juni 2017 beschaftigte der Konzern 16.541 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
(31. Dezember 2016: 16.486 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter).

Sonstige finanzielle Verpflichtungen

Die sonstigen finanziellen Verpflichtungen haben sich seit dem letzten Bilanzstichtag nicht wesentlich

gedndert.
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Eventualschulden

Das Gesamtvolumen der Eventualschulden hat sich seit dem letzten Bilanzstichtag nicht wesentlich
verdndert.

Ergebnis je Aktie

Das Ergebnis je Aktie gemaR IAS 33 errechnet sich als Quotient des den Aktiondren der RHON-
KLINIKUM AG zustehenden Konzerngewinns und dem gewichteten Durchschnitt der wahrend des
Geschaftsjahres im Umlauf befindlichen Aktienzahl. Das verwdasserte Ergebnis je Aktie entspricht dem
unverwasserten Ergebnis je Aktie, da am Bilanzstichtag keine Optionen und Wandlungsrechte ausge-

geben waren.

Die Entwicklung der im Umlauf befindlichen Stiickaktien ist aus nachfolgender Ubersicht ersichtlich:

Anzahl zum Anzahl zum
30.06.2017 30.06.2016
Stlckaktien 66.962.470 66.962.470
Eigene Stlckaktien -24.000 -24.000
Im Umlauf befindliche Stiickaktien 66.938.470 66.938.470
Das Ergebnis je Aktie ermittelt sich wie folgt:
Stiickaktien 30.06.2017 30.06.2016
Anteil am Konzerngewinn in Tsd. € 15.982 68.119
Gewichteter Durchschnitt der im Umlauf befindlichen
Aktien in Tsd. Stick 66.938 66.938
Gewinn je Aktiein € 0,24 1,02

Kapitalflussrechnung

Die Kapitalflussrechnung zeigt, wie sich die Zahlungsmittel und Zahlungsmitteldquivalente des RHON-
KLINIKUM Konzerns im Laufe des Berichtsjahres durch Mittelzufllisse und -abfliisse verandert haben.
Die Auswirkungen von Akquisitionen, Desinvestitionen und sonstigen Veranderungen des Konsolidie-
rungskreises sind dabei eliminiert. In Ubereinstimmung mit IAS 7 (Statement of Cash Flows) wird
zwischen Zahlungsstrémen aus operativer und investiver Tatigkeit sowie aus Finanzierungstatigkeit
unterschieden. Die in der Finanzierungsrechnung ausgewiesene Liquiditdt umfasst Kassenbestdnde,
Schecks sowie Guthaben bei Kreditinstituten. Flir Zwecke der Kapitalflussrechnung werden die kurz-
fristigen Kontokorrentkredite von den Zahlungsmitteln und Zahlungsmitteldquivalenten abgesetzt.

Die Verdanderung des Mittelzuflusses aus laufender Geschaftstatigkeit ist im Vergleich zum Vorjahr
hauptsachlich durch die Veranderung der sonstigen Vermogenswerte gepragt. Im Vorjahr erfolgte
hier der Ausweis der Riickerstattung einer Pensionskasse.

GroRere Veranderungen zum Vorjahr haben sich insbesondere bei der Investitions- und der Finanzie-
rungstatigkeit ergeben. Im Vergleich zum Vorjahr bleiben die Investitionen in Sachanlagen und imma-
terielle Vermogenswerte hauptsachlich bedingt durch die NeubaumaRnahmen in Bad Neustadt a.d.
Saale und Frankfurt (Oder) auf hohem Niveau. Des Weiteren werden unter den Investitionen Fest-
geldauflésungen in Héhe von 80,0 Mio. € (Vj. Festgeldauflosungen in Hohe von 120,0 Mio. €) ausge-
wiesen. Im Vorjahr wurde die Festgeldauflésung zusammen mit der Verminderung des Finanzmittel-
fonds zur Finanzierung der Riickzahlung der bdrsennotierten Anleihe der RHON-KLINIKUM AG im
Marz 2016 verwendet.
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Zudem wurden den assoziierten Unternehmen 2,4 Mio. € (Vj. 7,1 Mio. €) zur Verfligung gestellt. Im
Berichtszeitraum wurden im Zusammenhang mit dem Ziel, sich an hochinnovativen Start-up Gesell-
schaften im medizinischen Bereich zu beteiligen, 1,9 Mio. € in eine entsprechende Gesellschaft inves-
tiert. Im Rahmen einer Kapitalerhéhung in Héhe von 0,6 Mio. € (Vj. 0,7 Mio. €) wurden weitere Mittel
in die Wir fur Gesundheit GmbH (WfG) fiir den Vertriebsaufbau einer betrieblichen Krankenzusatz-
versicherung in Zusammenarbeit mit der Debeka investiert. Die WfG wird gemeinsam mit Helios und
Asklepios betrieben. Dem steht die Dividendenausschiittung der Energiezentrale Universitatsklini-
kum GieRen GmbH gegeniiber. Im Ubrigen wurden im Vorjahr weitere Darlehen in Hohe von
6,4 Mio. € an ein assoziiertes Unternehmen ausgereicht.

Im Rahmen des Erwerbs von Arztsitzen sind 0,9 Mio. € (Vj. 0,0 Mio. €) abgeflossen. Die Anleiheriick-
zahlung im ersten Quartal 2016 fihrte zu einem Mittelabfluss in Hohe von 143,2 Mio. €. An die Akti-
onire der RHON-KLINIKUM AG wurden nach der Hauptversammlung im Juni 23,4 Mio. € ausgeschiit-
tet (Vj. 53,6 Mio. €).

In der Kapitalflussrechnung wurden 9,2 Mio. € (Vj. 10,6 Mio. €) ausstehende Baurechnungen be-
ricksichtigt.

Die Kapitalflussrechnung stellt die Veranderung der Zahlungsmittel und Zahlungsmittelaquivalente
zwischen zwei Stichtagen dar. In diesen Zahlungsmitteln und Zahlungsmittelaquivalenten sind im

RHON-KLINIKUM Konzern ausschlieRlich Zufliisse aus der fortzufiihrenden Geschaftstatigkeit enthal-
ten, da keine Geschafte aufgegeben wurden.

Bad Neustadt a.d. Saale, 3. August 2017

RHON-KLINIKUM Aktiengesellschaft
DER VORSTAND

Prof. Dr. Bernd Griewing Stephan Holzinger Dr. Dr. Martin Siebert
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VERSICHERUNG DER GESETZLICHEN VERTRETER

Nach bestem Wissen versichern wir, dass gemall den anzuwendenden Rechnungslegungsgrundsat-
zen flr die Zwischenberichterstattung der Konzern-Zwischenabschluss ein den tatsachlichen Verhalt-
nissen entsprechendes Bild der Vermoégens-, Finanz- und Ertragslage des Konzerns vermittelt und im
Konzern-Zwischenlagebericht der Geschaftsverlauf einschliefflich des Geschaftsergebnisses und die
Lage des Konzerns so dargestellt sind, dass ein den tatsachlichen Verhéltnissen entsprechendes Bild
vermittelt wird, sowie die wesentlichen Chancen und Risiken der voraussichtlichen Entwicklung des
Konzerns im verbleibenden Geschéftsjahr beschrieben sind.

Bad Neustadt a.d. Saale, 3. August 2017

RHON-KLINIKUM Aktiengesellschaft
DER VORSTAND

Prof. Dr. Bernd Griewing Stephan Holzinger Dr. Dr. Martin Siebert
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BESCHEINIGUNG NACH PRUFERISCHER DURCHSICHT

An die RHON-KLINIKUM Aktiengesellschaft, Bad Neustadt a.d. Saale

Wir haben den verkirzten Konzernzwischenabschluss — bestehend aus Bilanz, Gewinn- und Verlust-
rechnung und Gesamtergebnisrechnung, Kapitalflussrechnung, Eigenkapitalverdanderungsrechnung
sowie ausgewahlten erlduternden Anhangangaben — und den Konzernzwischenlagebericht der
RHON-KLINIKUM Aktiengesellschaft, Bad Neustadt a.d. Saale, fiir den Zeitraum vom 1.Januar bis
30. Juni 2017, die Bestandteile des Halbjahresfinanzberichts nach § 37w Wertpapierhandelsgesetz
(WpHG) sind, einer priferischen Durchsicht unterzogen. Die Aufstellung des verkilrzten Konzern-
zwischenabschlusses nach den IFRS flir Zwischenberichterstattung, wie sie in der EU anzuwenden
sind, und des Konzernzwischenlageberichts nach den fiir Konzernzwischenlageberichte anwendbaren
Vorschriften des WpHG liegt in der Verantwortung des Vorstands der Gesellschaft. Unsere Aufgabe
ist es, eine Bescheinigung zu dem verkiirzten Konzernzwischenabschluss und dem Konzernzwischen-
lagebericht auf der Grundlage unserer priiferischen Durchsicht abzugeben.

Wir haben die priiferische Durchsicht des verkiirzten Konzernzwischenabschlusses und des Konzern-
zwischenlageberichts unter Beachtung der vom Institut der Wirtschaftsprifer (IDW) festgestellten
deutschen Grundsatze fir die priferische Durchsicht von Abschliissen unter ergdnzender Beachtung
des International Standard on Review Engagements "Review of Interim Financial Information Per-
formed by the Independent Auditor of the Entity" (ISRE 2410) vorgenommen. Danach ist die pruferi-
sche Durchsicht so zu planen und durchzufiihren, dass wir bei kritischer Wiirdigung mit einer gewis-
sen Sicherheit ausschlieBen kénnen, dass der verkirzte Konzernzwischenabschluss in wesentlichen
Belangen nicht in Ubereinstimmung mit den IFRS fiir Zwischenberichterstattung, wie sie in der EU
anzuwenden sind, und der Konzernzwischenlagebericht in wesentlichen Belangen nicht in Uberein-
stimmung mit den fir Konzernzwischenlageberichte anwendbaren Vorschriften des WpHG aufge-
stellt worden sind. Eine priferische Durchsicht beschrankt sich in erster Linie auf Befragungen von
Mitarbeitern der Gesellschaft und auf analytische Beurteilungen und bietet deshalb nicht die durch
eine Abschlussprifung erreichbare Sicherheit. Da wir auftragsgemafd keine Abschlusspriifung vorge-
nommen haben, kdnnen wir einen Bestatigungsvermerk nicht erteilen.

Auf der Grundlage unserer priiferischen Durchsicht sind uns keine Sachverhalte bekannt geworden,
die uns zu der Annahme veranlassen, dass der verkiirzte Konzernzwischenabschluss in wesentlichen
Belangen nicht in Ubereinstimmung mit den IFRS fiir Zwischenberichterstattung, wie sie in der EU
anzuwenden sind, oder dass der Konzernzwischenlagebericht in wesentlichen Belangen nicht in
Ubereinstimmung mit den fiir Konzernzwischenlageberichte anwendbaren Vorschriften des WpHG
aufgestellt worden sind.

Frankfurt am Main, 3. August 2017
PricewaterhouseCoopers GmbH
Wirtschaftspriifungsgesellschaft

Anne Bocker ppa. Stefan Sigmann
Wirtschaftspriferin Wirtschaftsprifer
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UNTERNEHMENSKENNZAHLEN

UNTERNEHMENSKENNZAHLEN JANUAR BIS JUNI 2017/
JANUAR BIS JUNI 2016

Angaben in Mio. € Jan. - Juni 2016 Veranderungin %

Umsatzerlose 590,6 1,3
Materialaufwand 165,5 2,2
Personalaufwand 377,4 3,7
Abschreibungen und Wertminderungen 29,5 -0,7
Konzerngewinn nach IFRS 69,6 -75,7
Er; nisanteil Aktionar

degre:H'O'Sl?l-I:ilNlK:Jl\c;I :Ge 68,1 76,5
Ergebnisanteil nicht beherrschende Anteile 1,4 -28,6
Umsatzrentabilitat (in %) 11,8 -76,3
EBT 73,6 -72,4
EBIT 73,9 -71,7
EBIT-Quote (in %) 12,5 -72,0
EBITDA 103,4 -51,5
EBITDA-Quote (in %) 17,5 -52,0
Sachanlagen und als Finanzinvestition gehaltene Immobilien 687,1 4,4
Ertragsteueranspriche (langfristig) 2,4 -100,0
Eigenkapital nach IFRS 1.124,5 -1,5
Eigenkapitalrendite in % 8,8 -61,4
Bilanzsumme nach IFRS 1.465,8 -0,9
Investitionen in Sachanlagen, immaterielle Vermogenswerte

und als Finanzinvestitionen gehaltene Immobilien 20,3 -12,5
Gewinn je Stammaktie (in €) (unverwéssert/verwdassert) 1,02 -76,5
Zahl der Mitarbeiter (nach Képfen) 16.234 1,9
Fallzahlen (behandelte Patienten) 414.403 2,1
Betten und Platze 5.367 -0,2
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UNTERNEHMENSKENNZAHLEN APRIL BIS JUNI 2017/
APRIL BIS JUNI 2016

Angaben in Mio. € April - Juni 2016 Verdnderungin %

Umsatzerlose 299,1 -0,3
Materialaufwand 84,9 1,1
Personalaufwand 189,6 2,5
Abschreibungen und Wertminderungen 14,8 -0,7
Konzernergebnis nach IFRS 18,9 -55,0
Ergebnisanteil Aktionar

degt‘e:H(jslfl-lztINlKlj:/l :Ge 18,2 23
Ergebnisanteil nicht beherrschende Anteile 0,7 -42,9
Umsatzrentabilitat (in %) 6,3 -55,6
EBT 21,1 -53,6
EBIT 20,7 -51,7
EBIT-Quote (in %) 6,9 -52,2
EBITDA 35,5 -30,4
EBITDA-Quote (in %) 11,9 -30,3
Sachanlagen und als Finanzinvestition gehaltene Immobilien 687,1 4,4
Ertragsteueranspriiche (langfristig) 2,4 -100,0
Eigenkapital nach IFRS 1.124,5 -1,5
Eigenkapitalrendite in % 5,5 -45,5
Bilanzsumme nach IFRS 1.465,8 -0,9
Investitionen in Sachanlagen, immaterielle Vermogenswerte 21 18
und als Finanzinvestitionen gehaltene Immobilien ’ ’
Gewinn je Stammaktie (in €) (unverwassert/verwassert) 0,27 -55,6
Zahl der Mitarbeiter (nach Képfen) 16.234 1,9
Fallzahlen (behandelte Patienten) 208.825 0,9
Betten und Platze 5.367 -0,2
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UNTERNEHMENSKENNZAHLEN APRIL BIS JUNI 2017/

JANUAR BIS MARZ 2017

Angaben in Mio. €

Umsatzerlse

Materialaufwand

Personalaufwand

Abschreibungen und Wertminderungen
Konzernergebnis nach IFRS

Ergebnisanteil Aktionare
der RHON-KLINIKUM AG

Ergebnisanteil nicht beherrschende Anteile
Umsatzrentabilitat (in %)

EBT

EBIT

EBIT-Quote (in %)

EBITDA

EBITDA-Quote (in %)

Sachanlagen und als Finanzinvestition gehaltene Immobilien

Ertragsteueranspriiche (langfristig)
Eigenkapital nach IFRS
Eigenkapitalrendite in %

Bilanzsumme nach IFRS

Investitionen in Sachanlagen, immaterielle Vermoégenswerte
und als Finanzinvestitionen gehaltene Immobilien

Gewinn je Stammaktie (in €) (unverwassert/verwassert)

Zahl der Mitarbeiter (nach Kopfen)
Fallzahlen (behandelte Patienten)

Betten und Platze

Jan. - Marz 2017

300,1
83,4
197,2
14,6
8,4

7,8

0,6

2,8
10,5
10,9
3,6
25,5
8,5
710,6
1.121,8
4,0
1.470,7

21,5

0,12
16.524
212.187
5.358
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FINANZKALENDER

TERMINE FUR AKTIONARE UND ANALYSTEN

2017

3. August 2017 Veroffentlichung des Halbjahresfinanzberichts zum 30. Juni 2017,
Telefonkonferenz fiir Analysten

10. November 2017  Veroffentlichung des Zwischenberichts zum 30. September 2017,
Telefonkonferenz fir Analysten
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RHON-KLINIKUM Aktiengesellschaft
Postadresse:
97615 Bad Neustadt a.d. Saale

Hausadresse:

Salzburger Leite 1

97616 Bad Neustadt a.d. Saale
Telefon (097 71) 65-0

Telefax (097 71) 9 74 67

Internet:
www.rhoen-klinikum-ag.com

E-Mail:

rka@rhoen-klinikum-ag.com

Dieser Zwischenbericht liegt auch in
englischer Sprache vor.
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