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1. PODSTAWOWE INFORMACJE O SPOLCE

1.1. Opis dziatalnosci Spotki

Centrum Medyczne ENEL-MED S.A. prowadzi dziatalno$¢ na krajowym rynku ustug
medycznych i jest trzecim co do wielkosci, pod wzgledem wartosci przychoddéw, prywatnym
operatorem ustug medycznych w Polsce!, obecnym na polskim rynku ochrony zdrowia od
1993 roku.

Emitent dysponuje dziesiecioma przychodniami wieloprofilowymi, o$Smioma pracowniami

diagnostycznymi oraz jednym wieloprofilowym szpitalem.

Przychodnie znajdujgq sie w atrakcyjnych i prestizowych lokalizacjach (miedzy innymi w
centrach handlowych), w pieciu duzych miastach: w Warszawie (Oddziat Zacisze, Atrium,
Blue City, Arkadia, Pulawska, Domaniewska), Krakowie (Oddziat Galeria Krakowska),
Poznaniu (Oddziat Kupiec Poznanski), todzi (Oddziat Manufaktura) oraz we Wroctawiu
(Oddziat Arkady Wroctawskie). Dodatkowo, na terenie Warszawy Spdtka prowadzi dwie
przychodnie przyzaktadowe, tj. niewielkie oddziaty zlokalizowane w obrebie siedziby klienta
korporacyjnego, oferujgce podstawowy zakres ustug, wytacznie dla pracownikéow danego
klienta korporacyjnego oraz jedng przychodnie przyzaktadowag w Pile. Spdtka wspédtpracuje z
ponad 600 placowkami partnerskimi, ktérych przychodnie znajdujg sie regionach, gdzie

Emitent nie posiada wtasnych palcdwek medycznych.

Spdtka dysponuje obecnie oSmioma pracowniami diagnostycznymi, znajdujacymi sie na
terenie szeSciu wojewddztw: w Warszawie (Bielany, Zacisze), Wotominie, Koninie, tomzy,

Lublinie, Mielcu oraz Poznaniu.

Ponadto, Emitent jest operatorem jednego, 19 — t6zkowego szpitala wielospecjalistycznego,

potozonego na terenie Warszawy (Szpital Zacisze).
Swiadczone przez Spétke ustugi medyczne obejmujg m.in.:

e podstawowg oraz specjalistyczng opieke ambulatoryjng, obejmujacq réowniez
rehabilitacje, zabiegi wykonywane w trybie ambulatoryjnym,

¢ opieke stomatologiczna,
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e badania diagnostyki obrazowej (miedzy innymi przy uzyciu tomografii komputerowej oraz
rezonansu magnetycznego, lecz rowniez USG i RTG),

e hospitalizacje, obejmujacq zabiegi i operacje z wybranych specjalizacji w trybie operacji
planowych w ramach Szpitala Zacisze,

e medycyne wyjazdowg i interwencyjne wizyty domowe oraz pomoc w nagtych

zachorowaniach.

Spotka oferuje szeroki wachlarz ustug medycznych (tacznie 58 specjalizacji) zaréwno
klientom korporacyjnym (w postaci abonamentéw medycznych Enel-Care oraz w ramach
obowigzkowej medycyny pracy), jak i klientom indywidualnym (w postaci optaconych
ubezpieczen zdrowotnych medi-care, w formie kazdorazowej optaty za ustuge — FFS oraz w
ramach kontraktu z NFZ).

Dodatkowo, Centrum Medyczne ENEL-MED S.A. ma podpisane umowy na obstuge pacjentow
z licznymi firmami ubezpieczeniowymi, takimi jak Allianz, Generali, Inter Polska, InterRisk,
Signal Iduna czy Uniga. Spotka rozlicza sie z towarzystwami ubezpieczeniowymi na zasadach

FFS (ptatnosci za ustuge).

1.2. Zarzad i Rada Nadzorcza

Sktad Zarzadu Spétki

Na dzien 30 czerwca 2011 roku sktad Zarzadu przedstawiat sie nastepujaco:

Adam Rozwadowski — Prezes Zarzadu
Jacek Rozwadowski — Wiceprezes Zarzadu

Do dnia opublikowania niniejszego raportu sktad Zarzadu nie ulegt zmianie.

Skitad Rady Nadzorczej Spoiki

Na dzien 30 czerwca 2011 roku sktad Rady Nadzorczej przedstawiat sie nastepujaco:

Anna Rozwadowska — Przewodniczaca Rady Nadzorczej
Anna Piszcz — Cztonek Rady Nadzorczej
Janusz Jakubowski — Cztonek Rady Nadzorczej

Zbigniew Okonski — Cztonek Rady Nadzorczej



Adam Ciuhak — Cztonek Rady Nadzorczej

Do dnia opublikowania niniejszego raportu sktad Rady Nadzorczej nie ulegt zmianie.

1.3. Struktura Akcjonariatu

Na dzien publikacji niniejszego sprawozdania Zarzadu z dziatalnosci Spdtki kapitat zaktadowy
wynosi 23.566.900,00 zt i dzieli sie na 23.566.900 akcji o wartosci nominalnej 1,00 zt kazda,

w tym:

e 12.000.000 akcji serii A
e 2.183.500 akgji serii B
e 2.283.400 akcji serii C
e 7.100.000 akcji serii D

1.4. Strategia

Gtdwnym celem Centrum Medycznego ENEL-MED S.A. jest wzmocnienie przewagi
konkurencyjnej ENEL-MED oraz zapewnienie Spdtce dtugoterminowej poprawy rentownosci
w zakresie prowadzonej dziatalnosci. Realizacja tego celu bedzie mozliwa dzieki takim

dziataniom jak:

e budowa i wyposazenie nowego specjalistycznego szpitala przy al. Solidarnosci w
Warszawie,

e rozbudowa sieci przychodni wieloprofilowych na terenie kraju,

e wprowadzenie innowacyjnych ustug medycznych, takich jak nowoczesne techniki
diagnostyki obrazowej oraz rozwdj telemedycyny,

e realizacja inwestycji w systemy i oprogramowanie IT,

e kontynuacja wspdtpracy pomiedzy publicznym i prywatnym sektorem ochrony
zdrowia,

e utrzymanie wysokiej jakosci ustug medycznych.

1.5. Przewidywany rozwadj Spotki

Spdtka w najblizszych latach zamierza sukcesywnie powiekszac istniejacy potencjat poprzez
otwieranie nowych przychodni wieloprofilowych, w ktérych $wiadczone bedq réwniez ustugi
stomatologiczne, nowych pracowni diagnostycznych, rozwdj ustug z zakresu teleradiologii

oraz poprzez otwarcie kolejnego szpitala Spétki, zlokalizowanego przy al.Solidarnosci w
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Warszawie. Na realizacje wyznaczonych celéw przeznaczone zostang zaréwno S$rodki
pozyskane z oferty publicznej Spotki, jak rowniez kredyty bankowe. W pierwszej kolejnosci
Spotka zrealizuje inwestycje budowy szpitala, w ktérym rdéwniez znajdowac sie bedzie
Centrum Diagnostyki, wyposazone w sprzet diagnostyczny najnowszej generacji:
64 — rzedowy tomograf komputerowy oraz 1,5 Teslowy rezonans magnetyczny. Ustugi
diagnostyczne na terenie nowo powstajacego szpitala zostang uruchomione w czwartym
kwartale 2011 roku, natomiast szpital przyjmie pierwszych pacjentdw w pierwszym pétroczu
2012 roku.

Emitent kladzie duzy nacisk na wykorzystanie posiadanego potencjatu oraz wskazniki
dotyczace zwrotow z inwestycji, dlatego tez w najblizszych latach zamierza rozwijac sie¢
witasnych przychodni wieloprofilowych, a tam gdzie otwarcie wiasnej placowki nie jest

ekonomicznie uzasadnione, nawigzywanie wspdtpracy z oSrodkami partnerskimi.

Ponadto, Spotka zamierza wdrozy¢ nowy i kompleksowy system IT.

2. NAJWAZNIEJSZE ZDARZENIA W I POLROCZU 2011 ROKU

W pierwszym pdtroczu 2011 roku Spotka rozpoczeta budowe nowego szpitala,
zlokalizowanego przy al.Solidarnosci w Warszawie. Szpital bedzie wyposazony w 33 tdzka i
dwie w petni wyposazone sale operacyjne. Do nowo powstatego szpitala zostang
przeniesione dwie specjalizacje ze Szpitala Zacisze: ortopedia i neurochirurgia. W ramach
prowadzonego szpitala powstanie réwniez Centrum Diagnostyczne, wyposazone w

64 — rzedowy tomograf komputerowy oraz 1,5 Teslowy rezonans magnetyczny.

W ramach realizacji strategii w pierwszym poétroczu 2011 Centrum Medyczne ENEL-MED S.A.

otworzyto dwie nowe pracownie diagnostyczne: w Koninie i tomzy.

Pracownia diagnostyczna w Koninie zlokalizowana zostata na terenie Wojewddzkiego Szpitala
Zespotowego. Pracownia wyposazona jest w 1,5 Teslowy aparat do rezonansu
magnetycznego, oferujacy petne spektrum ustug diagnostycznych: rezonans magnetyczny
gtowy, szyi, kregostupa, jamy brzusznej czy urografie, ale takze badania stawdw, kosci i
wszystkich tkanek miekkich. Sprzet pozwala takze na wykonywanie rezonansu Angio oraz
diagnostyki podstawy gtowy z opcjq dyfuzji lub perfuzji. W Pracowni wykonywana jest takze
diagnostyka $rodpiersia, serca oraz mammografia. Dzieki wspdtpracy z Oddziatem

Anestezjologii Szpitala w Koninie, mozliwe jest wykonywanie badan w petnym znieczuleniu.



W Pracowni Diagnostycznej w tomzy rowniez Swiadczone sg ustugi diagnostyczne z
wykorzystaniem rezonansu magnetycznego. Pacjenci moga przeprowadzi¢ m.in. takie
badania jak: rezonans magnetyczny gtowy, kregostupa, stawdw, kosci ramienia,
przedramienia, uda czy podudzia. Diagnostyka przeprowadzana jest przy uzyciu 0,2
Teslowego aparatu do rezonansu magnetycznego. Jest to tzw. ,otwarty” rezonans, ktdry
pozwala na przeprowadzanie badaf m.in. u oséb cierpigcych na klaustrofobie lub takich, w
przypadku ktérych istnieja medyczne przeciwwskazania do korzystania z tradycyjnej

aparatury.

Ponadto, w pierwszym pdtroczu 2011 roku zostata podpisana umowa na wyposazenie
i wykonanie prac adaptacyjnych w przychodni wieloprofilowej w Gdansku. Oddziat w
Gdansku bedzie 11 przychodnig ogdlnodostepng Spotki, w ktdrej oferowana bedzie
kompleksowa opieka medyczna, zarowno w zakresie podstawowej, jak i specjalistycznej
opieki ambulatoryjnej, wiaczajac w to opieke stomatologiczng i badania diagnostyczne z

uzyciem tomografu komputerowego i rezonansu magnetycznego.

W pierwszym poOfroczu 2011 roku Spodtka podpisata 130 umdéw z nowymi klientami
korporacyjnymi na $wiadczenie ustug medycznych w ramach programu Enel-Care. Do grona
nowych klientow Emitenta dotaczyly m.in. spotki notowane na GPW, spditki
miedzynarodowe, instytucje panstwowe, spétki z udziatem Skarbu Panstwa. Tym sposobem
liczba firm posiadajacych abonamenty medyczne wzrosta do 1129 podmiotéw. Wiekszos¢
klientéw Centrum Medycznego ENEL-MED S.A. stanowig firmy posiadajgce Centrale w

woj. mazowieckim.

Ponadto, wielu klientdw korporacyjnych, zadowolonych z jakosci $wiadczonych ustug,

przedtuzyto umowy na $wiadczenie ustug medycznych na kolejny okres.

3. POZOSTALE INFORMACIE

3.1. Zasady sporzadzania péirocznego skroconego sprawozdania finansowego

Zasady sporzadzania podtrocznego skréconego sprawozdania finansowego zawiera

wprowadzenie do pdtrocznego sprawozdania finansowego.



3.2. Opis podstawowych zagrozen i ryzyk zwiazanych z pozostalymi miesigcami
roku obrotowego

e Ryzyko zwigzane z pogorszeniem sytuacji finansowej klientow Spotki

Sprzedaz abonamentéw medycznych dla klientdw korporacyjnych stanowi najwazniejszy
kanat dystrybucji Spoftki. Istnieje ryzyko, ze w przypadku znaczacego pogorszenia sie
sytuacji finansowej danego klienta, klient ten mogtby zrezygnowac z oferowania opieki
medycznej dla swoich pracownikéw, co bezposrednio wigze sie z rozwigzaniem umowy z
Emitentem. Innym przejawem potencjalnego ryzyka jest ograniczenie wielkoSci
zatrudnienia przez klienta, co mogtoby sie wigzaC bezposrednio ze zmniejszeniem

przychodow z tego tytutu.

e Ryzyko zwigzane z uzaleznieniem od klientow i kanatlow dystrybucji

Gtdwne grupy klientdw Spotki stanowig klienci korporacyjni, osoby indywidualne oraz
pacjenci firm ubezpieczeniowych. Istnieje ryzyko, ze udziat danego klienta albo danego
kanatu dystrybucji w przychodach Spoétki stanie sie na tyle znaczacy, ze w przypadku utraty
konkretnego klienta lub spadku sprzedazy w danym kanale, wyniki finansowe Emitenta
mogq ulec znaczacemu pogorszeniu. Majac na wzgledzie powyzsze, w celu minimalizacji
ryzyka uzaleznienia od konkretnego klienta lub kanatu dystrybucji, Spotka konsekwentnie
prowadzi polityke dywersyfikacji zrodet przychoddéw. W celu zdobycia nowych klientéw
Spotka wykorzystuje szereg dystrybucji narzedzi marketingowych w celu dotarcia do

wymienionych grup klientéw.

e Ryzyko zwigzane z nadmiernie intensywnym rozprzestrzenieniem sie choréb

sezonowych

Na liczbe pacjentdw obstugiwanych przez Spotke majq wptyw takze czynniki sezonowe,
takie jak liczba oso6b dotknietych przez choroby sezonowe typu grypa (szczegdlnie na
przetomie okresdéw: zima / wiosna oraz lato / jesien). Istnieje ryzyko, ze w przypadku
szczegOlnie duzej liczby pacjentéw Spditki, dotknietych chorobami sezonowymi, Emitent
poniesie znaczace koszty na obstuge ponadnormatywnych pacjentéw, co moze negatywnie
wptyna¢ na rentowno$¢ dziatalnosci. Jednak doswiadczenie historyczne Spotki pokazuje, ze
dodatkowy naptyw pacjentéw abonamentowych, stanowigcych czynnik kosztotworczy, jest
rdbwnowazony wzrostem liczby pacjentow FFS (Fee For Service, ptatno$¢ za ustuge) i
ubezpieczeniowych, stanowigcych dodatkowych czynnik przychodowy. Spdtka prowadzi

rowniez szereg dziatan edukacyjnych i profilaktycznych, zmierzajacych do ochrony



pacjentow przed efektami chorob sezonowych, m.in. przeprowadza akcje szczepien

przeciwko grypie wsrdod swoich pacjentéw abonamentowych.

¢ Ryzyko ponadnormatywnego wykorzystania produktéw abonamentowych

Produkty abonamentowe stanowiq jeden z gtdwnych kanatdw dystrybucji Spotki.
Rentowno$¢ danego kontraktu z klientem korporacyjnym zalezy od pdzniejszego
wykorzystania abonamentdw przez pacjentdw objetych opiekg medycznag, tj. liczby wizyt
odbytych przez tychze pacjentdéw. Istnieje ryzyko, ze wykorzystanie abonamentdw moze
by¢ znaczaco wyzsze od Sredniego wykorzystania, wptywajac na obnizenie rentownosci
kontraktu dla Emitenta. W celu minimalizacji ryzyka Emitent dokonuje miesiecznego
monitoringu rentownosSci poszczegolnych kontraktow. Dodatkowo, kontrakty podlegajq
rowniez okresowej renegocjacji. Bioragc pod uwage szerokg baze klientdow korporacyjnych
Spotki, Emitent dgzy do zapewnienia Sredniej satysfakcjonujacej rentownosci dla catego

portfela klientdw.

e Ryzyko zwigzane z wypowiedzeniem umow najmu

W odniesieniu do uméw najmu zawieranych na stosunkowo krétkie okresy z zaktadami
publicznej ochrony zdrowia, istnieje ryzyko ich nieprzedtuzenia na kolejne okresy. W
lokalizacjach zgromadzone sq istotne i wartoSciowe urzadzenia. Istnieje ryzyko, ze w
przypadku zaistnienia takiej koniecznosci, Spdtka nie znajdzie lokalizacji zastepczej dla
dotychczasowych lokalizacji, skutkiem czego moze nastgpi¢ przejsciowa przerwa w

$wiadczeniu ustug, co moze negatywnie wptyna¢ na wyniki finansowe Spotki.

e Ryzyko zmiany polityki kontraktowania swiadczen przez Narodowy Fundusz
Zdrowia

Spotka posiada wieloletnie dosSwiadczenie we wspdtpracy z Narodowym Funduszem
Zdrowia. Poczgwszy od pierwszego roku kontraktu (2004), wielko$¢ oraz zakres umowy z
NFZ rokrocznie ulega powiekszeniu. Spoétka posiada bardzo pozytywne do$wiadczenia ze
wspbtpracy z NFZ. Istnieje jednakze ryzyko, ze NFZ moze dokonad zmiany polityki
kontraktowania $wiadczen. Ponadto, Emitent wykonuje réwniez pewng ilo$¢ ustug ponad
wielko$¢ zakontraktowang z NFZ, ktdérg to wielko$¢ nadwykonan NFZ terminowo reguluje.
Istnieje jednak ryzyko, ze NFZ moze nie zaptaci¢ za nadwykonania Spétki, co moze

wptynac¢ na wyniki finansowe Emitenta.



¢ Ryzyko utraty kluczowej kadry medycznej

W przypadku wszystkich operatoréw medycznych kadra medyczna stanowi kluczowg grupe
personelu. Istnieje ryzyko, ze pojedynczy lekarze mogg postanowi¢ zakonczy¢ wspdtprace
ze Spoétkg, co moze spowodowac utrate niektorych pacjentow. Spdtka wspdtpracuje
jednakze z liczng rzesza wykwalifikowanych lekarzy i specjalistow, przez co pojedynczy
lekarz nie ma znaczacego wpltywu na generowane przychody. Dodatkowo, w ramach
prowadzenia polityki efektywnego zarzadzania zasobami ludzkimi, Spdtka prowadzi
program motywacyjny oraz lojalnosciowy dla personelu medycznego, w ramach ktérego
badana i wynagradzana jest efektywnoS¢ poszczegdinych lekarzy. Ponadto prowadzone sg
szkolenia i akademie dla personelu medycznego. Emitent oferuje rowniez konkurencyjne

wynagrodzenie na poziomie co najmniej rynkowym.

¢ Ryzyko braku wykwalifikowanej kadry medycznej

Planowany rozwdj sieci medycznej zaktada konieczno$¢ pozyskania dodatkowego personelu
medycznego do nowych planowanych jednostek, zaréwno lekarzy specjalistdw, jak i
personelu pomocniczego. Istnieje ryzyko, ze Emitent napotka na przeszkode braku
odpowiedniej kadry medycznej, odpowiadajacej wymaganiom Spétki odnosnie umiejetnosci
oraz prezentowanego profesjonalizmu. Historycznie Spétka nie miata problemu z
pozyskaniem personelu do poszczegdlnych lokalizacji z uwagi na swojg marke oraz

oferowane atrakcyjne warunki zatrudnienia.

¢ Ryzyko btedu w sztuce lekarskiej w stosunku do pacjenta Spotki

Emitent rokrocznie wykonuje bardzo znaczacq ilo$¢ ustug medycznych, w tym konsultacii,
porad, jak réwniez zabiegdw operacyjnych. Istnieje ryzyko popetnienia przez personel
medyczny Spétki btedu w sztuce lekarskiej w stosunku do danego pacjenta. W efekcie
btedu, Spotka moze by¢ obarczona kosztami odszkodowania ze strony pacjenta, jak
rowniez ponie$¢ znaczace straty wizerunkowe. W celu minimalizacji ryzyka Spodtka posiada
wdrozone procedury zarzadzania oraz postepowania z pacjentem. W strukturze
organizacyjnej Emitenta wyodrebniono osobng jednostke odpowiedzialng za jako$¢ ustug
medycznych i zgodnos$¢ proceséw medycznych z opracowanymi standardami i procedurami.
Dodatkowo zaréwno Spétka, jak i lekarze, posiadajg wykupiong polise ubezpieczeniowg na

wypadek popetnienia btedow w sztuce lekarskiej.
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3.3. Stanowisko Zarzadu odnosnie do mozliwosci zrealizowania wczesniej

publikowanych prognoz wynikéw na dany rok

Wyniki finansowe pierwszego pétrocza 2011 roku potwierdzity zapowiadany przez Emitenta
dynamiczny rozwdj. Wzrost sprzedazy o ponad 20% w poréwnaniu z analogicznym okresem
roku ubiegtego dowodzi, ze ENEL-MED wcigz rozwija sie szybciej niz caty rynek prywatnych
ustug medycznych (zgodnie z prognozami firmy PMR w 2011 r. dynamika wzrostu catego
rynku wyniesie 6%). Wzrost ten jest réwniez zgodny z prognozami Spotki na pierwsze
potrocze 2011 roku. Analizujac strukture sprzedazy mozna stwierdzi¢, ze dynamiczny wzrost
nastgpit we wszystkich obszarach dziatalnosci. Jedynym odstepstwem jest szpital. Nalezy
jednak pamieta¢, ze szpital ENEL-MED na Zaciszu osiggnat juz praktycznie kres swoich
mozliwosci i nie jest w stanie przyjmowacd wiecej pacjentow. Prognoza dotyczaca sprzedazy

w 2011 roku zostanie z bardzo duzym prawdopodobienstwem zrealizowana.

W przypadku zysku netto wynik osiggniety przez Spétke w pierwszym pétroczu 2011 roku byt
nizszy od oczekiwanego o ok. 20%. Jest to gtdwnie wptyw kontraktow podpisanych w
zesztym roku po stosunkowo niskich cenach, jak réowniez wyjatkowo wysokiego wskaznika
zachorowan w styczniu 2011 roku. Umowy zawierane w biezacym roku odznaczajq sie
znacznie wyzszg rentownoscig. Nalezy jednocze$nie zauwazyC, ze w petni sprawdzity sie
prognozy Spoétki dotyczace sukcesywnego obnizania sie jednostkowego kosztu wytworzenia
ustugi medycznej wraz ze wzrostem liczby pacjentéw obstugiwanych w przychodniach.
Zwazywszy na znaczny udziat kosztéw statych oraz fakt, ze przychodnie poza Warszawg
wykorzystujq obecnie zaledwie 30%-40% swojego potencjatu (w Warszawie — 70%-80%)

oznacza to, ze jest jeszcze ogromne pole do obnizania kosztu jednostkowego.

W drugim potroczu 2011 roku Spotka nadal bedzie intensywnie pracowaé nad efektywnoscig
kosztowg przy zachowaniu niezmiennie wysokich standardéw jakosciowych. Jednoczesnie
podejmowane sg dziatania zmierzajagce do poprawy rentownosci kontraktdw na opieke
medyczng zawartych w 2010 roku. Biorgc pod uwage powyzsze, Zarzad podtrzymuje
dotychczasowe prognozy na 2011 r. z zastrzezeniem, ze po trzecim kwartale moze nastgpic

ich nieznaczna korekta w linii zysku netto.
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3.4. Wskazanie akcjonariuszy posiadajacych bezposrednio lub posrednio przez
podmioty zalezne co najmniej 5% ogodlnej liczby glosé6w na walnym

zgromadzeniu

Ponizsza tabela przedstawia akcjonariuszy posiadajacych co najmniej 5% ogdinej liczby
gtosdw na walnym zgromadzeniu akcjonariuszy spétki Centrum Medyczne ENEL-MED S.A. na

dzien przekazania raportu potrocznego.

Akcjonariusz Liczba akgji % kapitatu | Liczba glosow | % gtosow
Koremia Investments Ltd* 7.124.000 30,23% 7.124.000 30,23%
Versinus Ltd** 7.123.950 30,23% 7.123.950 30,23%

Generali Powszechne Towarzystwo

Emerytalne S.A. 1.500.000 6,36% 1.500.000 6,36%

Pozostali akcjonariusze 7.818.950 33,18% 7.818.950 33,18%

*100% akcji Koremia Investments Ltd. z siedzibg w Limassol (Republika Cypru) posiada

Adam Rozwadowski, Prezes Zarzadu Centrum Medycznego ENEL-MED S.A.

** 100% akcji Versinus Ltd. z siedzibg w Limassol (Republika Cypru) posiada Anna
Rozwadowska, Przewodniczaca Rady Nadzorczej Centrum Medycznego ENEL-MED S.A.

3.5. Zestawienie stanu posiadania akcji emitenta przez osoby zarzadzajace i

nadzorujace

Ponizsza tabela przedstawia stan posiadania akcji spétki Centrum Medyczne ENEL-MED S.A.

przez cztonkow Zarzadu i Rady Nadzorczej Spotki na dzien przekazania raportu pétrocznego.

Akcjonariusz Liczba akcji | % kapitatu Liczba glosow | % gtosow
Adam Rozwadowski * 7.124.000 30,23% 7.124.000 30,23%
Jacek Rozwadowski ** 992.800 4,21% 992.800 4,21%
Anna Rozwadowska *** 7.123.950 30,23% 7.123.950 30,23%
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* Adam Rozwadowski, Prezes Zarzadu posiada 100% akcji Koremia Investments Ltd. z

siedzibg w Limassol (Republika Cypru), akcjonariusza Centrum Medycznego ENEL-MED S.A.

** Jacek Rozwadowski, Wiceprezes Zarzadu posiada 100% akcji Smerona Holdings Ltd. z

siedzibg w Limassol (Republika Cypru), akcjonariusza Centrum Medycznego ENEL-MED S.A.

*** Anna Rozwadowska, Przewodniczaca Rady Nadzorczej posiada 100% akcji Versinus Ltd.

z siedzibgq w Limassol (Republika Cypru), akcjonariusza Centrum Medycznego ENEL-MED S.A.

3.6. Wskazanie postepowan toczacych sie przed sadem, organem wiasciwym dla
postepowania arbitrazowego lub organem administracji publicznej dotyczacych

zobowigzan oraz wierzytelnosci

Na dzien 30 czerwca 2011 roku Spodtka nie prowadzita postepowan toczacych sie przed
sadem, organem wiasciwym dla postepowania arbitrazowego lub organem administracji
publicznej dotyczacych zobowigzan albo wierzytelnosci Spétki, ktérych wartos¢ stanowi co

najmniej 10% kapitatéw wiasnych.

taczna wysokoS¢ roszczen we wszystkich toczacych sie na dzien 30 czerwca 2011 roku
postepowaniach dotyczacych zobowigzan nie przekroczyta 10% kapitatow wiasnych

Emitenta.

taczna wysokoSC roszczen na dzien 30 czerwca 2011 roku postepowan dotyczacych

wierzytelno$ci rowniez nie przekroczyta 10% kapitatow wiasnych Emitenta.

3.7. Informacje o udzieleniu poreczen kredytu lub pozyczki lub udzieleniu
gwarancji, jezeli laczna wartos¢ stanowi rownowarto$¢ co najmniej 10%

kapitatow wiasnych emitenta

Spétka nie udzielita poreczen kredytu lub pozyczki ani nie udzielita gwarancji innemu

podmiotowi, ktorych wartos¢ stanowi co najmniej 10% kapitatéw wtasnych Emitenta.
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3.8. Wskazanie czynnikow, ktore w ocenie Spéiki beda miaty wplyw na osiagniete
przez niego wyniki w perspektywie co najmniej kolejnego kwartatu

W ocenie Zarzadu Spétki sezonowo$¢ moze przyczyni¢ sie do wygenerowania wiekszych
przychoddw w trzecim kwartale 2011 roku. Lipiec i sierpiei sq miesiagcami, ktore generujg
mniejsze koszty obstugi klientdw abonamentowych, gdyz czestotliwo$¢ korzystania z opieki
medycznej jest mniejsza niz w pozostatych miesiacach roku kalendarzowego, a comiesieczne

optaty firm z tytutu wykupionych abonamentéw pozostajg na statym poziomie.

UM MEDYC
CElY EL-MED S.A.
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