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Il Gruppo Kos — il management 1/2

Claudio Stabon - Presidente del Consiglio di Amministrazion e

E responsabile degli investimenti di CIR e fondatore di Kos.

Dal 1989 al 1998 ha lavorato come Vice President alla Bain & Co., presso gli uffici di Milano e Boston,
come responsabile delle attivita di M&A e Private Equity.

In precedenza ha lavorato alla McKinsey (Milano) e alla Westinghouse & Co. (Pittsburgh, USA).

Claudio Stabon ha compiuto i suoi studi presso I'Universita di Genova, dove si € laureato nel 1983 in
Ingegneria Elettronica, e presso la Harvard Business School dove ha conseguito un MBA nel 1987.

Giuseppe Vailati Venturi — Amministratore Delegato

Ha contribuito alla creazione di Kos , di cui & Direttore Generale dal 2007

Dal 2001 al 2003 e stato Direttore Corporate Development presso la Cir S.p.a., occupandosi degli
investimenti diretti di Cir e delle acquisizioni effettuate dalle societa controllate.

In precedenza ha lavorato alla Bain & Co. come consulente presso l'ufficio di Milano, seguendo diversi
progetti in ambito industriale e prestando assistenza ad operazioni di M&A.

Si e laureato nel 1994 in Economia Aziendale presso I'Universita L.Bocconi di Milano, e nel 1998 ha
conseguito un Master in Business Administration presso Insead in Francia.

Enrico Brizioli — Vice Presidente di Kos e Amministratore Del egato Istituto di Riabilitazione S.
Stefano

Dal settembre 2009 € Vice Presidente di Kos con la delega allo sviluppo delle politiche sanitarie.

Dal 2002 e Amministratore Delegato del gruppo S.Stefano. In precedenza, ha diretto il laboratorio di
Programmazione ed Organizzazione Sanitaria dellINRCA (IRCCS), é stato Vice-Sovrintendente
Sanitario della stessa INRCA e, dal 1997, Direttore Sanitario della ASL di Jesi.

E' professore a contratto di programmazione sanitaria all'Universita di Ancona. Ha svolto una qualificata
attivita di ricerca sui sistemi sanitari, attivita di consulenza presso numerose Regioni e, dal 2003 al
2007, é stato membro della Commissione LEA del Ministero dela Salute.

Si e laureato in Medicina e Chirurgia a Bologna, specialista in Neurologia e in Igiene ed Organizzazione
Ospedaliera, ha conseguito un dottorato di ricerca in Neuroscienze. Ha seguito diversi master e corsi di
perfezionamento in management sanitario
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Il Gruppo Kos — il management 2/2

Guglielmo Brayda di Soleto — Amministratore Delegato Medip ass e responsabile area alta
tecnologia

Presidente di Medipass dalla costituzione nel 1996 fino al 2006. E’ stato socio fondatore di ISMS
(International Society for Medical Shockwave Treatment), Responsabile dei Progetti Tecnologici
Medicali del “Polo Scientifico Tecnologico dellEmilia Romagna”, Consigliere della casa di cura
VillaMaria e di Montecatone Rehabilitation Institute, Presidente di TelemedicinaRizzoli e della
Fondazione Montecatone onlus di cui oggi ricopre la carica di Presidente del Comitato Scientifico.
E’ laureato in Medicina e Chirurgia presso I'Universita di Bologna, specializzato in Neurologia, ha
ricoperto incarichi ospedalieri in Neurologia e NeuroRadiologia, frequentato corsi di
approfondimento presso I'N.1.H. ed altri centri di imaging clinico in Italia e all’estero.

Paolo Tassinari — Amministratore Delegato Residenze Anni Azzurri e respo nsabile area
anziani

Dal 2001 al 2004 ¢ stato Direttore Generale del Policlinico San Pietro, ospedale privato accreditato
in provincia di Bergamo e dal 1998 al 2001 e stato Direttore Amministrativo dell'Istituto Clinico Villa
Aprica, in provincia di Como. In precedenza ha lavorato presso la Societa Antibioticos S.p.A.,
azienda del Gruppo Montedison, occupando posizioni di crescente responsabilita nella funzione di
Amministrazione, Finanza e Controllo di Gestione.

Si é laureato in Ingegneria delle Tecnologie Industriali presso il Politecnico di Milano nel 1987.




Il Gruppo Kos - il perimetro di attivita

40 residenze per anziani non autosufficienti operative
+ 3 in realizzazione
» 4,133 posti letto + 336 in realizzazione

7 strutture di riabilitazione ospedaliere

2 nuclei all'interno di ospedali pubblici

9 comunita di riabilitazione psichiatrica

13 centri ambulatoriali

1.292 posti letto + 52 posti letto in realizzazione

Riabilitazione

1 ospedale
130 posti letto ospedalieri
7 reparti di diagnostica per immagini / alta tecnologia

Aculti
Servizi Alta Tecnologia

* 66 residenze / strutture + 4 in realizzazione
» 13 centri ambulatoriali
» 5.555 posti letto + 388 in realizzazione
(totale 5.943 posti letto)



Il Gruppo Kos - presenza geografica

O Acuti/ Servizi
O Riabllitazione

O Anziani




Il Gruppo Kos

Residenze Anni Azzuri @ Anni AZZLII'I'i

* 40 residenze attive per anziani non autosufficienti persone per servire persone
» 3residenze in costruzione per anziani non autosufficienti
e 4.469 posti letto complessivi: 4.133 attivi e 336 in costruzione

Lombardia 1.443 p.l. Piemonte (segue)
* Milano, v. S.Faustino 150 p.l. *Tonengo d’Asti (At) 120 p.l.
* Milano, v. San Luca 91 p.l. » Scarnafigi (Cn) 53 p.l.
* Milano, Navigli 87 p.l. *Vespolate (No) 20 p.l.
* Milano, v. Canova 93 p.l. * Dogliani (Cn) 40 p.l.
* Segrate 150 p.l. -
« Cassina de Pecchi 147 p.l. I:Igl;ir;ari (Ge) 39762pr;|_'|_
* Opera 260p.l. « Favale (Ge) 30 p.l.
* Rezzato (Bs) 204 p.l. - Botasi (Ge) 25 p.l.
* Villanuova (Bs) 120 p.l. « Sanremo (Im) 78 p.l.
) ?;Agéﬁst(eégf) gg E: « Riva ligure (Im) 97 p.l.
. Loveno 28 p.l. * Rivarolo (Ge) 94 p.l.
Veneto 318 p.l.
Piemonte 1.395p.l. «Quarto d’Altino (Ve) 152 p.l.
* Volpiano (To) 243 p.l. « Mestre 166 p.l.
» Carmagnola (To) 122 p.l .
« Santena (To) 106 p.l. Emilia 203 p.l.
« Alessandria 142 p.l. * Modena 14p.l
« Castelferro (Al) 74 p.l. * Modena 89p.l.
» Dorzano (BI) 68 p.l. Marche 378 p.l.
* Gattinara (Vc) 78 p.l. * Ancona 76 p.l.
* Peveragno (Cn) 120 p.l. * Ancona 116 p.l.
* Dormelletto (Arona) 88 p.l. * Loreto (An) 126 p.l.

» Marene (Cn) 121 p.l. » Fossombrone (PU) 60 p.l. 7




Il Gruppo Kos
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Riabilitazione

S. Stefano

gestione di strutture di riabilitazione; specialita:
* unita risveglio coma
* riabilitazione intensiva cranio lesi
* riabilitazione ospedaliera media
* assistenza coma prolungato
* riabilitazione extra-ospedaliera intensiva
* riabilitazione extra-ospedaliera estensiva
* assistenza disabili psichici

in Emilia-Romagna)

2 nuclei all'interno di ospedali pubblici (Marche)
1.097 posti letto + 52 in realizzazione

13 centri ambulatoriali

Redancia

» Gestione di comunita di riabilitazione psichiatrica
e 9 strutture in Liguria, Piemonte e Lombardia
» 195 posti letto complessivi

7 strutture di riabilitazione ospedaliera (4 nelle Marche, 1 in Lombardia, 1 in Trentino, 1

LA REWNC{A



Il Gruppo Kos
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Acuti

Ospedale di Suzzara

» 120 posti letto ospedalieri; specialita:
e chirurgia
* ortopedia
 neurochirurgia
* oculistica
* urologia
» 10 posti letto di riabilitazione
» Ex ospedale pubblico, concessione di ristrutturazione e gestione fino al 2022

Medipass

 gestione di reparti di diagnostica per immagini, all’interno di ospedali pubblici e privati:
* Policlinico Gemelli di Roma (PET/TAC, radiofarmacia con ciclotrone)
» Mestre U.S.S.L.12 (PET/CT)
» Mestre U.S.S.L.12 (radiologia, neuroradiologia)
* Vicenza U.S.S.L. 6 (PET/TAC)
* A.O. Cannizzaro Catania (PET/TAC, radiofarmacia con ciclotrone )
» Ospedale Garibaldi di Catania (PET/TAC)
» Castelfranco Veneto U.S.S.L. (Ciclotrone)
» partecipa alla gara per la costruzione e gestione del centro di terapia protonica di
Mestre



La crescita di Kos — ricavi consolidati

€ mn
273
. 0
Acuti 16%
[ | Riabilitazione
183
- Anziani
41%
43%

1,7

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009
10



Obiettivi dell'iniziativa Kos

* Creare un gruppo nazionale: lo sviluppo di Kos sara caratterizzato da una
presenza diffusa sul territorio nazionale, con esclusione di alcune regioni in cui le
relazioni contrattuali hanno assunto carattere eccessivamente aleatorio

* Sviluppare un brand: lo sviluppo di Kos prevede la creazione di uno o piu brand,
riconoscibili a livello nazionale e caratterizzati da elevata qualita del servizio, forte
eticita e orientamento al paziente

* Sviluppare un mix equilibrato di servizi in tutto lo spettro dell’offerta sanitaria e
socio-sanitaria

* Coniugare efficienza con qualita servizio erogato, focalizzando gli investimenti
su attivita di gestione (significa allineare I'obiettivo di redditivita per i nostri azionisti
con quello dell'appeal per i nostri clienti)

Pay Off: Persone per servire persone
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