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ESRS 2 - INFORMATII
GENERALE

[BP-1] - BAZA GENERALA PENTRU INTOCMIREA DECLARATIEI PRIVIND
DURABILITATEA

in prezentul document, termenul ,sustenabilitate” este utilizat in locul termenului ,durabilitate”, iar
~Materialitate/material” in locul termenului ,semnificatie/semnificativ”, atunci cdnd apar in expresiile ,analiza
de dubla semnificatie” si ,impacturile, riscurile si oportunitatile semnificative”, conform termenilor mentionati
in Ordinul Ministrului Finantelor nr. 2844/2016 cu modificarile ulterioare, Capitolul 7, sectiunea 7.3 de punere
in aplicare a Articolului 29(a) din Directiva 2013/34/UE si Standardele Europene de Raportare a Sustenabilitatii
(ESRS), adoptate prin Regulamentul Delegat (UE) 2023/2772 al Comisiei Europene, in temeiul Directivei
privind raportarea de sustenabilitate a intreprinderilor (CSRD - Corporate Sustainability Reporting Directive).

Declaratia de Sustenabilitate aferenta anului 2025 este pregatitd la nivel consolidat, incluzdnd compania-
mama, Med Life S.A. si toate filialele sale. La fel ca si in 2024, Med Life S.A este singura entitate din Grup
care intra sub incidenta CSRD pe o baza individuala pentru anul financiar 2025, fiind o companie mare listata
(respectiv o entitate de interes public). Celelalte companii din Grupul MedLife nu au o obligatie individuala de
raportare pentru anul financiar 2025, intrucat nu sunt entitati de interes public. Med Life S.A., in calitate de
companie-mama a unui Grup mare, intocmeste situatii financiare anuale consolidate. iar, incepand cu anul
financiar 2024 are obligatia de a pregati si o declaratie consolidata de sustenabilitate care face parte din
Raportul Anual intocmit la nivel consolidat. In ceea ce priveste consolidarea informatiilor de sustenabilitate
prezentate acestea sunt consolidate conform acelorasi principii ca si situatiile financiare, cu exceptia cazului
in care se specifica altfel. Lista completa a filialelor incluse in Declaratia de Sustenabilitate este raportata in
Nota 1 Descrierea Activitatii din Situatiile Financiare Consolidate ale Grupului MedLife.

Declaratia de Sustenabilitate a Grupului MedLife pregatita pentru perioada 1 ianuarie - 31 decembrie 2025
cuprinde date comparative cu perioadele anterioare, respectiv 2024. Declaratia integreaza si lantul valoric din
amonte si din aval in procesul de evaluare a semnificatiei impacturilor, riscurilor si oportunitatilor (IRO)
identificate in aceste segmente. In situatiile in care politicile si actiunile intreprinderii se extind si asupra
lantului valoric, acest aspect este mentionat explicit in cerintele de raportare corespunzatoare din standardele
tematice ESRS si din MRD conform ESRS 2. In ceea ce priveste indicatorii, informatiile referitoare la lantul
valoric se refera exclusiv la emisiile de gaze cu efect de sera, in conformitate cu prevederile ESRS E1-6.

Grupul nu a exercitat optiunea de a omite informatii care corespund proprietatii intelectuale, know-how-ului
sau rezultatelor inovarii, astfel cum este prevazut in sectiunea 7.7 din ESRS 1 privind informatiile clasificate
si sensibile. De asemenea, intreprinderea nu a utilizat exceptia prevazuta la articolul 19a alineatul (3) sau la
articolul 29a alineatul (3) din Directiva 2013/34/UE transpusa prin Ordinul MFP nr. 85/2024 , care permite
excluderea informatiilor referitoare la evolutii iminente sau aspecte aflate in curs de negociere. Prin urmare,
Declaratia de Sustenabilitate a Grupului MedLife acopera lantul valoric din amonte si din aval in linie cu
cerintele ESRS 1, sectiunea 5.1 Intreprinderea care raporteazd si lantul valoric.

Politicile contabile au fost aplicate in mod consecvent in linie cu anul financiar 2024 si incluse detaliat in cadrul
prezentei Declaratii de Sustenabilitate. Societatea va reevalua periodic utilizarea estimarilor si judecatilor
facute pe baza experientei privind aplicarea politicilor contabile, a dezvoltarii raportarii de sustenabilitate si a
altor factori. Modificarile in elaborarea sau prezentarea informatiilor privind sustenabilitatea sunt recunoscute
in perioada in care estimarea In cauza este revizuita. Pentru informatii suplimentare despre estimarile,
judecatile si ipotezele cheie aplicate, va rugam sa consultati paginile cu tabelele de date cantitative privind
informatiile de sustenabilitate din cadrul prezentei declaratii.
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[BP-2] - PREZENTARI DE INFORMATII IN LEGATURA CU CIRCUMSTANTE
SPECIFICE

Grupul a adoptat orizonturile de timp pe termen scurt, mediu si lung, asa cum sunt definite in sectiunea 6.4
din ESRS 1, fara a devia de la acestea. Conform acestor definitii standard, termenul scurt este considerat a fi
pana la un an, similar cu perioada de raportare utilizata pentru situatiile financiare, termenul mediu se intinde
de la sfarsitul perioadei de raportare pe termen scurt pana la cinci ani, iar termenul lung acopera o perioada
ce depaseste cinci ani. Aceste intervale de timp au fost utilizate in mod constant in cadrul raportarii, reflectand
o abordare standardizata si aliniata cerintelor ESRS 1, fara a fi necesara ajustarea acestora.

Indicatorul raportat pentru lantul valoric din amonte si aval se refera exclusiv la emisiile de gaze cu efect de
sera (GES) din cadrul Scope 3. Acesta reprezinta singurul indicator utilizat pentru a reflecta impactul asupra
lantului valoric, conform standardelor de raportare stabilite. Estimarile emisiilor de GES din Scop 3 au fost
realizate conform GHG Protocol Standard (versiunea revizuita 2015), folosind surse indirecte, precum datele
medii sectoriale sau alte surse de informatii relevante care reflectda activitatile din lantul valoric. Aceste
estimari sunt fundamentate pe metodologii standardizate care permit evaluarea impactului indirect al
activitatilor companiei. Estimarile emisiilor din Scope 3 au fost realizate cu un nivel de acuratete considerat
adecvat, conform GHG Protocol. Totusi, avand in vedere ca acestea se bazeaza pe surse indirecte si date
sectoriale medii, exista un anumit grad de incertitudine asociat acestor estimari. Nivelul de acuratete al
acestora este clar specificat in Declaratia de Sustenabilitate in cadrul cerintei de raportare E1-6 din cadrul
standardului ESRS E1. In vederea imbunat&tirii acuratetei estim&rilor privind emisiile Scope 3, intreprinderea
va colabora mai stréns cu furnizorii si partenerii din lantul valoric pentru a obtine date directe si precise, in
loc sa se bazeze exclusiv pe estimari sectoriale medii. Implementarea acestor actiuni va fi desigur supusa
reglementarilor Omnibus.

Totodata, Grupul a utilizat estimari si pentru calcularea urmatorilor indicatori cantitativi si valori monetare:
cantitatea de deseuri municipale prezentate in E5-5, greutatea intrarilor de resurse prezentate in E5-4,
cantitatea de poluanti in apa si cantitatea de microplastice generate prezentate in E2-4. Informatiile
referitoare la sursele de incertitudine, ipotezele, aproximatiile si rationamentele aplicate de Grup in procesul
de madsurare a acestor indicatori sunt detaliate in cadrul fiecarui standard tematic relevant care include astfel
de date cantitative.

In cazul in care intervin modificdri in pregétirea si prezentarea informatiilor privind sustenabilitatea fatd de
perioadele anterioare de raportare, societatea explica natura acestor modificari si motivele care le-au
determinat, inclusiv justificarea privind relevanta sporita a metricilor inlocuitoare. De asemenea, sunt
prezentate valori comparative revizuite, cu exceptia situatiilor in care ajustarea acestora este impracticabila,
caz in care acest aspect este mentionat explicit. Totodata, este dezvaluita diferenta dintre valoarea raportata
in perioada precedenta si valoarea comparativa revizuita. Informatiile aferente prezentei cerinte sunt detaliate
in Declaratia de Sustenabilitate in cadrul cerintei de raportare E1-6 din cadrul standardului ESRS E1.

in cadrul Declaratiei de Sustenabilitate, Grupul a inclus urmatoarele informatii suplimentare care provin din
alte acte legislative care prevad raportarea de informatii privind sustenabilitatea sau din standarde si cadre
de raportare general acceptate, pe langa cerintele ESRS, dupa cum urmeaza:

Informatii suplimentare Standard Locul
GRI 202-2 Proportia managementului superior angajat din comunitatea GRI ESRS S3 - [S3] - Prezentarea
locala Standards de informatii specifice
GRI 201-1 Valoarea economica directd generata si distribuita Grupului
- Prezenta pe piata
- Valoare economica generata
si distribuita

HC-DY-270a.1. Descrierea politicilor sau initiativelor pentru a se SASB ESRS G1 [G1] - Prezentarea
asigura ca pacientii sunt informati in mod adecvat despre pret inainte de informatii specifice
de a fi supusi unei proceduri Grupului:

- preturi si transparenta

Informatii suplimentare Standard Locul

HC-DY-270a.2. Discutie despre modul in care informatiile privind facturarii

preturile pentru servicii sunt facute publice - frauda si proceduri inutile
- comportament concurential

HC-DY-510a.1. Valoarea totala a pierderilor banesti ca urmare a

procedurilor judiciare asociate fraudei medicale

GRI 206-1 Actiuni legale pentru comportament anticoncurential,
antitrust si practici de monopol

Urmatoarele informatii sunt incluse prin trimitere la alte sectiuni din prezenta Declaratie de Sustenabilitate si
din Situatiile Financiare Consolidate 2025:

Informatii incluse prin trimitere Locul raportarii Pagina
ESRS 2 BP-2 punctul 10 b) si c) E1-6 din cadrul ESRS E1 31
ESRS 2 BP-2 11 b) i, ii E2-4 din cadrul ESRS E2 36
E3-4 din cadrul ESRS E3 39
E5-4 din cadrul ESRS E5 41
E5-5 din cadrul ESRS E5 43
E1 GOV 3 GOV 3 din ESRS 2 7
Gl1 GOV 1 GOV 1 din ESRS2 4
SBM-1 40 b) Nota 19 Venituri din
contracte cu clienti
SBM-3 48 d) E2.IRO-1 din cadrul E2 34
SBM-3 48 d) E3.IRO-1 din cadrul E3 38
SBM-3 48 d) E5.IRO-1 din cadrul E5 40
SBM-3 48 d) S1.SBM-3 din cadrul S1 45
SBM-3 48 d) S4.SBM-3 din cadrul S4 63
E2.IRO-1 E2.IRO-1 din cadrul E2 34
E3.IRO-1 E3.IRO-1 din cadrul E3 38
E3.IRO-1 E5.IRO-1 din cadrul E5 40
G1.IRO-1 G1.IRO-1 din cadrul G1 74
S1.SBM-3 S1.SBM-3 din cadrul S1 45
S2.SBM-3 S2.SBM-3 din cadrul S2 55
S3.SBM-3 S3.SBM-3 din cadrul S3 60
S4.SBM-3 S4.SBM-3 din cadrul S4 63
MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), d), e) si f) E1-2 din cadrul ESRS E1 28
privind Politica de sustenabilitate din sectiunile ESRS E2, E2-1
MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), d), e) si f) E1-2 din cadrul ESRS E1 28
privind Politica de sustenabilitate din sectiunile ESRS E3, E3-1
MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), d), e) si f) E1-2 din cadrul ESRS E1 28
privind Politica de sustenabilitate din sectiunile ESRS E5, E5-1
MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), e) si f) E1-2 din cadrul ESRS E1 28
privind Politica de sustenabilitate din sectiunile ESRS S1, S1-1
MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), e) si f) E1-2 din cadrul ESRS E1 28
privind Politica de sustenabilitate din sectiunile ESRS S2, S2-1
MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), d) si f) S1-1 din cadrul ESRS S1 46

privind Politica de sustenabilitate din sectiunile ESRS S2, S2-1
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Informatii incluse prin trimitere Locul raportarii Pagina

MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), d) si f) E1-2 din cadrul ESRS E1

privind Politica de sustenabilitate din sectiunile ESRS S3, S3-1 28
MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), e) si f) E1-2 din cadrul ESRS E1 28
privind Politica de sustenabilitate din sectiunile ESRS S4, S4-1
MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), d), e) si f) E1-2 din cadrul ESRS E1 28
privind Politica de sustenabilitate din sectiunile ESRS G1, G1-1
G1-3 Raportat in G1-1 75

Declaratia de Sustenabilitate a fost supusa procesului de revizuire printr-o asigurare limitata efectuata de
auditorul Companiei, Deloitte Audit SRL. Va rugam sa consultati Raportul de Asigurare Limitata care include
descrierea activitatilor de asigurare realizate de auditorul extern.

[GOV-1] — ROLUL ORGANELOR DE ADMINISTRATIE, DE CONDUCERE SI DE
SUPRAVEGHERE

Consiliul de Administratie

Conform Actului constitutiv al Societatii, Med Life S.A. este administrata in sistem unitar, de un Consiliu de
Administratie constituit din sapte membri numiti de Adunarea Generald Ordinard a actionarilor pentru un
mandat de 4 ani, cu posibilitatea re-alegerii pentru mandate subsecvente de 4 ani. CV-urile care detaliaza
experienta profesionala si calificarile membrilor Consiliului de Administratie sunt publicate pe site-ul web al
companiei (www.medlife.ro) fiind puse la dispozitia publicului si tuturor partilor interesate.

Tabel informatii prinvid componenta, diversitatea si expertiza membrilor CA

Expertiza in sustenabilitate

Membru Gen Functia in CA Rol E S G
E1, E2, S1, S2, G1
E3, E5 S3, S4
Mihail MARCU M Presedinte CA Executiv v v v
Nicolae MARCU M Membru CA Executiv v v v
Dorin PREDA M Membru CA Executiv v v v
Dimitrie PELINESCU-ONCIUL M Membru CA Neexecutiv N4
Ana Maria MIHAESCU F Membru CA Indep.neex v N v
Voicu CHETA M Membru CA Indep. neex 4
Ovidiu FER M Membru CA Indep. neex 4
Categorie Feminin Masculin Independenti
Reprezentare de gen si membri independenti 14% 86% 43%

In 2025 nu au existat modificdri ale structurii sau componentei Consiliului de Administratie. Grupul MedLife ia
in considerare diversitatea de gen in structura Consiliului de Administratie, calculdnd procentul ca raport
mediu intre membrii de sex feminin si membrii de sex masculin ai Consiliului. De asemenea, procentul de
membri independenti ai Consiliului de Administratie este un indicator important, fiind calculat ca pondere a
membrilor independenti in Consiliul de Administratie. Acest procent se refera la membrii cu functie
neexecutiva ai Consiliului.

In ceea ce priveste reprezentarea angajatilor si a altor lucrdtori la nivelul Consiliului de Administratie, in
structura actuald a Consiliului nu exista membri desemnati in mod specific pentru a reprezenta angajatii sau
alte categorii de lucratori. Conform legislatiei din Romania, nu exista obligatia legala de a include reprezentanti
ai angajatilor in Consiliul de Administratie al unei companii private. MedLife isi mentine angajamentul de a
respecta cerintele legislative in vigoare si va face toate demersurile necesare adaptarii structurii de conducere
daca astfel de cerinte devin aplicabile in viitor.

La nivelul Consiliului de Administratie, au fost infiintate doua comitete consultative: Comitetul de
Remunerare si Comitetul de Audit.

Comitetul de Remunerare, are urmatoarele responsabilitati principale:

e Decizii privind remunerarea membrilor Comitetului Executiv si a celorlalti administratori neexecutivi.
in luarea unor astfel de decizii, Comitetul de Remunerare trebuie s3 tind cont de interesele pe termen
lung ale actionarilor, investitorilor si ale altor participanti la afacerile MedLife;

e Aplicarea Hotararilor Consiliului de Administratie care intra in sfera de activitate a comitetului.

La nivelul Comitetului de Audit, care sprijinda activitatea Consiliului de Administratie, sunt atribuite
responsabilitati legate de supravegherea aspectelor financiare, de control intern, de gestiune a riscurilor,
conformitate si etica. Aceste activitati includ, indirect, si gestionarea riscurilor financiare asociate temelor de
sustenabilitate.

Responsabilitatea pentru activitatea operationald a Grupului este delegata catre Comitetul Executiv, in
conformitate cu limitele si reglementarile stabilite prin Actul Constitutiv al Societatii si Regulamentul intern al
Consiliului de Administratie.

Comitetul Executiv

Conform Actului constitutiv, Consiliul de Administratie numeste un numar de maximum zece directori pe o
perioada de 4 ani, acestia urmand sa exercite atributiile si sa aiba responsabilitatile specifice functiei ocupate,
desfasurandu-si activitatea in cadrul Comitetului Executiv.

in 2025 nu au existat modificdri ale structurii sau componentei Comitetului Executiv al Societ&tii. Structura
curenta a Comitetului, precum si mandatul de 4 ani valabil pana la data de 20 octombrie 2028, au fost hotarate
prin decizia Consiliului de Administratie din octombrie 2024.

Tabel informatii prinvid componenta, diversitatea si expertiza membrilor Comitetului executiv

Expertiza in sustenabilitate

Membru Gen Functia in CEX E S G
E1, E2, S1, S2, G1
E3, E5 S3, S4

Mihail MARCU M Director General (CEQ) v Ng v

Nicolae MARCU M Director Sanatate si Operatiuni v v v

Dorin PREDA M Director General Adjunct v v v

Oana-Alina Irinoiu F Director Financiar v

Categorie Feminin Masculin

Reprezentare de gen 25% 75%

Comitetul Executiv este sprijinit de CEX Operational (o echipa de manageri seniori si functionali), care joaca
un rol esential in implementarea planurilor operationale si financiare, monitorizarea performantelor si
gestionarea riscurilor operationale, inclusiv a aspectelor de sustenabilitate. In plus, aceastd structurd este
sustinuta de un sistem de management medical, destinat asigurarii calitatii serviciilor si gestionarii riscurilor
medicale care abordeaza astfel impacturile reale sau potentiale generate de serviciile medicale asupra
pacientilor Grupului.

Competente si expertiza

Grupul MedLife se angajeaza sa mentina o structura echilibrata a Consiliului de Administratie, ale Comitetelor
Consultative si ale Comitetului Executiv prin care sa asigure atat competentele si un nivel de experienta
relevante, cat si un grad de independenta adecvat. Toti membrii acestor structuri au experientd in ariile
geografice in care isi desfasoara Grupul activitatea, iar unii dintre acestia au experienta si in alte zone ale
Europei. In cadrul Consiliului de Administratie al MedLife, dl. Nicolae Marcu si dl. Prof. Dr. Dimitrie Pelinescu-
Onciul sunt cei doi membri care aduc o expertiza si studii specifice in sectorul medical, avand o pregatire
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academica solida si experienta directa in domeniul sanatatii. De asemenea, prezenta lor in Consiliul de
Administratie asigura si indeplinirea cerintelor legale referitoare la prezenta in cadrul Consiliului a unui numar
minim de medici.

Mihail Marcu este un lider de succes cu o vasta experientd in management si administratia companiilor,
avand un rol esential in dezvoltarea MedLife. In prezent, este Membru si Presedinte al Consiliului de
Administratie al MedLife, precum si Director General al companiei. Anterior, a fost Director General al MedLife
intre 2004 si 2006 si a ocupat functii importante in sectorul bancar, inclusiv Vice-Presedinte al RoBank S.A.
(fosta OTP Bank Romania S.A.). De asemenea, este fondator al Fundatiei Romanian Business Leaders,
contribuind activ la dezvoltarea mediului de afaceri din Romania.

Sub conducerea sa, MedLife s-a extins considerabil, devenind lider pe piata serviciilor medicale private din
Romania. A coordonat strategii de crestere, achizitii si inovatii tehnologice, modernizand serviciile si
fmbunatatind experienta pacientilor. Prin viziunea sa, Mihail Marcu a avut un impact major in consolidarea si
expansiunea MedLife, atat la nivel national, cat si international.

Dr. Nicolae Marcu este un specialist in psihiatrie cu peste 20 de ani de experientd, avand un parcurs
remarcabil atat in practica medicala, cat si in managementul serviciilor de sanatate. Absolvent al UMF ,Carol
Davila” din Bucuresti, a fost implicat in activitati academice, studii clinice internationale si publicatii de
specialitate. Intre 2005 si 2016, a fost Director General al MedLife S.A., jucand un rol esential in dezvoltarea
companiei in cel mai mare operator privat de servicii medicale din Romania. A contribuit la extinderea retelei
de clinici, spitale si laboratoare, implementand standarde de excelenta si servicii inovatoare.

Dorin Preda este un lider financiar cu peste 25 de ani de experienta in sectorul bancar si al sanatatii,
specializat in strategii de crestere, management financiar si fuziuni si achizitii (M&A). in prezent, este Director
General Adjunct al MedLife si membru al Consiliului de Administratie, avand un rol esential in extinderea
companiei prin dezvoltare organica si achizitii strategice. Anterior, a ocupat pozitii de conducere in HVB Bank
si Banca Comerciala Ion Tiriac, contribuind la cresterea portofoliilor de clienti corporativi si IMM-uri, precum
si la procesul de fuziune dintre cele doua institutii. A avut un impact semnificativ si in dezvoltarea produselor
financiare pentru IMM-uri la Raiffeisen Bank. Prin expertiza sa strategica si abilitatea de a gestiona relatii cu
investitori si institutii financiare, Dorin Preda a fost un factor-cheie in consolidarea MedLife ca lider pe piata
serviciilor medicale private din Romania.

Prof. Dr. Dimitrie Pelinescu-Onciul este un specialist de renume in obstetrica-ginecologie, cu o cariera
remarcabild in practica medicald, activitatea academica si dezvoltarea serviciilor de sanatate. Absolvent al
UMF ,Carol Davila” din Bucuresti, si-a completat formarea printr-un doctorat in Stiinte Medicale si cursuri
internationale in ultrasonografie, oncologie ginecologicd si medicind materno-fetald. Profesor universitar si
mentor pentru numeroase generatii de medici, a publicat peste 150 de lucrari stiintifice si a contribuit la
redactarea unor tratate de referintda. A fost lider in multiple societati stiintifice si coordonator national al
fnvatamantului in ultrasonografie obstetricala timp de peste un deceniu. Ca medic consultant la Life Memorial
Hospital si membru in Consiliul de Administratie al MedLife S.A., a influentat semnificativ standardele de
ingrijire, dezvoltarea programelor inovatoare si extinderea serviciilor medicale private oferite de Companie.

D-na. Ana-Maria Mihaescu este o profesionista de top in domeniul financiar-bancar si un lider recunoscut
in guvernanta corporativa, ESG si sustenabilitate. Cu o cariera de peste trei decenii, a contribuit semnificativ
la dezvoltarea unor institutii financiare cheie, inclusiv Eximbank si Grupul Bancii Mondiale. A avut un rol
esential in infiintarea Eximbank, unde a ocupat functii de conducere precum director, vicepresedinte si
presedinte, dezvoltand instrumente pentru sustinerea exportatorilor romani. Ulterior, a urmat o perioada de
25 de ani in cadrul Grupului Bancii Mondiale, unde a fost implicata in diverse proiecte si initiative strategice
in domeniul financiar, educational si al guvernantei corporative. incepand din 2017, s-a concentrat pe functii
de conducere in consilii de administratie, ocupand pozitii de director non-executiv si presedinte al Comitetului
de Audit la MedLife SA, unde a contribuit la guvernanta corporativa si integrarea principiilor ESG. A fost, de
asemenea, presedinte al Consiliului de Administratie al Fundatiei OMV Petrom, sprijinind initiative de educatie,
sanatate si mediu. Prin expertiza sa in managementul riscurilor ESG si sustenabilitate, Ana-Maria Mihdescu
promoveaza integrarea responsabilitatii sociale si a protectiei mediului in strategia companiilor, avand un
impact semnificativ asupra dezvoltarii sustenabile a mediului de afaceri din Romania si regiune.

Voicu Cheta este un avocat cu peste 20 de ani de experienta in domeniul juridic si un specialist in guvernanta
corporativd, managementul riscurilor si strategii de dezvoltare. De-a lungul carierei, a ocupat pozitii in
consilile de administratie ale unor companii importante, atat listate, cat si nelistate, avand un impact
semnificativ asupra directiei si succesului acestora. Din 2020, este membru al Consiliului de Administratie al
MedLife SA, unde contribuie cu expertiza sa juridica la luarea deciziilor strategice, expansiunea companiei si
consolidarea relatiilor cu investitorii. Prin capacitatea sa de a gestiona provocari juridice complexe si de a
implementa solutii eficiente, Voicu Cheta aduce o contributie valoroasa la cresterea sustenabila si guvernanta
corporativa a organizatiilor pe care le sprijina.

Ovidiu Fer este un expert in investitii si piata de capital, cu peste 15 ani de experienta in managementul
fondurilor si consultantd strategicd. In prezent, este co-fondator si director general al Alpha Quest Funds
Sicav, gestionand active de aproximativ 150 milioane EUR, si membru al Consiliului Consultativ al GapMinder
VC Fund, un fond de capital de risc de 40 milioane EUR. Din 2022, este membru al Consiliului de Administratie
al MedLife SA, contribuind la directia strategica si dezvoltarea Grupului. Anterior, a fost implicat in gestionarea
fondurilor 1JC Funds, facilitand un exit de succes cu un randament de 33% in 20 de luni. De asemenea, a
ocupat roluri esentiale la WOOD & Company si a coordonat tranzactii majore pe piata de capital din Romania,
inclusiv oferte publice secundare pentru Transgaz si OMV Petrom. Ovidiu Fer detine un MBA de la INSEAD, cu
studii suplimentare la Harvard Business School si Wharton. Este un investitor activ in startup-uri din fintech,
tehnologie medicald si RPA. in plus, este fondatorul Fundatiei Educatie prin Rugby, sprijinind copiii
defavorizati, si un sustinator al reglementarilor pietei de capital prin OPPC.

Cei sapte membri ai Consiliului de Administratie au fost votati de Adunarea Generala a Actionarilor din data
de 21 noiembrie 2024, pentru un nou mandat de patru ani cu incepere in data de 22 decembrie 2024.

Comitetul Executiv include atat persoane cu studii si experienta in sectorul de sanatate dobandite atat in
cadrul Grupului, cat si in mediul public de sanatate (dr. Nicolae Marcu), cat si persoane cu studii si experienta
financiara si manageriala acumulate in cadrul Grupului, dar si in cadrul unor institutii financiar-bancar si de
audit internationale (dl. Mihail Marcu, DI. Dorin Preda si dna. Alina-Oana Irinoiu).

D-na. Oana-Alina Irinoiu este Directorul Financiar al Grupului MedLife si membru al Comitetului Executiv
din octombrie 2022. Absolventa a Academiei de Studii Economice din Bucuresti, Facultatea de Relatii
Economice Internationale, Alina are o experienta extinsa in audit financiar, fuziuni si achizitii (M&A) si relatia
cu investitorii. Intre 2018 si 2022, a coordonat functia de Relatii cu Investitorii la MedLife, jucadnd un rol
esential in consolidarea relatiilor companiei cu investitorii si analistii financiari, asigurdnd o comunicare
transparentd despre performantele financiare ale Grupului. In paralel, a fost implicatd activ in activitatea de
M&A a Grupului, contribuind la dezvoltarea accelerata a acestuia, evaluarea oportunitatilor si integrarea post-
achizitie, avand un impact semnificativ asupra extinderii portofoliului MedLife. Anterior, Alina a lucrat timp de
5 ani in audit financiar, specializandu-se in analiza performantei institutiilor financiare si auditul tranzactiilor
complexe. Aceastd experientd i-a consolidat abilitatile analitice si strategice, esentiale in rolul sdu actual. In
calitate de Director Financiar al MedLife, Alina contribuie la dezvoltarea si implementarea strategiilor financiare
ale Grupului, avand un rol cheie in sustinerea cresterii sustenabile si a expansiunii companiei pe piata locala
si internationala.

Consiliul de Administratie efectueaza anual un proces de autoevaluare, in baza unui ghid care prevede scopul,
criteriile si frecventa acestei evaluari. Nivelul de independenta al membrilor CA este evaluat conform criteriilor
stabilite in Codul de Guvernanta Corporativa al Bursei de Valori Bucuresti in vigoare pentru anul 2025. De
asemenea, pentru a se asigura o pregatire si dezvoltare profesionald continud, cu efecte directe in activitatile
si rolurile detinute in cadrul Grupului, membrii CA au acces la programe de formare si instruire in ariile
gestionate, la evenimente si conferinte specializate, dar si la expertiza consultantilor externi, dupa caz.

Roluri si responsabilitati in domeniul sustenabilitatii

Consiliul de Administratie impreuna cu Comitetele sale consultative joaca un rol esential in stabilirea strategiei
de business si de sustenabilitate, inclusiv a obiectivelor pe termen lung si a resurselor necesare, precum si in
asigurarea unei bune guvernante corporative la nivelul Grupului.
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Astfel, Consiliul de Administratie, in baza Actului Constitutiv, detine responsabilitatea generalda pentru
administrarea Grupului, inclusiv a filialelor si investitiilor. Aceasta responsabilitate include si supravegherea
IRO de sustenabilitate, intrucat acestea au potentialul de a influenta performanta generald si strategia
Grupului. In findeplinirea functiilor sale, Consiliul de Administratie se asigurd c& aspectele legate de
sustenabilitate sunt luate in considerare, inclusiv IRO generate de activitatile proprii si de lantul valoric.

Consiliul de Administratie are responsabilitatea de a aproba rezultatele Analizei de dubla materialitate si
Raportul de sustenabilitate, acesta fiind inclus in Raportul anual al societatii. Raportul anual este ulterior supus
aprobarii Adunarii Generale a Actionarilor (AGA), impreuna cu situatiile financiare anuale.

Atributiile legate de sustenabilitate sunt gestionate, prin asimilare, de catre Comitetul Executiv, precum si de
CEX Operational.

Incepand cu 2025, MedLife a creat o Structura de Coordonare si Monitorizare (SCM) cu responsabilitati
dedicate pentru gestionarea aspectelor de sustenabilitate. Structura de Coordonare si Monitorizare contribuie
activ la gestionarea aspectelor de sustenabilitate, integrarea obiectivelor de sustenabilitate in strategia
operationala a companiei, asigurand alinierea acestora cu angajamentele Grupului.

Configuratia SCM reflecta angajamentul la cel mai inalt nivel, fiind prezidata de Directorul General Adjunct al
Medlife (Membru CA), alaturi de membrii permanenti: Directorul de Resurse Umane, Directorul Sanatate si
Operatiuni (Membru CA), Directorul Financiar (Membru CEX) si Managerul de Sustenabilitate al Grupului.

Structura de Coordonare si Monitorizare deleaga responsabilitatea operationala catre Departamentul de
Sustenabilitate, responsabil de supravegherea implementarii si evolutiei initiativelor ESG (mediu, social,
guvernanta).

Aceasta componenta asigura o integrare transversala a sustenabilitatii in toate deciziile strategice. SCM se
intruneste trimestrial, sau ori de cate ori este necesar, pentru a asigura atingerea obiectivelor strategice si
pentru a aborda in mod proactiv provocarile identificate.

SCM este responsabil pentru identificarea impacturilor, riscurilor si oportunitatilor de mediu, sociale si de
guvernanta (ESG), precum si pentru stabilirea strategiilor, politicilor, actiunilor si obiectivelor necesare pentru
gestionarea si valorificarea acestora.

In urma realizdrii Analizei de dubld materialitate, in conformitate cu Standardele ESRS, au fost identificate
impacturile, riscurile si oportunitatile (IRO) materiale. Acestea sunt integrate in procesul de management al
riscurilor al societatii si reflectate in Registrul de Riscuri, urméand ca pentru temele materiale relevante sa fie
monitorizate obiective specifice.

De asemenea, in anul 2026 vor fi definite tinte pentru indicatorii ESG, iar performanta in atingerea acestora
va fi monitorizata si raportata anual in cadrul Raportului de sustenabilitate.

Monitorizarea si gestionarea impacturilor de mediu, sociale si de guvernanta sunt integrate in procesele
interne ale societatii si in cadrul sistemului de management al riscurilor, prin:

e Controale si proceduri interne - Societatea aplicd, prin procedurile interne privind administrarea
Registrului de Riscuri, mecanisme de control pentru identificarea, evaluarea si gestionarea riscurilor,
inclusiv a celor legate de sustenabilitate, cu implicarea functiilor de control intern si audit intern.

e Integrarea in managementul riscurilor - impacturile, riscurile si oportunitatile identificate prin
Analiza de dubld materialitate sunt corelate cu procesele existente de management al riscurilor,
pentru a asigura o abordare integrata a riscurilor ESG in cadrul sistemului de guvernanta al societatii.

e Linii de raportare - Responsabilii desemnati raporteaza periodic conducerii cu privire la progresul
in atingerea obiectivelor de sustenabilitate si la evolutia riscurilor asociate.

Societatea isi asigura accesul la expertiza in domeniul sustenabilitatii prin:

e Programe de instruire dedicate - In cursul anului 2024, membrii conducerii au participat la sesiuni
de instruire privind aspectele de sustenabilitate in contextul Directivei CSRD. In plus, echipa interna,
au organizat o serie de workshop-uri dedicate temelor materiale ale grupului, precum Taxonomia UE,

schimbarile climatice, mediul, aspectele sociale si guvernanta corporativa. Pe parcursul anului 2025,
Comitetului Executiv a beneficiat de sesiuni interne de instruire cu privire la subiecte din aria
sustenabilitatii. Rolul acestor sesiuni este de consolidare a expertizei si competentelor membrilor in
ceea ce priveste aspectele de sustenabilitate.

e Consultanta externa - Societatea colaboreaza cu experti externi in domeniul sustenabilitatii pentru
a asigura alinierea la cerintele de reglementare si integrarea celor mai bune practici in activitatile sale.

Raportarea progresului in gestionarea spectelor de sustenabilitate se realizeaza pe mai multe niveluri
organizationale, asigurand transparenta si responsabilitatea in procesul decizional:

e Structurile operationale si functiile suport furnizeaza datele necesare pentru calculul indicatorilor de
performanta si pentru luarea deciziilor strategice;

¢ Departamentul de Sustenabilitate valideaza si consolideaza datele colectate, raporteaza indicatorii de
performanta si propune planuri de actiune acolo unde este cazul;

e Structura de Coordonare si Monitorizare analizeaza performanta, valideaza planurile de actiune si
informeaza Consiliul de Administratie cu privire la aspectele strategice si situatiile relevante.

In ceea ce priveste cadrul de guvernantd aferent sustenabilitatii, in 2025, au fost actualizate si completate
documente fundamentale, printre care Codul de Conduita Etica, Codurile de Conduita al Furnizorilor, Politica
anticoruptie si Politica Sustenabilitate.

Responsabilitatea pentru implementarea Codului de Etica este impartasita la toate nivelurile organizationale,
fiecare departament avand rolul de a se asigura ca aceste principii sunt respectate si aplicate. Standardele
etice ridicate sunt parte integranta a strategiei Grupului, fiind aplicate atat in activitatea curenta, céat si in
obiectivele pe termen lung, pentru a asigura un mediu de afaceri responsabil si transparent.

Comitetul Executiv si CEX Operational au responsabilitatea de a implementa si monitoriza aplicarea Codului
Etic si de Conduitd al MedLife, a Politicii de Sustenabilitate, Politica de Risc Management, a Codului de
Responsabilitate Sociald, a Politicii privind protectia avertizorilor in interes public, a Politicii de remunerare, a
Regulamentului Intern, a Politicii privind prevenirea si combaterea discriminarii si hartuirii in desfasurarea
relatiilor de munca si a Politicii si planului de management securitate si sanatate in munca, asigurand astfel
un management riguros al aspectelor si IRO de sustenabilitate. Acestia se asigurd ca aceste principii sunt
respectate, mentindnd o comunicare constanta cu Consiliul de Administratie si comitetele consultative.

in prezent, Grupul MedLife nu are stabilite tinte specifice pentru toate IRO materiale asociate temelor de
sustenabilitate. Cu toate acestea, structurile de guvernanta existente — Consiliul de Administratie, Comitetul
de Audit si Comitetul Executiv — au roluri si responsabilitati care creeaza cadrul necesar pentru stabilirea si
monitorizarea acestor tinte in viitor.

[GOV-2] — INFORMATIILE FURNIZATE ORGANELOR DE ADMINISTRATIE, DE
CONDUCERE SI DE SUPRAVEGHERE ALE INTREPRINDERII SI ASPECTELE DE
DURABILITATE ABORDATE DE ACESTEA

Grupul Medlife a implementat un mecanism formal prin care organele de administratie, conducere si
supraveghere sunt informate periodic cu privire la impacturile, riscurile si oportunitatile semnificative asociate
activitatilor sale, precum si asupra implementarii proceselor de diligenta necesara. Acest proces permite
monitorizarea eficientei politicilor, actiunilor, indicatorilor si obiectivelor stabilite in domeniul sustenabilitatii.

Raportarea se realizeaza printr-un proces interdepartamental, in care fiecare departament relevant
monitorizeaza si evalueaza implementarea politicilor si masurilor aferente ariei sale de responsabilitate.

e Medical si Calitate: Monitorizeaza si raporteaza indicatorii privind siguranta si calitatea serviciilor,
gestionarea reclamatiilor si feedback-ului pacientilor, precum si masurile implementate pentru
imbunatatirea continua a standardelor de calitate si a experientei pacientilor.

¢ Resurse Umane raporteaza evolutia indicatorilor privind forta de munca, precum si aspectele legate
de sanatatea si securitatea in munca.
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e Administrativ monitorizeaza impacturile asupra mediului, gestionarea deseurilor, utilizarea cantitatilor
de apa si conformitatea cu reglementarile de mediu.

e Departamentul Financiar monitorizeaza riscurile financiare si nefinanciare semnificative, inclusiv
riscurile emergente, analizeaza impactul financiar al initiativelor de sustenabilitate si evalueaza
costurile si beneficiile asociate acestora.

Departamentul de Sustenabilitate centralizeaza informatiile furnizate de departamentele responsabile, verifica
consistenta datelor si elaboreaza rapoarte consolidate privind performanta companiei in domeniul
sustenabilitatii. Aceste rapoarte sunt transmise si discutate in SCM pentru analiza si decizie.

Informarea organelor de conducere are loc prin:

e raportari trimestriale, care includ evaluarea progresului in implementarea politicilor si atingerea
obiectivelor stabilite;

e raportari ad-hoc, realizate in situatia aparitiei unor riscuri emergente, modificari legislative sau alte
evenimente relevante.

SCM analizeaza periodic rapoartele consolidate pentru a evalua eficienta masurilor implementate, progresul
in atingerea obiectivelor si necesitatea adoptarii unor actiuni corective sau ajustari strategice.

Totodata, riscurile asociate sustenabilitatii sunt integrate in cadrul general de management al riscurilor al
companiei, asigurand alinierea deciziilor strategice si investitionale cu impactul pe termen lung asupra
performantei organizatiei.

in perioada de raportare, managementul companiei a analizat in mod constant impacturile, riscurile si
oportunitatile relevante pentru activitatea sa si pentru contextul sustenabilitatii din sectorul medical. Ele au
fost integrate in procesele de management al riscurilor si in deciziile operationale.

in cadrul analizei de dubld materialitate, compania a elaborat o list§ formald a impacturilor, riscurilor si
oportunitatilor (IROs) considerate semnificative pentru activitatea sa. Aceasta lista este in curs de integrare
in strategia companiei si va fi revizuita periodic de catre organele de conducere si comitetele relevante, pentru
a asigura alinierea continud la cerintele de sustenabilitate si la asteptarile partilor interesate.

SCM a prezentat Consiliului de Administratie, politicile, planurile de actiune, indicatorii si tintele viitoare
necesare pentru gestionarea eficienta a IRO selectate rezultate ca fiind relevante.

Grupul MedLife a actualizat procesul de DMA in a doua parte a lui 2025, iar rezultatele acestui proces au fost
prezentate Comitetului de Audit si Consiliului de Administratie, precum si lista actualizat de IRO (prezentata
in detaliu la sectiunea SBM3 Impacturile, riscurile si oportunitatile semnificative si interactiunea acestora cu
strategia si modelul de afaceri. Raportului de DMA si lista de IRO au fost analizate si aprobate de catre Consiliul
de Administratie.

[GOV-3] - INTEGRAREA PERFORMANTEI LEGATE DE DURABILITATE iIN
SISTEMELE DE STIMULENTE

Pe parcursul anului financiar 2025, MedLife nu a avut implementate sisteme de stimulente legate de aspectele
de sustenabilitate pentru membrii Consiliului de Administratie.

Totodata, la nivelul Grupului nu exista un mecanism specific prin care remunerarea membrilor organelor de
administratie si de conducere sa fie legata direct de tintele de reducere a emisiilor de gaze cu efect de sera
(GES).

Principalele caracteristici ale sistemelor de stimulente acordate in cadrul MedLife

incepand cu 2024 a fost aprobatd o noud Politicd de Remunerare (,Politica de Remunerare Modificata”),
menita sa contribuie la strategia de afaceri a MedLife, precum si la sustenabilitate si interesele pe termen lung
ale Societatii. Aceasta politica este elaborata de Consiliul de Administratie la recomandarea Comitetului de
Remunerare. Acest scop este atins prin stabilirea in cadrul Politicii de Remunerare a unui set de reguli clare
si transparente pe care Societatea le va respecta, in ceea ce priveste modul de remunerare astfel incat sa

asigure un sistem de remunerare adecvat si competitiv care sa atraga, sa retind, sa stimuleze performanta si
sa motiveze personalul de conducere al Societatii.

Membrii Consiliului de Administratie beneficiaza de o componenta de remunerare fixa, sub forma unei
indemnizatii fixe lunare, care este stabilita de AGA MedLife. Administratorii nu beneficiaza de nicio forma de
remuneratie variabild, indiferent daca aceasta ar fi bazata pe criterii financiare sau pe criterii de
sustenabilitate.
Remunerarea CEX si CEXO este stabilita de Consiliul de Administratie, cu respectarea limitei generale a
remunerarii Directorilor aprobata in prealabil de catre AGA. Pachetul de remunerare include:

¢ componenta de remunerare fixa sub forma unei indemnizatii fixe lunare;

e 0 componenta de remunerare variabila;

e alte beneficii.

Indemnizatia fixa lunara este stabilita pentru fiecare Director in parte, in functie de experienta profesionala
relevanta, responsabilitatea organizationald, complexitatea atributiilor nivelul comparativ pentru functii
similare din piata, specificul companiei si entitati similare listate.

In ceea ce priveste remunerarea variabila, aceasta contine:

e 0 componentd de stimulare pe termen scurt - bonus anual de performanta;
e 0 componenta de stimulare pe termen lung, constand in acordarea de actiuni MedLife, acordarea
efectiva a acestor componente fiind sub rezerva indeplinirii anumitor conditii specifice.

Componenta de stimulare pe termen scurt urmareste ca fiecare Director sa fie in mod direct co-interesat in
atingerea obiectivelor Companiei pe termen scurt si sa stimuleze indeplinirea atributiilor la un nivel calitativ
superior. La nivel CEX, Indicatorii de performanta utilizati pentru acordarea bonusului anual pot fi grupati in
trei categorii: indicatori financiari, indicatori functionali si indicatori non-financiari . Directorul pentru Sanatate
si Operatiuni are un obiectiv non-financiar de performanta in sustenabilitate legat de imbunatatirea calitatii
serviciilor si experientei pacientilor.

Componenta de stimulare pe termen lung reprezintd acordarea de actiuni MedLife, pe baza unui plan
corespunzator aprobat de CA, la finalul fiecarei perioade de investire intermediara, precum si la finalul
perioadei de investire totald. Indicatorul de sustenabilitate care conditioneaza acordarea acestor beneficii pe
termen lung vizeaza imbunatatirea calitatii serviciilor si experientei pacientilor, in quantum de pana la 25%
pentru fiecare din membrii CEXO.

[GOV-4] — DECLARATIE PRIVIND PROCESUL DE DILIGENTA

Cartografierea informatiilor furnizate in Declaratia de Sustenabilitate cu privire la procesul de diligenta este
descrisa in tabelul de mai jos. Cartografierea explica modul si locul in care aplicarea principalelor aspecte si
etape ale procesului de diligenta in materie de sustenabilitate sunt reflectate in raportarea Grupului privind
sustenabilitatea.

Tabel privind elementele principale ale procesului de diligenta

Elementele principale ale Procesului de Diligenta Declaratia de Sustenabilitate

A) Includ lui de diligent3 i t3, strategi ESRS 2 GOV-2
.) ncluderea proces.u ui de diligenta in guvernantd, strategie ESRS 3 GOV-3
si modelul de afaceri
ESRS 2 SBM-3
ESRS 2 GOV-2
ESRS 2 SBM-2

ESRS 2 IRO-1, ESRS G1 G1-1, ESRS G1 G1-2
ESRS E1 E1-1, ESRS E2 E2-1, ESRS E3 E3-1,
ESRS E5 E5-1
ESRS S1 S1-1, ESRS S1 S1-2, ESRS S1 S1-3,
ESRS S2 S2-1, ESRS S2 S2-2, ESRS S2 S2-3
ESRS S3 S3-1, ESRS S3 S3-2, ESRS S3 S3-3,
ESRS S4 S4-1, ESRS S4 S4-2, ESRS S4 S4-3

B) Colaborarea cu partile interesate afectate in toate etapele
principale ale procesului de diligenta

C) Identificarea si evaluarea impacturilor negative
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Elementele principale ale Procesului de Diligenta Declaratia de Sustenabilitate

ESRS 2 IRO-1
ESRS 2 SBM-3
ESRS E1 E1-1, ESRS E1 E1-3, ESRS E2 E2-2,
ESRS E3 E3-2, ESRS E5 E5-2
ESRS S1 S1-4, ESRS S2 S2-4, ESRS S3 S3-4,
ESRS S4 S4-4, ESRS G1 G1-2, ESRS G1 G1-3
ESRS E1 E1-4, ESRS E1 E1-5, ESRS E1 E1-6,
ESRS E2 E2-3, ESRS E2 E2-4, ESRS E2 E2-5,
ESRS E3 E3-3, ESRS E3 E3-4,
ESRS E5 E5-3, ESRS E5 E5-4, ESRS E5 E5-5
ESRS S1 S1-5, ESRS S1 S1-8, ESRS S1 S1-9,
ESRS S1 S1-10, ESRS S1 S1-14, ESRS S1 S1-16,
ESRS S1 S1-17

D) Luarea de masuri pentru a aborda aceste impacturi
negative

E) Urmarirea eficacitatii acestor eforturi si comunicarea

[GOV-5] — GESTIONAREA RISCURILOR SI CONTROALELE INTERNE
REFERITOARE LA RAPORTAREA PRIVIND SUSTENABILITATEA

Procesele si sistemele de gestionare a riscurilor si de control intern in ce priveste
raportarea privind sustenabilitatea

in cursul anului de raportare, Grupul MedLife a continuat consolidarea cadrului de guvernantd, a proceselor
de management al riscurilor si a sistemelor de control intern aplicabile raportarii privind sustenabilitatea, in
vederea alinierii la cerintele Directivei CSRD si ale standardelor ESRS. Declaratia de Sustenabilitate este
integrata in Raportul Anual Consolidat, impreuna cu situatiile financiare consolidate, iar procesul de revizuire
si aprobare urmeazad aceleasi principii de rigoare, transparenta si responsabilitate aplicate raportarii
financiare.

La nivel de guvernanta, Consiliul de Administratie revizuieste si aproba Declaratia de Sustenabilitate, pe baza
analizei realizate de Comitetul Executiv si a mecanismelor interne de control si monitorizare. Structura de
Coordonare si Monitorizare supravegheaza procesul de raportare privind sustenabilitatea si eficienta
sistemelor de control intern, asigurénd integrarea aspectelor de sustenabilitate in procesele operationale si in
cadrul general de management al riscurilor al Grupului.

La nivel operational, Grupul a formalizat un proces structurat pentru colectarea, verificarea si validarea datelor
utilizate in raportarea de sustenabilitate. Responsabilitatile privind furnizarea si verificarea informatiilor sunt
distribuite intre departamentele relevante, iar coordonarea procesului este realizata de Managerul de
Sustenabilitate, cu sprijinul echipei de sustenabilitate si al unei retele extinse de responsabili interni. Procesul
include controale interne privind calitatea si trasabilitatea datelor raportate, precum si mecanisme de revizuire
interna Tnainte de consolidarea informatiilor la nivel de Grup.

Impacturile, riscurile si oportunitatile materiale identificate in cadrul procesului de evaluare a dublei
materialitati sunt integrate in cadrul general de management al riscurilor al Grupului. Riscurile relevante sunt
monitorizate in cadrul proceselor existente de management al riscurilor, iar departamentele responsabile
implementeaza masuri de control si planuri de actiune pentru gestionarea acestora.

in conformitate cu responsabilititile sale, Comitetul de Audit monitorizeazd integritatea procesului de
raportare si eficienta sistemelor de control intern, inclusiv in ceea ce priveste raportarea non-financiara. Atat
situatiile financiare consolidate, cat si Declaratia de Sustenabilitate fac obiectul unui proces de verificare
independenta realizat de un auditor extern, iar concluziile acestuia sunt prezentate Consiliului de
Administratie.

Prin aceste mecanisme, Grupul MedLife urmareste sa asigure coerenta, acuratetea si comparabilitatea
informatiilor raportate privind sustenabilitatea, precum si integrarea progresiva a aspectelor ESG in procesele
de guvernanta, management al riscurilor si control intern.

Metodologia de evaluare si prioritizare a riscurilor

in cursul anului de raportare, Grupul MedLife a continuat consolidarea cadrului de guvernantd, implementand
Politica de Management al Riscurilor. Procesul de identificare, evaluare si gestionare a riscurilor asociate
raportarii privind sustenabilitatea este integrat in cadrul general de management al riscurilor al Grupului,
reglementat prin Politica de Management al Riscurilor. Aceasta politica stabileste principiile, responsabilitatile
si metodologia aplicabile pentru identificarea si monitorizarea riscurilor la nivel organizational, incluzédnd
riscurile operationale, financiare, de conformitate si cele legate de sustenabilitate.

Riscurile sunt evaluate utilizand criterii standardizate, precum probabilitatea de aparitie si impactul potential
asupra activitatii Grupului, inclusiv impactul financiar, operational, reputational sau asupra conformitatii cu
cerintele de reglementare. Aceasta abordare permite stabilirea unei prioritizari coerente si comparabile a
riscurilor la nivel organizational si faciliteaza integrarea aspectelor de sustenabilitate in cadrul general de
management al riscurilor.

Detalii privind impacturile, riscurile si oportunitatile identificate in urma procesului de evaluare a dublei
materialitati sunt prezentate in sectiune IRO-1 - Descrierea procesului de identificare si de evaluare a
impacturilor, a riscurilor si a oportunitatilor semnificative.

Metodologia utilizata integreaza mai multe elemente complementare, printre care:

e Analiza contextuala — procesul ia in considerare atat specificul operational al activitatilor Grupului, cat
si evolutiile mediului extern, inclusiv schimbarile de reglementare, evolutiile tehnologice si tendintele
din domeniul sustenabilitatii.

e Expertiza profesionala - evaluarea riscurilor se bazeaza pe cunostintele si experienta echipelor
responsabile, care monitorizeaza evolutiile economice, legislative si tendintele relevante pentru
sectorul de activitate al Grupului.

e Judecata profesionald - prioritizarea riscurilor implicd o combinatie de analiza calitativa si evaluare
profesionald, avand in vedere potentialele implicatii economice, sociale si de mediu ale activitatilor
Grupului.

e Ipoteze de lucru - evaluarea riscurilor se bazeaza pe ipoteze informate privind evolutiile economice,
schimbarile legislative si dinamica sectorului medical si al serviciilor de sanatate.

Evaluarea impacturilor, riscurilor si oportunitatilor legate de sustenabilitate este realizata de echipa de
sustenabilitate, in colaborare cu departamentele relevante din cadrul Grupului. Acest proces are loc dupa
identificarea impacturilor materiale, a dependentelor si a factorilor externi relevanti si urmareste modul in
care acestea pot influenta performanta financiara, pozitia financiara, fluxurile de numerar sau accesul la
capital al Grupului.

Riscuri asociate raportarii de sustenabilitate si masuri de atenuare

Pentru a asigura un proces de raportare privind sustenabilitatea riguros si conform cerintelor aplicabile, Grupul
MedLife monitorizeaza principalele riscuri asociate colectarii, verificarii si consolidarii datelor de
sustenabilitate. Printre riscurile relevante se numara potentiala inconsistenta sau inexactitate a datelor
colectate din diferite departamente sau companii din cadrul Grupului, diferentele metodologice in calculul
indicatorilor sau disponibilitatea limitatd a unor date din lantul valoric.

Pentru gestionarea acestor riscuri, Grupul a implementat un proces structurat de colectare si verificare a
datelor de sustenabilitate, care include:

e stabilirea responsabilitatilor pentru furnizarea datelor la nivelul entitatilor sau departamentelor
relevante;

e verificari interne privind coerenta si completitudinea informatiilor raportate;
e utilizarea unor metodologii standardizate pentru calculul indicatorilor;

e coordonarea centralizata a procesului de raportare de catre Managerul de Sustenabilitate.
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Pentru a asigura monitorizarea eficientei mecanismelor de control intern si a riscurilor identificate, informatiile
relevante sunt comunicate periodic catre SCM. Managerul de Sustenabilitate si echipa de sustenabilitate
prezinta SCM informatii privind progresul procesului de raportare, eventualele riscuri identificate si masurile
implementate pentru gestionarea acestora.

[SBM-1] — STRATEGIA, MODELUL DE AFACERI SI LANTUL VALORIC

MedLife activeaza pe piata serviciilor medicale private din Romania, detindnd cele mai multe unitati medicale
din tara. Pe langa prezenta locala, compania s-a extins si international, fiind prezenta in Ungaria si incepand
cu 2025 in Republica Moldova. Grupul furnizeaza servicii medicale atat persoanelor fizice - incluzand pacientii
cu plata per serviciu, pacientii cu abonamente individuale si pacientii care beneficiaza de servicii prin CNAS -
cat si persoanelor juridice - incluzand serviciile obligatorii de medicina muncii, precum si planurile de sanatate
orientate spre preventie acordate de companii angajatilor lor.

Grupurile semnificative de produse si servicii oferite de Grupul MedLife:

e Consultatii medicale - consultatii la medici generalisti si specialisti, furnizate prin reteaua extinsa
de clinici si hyperclinici.

e Servicii de imagistica - servicii de imagistica complete si de cea mai inalta calitate, de la radiologie,
ecografie si endoscopie la RMN, tomografie computerizata si mamografie, investigatii furnizate n
cadrul hyperclinicilor si spitalelor.

e Investigatii de laborator - analize de inaltd acuratete, certificate prin standarde internationale de
calitate, oferite pentru a veni in ajutorul clinicienilor, a usura diagnosticarea si alegerea tratamentului
optim pentru pacienti.

e Tratamente si proceduri medicale - incluzand interventii chirurgicale complexe in unitatile
spitalicesti ale Grupului.

e Comercializarea de produse farmaceutice pe baza de reteta, OTC-uri, produse preparate in
laborator si alte produse medicale conexe prin intermediul farmaciilor proprii, precum si distributia
de produse farmaceutice prin intermediul companiei Pharmachem.

e Consultatii de telemedicina - oferite prin platforme digitale, extinzdnd accesul la servicii medicale.
e Servicii de wellness - prin lantul de sali de sport Sweat.

e Banca de Celule Stem - ofera tehnologii avansate pentru procesarea si stocarea celulelor stem.

e Sanopass - Platforma integratoare de servicii de sanatate si fitness.

e Servicii si produse de optica medicala - consultatii oftalmologice, interventii chirurgicale,
consultatii optometrice, optica medicala si comercializare ochelari.

Nu au existat modificari in categoriile de produse sau servicii oferite in cursul anului 2025 fata de anul anterior
de raportare.

Grupul MedLife nu desfasoara activitati in sectoarele mentionate de standardele ESRS in cerinta de raportare
40 d). In mod specific, MedLife nu genereazd venituri din sectorul combustibililor fosili, inclusiv explorarea,
mineritul, extractia, productia, prelucrarea, stocarea, rafinarea sau distributia acestora (cdrbune, petrol si
gaze naturale) si nici din activitati economice aliniate la taxonomie legate de gazele fosile, conform
prevederilor aplicabile. De asemenea, Grupul MedLife nu desfasoara activitati in sectorul fabricarii de produse
chimice care intrd sub incidenta diviziunii 20.2 din anexa I la Regulamentul (CE) nr. 1893/2006 si nu este
implicat in domeniul armelor controversate, precum mine antipersonal, munitii cu dispersie, arme chimice sau
biologice, si nici in sectorul cultivarii sau productiei de tutun.

Toate veniturile generate de Grupul MedLife (3.173.519 KRON la 31 decembrie 2025 si 2.715.757 KRON la
31 decembrie 2024) provin exclusiv din activitati aliniate domeniului sau principal de activitate, respectiv
servicii medicale, farmaceutice si conexe, fara a include vreun sector mentionat anterior, asa cum sunt
prezentate in situatiile financiare consolidate pentru anul incheiat la 31 decembrie 2025.

Tabel privind grupurile semnificative de clienti deservite

Categorie de Clienti Descriere

Angajati ai companiilor
Pacienti individuali

Beneficiari ai pachetelor PPM si ai serviciilor corporate.

Acceseaza consultatii, investigatii si tratamente prin plata directa,
abonamente sau CNAS.

Familii Clienti ai serviciilor de banking de celule stem si ai maternitatilor.
Clienti interesati de preventie si wellness Acceseaza servicii de nutritie, fitness si wellness.

Clienti ai pietei de optica medicala Achizitioneaza ochelari si acceseaza controale oftalmologice.

Tabel privind modificari semnificative in perioada de raportare a pietelor si clientilor deserviti:

Aspect Descriere

Cresterea numarului de clienti corporate Diversificarea pachetelor de beneficii pentru angajati.
Extinderea accesului pentru pacienti individuali Lansarea de noi hyperclinici si clinici in orase mai mici si
international (Republica Moldova)

Tabel privind numar de angajati pe regiuni geografice:

Regiunea 31 decembrie 2025
Romania 7.682
Ungaria 63
Republica Moldova 61

Strategia de dezvoltare

Grupul MedLife isi axeaza strategia de dezvoltare pe consolidarea pozitiei de lider pe piata serviciilor medicale
private din Romania si extinderea prezentei sale la nivel national si international. Strategia este structurata
pe urmatoarele directii esentiale:

e Imbunititirea continud a sigurantei pacientilor si calititii serviciilor. Grupul réméane angajat
sa ofere tratamente medicale sigure si de inaltd calitate. Acesta asigura un echilibru intre riscurile si
oportunitatile medicale si obiectivele comerciale prin: crearea de programe de preventie si profilaxie
medicald; optimizarea serviciilor pentru a raspunde nevoilor individuale ale pacientilor, promovand
satisfactia si fidelizarea acestora.

¢ Extinderea acoperirii geografice si diversificarea serviciilor. MedLife urmareste extinderea
retelei sale de unitati si servicii, asigurand o acoperire nationald profitabila. Strategia Grupului
vizeaza: consolidarea prezentei in orasele mari (cu peste 150.000 de locuitori) si extinderea in orasele
medii si mici, prin cele doua branduri ale sale, MedLife si Sfanta Maria; dezvoltarea liniilor de business
principale - clinici, laboratoare, spitale, centre stomatologice si abonamentele corporate; crearea de
noi centre de excelenta sporirea si diversificarea ofertei de servicii oferite la nivel national, pentru a
raspunde unui numar crescut de pacienti, crescand veniturile si profitabilitatea.

e Crestere organica si optimizare operationala. Grupul isi propune dezvoltarea constantd a
unitatilor existente, prin optimizarea mixului de servicii adaptat pietei locale; digitalizarea proceselor
si implementarea solutiilor IT avansate pentru a Tmbunatati experienta pacientilor si eficienta
operationald; investitii in cercetare, oncologie, radioterapie si alte specialitati care pot raspunde cererii
pietei.
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e Achizitii selective si integrarea altor operatori din piata. MedLife urmareste o strategie activa
de achizitii pentru a-si extinde oferta de servicii si acoperirea geografica. Principalele obiective sunt:
achizitia unor companii regionale sau complementare care sa aduca sinergii in cadrul Grupului;
integrarea completa a unitatilor achizitionate in sistemul MedLife, asigurand uniformitatea serviciilor
si optimizarea costurilor; incurajarea fondatorilor companiilor achizitionate sa ramana implicati,
pentru a pastra know-how-ul si cunostintele de piata.

N,

INVESTIM INTR-UN

VIITOR MAI BUN
IN SANATATE

e Digitalizare si inovare. MedLife isi consolideaza pozitia de lider prin implementarea transformarii
digitale si a inovatiei, urmarind: digitalizarea dosarelor medicale, proceselor administrative si
operationale; platforme digitale si tehnologii avansate pentru a Tmbunatati accesul la servicii si
informatii medicale.

¢ Responsabilitate etica, financiara si sustenabilitatea: Grupul inregistreaza o situatie financiara
solida si beneficiaza de acces constant la finantare. Strategia Grupului pune accent pe consolidarea
marjelor de profit, sustinerea unei politici de rentabilitate si indatorare calibrata pe asteptarile
investitorilor si maximizarea eficientei economice prin investitii sustenabile.

Tabelul de mai jos evidentiaza corelarea directiilor strategice ale Grupului cu temele de sustenabilitate

identificate ca fiind materiale in urma procesului de DMA, incluzand explicatia fiecdrei corelari.

Tabel privind corelarea directiilor strategice cu temele de sustenabilitate materiale

Directie strategica Teme semnificative de sustenabilitate Explicatie
ESRS S3 - Drepturile economice, sociale Extinderea acoperirii geografice
si culturale ale comunitatilor implica adaptarea la nevoile
Extinderea acoperirii comunitatilor locale, inclusiv
geografice si asigurarea incluziunii sociale si

diversificarea serviciilor

Iimbunatatirea
sigurantei pacientilor si
a calitatii serviciilor

Crestere organica si
optimizare operationala

Achizitii selective si
integrarea altor
operatori

Digitalizare si inovare

ESRS S4 - Incluziunea sociald a
consumatorilor si/sau a utilizatorilor finali

ESRS S4 - Siguranta personald a
consumatorilor si/sau a utilizatorilor finali

ESRS S4 - Impacturile legate de
informare pentru consumatori si/sau
utilizatorii finali

ESRS S4 Incluziunea sociala a
consumatorilor si/sau a utilizatorilor finali

ESRS E1 - Eficienta energetica

ESRS E3 - Consumul de apa; ESRS E5 -
Intrarile de resurse, inclusiv utilizarea
resurselor

ESRS G1 - Gestionarea relatiilor cu
furnizorii, inclusiv practicile de plata

ESRS G1 - Coruptia si mita

ESRS S1 - Conditii de munca

ESRS S1 - Alte drepturi legate de munca

ESRS 2 - Conditii de munca ESRS 2 - Alte
drepturi legate de munca

ESRS 1 - Alte drepturi legate de munca
ESRS S4 - Siguranta personald a
consumatorilor si/sau a utilizatorilor finali
ESRS S4 - Impacturile legate de
informare pentru consumatori si/sau
utilizatorii finali

respectarea drepturilor economice si
sociale.

O mai buna siguranta si calitate a
serviciilor implica protectia
pacientilor, oferirea de informatii clare
si sprijinirea incluziunii sociale a
acestora.

Optimizarea operationald presupune
cresterea eficientei energetice,
gestionarea atenta a resurselor si
colaborarea etica cu furnizorii, inclusiv
respectarea termenelor de plata.

Integrarea altor operatori necesita
asigurarea conformitatii cu
standardele etice, evitarea coruptiei si
respectarea conditilor de munca
pentru angajati si partenerii din lantul
valoric.

Digitalizarea sporeste eficienta, nsa
implicd protectia datelor angajatilor si
ale pacientilor, precum si dezvoltarea
de solutii inovative pentru o informare
mai bund a pacientilor si a clientilor.
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Directie strategica Teme semnificative de sustenabilitate Explicatie

ESRS G1 - Digitalizare si securitate
cibernetica

ESRS E1 - Adaptarea si atenuarea la
schimbarile climatice
ESRS E1 - Eficienta energetica

ESRS E5 - Deseurile

Responsabilitatea financiara necesita
adoptarea de practici sustenabile,
reducerea impactului asupra mediului
si promovarea egalitatii si incluziunii
in cadrul fortei de munca.

Integrarea orizontala implica
imbunatatirea relatiilor cu furnizorii,
adoptarea unor practici etice si
utilizarea sustenabild a resurselor
pentru a consolida marjele de profit.

Responsabilitate etica,
financiara si

- ESRS S1 - Egalitatea de tratament si de
sustenabilitate

sanse pentru toti
ESRS G1 - Coruptia si mita

ESRS E3 - Resursele de apa

Modelul de afaceri al Grupului MedLife

Modelul de afaceri al Grupului MedLife se bazeaza pe un portofoliu diversificat de activitati medicale si servicii
conexe, adaptate pentru a raspunde nevoilor unei game largi de segmente de pacienti si clienti. Printre
activitatile cheie se numara: furnizarea de servicii medicale prin spitale si clinici, analize de laborator, servicii
de diagnostic, telemedicina, farmacii, servicii de stomatologie si wellness.

Resursele cheie pentru desfasurarea activitatilor includ infrastructura de spitale si clinici, echipamentele
medicale, tehnologiile de ultima generatie (inclusiv platformele de telemedicind), personalul medical
specializat, dar si parteneriatele strategice cu furnizorii de echipamente si servicii, care sunt esentiale pentru
livrarea unor servicii de calitate.

Canalele de distributie a serviciilor Grupului includ locatiile fizice ale unitatilor MedLife (spitale, clinici,
laboratoare, centre stomatologice, farmacii), dar si canalele online, cum ar fi platformele digitale si de
telemedicind, care extind accesibilitatea serviciilor catre un public mai larg si contribuie la reducerea amprentei
de carbon a Grupului.

in conformitate cu cerintele IFRS 8 privind raportarea financiard, Grupul MedLife isi structureazd veniturile si
costurile pe diverse segmente de afaceri. Veniturile pe segmente conform IFRS 8 sunt prezentate in Nota 19
Venituri din contracte cu clienti |a situatiile financiare. In ceea ce priveste costurile, acestea includ cheltuielile
operationale pentru intretinerea unitatilor medicale, costurile de achizitie a echipamentelor si materialelor
sanitare, salariile personalului, cheltuielile administrative si costurile legate de respectarea reglementarilor de
mediu si siguranta. Grupul MedLife pune un accent considerabil pe gestionarea eficienta a costurilor, in special
in ceea ce priveste consumul de energie si managementul deseurilor medicale, pentru a asigura
sustenabilitatea financiara si minimizarea impactului asupra mediului.

Sectorul medical se confrunta cu o serie de impacturi, riscuri si oportunitati care au capacitatea de a influenta
atat activitatea curentd, cat si dezvoltarea pe termen lung a Grupului MedLife.

Din punct de vedere social, sectorul medical are un rol crucial in satisfacerea nevoi de sanatate ale populatiei,
contribuind la Tmbunatatirea calitatii vietii si la prevenirea si tratamentul unor afectiuni cronice. Totusi, exista
riscuri semnificative legate de inegalitatile privind accesul la serviciile medicale, in special in zonele rurale si
defavorizate, unde resursele sunt mai limitate. in acelasi timp, presiunea constantd asupra personalului
medical, determinatd de cerintele de munca intense si de riscurile asociate cu mediile de lucru adesea
solicitante, poate afecta atat sandtatea acestora, céat si calitatea serviciilor oferite pacientilor.

Sectorul medical are un impact considerabil si asupra mediului, resurselor naturale si sanatatii publice, avand
atat efecte pozitive, cat si negative. In ceea ce priveste mediul, activititile desfasurate in general de spitale
si clinici implicd un consum relativ semnificativ de resurse precum energie, apa si materiale, dar si generarea
unor deseuri specifice medicale. Gestionarea corespunzatoare a acestora este esentiala pentru a preveni
efectele adverse asupra mediului inconjurator. De asemenea, activitatile din cadrul unitatilor medicale

contribuie la emisiile de gaze cu efect de sera, iar utilizarea pe scara larga a produselor de unica folosinta
pune o presiune suplimentara asupra ecosistemului.

in ceea ce priveste riscurile cu care se confrunta acest sector, costurile in continua crestere reprezinta o
provocare majora pentru sustenabilitatea financiara a acestuia, avand in vedere faptul ca echipamentele
medicale, medicamentele si salariile personalului sunt tot mai mari. In acest context, cerintele riguroase de
conformitate cu standardele de siguranta si reglementarile stricte pot duce la cheltuieli suplimentare pentru
organizatii precum Grupul MedLife. De asemenea, digitalizarea serviciilor de sanatate adauga un alt strat de
complexitate, fiind asociata cu riscuri semnificative legate de securitatea cibernetica. Protejarea datelor
personale ale pacientilor si prevenirea breselor de securitate devin prioritati esentiale, intrucat orice
vulnerabilitate in acest domeniu poate afecta grav increderea pacientilor si reputatia institutiilor implicate. In
plus, modificarile legislative din domeniul sanatatii si protectiei mediului pot impune ajustari semnificative ale
procedurilor operationale si ale structurii costurilor. Aceste schimbari necesitd resurse suplimentare pentru
implementarea noilor reglementari si adaptarea infrastructurii existente.

ins&, si oportunitétile din sectorul medical sunt semnificative si pot conduce la imbun&tatiri substantiale atat
in ceea ce priveste accesibilitatea, cat si eficienta serviciilor de santate. In primul rand, inovatiile tehnologice,
cum ar fi telemedicina si inteligenta artificiald, reprezinta o oportunitate majora de a spori accesul la consultatii
medicale si de a imbunatati gestionarea afectiunilor, in special in regiunile izolate. Aceste solutii permit nu
doar eficientizarea tratamentului, dar si reducerea costurilor si a impactului ecologic, prin utilizarea
platformelor digitale care faciliteaza accesul la servicii personalizate.

in paralel, expansiunea serviciilor de preventie si wellness devine o oportunitate importanta pentru
diversificarea portofoliului, avand in vedere cresterea cererii pentru astfel de servicii. Initiativele de educatie
pentru sanatate, screening-urile regulate si programele de gestionare a sanatatii nu doar ca imbunatatesc
calitatea vietii pacientilor, dar contribuie si la reducerea costurilor pe termen lung, prevenind aparitia unor
afectiuni cronice.

Cercetarea si dezvoltarea in domeniul medicinei personalizate, inclusiv terapiile cu celule stem sau
tratamentele genomice, reprezinta o altd oportunitate semnificativa. Colaborarea cu universitati si institute
de cercetare pentru a dezvolta solutii inovative poate adresa afectiuni complexe si poate contribui la progresul
stiintific, imbun&tatind astfel tratamentele disponibile si avand un impact pozitiv asupra s&nattii publice. In
plus, constientizarea tot mai mare a problemelor de mediu si a responsabilitatii sociale ale companiilor ofera
posibilitatea de a implementa practici de sandtate sustenabild. Programele de reciclare, reducere a deseurilor
si adoptarea unor strategii ecologice pot nu doar sa imbunatateasca reputatia companiilor, dar si sa atraga
pacienti si investitori care pun accent pe sustenabilitate.

Beneficii pentru pacienti si clienti

Grupul MedLife ofera servicii medicale de inalta calitate prin reteaua sa extinsa de spitale, clinici, laboratoare,
centre stomatologice, farmacii si servicii complementare, acoperind o vastd arie geograficd in Romania si
extinzandu-se international, prin clinicile din Ungaria si Republica Moldova. In 2025, MedLife a continuat sa
isi extinda si diversifice portofoliul de servicii oferite contribuind semnificativ la imbunatatirea accesibilitatii si
calitatii ingrijirii medicale, prin integrarea unor servicii inovative care adauga o valoare considerabild
experientei pacientilor si clientilor Grupului. Beneficiile sunt reflectate in nivelul crescut al satisfactiei
pacientilor si in reducerea timpilor de asteptare pentru diagnostic si tratament, imbunatatind astfel sénatatea
si binele acestora.

Beneficii pentru investitori

in ceea ce priveste investitorii, Grupul MedLife a demonstrat performante financiare solide si o gestionare
eficientd a resurselor. In 2025, Grupul a continuat s&-si extinda reteaua, deschizand noi unitati si diversificand
portofoliul de servicii. La finalul anului 2025, MedLife detinea o retea de 36 de hyperclinici, 79 de clinici, 18
spitale, 4 maternitati si o banca de celule Stem, 42 de laboratoare, 19 farmacii si 17 centre stomatologice,
fiind cel mai mare furnizor de servicii medicale private din Romania. Aceste realizari au contribuit la
consolidarea pozitiei financiare a Grupului, oferind investitorilor o stabilitate pe termen lung si oportunitati de
crestere continua. De asemenea, deciziile strategice de achizitii si dezvoltari organize au imbunatatit eficienta
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operationald si financiara si au oferit o platforma solidd pentru dezvoltarea continua a afacerii. Rezultatele
pozitive pentru investitori sunt reflectate in cresterea valorii de piata a Grupului si in nivelul ridicat de increderii
in viitorul sau.

Beneficii pentru angajati

Angajatii Grupului MedLife beneficiaza de un mediu de lucru dinamic si oportunitati de dezvoltare profesionala
continua. Grupul ofera un pachet complet de beneficii care include salarii competitive, oportunitati de formare
si specializare si un focus constant pe bunastarea angajatilor. De asemenea, angajatii beneficiaza de un loc
de munca intr-o companie lider pe piata serviciilor medicale, cu o expunere extinsa la inovatiile din domeniul
sanatatii. Cresterea retelei si diversificarea serviciilor ofera oportunitati de avansare profesionala, contribuind
la retentia si satisfactia personalului.

Beneficii pentru furnizori

MedLife mentine relatii comerciale solide si de lunga durata cu furnizorii sai de echipamente medicale, produse
farmaceutice si tehnologii avansate, si nu numai. Colaborarea stransa cu furnizorii este esentiala pentru
asigurarea unui flux continuu de produse si servicii de calitate, necesare desfasurarii activitatilor zilnice.
Grupul colaboreaza, de asemenea, cu furnizori de tehnologie pentru integrarea solutiilor digitale si inovative
in livrarea serviciilor de sanatate, ceea ce contribuie la optimizarea proceselor interne si la imbunatatirea
eficientei operationale. Astfel, furnizorii beneficiazad de o stabilitate a relatiilor de afaceri si de posibilitati de
colaborare pe termen lung, in conditiile unei cereri constante pentru produse si tehnologii de calitate.

Beneficii pentru comunitate

Grupul MedLife joaca un rol esential in promovarea sanatatii si bunastarii la nivelul comunitatii, fiind implicat
activ n initiative care sprijind sanatatea publica si imbunatatirea calitatii vietii. MedLife colaboreaza cu
organizatii comunitare, inclusiv ONG-uri si institutii de sanatate publica, pentru a sprijini proiecte care vizeaza
prevenirea bolilor, educatia pentru sanatate si accesul la servicii medicale pentru grupuri vulnerabile. MedLife
sustine sanatatea comunitatii prin sponsorizarea evenimentelor de educatie pentru sanatate, campanii de
informare pentru diverse grupuri de varsta si profesionale. Prin aceste actiuni, Grupul ajuta la promovarea
unui stil de viatd sdn&tos si reducerea cazurilor de boli care pot fi prevenite. in ceea ce priveste impactul
social, MedLife contribuie si la dezvoltarea economica a regiunilor in care isi desfasoara activitatea, generand
locuri de munca si stimuland economia locala prin investitiile in infrastructura si in educatia medicala. Astfel,
Grupul MedLife isi consolideaza pozitia de actor responsabil in comunitate, contribuind la crearea unui mediu
sanatos si sustenabil pentru intreaga societate.

in ansamblu, Grupul MedLife a realizat progrese semnificative in oferirea de beneficii actuale si preconizate
pentru toate partile interesate, consolidandu-si pozitia pe piata, creand un impact pozitiv asupra sanatatii
publice si fiind un partener de incredere pentru pacienti, clienti, investitori, angajati, furnizori si comunitate,
principalele categorii de parti interesate. Prin expansiunea continua si integrarea de servicii inovative, Grupul
este bine pozitionat pentru a continua sa raspunda nevoilor pacientilor si clientilor sai si sa creeze valoare pe
termen lung.

Lantul valoric al Grupului MedLife

Lantul valoric al Grupului MedLife este o retea complexa si integrata care cuprinde o gama larga de activitati
si relatii de afaceri, toate esentiale pentru furnizarea de servicii complete de asistentd medicala.

in segmentul din amonte, Grupul MedLife se bazeaz# pe furnizorii de produse farmaceutice de cea mai buna
calitate, furnizorii de echipamentele medicale, si de alte consumabile si materiale specifice furnizarii serviciilor
de sanatate. Aceste relatii sunt de obicei stabilite pe termen lung si implica un control strict al calitatii si
respectarea standardelor de reglementare pentru a asigura siguranta si eficacitatea serviciilor MedLife. De
asemenea, parteneriatele cu furnizorii de tehnologie sunt cruciale pentru integrarea tehnologiei avansate in
furnizarea de asistentda medicala. Aceste colaborari faciliteaza furnizarea de servicii de telemedicina,
echipamente de diagnostic si sisteme IT de sanatate, imbunatatind eficienta si asigurand standarde inalte de
calitate a actului medical. Totodata, MedLife lucreaza indeaproape si cu alte companii similare, cum ar fi clinici

private pentru a oferi servicii in zonele in care nu are acoperirea completd, dar si cu spitale de stat care
efectueaza pentru Grup analize de sdnge specifice care nu pot fi realizate intern sau alte investigatii pentru
care nu exista echipamente sau expertiza.

Segmentul din aval al lantului valoric implica activitati si relatii de afaceri care permit oferirea de servicii de
asistenta medicala utilizatorilor finali. Pacientii sunt primii destinatari ai serviciilor MedLife si se afla in centrul
lantului valoric din aval. Satisfactia lor si rezultatele obtinute in domeniul sanatatii reprezinta indicatorii
esentiali ai succesului Grupului MedLife. Colaborarile cu companiile de asigurari permit pacientilor sa acceseze
servicii prin diferite planuri de asigurari de sanatate private si de stat, sporind accesul acestora la serviciile
de sanatate. Un jucator important in lantul valoric al MedLife este Casa Nationala de Asigurari de Sanatate,
care ramburseaza o parte din costuri de la bugetul national, facand serviciile de sanatate mai accesibile pentru
pacienti. In conformitate cu acordurile incheiate cu Casa Nationald de Asigurdri de Sdn&tate, Grupul furnizeazs
servicii medicale primare pacientilor asigurati. De asemenea, MedLife colaboreaza si cu companii (prin
intermediul linie de afaceri Corporate) pentru a oferi angajatilor acestora programe de sanatate, inclusiv
servicii de medicina muncii, controale medicale, abonamente de preventie sau wellness, incurajand astfel o
forta de munca sanatoasa.

Organizatiile comunitare, inclusiv ONG-urile si organizatiile de sanatate publicd, formeaza o alta parte
semnificativa a lantului valoric din aval, sustinand initiativele de sanatate si contribuind la sanatatea si
bundstarea unei parti semnificative a comunitatilor din Romania.

Clientii farmaciilor din Grupul MedLife care achizitioneaza medicamente si produse de sanatate din farmaciile
PharmalLife asigura continuitatea ingrijirii medicale furnizate de personalul medical al Grupului.

in aceastd etapd a lantului valoric, sunt inclusi si furnizorii de servicii pentru gestionarea deseurilor care se
asigura ca deseurile medicale si cele periculoase sunt eliminate intr-o maniera responsabild fata de mediu,
minimizand astfel impactul asupra mediului al operatiunilor MedLife.

Specialistii medicali si profesionistii din domeniul sanatatii care nu sunt angajati directi, dar ofera servicii
pentru MedLife, cum ar fi unii medicii, sunt asimilatii fortei de munca proprie, chiar daca acestia nu au contract
individual de munca, ci un contract de prestarii servicii.

Agentiile si organismele guvernamentale si de reglementare asigura functionarea legala si etica a operatiunilor
MedLife, in timp ce finantatorii, inclusiv cei de pe piata de capital, asigura finantarea necesara activitatilor
Grupului.

Astfel, principalele categorii de actori ai lantului valoric pentru Grupul MedLife includ:

e Pacientii: destinatarii primari ai serviciilor MedLife, a caror satisfactie si rezultate de sanatate sunt
cruciale.

e Clientii (companii): acestia ofera programe de sanatate angajatilor lor, inclusiv controale medicale,
medicina muncii si abonamente pentru sanatate.

e Clientii produselor farmaceutice: persoane fizice care achizitioneazd medicamente si produse de
sanatate din farmaciile Pharmalife, asigurand continuitatea ingrijirii, dar si companiile care
achizitioneazad aceste medicamente si produse de sdnatate prin intermediul distribuitorului national,
Pharmachem.

e  Furnizorii din amonte: furnizorii de echipamente medicale, produse farmaceutice si consumabile
medicale, partenerii de tehnologie si cercetare si dezvoltare.

e Casa Nationald de Asigurari de Sanatate si alte companii de asigurari: parteneri care ofera diverse
planuri de asigurari de sanatate.

e Partenerii clinici private: partenerii care furnizeaza servicii pentru MedLife in zonele in care Grupul nu
are inca disponibile toate serviciile sale.

e Spitale de stat: Institutii care efectueaza sau pentru care efectuam analize si investigatii specifice
necesare pentru derularea activitatilor MedLife.

e Organizatii comunitare si de sanatate publica, inclusiv ONG-urile: acesti parteneri sprijina initiativele
de sanatate publica si contribuie la sanatatea si bunastarea comunitatilor.

e Furnizorii de management al deseurilor: esentiali pentru eliminarea responsabila a deseurilor medicale
si a celor periculoase.
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e Agentii Guvernamentale si Organisme de Reglementare: entitati care reglementeazad si asigura
functionarea legala a unitatilor sanitare.
e Finantatorii: institutiile de credit si participantii la piata de capital.

in general, lantul valoric al Grupului MedLife este un sistem cuprinzdtor si interconectat care asigurd furnizarea
de servicii medicale de inaltd calitate. Subiectele materiale de sustenabilitate identificate la nivelul Grupului
MedLife sunt detaliate in sectiunea aferenta ESRS 2 IRO-1 din cadrul Declaratiei de Sustenabilitate.

[SBM-2] - INTERESELE SI PUNCTELE DE VEDERE ALE PARTILOR INTERESATE

Grupul MedLife isi desfasoara activitatea intr-un mediu complex, cu un spectru larg de parti interesate care
interactioneaza cu companiile care fac parte din grup in mod direct sau indirect. Aceste parti interesate includ
persoane fizice sau juridice a caror activitate poate fi influentata de deciziile si operatiunile grupului, dar si
actori care, prin actiunile lor, pot influenta capacitatea MedLife de a-si implementa strategiile sau de a-si
atinge obiectivele. In functie de gradul de implicare si de impact, acestea sunt clasificate in doud categorii:

e Categoria I: Parti interesate afectate direct sau indirect de activitatea companiei. Aceasta
categorie reuneste grupuri a caror viata sau activitate este influentata de operatiunile MedLife, fie prin
impactul direct al serviciilor medicale, fie prin relatii de afaceri care traverseaza lantul valoric. Printre
acestea se numara: Angajatii si lucratorii care reprezinta pilonii functionarii organizatiei; Clientii si
pacientii ce beneficiaza de serviciile medicale oferite; Furnizorii si lucratorii din lantul valoric care
asigura resursele si materialele necesare functionarii; Comunitatea locala ce beneficiaza de initiativele
MedLife in sanatate si bunastare, dar si cele aflate in proximitatea operatiunilor sale;

e Categoria II: Utilizatori ai informatiilor de sustenabilitate. Aceasta categorie include utilizatorii
primari ai raportarilor financiare, precum si utilizatorii raportarilor de sustenabilitate. Printre acestia
se numara: Actionarii si investitorii interesati de performanta financiara si de sustenabilitatea
organizatiei; Asociatii profesionale / de sector nationale si internationale, inclusiv ale pacientilor;
Societatea civila si organizatiile neguvernamentale care evalueaza impactul social al activitatii
MedLife; Autoritatile centrale si locale care reglementeaza activitatea Grupului; Institutiile financiare
interesate de activitatile si investitiile Grupului; Participantii la piata de capital; Mass-media care
comunica publicului larg rezultatele si initiativele companiei.

Incepand cu anul 2024, Grupul MedLife a implementat un proces formal de consultare a partilor interesate
afectate pentru a intelege si a integra interesele si punctele de vedere ale acestora in ceea ce priveste
impacturile actuale si potentiale, pozitive si negative ale Grupului asupra acestora, inclusiv angajatii, pacientii,
clientii si furnizorii sai. Acest proces a fost realizat in conformitate cu Metodologia de evaluare a
semnificatiei (materialitatii) aspectelor de sustenabilitate, dezvoltatd de Departamentul de
Sustenabilitate a Grupului.

Procesul de consultare a inclus transmiterea de chestionare specifice fiecarei categorii de parti interesate,
avand ca obiectiv identificarea impacturilor actuale si potentiale ale Grupului asupra acestora, evaluarea
perceptiei partilor interesate privind amploarea acestor impacturi si colectarea informatiilor despre alte
impacturi care nu au fost initial identificate. Notele acordate de partile interesate privind amploarea fiecarui
impact au fost integrate in evaluarea interna realizata de echipa de sustenabilitate a Grupului, obtindndu-se
un punctaj care sa reflecte atat perspectiva internd, cat si cea externd. Prin acest proces de consultare si
validare, Grupul MedLife a reusit sa identifice si sa evalueze eficient impacturile de sustenabilitate, care stau
la baza pregatirii Declaratiei de Sustenabilitate si pentru actualizarea obiectivelor strategice ale Grupului
privind sustenabilitatea.

in procesul de identificare a riscurilor si oportunitatilor, Grupul MedLife a analizat modul in care activitatile
sale sunt afectate de dependenta sa de resursele naturale, umane si sociale, luand in considerare influentele
externe, precum reglementarile stricte de mediu si sociale, precum si volatilitatea preturilor materiilor prime
si energiei. De asemenea, impacturile de sustenabilitate care pot genera riscuri financiare au fost o sursa
importanta de analiza. Pentru a asigura o baza solida de decizie, Grupul MedLife a utilizat o serie de ipoteze
si a aplicat metodologia UNEP FI Radar la nivel sectorial, validand rezultatele pentru un esantion reprezentativ
de furnizori si clienti printr-un proces de consultare. Aceasta abordare a fost necesard, dat fiind ca procesul

de consultare nu a permis includerea tuturor furnizorilor si clientilor Grupului. Asteptdrile tot mai ridicate din
partea investitorilor, autoritatilor, clientilor si pacientilor pentru adoptarea de practici si servicii sustenabile
influenteaza strategiile de piata si investitiile Grupului.

Rezultatele acestor consultari au fost centralizate si analizate de Departamentul de Sustenabilitate, care apoi
le-a prezentat membrilor SCM. Organele de conducere ale Grupului MedLife sunt informate anual cu privire la
rezultatele procesului de consultare a partilor interesate. Aceste informari includ:

e Prezentarea rezultatelor chestionarelor si a consultarilor realizate.
e Analiza impacturilor identificate si a riscurilor / oportunitatilor de sustenabilitate.
¢ Recomandari pentru actualizarea strategiei si a obiectivelor de sustenabilitate.

in plus fatd de acest proces, structurile de guvernantd ale Grupului MedLife sunt informate periodic si detaliat
cu privire la numarul si natura reclamatiilor primite prin canalele oficiale de depunere a acestora, care sunt
accesibile pacientilor, clientilor, dar si altor parti interesate relevante. Aceste informatii sunt esentiale pentru
monitorizarea feedback-ului direct si pentru identificarea rapida a eventualelor domenii de imbunatatire. Mai
mult, aceste structuri primesc informari regulate cu privire la alertele de nereguli transmise prin canalul privind
protectia avertizorilor in interes public (whistleblowing), care este gestionat de o entitate externa specializata.
Acest canal asigura o modalitate transparenta si independenta prin care orice nereguli sau preocupari pot fi
semnalate intr-un cadru confidential, sprijinind astfel o guvernanta responsabilad si integra. Aceste masuri si
fluxuri de informare suplimentare sunt concepute pentru a sprijini si completa procesul de consultare a partilor
interesate, in special in cadrul procesului de due diligence. Ele permit astfel luarea in considerare a opiniilor
si intereselor diverselor parti implicate, avand in vedere ca acest proces este esential pentru a reflecta
transparenta si responsabilitatea in toate etapele decizionale ale Grupului.

in paralel, Grupul MedLife desfisoard anual procese sistematice de m&surare a satisfactiei pacientilor, care
sunt esentiale pentru evaluarea si imbunatatirea continua a calitatii serviciilor medicale oferite. Aceste procese
permit colectarea unor date valoroase despre experientele pacientilor si despre nivelul lor de multumire,
constituind un instrument cheie in asigurarea unei abordari proactive si responsabile fatd de nevoile si
asteptarile acestora. Astfel, Grupul MedLife asigura ca toate partile interesate beneficiazda de o comunicare
deschisa si un dialog continuu, care sprijina implementarea celor mai bune practici si strategii sustenabile pe
termen lung.

Grupul MedLife considera forta sa de munca un pilon esential si recunoaste importanta protejarii drepturilor
angajatilor si a drepturilor omului ca o prioritate strategica. Opiniile, interesele si drepturile acestora sunt
integrate in strategia si modelul de afaceri al companiei, influentand direct deciziile operationale si de
dezvoltare. Prin promovarea unui dialog constant si prin implicarea activa a angajatilor in procesele decizionale
esentiale, MedLife asigurd o mai bund intelegere si respectare a nevoilor acestora. in plus, compania
investeste continuu in asigurarea unor conditii de munca sigure si echitabile, in programe de formare
profesionala si in dezvoltarea competentelor angajatilor, contribuind astfel la productivitate si la
sustenabilitatea pe termen lung a modelului sau de afaceri.

Un alt grup de parti interesate pentru Grupul MedLife il reprezinta lucratorii din lantul sdu valoric, evaluand
modul in care strategiile si activitatile sale pot influenta interesele, opiniile si drepturile acestora. Respectarea
drepturilor omului este un aspect esential in politica de sustenabilitate a companiei, contribuind la dezvoltarea
unui model de afaceri responsabil si durabil. In urma evaludrii de DMA, Grupul MedLife a identificat impacturi
semnificative potentiale asupra lucratorilor din lantul valoric, gestionate prin aplicarea Politicii de
sustenabilitate a Grupului MedLife. Aceasta stabileste un cadru clar pentru integrarea aspectelor legate de
drepturile muncii si conditiile de lucru sigure si echitabile in lantul valoric al companiei. Desi Grupul MedLife
nu dispune in prezent de un mecanism formal de consultare a lucratorilor din lantul sdu valoric sau de un
sistem structurat de monitorizare a impactului asupra acestora, a implementat Politica privind Protectia
Avertizorilor in Interes Public. Aceasta politica ofera un canal confidential de raportare a eventualelor incalcari
ale drepturilor fundamentale, contribuind astfel la prevenirea si remedierea impacturilor negative asupra fortei
de munca din lantul valoric.
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Prin aceste masuri, Grupul MedLife asigura integrarea considerentelor privind lucratorii din lantul valoric in
strategia sa, mentinand un angajament constant fata de respectarea drepturilor omului si dezvoltarea unor
relatii de munca echitabile si sustenabile.

Totodata, un alt grup important de parti interesate pentru Grupul MedLife il reprezintd comunitatile in care isi
desfasoara activitatea. Strategia companiei este orientata spre dezvoltarea sustenabild a acestora, iar Politica
de Sustenabilitate a MedLife, publicata in 2024, stabileste un cadru clar pentru gestionarea impactului asupra
comunitatilor. Aceasta include masuri de sprijin pentru grupurile vulnerabile, investitii in infrastructura
medicald si educatia sanitard, si mentinerea unui dialog deschis si transparent cu partile interesate. Desi nu
existd un mecanism formal de consultare a comunitatilor afectate, MedLife interactioneaza constant cu acestea
prin diverse initiative sociale si canale de sesizari, cum ar fi Politica privind Protectia Avertizorilor in Interes
Public, care asigura un cadru confidential pentru raportarea si remedierea eventualelor incalcari ale drepturilor
fundamentale. Respectarea drepturilor omului este un aspect esential integrat in toate politicile relevante, iar
masurile de sigurantd si preventie implementate prin Politica privind securitatea si sanatatea in munca
contribuie indirect la protectia comunitatilor din proximitatea amplasamentelor Grupului MedLife. In acest
context, MedLife isi adapteaza strategiile si modelul de afaceri atat pentru a minimiza impacturile negative
asupra comunitatilor, cat si pentru a valorifica oportunitatile de dezvoltare sustenabila.
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Grupul MedLife pune un accent deosebit pe interesele si drepturile consumatorilor si utilizatorilor finali,
asigurandu-se ca acestia beneficiazda de un mediu sanatos, echitabil si sigur. Politica de Sustenabilitate a
Grupului include masuri de evaluare si gestionare a impacturilor semnificative asupra consumatorilor, cu un
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focus pe respectarea drepturilor pacientilor. MedLife garanteaza informarea corectda a pacientilor prin
Procedura privind consimtaméantul informat, asigurdndu-se cd acestia sunt pe deplin constienti de
tratamentele si riscurile implicate. Grupul pune in aplicare politici pentru utilizarea judicioasa a antibioticelor
si profilaxia antibiotica perioperatorie pentru a preveni riscurile de rezistentd bacteriana. Prin Codul de Etica
si Conduita, MedLife se angajeaza sa mentind standarde ridicate de calitate si siguranta, iar Codul de
Responsabilitate Sociald garanteaza respectarea reglementarilor privind protectia consumatorilor. De
asemenea, MedLife protejeaza avertizorii prin politici care asigura confidentialitatea si protectia impotriva
represaliilor. Sistemul de feedback si reclamatii permite pacientilor sa isi exprime preocuparile, iar
Departamentul Call-Center garanteaza solutionarea eficientd a acestora, contribuind la un proces de luare a
deciziilor bazat pe nevoile consumatorilor.

Prin acest proces structurat, Grupul MedLife asigura integrarea intereselor partilor interesate in luarea
deciziilor strategice si operationale, consolidand astfel transparenta si responsabilitatea organizationala.

[SBM-3] - IMPACTURILE, RISCURILE SI OPORTUNITATILE SEMNIFICATIVE SI
INTERACTIUNEA ACESTORA CU STRATEGIA SI MODELUL DE AFACERI

Grupul MedLife recunoaste importanta evaluarii semnificatiei impacturilor pe care activitatile, serviciile si
relatiile sale de business le poate avea asupra oamenilor si asupra mediului, precum si riscurile si
oportunitatile de sustenabilitate care pot influenta modelul sau de afaceri, operatiunile proprii si lantul valoric
din amonte si aval. Prin procesul de analizd de DM, Grupul a identificat si analizat aspectele critice care pot
afecta sustenabilitatea sa pe termen lung, performanta economica, socialda si de mediu, dar si relatiile cu
partile sale interesate.

In cadrul acestei analize, au fost evaluate zonele de concentrare a impacturilor semnificative, fie ele pozitive
sau negative, precum si riscurile si oportunitatile asociate fiecdrui segment din intregul lant valoric. Acestea
au inclus activitatile interne ale Grupului, interactiunile cu furnizorii, distributia catre clienti si impactul asupra
comunitatilor si mediului. In plus, aceastd abordare strategica permite companiei s3 anticipeze si s réspunda
in mod adecvat provocarilor si sa capitalizeze oportunitatile care contribuie la crearea de valoare durabila.

In perioada de raportare curentd, au fost realizate ajustari limitate ale setului de impacturi, riscuri si
oportunitati materiale (IRO) comparativ cu perioada anterioara. Majoritatea modificarilor au avut un caracter
metodologic si de structura, constand in principal in armonizarea si maparea unor IRO similare care anterior
erau tratate separat pentru operatiunile interne si pentru lantul valoric, in vederea unei prezentari mai
coerente si pentru a evita dubla raportare. Totodata, in urma revizuirii periodice a evaluarii de materialitate,
au fost eliminate cateva IRO care nu mai sunt considerate relevante pentru activitatea actuala a organizatiei.
In acelasi timp, au fost identificate si incluse IRO suplimentare considerate relevante in contextul evolutiilor
recente ale activitatii, in special in domeniul securitatii cibernetice si al calitatii serviciilor. Aceste actualizari
nu modifica in mod semnificativ profilul general de materialitate al organizatiei, dar reflecta o rafinare a
procesului intern de evaluare si o mai buna aliniere la riscurile si oportunitatile operationale actuale. Detaliile
privind aceste modificari sunt prezentate in detaliu in tabelul de mai jos.

Pe viitor, pe masura ce evaluarile vor deveni mai detaliate si vor fi integrate in planurile strategice, vor putea
fi identificate modificari si ajustari ale impacturilor si riscurilor semnificative in comparatie cu perioadele
anterioare de raportare.
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Tabel privind modificarile in IRO si aspectele materiale de sustenabilitate in cursul lui 2025 (a se vedea Anexa 1 Abrevieri si Simboluri)

. IRO IRO .
Sub-tema Descriere scurta ID 2024 2024 ID 2025 2025 Motiv
MEDIU
Contribuie la schimbarile climatice si afectarea oamenilor prin emisii GES in cadrul activitatilor operationale
El . . . . - M2 In -
Atenuarea schimbarilor climatice proprii M3 In Mapare similar
El Contribuie la schimbarile climatice si afectarea oamenilor prin emisii GES in lantul valoric M3 In
E1 Impact negativ asupra mediului ca urmare a consumului de energie din surse neregenerabile in activitatile M4 n
_ . proprii -
Eficienta energetica - —— - — — M5 In Mapare similar
E1 Impact negativ asupra mediului ca urmare a consumului de energie din surse neregenerabile in lantul M5 n
valoric
ES Impact negativ asupra mediului si asupra oamenilor rezultat din managementul deseurilor periculoase M17 n
. generate -
Deseurile - —— - - - - M18 In Mapare similar
ES Impactul negativ asupra mediului si asupra oamenilor rezultat in lantul valoric prin managementul M1i8 In
deseurilor
ES Diminuarea/epuizarea unor resurse naturale prin achizitiile de produse si materiale utilizate in activitatile M15 n
Intrarile de resurse, inclusiv proprii. .
- P - = - — - = - M16 In Mapare similar
ES utilizarea resurselor Contribuie prin relatiile sale de business la diminuarea/epuizarea resurselor naturale in cadrul lantului M16 n
valoric.
SOCIAL
S1 Confidentialitatea Protecta datelor cu caracter personal ale angajatilor si ale clientilor S12 In S20 In Mapare similar
S1 ’ Amenzi in cazul unor brese de securitate privind gestionarea datelor cu caracter personal ale angajatilor. RO21 R RO24 R Mapare similar
S4 Protecta datelor cu caracter personal ale pacientilor S20 In S20 In Mapare similar
sS4 Confidentialitatea g?;ﬁ?”zcl)rm cazul unor brese de securitate privind gestionarea datelor cu caracter personal ale pacientilor si RO24 R RO24 R Mapare similar
S1 Sanatate & Siguranta Afectarea sanatatii si sigurantei angajatilor in cazul producerii unor de accidente de munca S6 In Reanaliza DM
S3 Impacturi legate de securitate Potentiale incidente care pot afecta comunitatile aflate in imediata apropriere a spitalelor S16 In Reanaliza DM
S3 P 9 Perturbarea vietii comunitatilor aflate in apropriere unitatilor medicale S17 In Reanaliza DM
S4 Securitatea unei persoane Potentiale incidente de sanatate si sigurantd care pot afecta pacientii S24 In Reanaliza DM
S4 Nediscriminarea Acces la servicii medicale pentru pacientii din zonele rurale sau izolate si pentru alte grupuri vulnerabile S29 Ip
S4 Accesul la produse si servicii Cresterea accesului la servicii medicale pentru comunitate ca urmare a dezvoltarii organice 528 Ip S27 Ip Mapare similar
S4 Accesul la produse si servicii Incluziune sociala a pacientilor cu venituri reduse S27 Ip
S4 Accesul la produse si servicii Cresterea numarului de pacienti cu venituri reduse prin oferirea de servicii la preturi accesibile RO29 0] RO29 0 Mapare similar
S4 Accesul la produse si servicii Cresterea accesului la sanatate prin investitii in infrastructura medicala si extinderea nationald RO31 0] P
Calitatea serviciilor medicale si Servicii de calitate care contribuie la sanatatea si siguranta pacientilor validate printr-un nivelul de Reanaliza dubla
S4 . ] S . A S21lnew Ip s
satisfactia pacientilor satisfactie ridicat materialitate
GUVERNANTA
G1 Digitalizare / Al ;resterea accesulu'l pa'C|ent|Ior la servicii moderne, eficiente si preventive prin digitalizarea sau G14 Ip Reanaliza DM
implementarea Al in sistemele medicale
G1 Securitate cybernetica El:?if:?egf securitate sau blocaje in infrastructura IT datorita unor echipamente vechi sau neprotejate RO36 Risc Reanaliza DM
G1 Digitalizare / Al Cresterea accesului pacientilor la servicii moderne, eficiente si preventive prin digitalizarea sau RO37 0 Reanaliza DM

implementarea Al in sistemele medicale
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In sectiunea urmatoare, MedLife detaliaza IRO semnificative identificate, precum si distributia acestora in modelul de afaceri, operatiunile proprii si lantul valoric, atat din amonte, cat si din aval.

Tabel privind IRO si aspectele materiale de sustenabilitate — mediu (a se vedea Anexa 1 Abrevieri si Simboluri)

Standard Sub-tema Sub sub tema # Descriere scurta IRO A/ Nivel Lantt_:l Orlz_ont de
ESRS P valoric timp
Adaptarea la schimbarile climatice M1 Efectul potential al riscurilor climatice asupra operatiunilor proprii In Mediu Op 5 ani
Adaptarea la Adaptarea la schimbarile climatice RO2 Schlmbgnle cllmat_lg_el pot_ afectaAlnfrastrucﬁura >! acfc|V|t?t|Ie, perturband R Sever Op 5 ani
schimbarile climatice continuitatea serV|C|.| qr Si cre.:svca?.nd cos.turl e opera}uon§ e
Adaptarea la schimbarile climatice RO4 Cresterea frecventei si sveverltatu evel_'n_r_nente_lor climatice extreme poate 0 Sever Op/Us/Ds 5 ani
El duce la o cerere crescuta pentru servicii medicale
Atenuarea Atenuarea schimbarilor climatice M3 Emisii GES generate din activitatile proprii si lantul valoric In A Semnificativ Op/Us/Ds
schimbarilor . . . . Reglementari suplimentare privind emisiile de gaze cu efect de sera (GES) si . .
climatice Atenuarea schimbarilor climatice RO1 tranzitia climatics pan& in 2050 R Critical Op/Us/Ds 1-5 ani
Eficienta energetica Eficienta energetica M5 Consum de energie neregenerabild in activitatile proprii si lant valoric In A Semnificativ Op/Us/Ds
' ' Micropasticele M10 Generarea. de mlcroplastlcg prin uzura dispozitivelor, echipamentelor si In A Mediu op
Micropasticele consumabilelor medicale din plastic.
Micropasticele RO9 Cresterea preocuparilor publice si de reglementare privind microplasticele. R Critical Op 5 ani
E2 Poluarea apei Poluarea apei M8 Poluarea apei in mod accidental cu substante chimice si agenti patogeni In P Mediu Op 1 an
Substantele care Substantele care prezinta motive de
prezintda motive de nariiorare P M9 Utilizarea si depozitarea substantelor care prezintda motive de ingrijorare In P Mediu Op 1 an
ingrijorare 9
E3 Resursele de apa Consumul de apa M12 Consumul de apa In A Semnificativ Op
Deseurile Deseurile M18 Managementul deseurilor in activitatile proprii si lantul valoric In P Mediu Op/Us/Ds 1 an
ES _Intrar_lle d_e_resurse, Intrarile de resurse, inclusiv utilizarea M16 Ut|||z_area materiilor prime si a materialelor in activitatile proprii si lantul In A Semnificativ Op/Us/Ds
inclusiv utilizarea resurselor valoric
Tabel privind IRO si aspectele materiale de sustenabilitate — guvernanta (a se vedea Anexa 1 Abrevieri si Simboluri)
Standard g, 1, tema Sub sub tema # Descriere scurta o A/ Nivel Lantul Orizont de
ESRS P valoric timp
Angajamentul politic Angajamentul politic G7 Promovarea unui cadru legislativ avantajos Ip Mediu Op 1-5 ani
Coruptia si mita: Incidente G13 Absen;a c_azurllor c_gnﬁrmate de fapte de coruptie si dare de mita in cadrul Ip A Semnificativ op
e operatiunilor proprii
Coruptia si mita Coruptia si mita: Prevenirea si
1P : i G12 Lipsa de mdsuri pentru prevenirea si depistarea coruptiei si mitei In P Mediu Op 1 an
depistarea, formarea
Cultura corporativi G1i Crearea unui medu,_l de lucru pozitiv si atractiv, reglementat prin politici si Ip A Semnificativ op
proceduri corecte si transparente
o Preturi si transparenta facturarii G2 Promo.v?rea tran.sparentel in stabilirea preturilor si in procesul de facturare Ip A Foarte mare op
Cultura corporativa a serviciilor medicale.
Frauda si proceduri inutile G3 Abse_n_t_a cazurl_lor de frauda si eliminarea procedurilor inutile in furnizarea Ip A Semnificativ op
serviciilor medicale.
Gi Comportament anticoncurential G4 Promovarea unui comportament concurential Ip A Semnificativ Op
G8 Promovarea si dezvoltarea furnizorilor de la nivel local Ip A Semnificativ Op/Us/Ds
Gestloqareﬁ r_elatnl_or Managementul lantului de GO Controllall calitatii in lantul de aprovizionare pentru distributia si Ip A Semnificativ op
cu furnizorii, inclusiv > comercializarea produselor farmaceutice
racticile de plata aprovizionare Gestionarea necorespunzatoare a impactului de mediu si social de catre
P RO34 onarea > . ' R Critical Op/Us/Ds 1-5 ani
furnizori cu risc asupra reputatiei Grupului
Protectia avertizorilor  Protectia avertizorilor G5 Protejarea drepturilor avertizorilor Ip A Mediu Op/Us/Ds
Digitalizare / Al Gi4 Cr_estgrt_aa a_lccesulw p§1C|ent|Ior la servicii moderne, eficiente si preventive Ip A Semnificativ op
prin digitalizarea sau implementarea Al
D|g|tq||zare Si ' Securitate cybernetica RO36 Bre;e de securltatg sau blocaJe_m |nfra'st'ructura IT datorita unor R Sever op 1-5 ani
securitate cibernetica echipamente vechi sau neprotejate suficient
Digitalizare / Al RO37 Cresterea accesului pacientilor la servicii moderne, eficiente si preventive 0 Critical op 1-5 ani

prin digitalizarea sau implementarea Al
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Tabel privind IRO si aspectele materiale de sustenabilitate — social (a se vedea Anexa 1 Abrevieri si Simboluri)

Standard Sub-tema Sub sub tema # Descriere scurta IRO A/ Nivel Lantl.“ Orlz_ont
ESRS P valoric de timp
Locuri de munca sigure s1 aBr?;l:jﬂactlil salariale asigura protectie economica si sociala pentru Ip A Foarte mare op
Timpul de lucru S2 Potentiale programe de munca intense in activitatile proprii In P Semnificativ Op 1 an
Salarii adecvate S3 Plata unor salarii la un nivel minim pe economie In A Foarte mare Op
Conditii de munca aDsl.?)lcoigi social / Libertatea de S4 Absenta reprezentantilor angajatilor In P Semnificativ Op 1-5 ani
Negocierea colectivd, inclusiv % Absenta contractelor colective de munca la nivelul Grupului sau al
lucratorilor care fac obiectul S5 T . . P In P Semnificativ Op 1-5 ani
. " companiilor mari din cadrul acestuia
S1 contractelor colective de munca
Sanatate & Siguranta S7 Activitatile proprii pot cauza boli profesionale. In P Semnificativ Op 1-5 ani
Egalitatea devgen si plata egaI? S8 Inegalitate de gen in ceea ce priveste remunerarea In A Foarte mare Op
pentru munca de valoare egala
. Formare si dezvoltarea competentelor S9 Programe de formare care sprijina dezvoltarea profesionala. Ip A Semnificativ Op
Egalitatea de tratament Ocuparea fortei de munca si
si de sanse pentru toti —cupa ’ v, S10 Angajarea persoanelor cu dizabilitati promoveaza incluziunea. Ip A Semnificativ Op
incluziunea persoanelor cu dizabilitati
Mvasu.rlll_mpotrlva wolentevl sia s11 A?seljt? unei politicii si a unei instruiri specifice impotriva violentei si In p Semnificativ op 1 an
hartuirii la locul de munca hartuirii la locul de munca
Locuri de munca sigure 513 Practici dc_a munca care pot genera inegalitati sociale in activitatile din In P Mediu Us/Ds 1 an
amonte si din aval
Conditii de munc Salarii adecvate S14 P_ract|C| salarlialg la nivelul salariului minim pe economie in activitatile In A Foarte mare Us/Ds
din amonte si din aval
S2 Sanatate & Siguranta s15 :io(tj?:t;?llael incidente de sanatate si siguranta in activitatile din amonte In P Foarte mare Us/Ds 1 an
. Munca copiilor S15 Bisl Mvasurl |ns.uﬂc.|enFe.de prevenire st comunicare a Codului de Conduita In P Semnificativ Us/Ds 1-5 ani
Alte drepturi legate de catre furnizori privind interzicerea muncii copiilor
munca Muncs fortats S15 Bis2 Mvasurl |ns_uf|c_|enFe_de prevenire si comunicare a Codului de Conduita In P Semnificativ Us/Ds 1-5 ani
catre furnizori privind interzicerea muncii fortate
Prezenta pe piata (entity specific) S18 Contribuitia la dezvoltarea comunitatilor locale Ip A Semnificativ Op
S3 Specifice activitatii V_alogre_econormca gel']e_rata Si 519 Contrlbwtl_a_la cresterea economica si la imbunatatirea nivelului de trai Ip A Semnificativ.  Op/Us/Ds
distribuita (entity specific) al populatiei
Accesul la informatii (de calitate) S21 Acces la informatii de calitate despre serviciile medicale oferite de Grup I p A Mediu Op
_ Libertatea de exprimare S21 bis legrtaFea de exprimare prin canale adecvate de transmitere a Ip A Mediu op
Impacturile legate de sesizarilor
informare pentru Calitatea serviciilor medicale si Servicii de calitate care contribuie la sanatatea si siguranta pacientilor I
o . - S . . : . R 1P A Semnificativ Op
consumatori si/sau satisfactia pacientilor S21 New validate printr-un nivelul de satisfactie ridicat
utilizatorii finali Confidentialitatea S20 Protecta datelor cu caracter personal ale pacientilor In Foarte mare Op 1-5 ani
Confidentialitatea RO24 Amenzi in cazul unor bre§e dfa sequr¢ate_ privind gestionarea datelor cu R Critical op 1 an
’ caracter personal ale pacientilor si clientilor
Cresterea accesului la servicii medicale pentru comunitate ca urmare a
Accesul la produse si servicii S27 dezvoltarii organice, inclusiv incluziunea sociala a pacientilor cu Ip A Semnificativ Op
S4 venituri reduse, din zone rurale sau grupuri vulnerabile
Cresterea accesului la sanatate prin investitii in infrastructura medicala
Accesul la produse si servicii RO29 si extinderea nationald, inclusiv pentru pacienti cu venituri reduse prin 0] Critical Op 1-5 ani
oferirea de servicii la preturi accesibile
Protectia copilului $26 Imb.unata’,cn?ea ex.perleni;e_l pa_mentllor minori prin instruiri periodice Ip A Mediu op
dedicate asistentilor medicali
Siguranta personala a Protectia copilului S25 Potentiale incalcari ale drepturilor copilului In P Semnificativ Op 1 an
consumatorilor si/sau a Sanatatea si siguranta S22 Potentiale erori sau neglijente medicale. In P Foarte mare Op 1 an
utilizatorilor finali . o i ibuiti i i imi i i .
Sanstatea si siguranta 523 Poten_’c_lala contrlbu!tle la dezvoltarea rezistentei antimicrobiene si a In P Mediu op 1 an
infectiilor nosocomiale
Sanatatea si siguranta RO26 Rezistenta antimicrobiana si impactul asupra reputatiei spitalelor. R Sever Op 1-5 ani
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Efectele financiare ale riscurilor si oportunitatilor semnificative ale Grupului cu legatura la ESRS E1 Schimbarile
climatice, ESRS E2 Poluarea, ESRS E3 Resursele de apa si cele marine, ESRS E5 Utilizarea resurselor si economia
circulara sunt prezentate in cadrul sectiunilor tematice la: E1.IRO-1 din cadrul E1, E2.IRO-1 din cadrul E2,
E3.IRO-1 din cadrul E3, E5.IRO-1 din cadrul E5.

Efectele financiare ale riscurilor si oportunitatilor semnificative ale Grupului cu legatura la ESRS S1 Forta de
munca proprie, S4 Consumatorii si utilizatorii finali si G1 Conduita profesionalda sunt prezentate in cadrul
sectiunilor tematice la: S1.SBM-3 din cadrul S1, S4.SBM-3 din cadrul S4. Pentru anul 2025 Grupul nu a identificat
efecte financiare curente ale riscurilor si oportunitatilor semnificative cu legatura la, ESRS S2 Lucratorii din lantul
valoric, ESRS S3 Comunitatile afectate.

Riscurile si oportunitatile sunt incluse in procesul de DMA luandu-se in considerare doud categorii: curente si
anticipate, asigurdnd o abordare cuprinzitoare in evaluarea semnificatiei lor financiare. in ceea ce priveste
riscurile si oportunitatile semnificative, Grupul nu a identificat efecte financiare curente asupra pozitiei financiare,
performantei financiare si fluxurilor de trezorerie. De asemenea, nu s-au constatat riscuri semnificative care ar
putea conduce la ajustari semnificative ale valorilor contabile ale activelor si datoriilor raportate in situatiile
financiare aferente perioadei urmatoare de raportare. In schimb, au fost identificate efecte financiare potentiale
de natura a influenta pozitia, performanta si fluxurile de trezorerie ale Grupului pe termen scurt, mediu si lung.
Riscurile si oportunitatile potentiale au fost identificate si evaluate din perspectiva impactului lor financiar pe
termen scurt, mediu sau lung, oferind o intelegere asupra modului in care acestea pot influenta pozitia financiara,
performanta si fluxurile de trezorerie ale Grupului, in perioada urmatoare celei de raportare aferente anului
financiar incheiat.

Grupul MedLife a efectuat o evaluare detaliata a IRO semnificative care pot afecta performanta sa financiara si
capacitatea de a raspunde provocarilor si oportunitatilor externe si interne. Analiza riscurilor a fost realizata pe
baza a doua variabile esentiale: probabilitatea de aparitie si marimea impactului financiar, iar pentru fiecare risc
a fost determinat impactul in functie de pragurile stabilite. Insd, Grupul MedLife nu a realizat o analizd formald
si detaliata a rezilientei strategiei si a modelului sau de afaceri in ceea ce priveste riscurile si oportunitatile
semnificative identificate, avand in vedere ca toate efectele riscurilor si oportunitatilor materiale sunt anticipate,
majoritatea fiind pe termen mediu si lung. Desi planurile de investitii si strategiile de dezvoltare stabilite de Grup
nu sunt exclusiv concentrate pe gestionarea acestor riscuri si oportunitati, unele dintre acestea pot aborda
indirect unele dintre provocarile si oportunitatile identificate, contribuind la rezilienta generald a modelului de
afaceri. In perioada urmé&toare, Grupul intentioneazd s implementeze o evaluare detaliatd a rezilientei sale
strategice, care va include o analiza calitativa si, acolo unde este relevant, o analiza cantitativa a riscurilor si
oportunitatilor majore. Aceasta va permite o mai buna intelegere a impactului potential asupra pozitiei financiare,
performantei financiare si fluxurilor de trezorerie ale Grupului pe termen scurt, mediu si lung. Desi nu exista
planuri de investitii strict legate de aceste riscuri si oportunitati, unele dintre initiativele deja planificate (precum
investitiile in infrastructura medicala, digitalizarea serviciilor si expansiunea Grupului) pot contribui indirect la
reducerea vulnerabilitatilor Grupului fata de aceste riscuri, cum ar fi riscurile de securitate cibernetica sau de
mediu. Aceste investitii vor sprijini, de asemenea, dezvoltarea pe termen lung a Grupului, avand un impact
pozitiv asupra accesibilitatii serviciilor si eficientei operationale. Grupul MedLife isi propune sa finalizeze analiza
rezilientei strategiei in perioada urmatoare, avand in vedere importanta acesteia pentru imbunatatirea gestionarii
riscurilor si pentru asigurarea unui raspuns eficient la oportunitatile emergente. Analiza va permite, de
asemenea, ajustarea planurilor si alocarea mai eficienta a resurselor pentru a sprijini o crestere sustenabila si
rezilientd pe termen lung.

Prezentarea suplimentara de informatii specifice entitatii

In raport cu cerintele de prezentare a informatiilor conform standardelor ESRS este important de mentionat ca
anumite impacturi si riscuri semnificative, care fac obiectul cerintelor ESRS, sunt integrate in sub-tema
corespunzatoare din cadrul G1 - ,,Conduita profesionala” si ESRS S3 sub-tema “Drepturile economice, sociale si

culturale ale comunitatilor”. Acestea sunt:

e Impactul G2 - Promovarea transparentei in stabilirea preturilor si in procesul de facturare a serviciilor
medicale care face parte din sub-sub-tema ,Preturi si transparenta facturarii” (specific entitatii);

e Impactul G3 - Absenta cazurilor de frauda si eliminarea procedurilor inutile in furnizarea serviciilor
medicale asociat cu sub-sub-tema ,Frauda si proceduri inutile” (specific entitatii);

e Impactul G4 - Promovarea unui comportament concurential parte a sub-sub-temei ,Comportament
anticoncurential” (specific entitatii).

e Impactul S18 - Contributia la dezvoltarea comunitatilor locale asociat cu sub-sub-tema ,Prezenta pe
piata”.

e Impactul S19 - Contributia la cresterea economica si la imbunatatirea nivelului de trai al populatiei
asociat cu sub-sub-tema ,Valoare economica generata si distribuita”.

e Impactul S21bis - Calitatea serviciilor medicale si satisfactia pacientilorasociat cu sub-sub-tema -
~Impacturile legate de informare pentru consumatori si/sau utilizatorii finali”.

e Impactul G14 - Digitalizare / Al asociat cu sub-sub-tema Digitalizare si securitate cibernetica (specific
specific entitatii).

Aceste sub-sub-teme sunt integrate in sub-tema Cultura corporativa, in cadrul G1 - Conduita profesionala.
Pentru raportarea acestor sub-sub-teme, Grupul MedLife va utiliza indicatorii prevazuti de standardele GRI
(Global Reporting Initiative) si SASB (Sustainability Accounting Standards Board), avand in vedere ca acestia
sunt considerati relevanti pentru evaluarea si raportarea impacturilor si riscurilor asociate cu aceste aspecte
specifice entitatii. Astfel, diferenta intre cerintele ESRS si informatiile suplimentare specifice entitatii consta in
faptul ca sub-temele mentionate mai sus sunt incluse in raportul conform ESRS, iar indicatorii GRI si SASB vor
fi utilizati pentru detalierea mai ampla a acestor aspecte.

[IRO-1] — DESCRIEREA PROCESULUI DE IDENTIFICARE SI DE EVALUARE A
IMPACTURILOR, A RISCURILOR SI A OPORTUNITATILOR SEMNIFICATIVE

Procesul de dubld semnificatie este realizat in conformitate cu cerintele prezentate la capitolul 3 din ESRS 1 -
Dubla semnificatie ca baza pentru prezentarea de informatii privind durabilitatea.
Grupul MedLife a realizat evaluarea in conformitate cu principiul dublei semnificatii, luand in considerare cele
doua dimensiuni:
e« semnificatia impactului, care a analizeazat efectele activitatilor Grupului asupra oamenilor si asupra
mediului pe termen scurt, mediu si lung, si
 semnificatia financiara, care a evaluat modul in care factorii externi de sustenabilitate influenteaza
performanta financiara si sustenabilitatea pe termen scurt, mediu si lung a Grupului.

Evaluarea IRO semnificative s-a realizat la nivelul intregului Grup Medlife, incluzand in procesul de analiza toate
companiile, astfel incat sa fie posibila identificarea obiectiva si impartiala a aspectelor semnificative. Avand in
vedere faptul ca la data analizei, exercitiul financiar pentru anul 2025 nu era incheiat, analiza s-a bazat pe
analiza DM aferenta exercitiului financiar 2024, rezultatele exercitiului financiar 2024 si pe cele partiale ale
exercitiului financiar 2025.

in ceea ce priveste orizontul de timp utilizat in procesul de DMA, aceasta este aliniat cu standardele ESRS si
este prezentat in Sectiunea ESRS 2 BP-2. Procesul de DMA a fost structurat in urmatoarele etape:

e Identificarea temelor de sustenabilitate relevante;

o Identificarea IRO de sustenabilitate corespunzatoare fiecarei teme de sustenabilitate relevante;
e Validarea IRO de sustenabilitate cu partile interesate;

e Evaluarea IRO de sustenabilitate.

La nivelul Grupului este documentata Medologia de DMA care stabileste modul in care acest proces trebuie
realizat si persoanele responsabile. Identificarea temelor relevante de sustenabilitate a avut in vedere lista de
aspecte de sustenabilitate conform cerintelor ESRS 1.

Identificarea impacturilor si validarea lor de catre stakeholderi

in aceastd etapd, Departamentul de Sustenabilitate si SCM a analizat informatiile necesare pentru intelegerea
modelului de business si a serviciilor oferite, structura liniilor de business, tipul de clienti, zonele geografice in
care Grupul isi desfasoara activitatea, structura veniturilor si a cheltuielilor precum si alte informatii relevante
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pentru intelegerea activitétilor desfisurate de Grupul MedLife. In proces, a fost inclusd si analiz& a unor companii
similare, precum si cerinte specifice ale standardele GRI si SASB & IFRS.

Avand in vedere complexitatea Grupului MedLife, activitatile desfasurate de Grup de-a lungul lantului sau valoric,
au fost impartite in trei categorii principale:

e Activitati in amonte (“Upstream”): activitatile care preced activitatile Grupului, cum ar fi productia de
echipamente medicale, productia de medicamente, productia de consumabile medicale, productia si
furnizarea altor bunuri si servicii, dezvoltarea, achizitia si implementarea de programe si aplicatii
medicale, furnizarea utilitatilor si deplasarea pacientilor si a clientilor catre locatiile Grupului.

e Activitatile proprii: consultatii medicale, servicii de diagnosticare, servicii de tratament, servicii de
preventie si educatie, comercializarea si distributia de medicamente, servicii de wellness realizate in sali
de fitness si prin platforma SanoPass, stocare celule stem, consultatii oftalmologice, inchiriere si
administrare spatii, activitati interne legate de renovarea cladirilor existente sau a celor nou
achizitionate, activitati de management si administrative. Aceste activitati au fost impartite in cadrul
procesului de DMA in urmatoarele categorii (linii de business): Corporate (care acopera toate activitatile
administrative ale Grupului si functiile suport); Clinici; Spitale; Laboratoare; Farmacii; Altele (care
cuprinde toate celelalte activitati ale Grupului).

e Activitati in aval ("Downstream”): activitatile care implica decontarea si rambursarea costurilor medicale,
deplasarea pacientilor / clientilor de la locatiile Grupului, cu mijloace proprii sau publice de transport,
utilizarea medicamentelor vandute de catre pacienti, colectarea si transportul deseurilor.

Un aspect important in procesul de identificare a riscurilor si oportunitatilor, I-a reprezentat intelegerea
dependentelor Grupului fata de disponibilitatea resurselor naturale, umane si sociale, precum si influenta
reglementarilor de mediu si sociale, volatilitatea preturilor materiilor prime si energiei. O sursa relevanta in
identificarea riscurilor si a oportunitatilor a reprezentat-o impacturile de sustenabilitate care ar putea determina
riscuri cu impact financiar asupra Grupului.

Ca parte a procesului de DMA, Grupul a realizat si un proces de consultare a principalelor parti interesate. Acest
proces a avut si rolul de a valida si completa lista IRO identificata intern de catre Grup. Procesul de consultare
s-a realizat prin aplicarea de chestionare catre mai multe categorii de parti interesate: furnizori, clienti. angajati,
medici, pacienti si ONG-uri. Mai multe informatii despre procesul de consultare se regasesc in SBM-2.

Evaluarea Impacturilor

Procesul de evaluare a impacturilor impacturi reale (actuale) sau potentiale, pozitive sau negative s-a realizat
prin evaluarea factorilor Gravitate si Probabilitate pe baza unor grile de evaluare stabilite conform Metodologiei
de DMA. Impacturile analizate s-au referit atat cele care rezulta din activitatile si produsele Grupului, cat si cele
la care acesta poate contribui in mod direct sau indirect prin relatiile sale de afaceri.

Evaluarea impacturilor s-a realizat prin evaluarea factorilor Gravitate si Probabilitate. Evaluarea gravitatii s-a
realizat prin considerarea urmatorilor sub - factori: Domeniul de aplicare, Amploarea, iar pentru impacturile
negative s-a considerat si Caracterul iremediabil al impactului. Impacturile care au obtinut un scor de severitate
de 5 (foarte mare), 4 (semnificativ) si 3 (mediu) au fost considerate materiale (semnificative). Impacturile cu
un scor sub 3 au fost clasificate ca nesemnificative si nu au fost incluse in raportare.

Identificarea riscurilor si oportunitatilor

Pentru identificarea riscurilor si oportunitatilor s-au luat in considerare impacturile identificate si evaluate in
etapa precedentd, dependentele critice de resurse naturale, umane si de capital, riscurile de piatd generate de
cresterea costurilor cu energia si gazele naturale, precum si alte tipuri de riscuri.

Riscurile si oportunitatile au fost evaluate cu ajutorul a doi factori: impactul financiar si probabilitatea de aparitie.
Pentru evaluarea impactului financiar s-au utilizat doua grile, in functie de disponibilitatea informatiilor: grila
cantitativa si grila calitativa. Pentru evaluarea probabilitatii de aparitie s-a utilizat o alta grila.

Stabilirea pragului de materialitate si prioritizarea riscurilor si oportunitatilor
semnificative

Dupa evaluarea riscurilor si oportunitatilor, pragul de materialitate financiara s-a stabilit pentru acele riscuri si
oportunitati incadrate la categoria ,Sever” si ,Critical”. Acest prag reprezinta punctul in care un risc sau o
oportunitate este considerat suficient de important pentru a influenta deciziile financiare si strategice ale
companiei. Stabilirea pragului s-a facut pe baza unui rationament profesional, care a luat in considerare un
impact financiar mediu, mare sau foarte mare, dar coroborat si cu un grad acceptabil de probabilitate a aparitiei.
Astfel un impact de nivel mediu devine semnificativ daca are un nivel probabil de aparitie, iar un impact foarte
mare devine semnificativ si in situatia in care probabilitatea acestuia de aparitie este rard. In acest mod, pragul
de materialitate permite gestionarea acelor riscuri si oportunitati care prezinta un impact financiar suficient de
relevant pentru Grup.

Ipoteze aplicate in procesul de DMA

in procesul de analizd de DMA, au fost luate in considerare mai multe ipoteze fundamentale, menite s3 sprijine
luarea deciziilor si sa asigure alinierea cu cerintele ESRS si asteptarile partilor interesate, pentru a evalua
impacturile activitatilor Grupului asupra mediului si oamenilor, atat prin operatiunile proprii, cat si prin activitatile
desfasurate in lantul valoric din amonte si din aval, dupa cum urmeaza:

e Schimbarile climatice — S-a preconizat ca schimbarile climatice globale vor putea genera riscuri fizice
semnificative, inclusiv fenomene meteorologice extreme care pot afecta operatiunile Grupului, iar acesta
va continua sa contribuie la schimbarile climatice prin emisii de GES avand un impact in continuare un
impact asupra mediului. in acelasi timp, adaptarea la schimbérile climatice va deveni cruciald pentru
reducerea vulnerabilitatilor si cresterea rezilientei Grupului, a fortei de munca si a lantului de
aprovizionare la riscurile naturale.

e Volatilitatea preturilor energiei si materiilor prime - Fluctuatiile preturilor energiei si materiilor prime vor
continua sa genereze riscuri financiare pentru Grup, avand un impact direct asupra costurilor de operare
si asupra planurilor de investitii.

e Cadrul de reglementare — Schimbarile continue ale reglementarilor in domeniul sustenabilitatii, inclusiv
cele referitoare la reducerea emisiilor de gaze cu efect de sera, gestionarea deseurilor periculoase si
utilizarea consumabilelor din plastic, vor impune cerinte suplimentare de raportare si conformare. Aceste
modificari vor influenta strategiile operationale si financiare ale Grupului MedLife.

e Dezvoltarea organica a Grupului si diversificarea serviciilor — Strategia de dezvoltare organica a Grupului
MedLife, ce presupune extinderea retelei existente si diversificarea serviciilor medicale, va influenta atat
performanta interna, cat si pozitionarea Grupului pe piata regionald a serviciilor de sanatate, ceea ce
poate genera impacturi pozitive sau negative asupra mediului inconjurator, a oamenilor si relatiilor cu
comunitatile locale.

e Complexitatea lantului valoric - Analiza impacturilor s-a bazat pe ipoteza ca rezultatele validate pentru
un esantion reprezentativ de furnizori si clienti, pot fi extrapolate la majoritatea acestora, avand in
vedere limitarile procesului de consultare a partilor interesate.

e Accesul la resurse - Resursele naturale folosite de Grup, precum energia, gazele naturale si apa, sunt
suficiente pentru operatiunile curente, insa utilizarea lor continua poate cauza impacturi negative pe
termen mediu si lung, necesitand o gestionare atenta pentru sustenabilitate.

Monitorizarea IRO

In 2024, Grupul MedLife a implementat pentru prima datd un proces de DMA in conformitate cu standardele
ESRS, marcand o schimbare semnificativa in abordarea sa privind evaluarea IRO de sustenabilitate. Acesta
reprezinta o actualizare majora fata de practicile anterioare, care nu erau aliniate formal la cerintele ESRS.
Pentru cea mai mare parte dintre temele de sustenabilitate, Grupul are stabilite mai multe politici si actiuni
generale. Acestea sunt actualizate continuu pentru a include si masuri specifice de monitorizare si gestionare a
impacturilor semnificative, in conformitate cu cerintele standardelor de sustenabilitate.
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Procesul decizional si procedurile de control intern privind IRO sunt gestionate printr-un sistem ierarhizat, care
implica toti actorii relevanti: Departamentul de Sustenabilitate, SCM, Comitetul Executiv, Comitetul de Audit si
Consiliul de Administratie. Managerul de sustenabilitate centralizeaza rezultatele consultarilor, analizeaza IRO
identificate si le prezinta initial SCM, care aproba sau ajusteaza procesul si rezultatele obtinute. In paralel,
Comitetul de Audit este informat despre rezultate consultarilor si ofera feedback. Rezultatele finale sunt
prezentate Consiliului de Administratie pentru a fi integrate in strategiile de management al riscurilor, iar
procedurile de control intern includ mecanisme de monitorizare a implementarii deciziilor si a progresului fata
de obiectivele stabilite.

Transparenta procesului este asigurata prin raportari anuale si actualizari interne periodice. Procesul decizional
este ghidat de o analiza prioritara bazata pe praguri calitative si cantitative, stabilite conform cerintelor ESRS,
iar prioritatea riscurilor este determinata printr-o evaluare comparativa cu alte categorii de riscuri. Monitorizarea
oportunitatilor este, de asemenea, inclusa in procesul general de management, fiind orientatad spre valorificarea
perspectivelor de sustenabilitate in linie cu cerintele pietei si asteptarile partilor interesate. Procesul include
parametri de intrare detaliati, cum ar fi datele primite din chestionare, consultari si cercetari sectoriale, care
sunt calibrate pentru a reflecta amploarea operatiunilor si detaliile relevante ale Grupului. Revizuirea periodica
a acestui proces este asiguratd de un calendar intern, cu actualizari realizate pe baza noilor informatii,
schimbarilor din contextul operational si cerintelor de raportare. Cea mai recentda modificare semnificativa a
procesului a avut loc in 2024, ca urmare a adaptarii la metodologia actualizatd de evaluare a semnificatiei si a
extinderii consultarilor catre un spectru mai larg de parti interesate. Calendarul de revizuire este stabilit pentru
a include evaluari anual. Acest cadru dinamic permite Grupului MedLife sa integreze sustenabilitatea in toate
aspectele gestionarii riscurilor si oportunitatilor, asigurand o aliniere constanta cu asteptarile externe si cerintele
de reglementare.

[IRO-2] — CERINTE DE PREZENTARE DE INFORMATII DIN ESRS ACOPERITE DE
DECLARATIA PRIVIND SUSTENABILITATEA A INTREPRINDERII

in tabelele de mai jos sunt mentionate cerintele de prezentare de informatii necesare la intocmirea acestei
declaratii privind sustenabilitatea, rezultate in urma evaludrii semnificatiei. Grupul MedLife a determinat
informatiile semnificative care trebuie raportate in legatura cu impacturile, riscurile si oportunitatile semnificative
pe baza unei analize riguroase, utilizand doua criterii fundamentale: importanta informatiilor in raport cu aspectul
pe care acestea il explica sau descriu si capacitatea lor de a satisface nevoile decizionale ale utilizatorilor. Aceasta
abordare a urmarit sa identifice informatiile care contribuie substantial la intelegerea aspectelor critice ale
sustenabilitatii, cu accent pe claritatea, relevanta si valoarea lor decizionald. Procesul a fost structurat astfel
incat sa raspunda atat asteptarilor investitorilor si ale altor utilizatori primari ai raportarii financiare generale,
cat si cerintelor partilor interesate preocupate de impacturile economice, sociale si de mediu ale Grupului. Desi
nu au fost aplicate praguri calitative sau cantitative distincte, analiza s-a bazat pe o aplicare consecventa a
acestor criterii, asigurand astfel validarea si coerenta informatiilor incluse in raportare. Aceastd metodologie
reflecta angajamentul MedLife de a alinia raportarea la cele mai bune practici si de a furniza informatii relevante
si utile tuturor partilor interesate.

Cerintele de prezentare de informatii raportate in Declaratia de Sustenabilite privind ESRS 2

ESRS 2 Cerinta de prezentare de informatii Pagina.
BP-1 Baza generald pentru intocmirea declaratiilor privind durabilitatea 2
BP-2 Prezentari de informatii in legatura cu circumstante specifice 3
GOV-1 Rolul organelor de administratie, de conducere si de supraveghere 4
GOV-2 Informatiile furnizate organelor de administratie, de conducere si de supraveghere 6
ale intreprinderii si aspectele de durabilitate abordate de acestea
GOV-3 Integrarea performantei legate de durabilitate in sistemele de stimulente 7
GOV-4 Declaratie privind procesul de diligenta 7
GOV-5 Gestionarea riscurilor si controalele interne referitoare la raportarea privind 8
durabilitatea
SBM-1 Strategia, modelul de afaceri si lantul valoric 9
SBM-2 Interesele si punctele de vedere ale partilor interesate 13

SBM-3 Impacturile, riscurile si oportunitatile semnificative si interactiunea acestora cu 14
strategia si modelul de afaceri
IRO-1 Descrierea proceselor de identificare si de evaluare a impacturilor, a riscurilor si a 18
oportunitatilor semnificative
IRO-2 Cerinte de prezentare de informatii din ESRS acoperite de Raportul de Sustenabilitate 20
al intreprinderii
Cerintele de prezentare de informatii raportate in Declaratia de Sustenabilite privind ESRS E1
ESRS E1 Cerinta de prezentare de informatii Pagina
ESRS 2 GOV-3 Integrarea performantei legate de durabilitate in sistemele de stimulente 7
E1-1 Planul de tranzitie pentru atenuarea schimbarilor climatice 28
ESRS 2 SBM-3 IRO si interactiunea acestora cu strategia si modelul de afaceri 23
ESRS 2 IRO-1 Descrierea proceselor de identificare si de evaluare a IRO semnificative legate de 26
clima
E1-2 Politici legate de atenuarea schimbarilor climatice si adaptarea la acestea 28
E1-3 Actiuni si resurse legate de politicile privind schimbarile climatice 29
E1-4 Tinte legate de atenuarea schimbarilor climatice si adaptarea la acestea 30
E1-5 Consumul de energie si mixul energetic 30
E1-6 Emisiile brute de GES de categoriile 1, 2, 3 si emisiile totale de GES 31
Cerintele de prezentare de informatii raportate in Declaratia de Sustenabilite privind ESRS E2
ESRS E2 Cerinta de prezentare de informatii Pagina
ESRS 2 IRO-1 Descrierea proceselor de identificare si de evaluare a IRO semnificative legate de 34
poluare
E2-1 Politici legate de poluare 34
E2-2 Actiuni si resurse legate de poluare 35
E2-3 Tinte legate de poluare 36
E2-4 Poluarea aerului, a apei si a solului 36
E2-5 Substante care prezintd motive de ingrijorare si substante care prezinta motive de 37
ingrijorare deosebita
Cerintele de prezentare de informatii raportate in Declaratia de Sustenabilite privind ESRS E3
ESRS E3 Cerinta de prezentare de informatii Nr. Pagina
ESRS 2 IRO-1 Descrierea procvese_lor de |de_nt|f|care si de evaluare a IRO semnificative legate de 38
resursele de apa si cele marine
E3-1 Politici legate de resursele de apa si cele marine 38
E3-2 Actiuni si resurse legate de resursele de apa si cele marine 39
E3-3 Tinte legate de resursele de apa si cele marine 39
E3-4 Consumul de apa 39
Cerintele de prezentare de informatii raportate in Declaratia de Sustenabilite privind ESRS E5
ESRS E5 Cerinta de prezentare de informatii Pagina
ESRS 2 IRO-1 Descrierea proceselor de identificare si de evaluare a IRO semnificative legate de 40
utilizarea resurselor si economia circulara
E5-1 Politici legate de utilizarea resurselor si economia circulara 40
E5-2 Actiuni si resurse legate de utilizarea resurselor si economia circulara 41
E5-3 Tinte legate de utilizarea resurselor si economia circulara 41
E5-4 Intrari de resurse 41
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E5-5 Iesiri de resurse 43
Cerintele de prezentare de informatii raportate in Declaratia de Sustenabilite privind ESRS S1
ESRS S1 Cerinta de prezentare de informatii Pagina
ESRS 2 SBM-3 IRO semnificative si interactiunea acestora cu strategia si modelul de afaceri 45
S1-1 Politici legate de forta de munca proprie 46
S1-2 Procese pentru colaborarea cu lucratorii proprii si cu reprezentantii lucratorilor cu privire 49
la impacturi
S1-3 Procese de remediere a impacturilor negative si canalele prin care lucratorii proprii isi 49
pot exprima preocuparile
S1-4 Adoptarea de masuri privind impacturile semnificative asupra fortei de munca proprii si 50
abordari pentru atenuarea riscurilor semnificative si pentru urmarirea oportunitatilor
semnificative legate de forta de munca proprie, precum si eficacitatea acestor actiuni
S1-5 Tinte legate de gestionarea impacturilor negative semnificative, de promovarea 51
impacturilor pozitive si de gestionarea riscurilor si a oportunitatilor semnificative
S1-6 Caracteristicile angajatilor intreprinderii 52
S1-8 Acoperirea negocierilor colective si dialogul social 52
S1-9 Indicatori privind diversitatea 52
S1-10 Salarii adecvate 53
S1-14 Indicatori de sanatate si siguranta 53
S1-16 Indicatori privind remuneratia (diferenta de remunerare si remuneratia totald) 53
S1-17 Incidente, plangeri si probleme si incidente grave privind drepturile omului 54
Cerintele de prezentare de informatii raportate in Declaratia de Sustenabilite privind ESRS S2
ESRS S2 Cerinta de prezentare de informatii Pagina
ESRS 2 SBM-3 IRO semnificative si interactiunea acestora cu strategia si modelul de afaceri 55
S2-1 Politici privind lucratorii din lantul valoric 56
S2-2 Procese de colaborare cu lucratorii din lantul valoric cu privire la impacturi 58
S2-3 Procese de remediere a impacturilor negative si canalele prin care lucratorii din lantul 58
valoric isi pot exprima preocuparile
S2-4 Adoptarea de masuri privind impacturile semnificative asupra lucratorilor din lantul 58
valoric si abordari pentru gestionarea riscurilor semnificative si pentru urmarirea
oportunitatilor semnificative legate de lucratorii din lantul valoric, precum si
eficacitatea acestor actiuni
S2-5 Tinte legate de gestionarea impacturilor negative semnificative, de promovarea 59
impacturilor pozitive si de gestionarea riscurilor si a oportunitatilor semnificative
Cerintele de prezentare de informatii raportate in Declaratia de Sustenabilite privind ESRS S3
ESRS S3 Cerinta de prezentare de informatii Pagina
ESRS 2 SBM-3 IRO semnificative si interactiunea acestora cu strategia si modelul de afaceri 60
S3-1 Politici legate de comunitatile afectate 60
S3-2 Procese de colaborare cu comunitatile afectate cu privire la impacturi 61
S3-3 Procese de remediere a impacturilor negative si canalele prin care comunitatile afectate 62
isi pot exprima preocuparile
S3-4 Adoptarea de masuri privind impacturile semnificative asupra comunitatilor afectate si 62
abordari pentru gestionarea riscurilor semnificative si pentru urmarirea oportunitatilor
semnificative legate de comunitatile afectate, precum si eficacitatea acestor actiuni
S3-5 Tinte legate de gestionarea impacturilor negative semnificative, de promovarea 62
impacturilor pozitive si de gestionarea riscurilor si a oportunitatilor semnificative
S3 Prezentarea de informatii specifice 62

Cerintele de prezentare de informatii raportate in Declaratia de Sustenabilite privind ESRS S4

ESRS S4 Cerinta de prezentare de informatii Pagina
ESRS 2 SBM-3 IRO semnificative si interactiunea acestora cu strategia si modelul de afaceri 63
S4-1 Politici privind consumatorii si utilizatorii finali 65
S4-2 Procese de colaborare cu consumatorii si utilizatorii finali cu privire la impacturi 68
S4-3 Procese de remediere a impacturilor negative si canale prin care consumatorii si 68
utilizatorii finali isi pot exprima preocuparile
S4-4 Adoptarea de masuri cu privire la impacturile semnificative asupra consumatorilor si 69
utilizatorilor finali si abordari pentru gestionarea riscurilor semnificative si urmarirea
oportunitatilor semnificative legate de consumatori si utilizatori finali, precum si
eficacitatea acestor masuri
S4-5 Tinte legate de gestionarea impacturilor negative semnificative, de promovarea 73
impacturilor pozitive si de gestionarea riscurilor si a oportunitatilor semnificative
Cerintele de prezentare de informatii raportate in Declaratia de Sustenabilite privind ESRS G1
ESRS G1 Cerinta de prezentare de informatii Pagina
ESRS 2 IRO-1 Descrierea proceselor de identificare si de evaluare IRO semnificative 74
G1-1 Cultura corporativa si politicile privind conduita profesionala si cultura corporativa 75
G1-2 Gestionarea relatiilor cu furnizorii 79
G1-3 Prevenirea si depistarea coruptiei si a darii sau luarii de mita 80
G1-4 Cazuri confirmate de coruptie sau dare sau luare de mita 80
G1-5 Exercitarea influentei politice si activitatile de lobby 80
G1 Prezentarea de informatii specifice Grupului 80

De asemenea, in Anexa 2 sunt prezentate punctele de date care decurg din alte acte legislative ale UE enumerate
in Anexa B din standardul ESRS 2, cu indicarea paginii in care acestea pot fi gasite in Declaratia de
Sustenabilitate, precum si pe cele care au fost evaluate ca fiind nesemnificative.
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TAXONOMIA DE MEDIU UE

in aceast3 sectiune sunt prezentate informatiile necesare pentru a respecta cerintele Regulamentului UE
nr.852/2020 privind stabilirea unui cadru pentru facilitarea investitiilor durabile si ale actelor delegate aferente.
Perimetrul de consolidare este acelasi ca cel prezentat in situatiile financiare consolidate ale Grupului Medlife.

in conformitate cu cerintele de raportare prevazute de Regulamentul delegat (UE) 2021/2178 privind informatiile
care trebuie publicate de intreprinderi in temeiul articolului 8 al Regulamentului (UE) 2020/852, analiza a inclus
evaluarea eligibilitatii si alinierii activitatilor economice ale Grupului in raport cu activitatile definite in actele
delegate ale taxonomiei, precum si determinarea indicatorilor cheie de performanta (KPI) privind cifra de afaceri,
cheltuielile de capital (CapEx) si cheltuielile operationale (OpEx). Grupul MedLife a realizat o analiza pentru
identificarea activitatilor economice eligibile pe baza codurilor CAEN si a descrierii acestora in Actele Delegate
aferente Taxonomiei UE:

e Actul Delegat nr. 2021/2139 (,,Actul delegat privind clima”) modificat si completat prin Actul Delegat nr.
2022/1214 si prin Actul Delegat nr. 2023/2485 pentru activitatile economice care au o contributie
substantiala la obiectivele climatice: atenuarea schimbarilor climatice si adaptarea la schimbarile
climatice, si

e Actul Delegat nr. 2023/2486 pentru activitdtile economice care au o contributie substantiala la celelalte
patru obiective de mediu: utilizarea durabila si protectia resurselor de apa si a celor marine, tranzitia
catre o economie circulara, prevenirea si controlul poluarii si protectia si refacerea biodiversitatii si a
ecosistemelor.

in procesul de evaluare a eligibilititii si alinierii activitatilor economice, Grupul a avut in vedere si prevederile
Actului Delegat de Simplificare adoptat de Comisia Europeand in 4 iulie 2025 (Act Delegat Omnibus), care
modifica cadrul de raportare prevazut de articolul 8 al Regulamentului (UE) 2020/852 si introduce o abordare
proportionald in analiza activitatilor eligibile. Conform acestor prevederi, activitatile economice care reprezinta
o pondere limitata in indicatorii de taxonomie pot fi considerate nemateriale pentru analiza detaliata de
eligibilitate si aliniere.Pentru raportarea aferenta exercitiului financiar incheiat la 31 decembrie 2025, Grupul a
optat pentru aplicarea anticipatéd a noilor cerinte de raportare prevazute de Actul Delegat de Simplificare
73/2026. In consecintd, indicatorii de performantd ai taxonomiei (cifra de afaceri, CapEx si OpEx) au fost
determinati in conformitate cu metodologia actualizata aplicabild de la 1 ianuarie 2026.

Indicatorii de taxonomie sunt calculati pe baza datelor financiare consolidate ale grupului, care sunt intocmite si
prezentate in conformitate cu Standardele Internationale de Raportare Financiara (IFRS), utilizand acelasi
perimetru de consolidare ca cel utilizat pentru situatiile financiare anuale. Evaluarea eligibilitatii a inclus toate
activitatile economice semnificative desfasurate de entitate si de filialele consolidate, precum si investitiile
realizate in perioada de raportare. Procesul de evaluare a eligibilitatii si alinierii activitatilor la Taxonomia UE a
inclus urmatoarele etape:

e Identificarea activitatilor economice ale grupului si corelarea acestora cu clasificarile interne ale
veniturilor si investitiilor.

e Analiza corespondentei activitatilor identificate cu activitatile economice descrise in actele delegate ale
Taxonomiei UE, pe baza descrierii tehnice a activitatilor si a codurilor de activitate aplicabile.

e Determinarea eligibilitatii activitatilor generatoare de venituri, a investitiilor (CapEx) si a cheltuielilor
operationale (OpEx) in raport cu activitatile economice incluse in taxonomie.

in urma acestei analize a rezultat cd, in anul 2025, Grupul a desfdsurat anumite activitati eligibile:

e Cifra afaceri eligibila: 7.7. Achizitionarea si detinerea de cladiri defasurata la nivelul companiei RUR
Medical, care opereaza in domeniul inchirierii de cladiri, avand ca obiect secundar de activitate codul
CAEN 6810 - ,,Cumpararea si vanzarea de bunuri imobiliare proprii”.

e CAPEX eligibil: 7.1. Construirea de cladiri noi desfasurata la nivelul companiei Medicis care desfasoara
furnizeaza servicii de sanatate si care detine o cladire nou construitd in care functioneaza un spital si
care are o performanta energetica cu cel putin 10% mai mica decat pragul fixat pentru cele NZEB.

e CAPEX eligibil: 7.2. Renovarea cladirilor existente la nivelul companiilor Centrul Medical SAMA si Solomed
Clinic care furnizeaza servicii de sanatate si care au desfasurat lucrari de renovare majora.

Pentru activitatea CCM 7.7, Grupul MedLife a inregistrat venituri, iar pentru activitatile CCM 7.1. si 7.2. Grupul
a inregistrat cheltuieli CapEx de tip c) in conformitate cu prevederile art. 1.1.2.2. din Anexa I a Actului Delegat
nr. 2021/2178. Activitatile eligibile desfasurate in 2025 contribuie la un singur obiectiv de mediu

Nu au fost identificate cheltuieli de exploatare de tip OpEx pentru niciuna dintre activitatile eligibile. Grupul a
realizat o analizd de evaluare a criteriilor tehnice de aliniere aceste activitati, concluzionand astfel ca toate
activitatile eligibile sunt nealiniate la taxonomie.

Veniturile sunt masurate in conformitate cu IFRS 15, recunoscandu-se in momentul transferului controlului catre
client, in timp ce cheltuielile de capital (CapEx) respecta principiile IAS 16 (Imobilizari corporale), IFRS 16
Contracte de leasing si IAS 38 (Imobilizari necorporale), iar cheltuielile de exploatare (OpEx) sunt inregistrate
conform ghidurilor IFRS privind recunoasterea costurilor. Grupul Medlife a adoptat masuri de prevenire a dublei
contabilizari, prin asigurarea ca alocarile de venituri si cheltuieli intre activitatile economice eligibile la taxonomie
sunt realizate intr-un mod coerent si transparent, reflectand corect performantele fiecarei activitati economice.

in urma analizei efectuate asupra activitdtilor Grupului si a structurii veniturilor si investitiilor, s-a constatat c
veniturile si cheltuielile de capital asociate activitatilor care ar putea intra in domeniul de aplicare al taxonomiei
nu sunt materiale pentru modelul de afaceri al Grupului:

o Cifra de afaceri eligibila reprezinta 0,02% din totalul cifrei de afaceri realizata de Grup. Cifra de afaceri
realizata in anul 2025, care nu este eligibila a avut o pondere de 99,98% din total.

e Procentul cheltuieli CapEx eligibile si nealiniate este de 5,5%, iar cel aferent cheltuililor CapEx neeligibile
este de 94,5% din totalul acestor cheltuieli.

e Procentul cheltuieli OpEx eligibile si nealiniate este de 0%, iar cel aferent cheltuielilor OpEx neeligibile
este de 100% din totalul acestor cheltuieli

Prin urmare, pentru perioada de raportare, indicatorii de taxonomie aferenti cifrei de afaceri (Turnover) si
cheltuielilor de capital (CapEx) sunt prezentati ca 0% eligibili si 0% aliniati, iar analiza detaliata a criteriilor
tehnice de screening, inclusiv evaluarea contributiei substantiale si a principiului ,Do No Significant Harm”, nu a
fost aplicabila (a se vedea Anexa 4 - Proportia din cifra de afaceri, capex si opex din produse sau servicii asociate
cu activitati economice eligibile din punctul de vedere al taxonomiei sau aliniate la taxonomie).

Informatiile comparative prezentate pentru exercitiul financiar 2024 reflecta indicatorii de taxonomie calculati
conform cerintelor de raportare aplicabile la momentul respectiv, anterior intrarii in vigoare a modificarilor
introduse prin actul delegat de simplificare. Prin urmare, indicatorii comparativi aferenti anului 2024 sunt
calculati pe baza metodologiei anterioare prevazute de cadrul de raportare aplicabil pana la 31 decembrie 2025,
in timp ce indicatorii aferenti exercitiului financiar 2025 sunt calculati conform metodologiei actualizate aplicabile
de la 1 ianuarie 2026. Aceasta diferentd metodologica poate afecta comparabilitatea indicatorilor intre perioadele
de raportare.

Grupul monitorizeaza evolutia cadrului legislativ european privind Taxonomia UE si extinderea domeniului de
aplicare al activitdtilor eligibile. in cazul in care viitoarele actualiziri ale actelor delegate vor include activitdti
economice relevante pentru modelul de afaceri al grupului sau investitiile realizate, societatea va revizui
corespunzator evaluarea eligibilitatii si alinierii in perioadele de raportare viitoare
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ESRS E1 - SCHIMBARILE CLIMATICE

[E1.SBM-3] - IMPACTURILE, RISCURILE SI OPORTUNITATILE SEMNIFICATIVE SI INTERACTIUNEA ACESTORA CU STRATEGIA SI MODELUL DE AFACERI

Urmatorul tabel enumera impacturile, riscurile si oportunitatile legate de schimbarile climatice, pe care MedLife le-a identificat si evaluat ca fiind semnificative in urma evaluarii sale de materialitate dubla (DMA), inclusiv categoriile
de stakeholderi afectati si locul manifestarii impactului. Aceasta dezvaluire trebuie citita impreuna cu ESRS 2, in special IRO-1 si SBM-3, in conformitate cu CSRD. Abrevierile (daca este cazul) sunt furnizate in Anexa 1.

Tabel privind impacturile, riscurile si oportunitatile legate de schimbarile climatice ESRS E1

Stakeholders Linii business
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M1 Efectul potential al riscurilor climatice asupra operatiunilor proprii v v v v v v v
RO2 Schimbarile climatice pot afecta infrastructura si activitatile Grupului, perturband astfel continuitatea serviciilor si crescand costurile operationale v |Iv v v v v vV |V
RO4 Cresterea frecventei si severitatii evenimentelor climatice extreme poate duce la o cerere crescuta pentru servicii medicale v v v v
M3 Emisii GES generate din activitatile din lantul valoric v v v v v v v
RO1 Probabilitatea aparitiei unor reglementari suplimentare privind emisiile de gaze cu efect de sera (GES) si tranzitia climatica pana in 2050 v v v v
v v v v v v v

M5  Consum de energie neregenerabild in activitatile din lantul valoric din amonte si din aval

Aceste impacturi negative genereaza urmatoarele efecte:
e impact negativ potential asupra fortei de munca prin pregatirea necorespunzatoare a operatiunilor proprii
pentru a face fata riscurilor naturale generate de schimbarile climatice, ca urmare a nerealizarii unui
plan de adaptare.

e contribuie la schimbarile climatice pe termen lung si afectarea oamenilor prin generarea emisiilor de
GES, in activitatile proprii si in cele din lantul valoric din amonte si din aval.

e contribuie la impact asupra mediului ca urmare a consumului de energie din surse neregenerabile in
activitatile proprii si in cele din lantul valoric din amonte si din aval.

Cat priveste riscurile si oportunitatile identificate acestea pot genera urmatoarele implicatii financiare:

e asupra pozitiei si performantei sale financiare, precum si asupra fluxurilor de trezorerie pe termen mediu
si lung prin impactul reglementarilor suplimentare privind emisiile de gaze cu efect de serd (GES) si

tranzitia climatica.

e asupra costurilor operationale si continuitatii serviciilor prin schimbarile climatice care duc la riscuri fizice
cronice (schimbari ale tiparelor climatice), cat si acute (fenomene extreme) care pot afecta infrastructura
si activitatile Grupului. Aceste riscuri sunt legate de cresterea sau scaderea temperaturilor, scaderea
precipitatiilor, inundatii sau incendii de vegeratie, furtuni; fenomene care pot duce la: cresterea
consumurilor de energie electrica si gaze; restrictii in alimentarea cu apa, perturbari in lantul de
aprovizionare, avarierea cladirilor, a echipamentelor si a sistemelor de alimentare cu energie si gaz,;
intreruperi ale activitatilor.

e cresterea veniturilor prin atragerea unui numar mai mare de pacienti si diversificarea serviciilor medicale
ale Grupului MedLife ca urmare a unei cereri mai mare pentru serviciile medicale generate de
intensificarea evenimentelor climatice extreme.

Pentru Grupul MedLife, IRO semnificative legate de atenuarea schimbarilor climatice, adaptarea la schimbarile
climatice si eficienta energetica sunt strans legate de strategia si modelul de afaceri al Grupului. Acestea se
manifesta atat in activitatile proprii, cum ar fi operarea unitatilor medicale si a celorlate spatii in care Grupul
desfasoara activitati, cat si in relatiile de afaceri cu furnizorii. Rezilienta Grupului fata de acestea este influentata
de reglementarile privind energia regenerabild, dar si de colaborarea eficienta in cadrul lantului valoric, pentru
a atinge obiectivele noastre comerciale si de sustenabilitate.

Impactul M1 se refera la efectul potential al riscurilor climatice asupra operatiunilor interne ale Grupului si
asupra fortei de munca, cauzat de o pregatire insuficientd pentru a face fata riscurilor generate de schimbarile
climatice, in absenta unui plan de adaptare. Desi, in prezent, nu exista un risc iminent sau direct pentru
sigurantei angajatilor, colaboratorilor sau a celor care acceseaza spatiile Grupului, riscurile climatice ar putea
afecta in viitor integritatea cladirilor si conditiile de desfasurare a activitatilor pe fundalul accentuarii efectelor
schimbarilor climatice. Activitatile Grupului implicd un numar semnificativ de angajati si colaboratori, care isi
desfasoara activitatea in diverse locatii ce ar putea fi expuse la riscuri climatice, ceea ce ar putea pune in pericol
siguranta acestora in caz de aparitie a fenomenelor extreme. In plus, modelul de afaceri al Grupului presupune
interactiunea directa cu pacienti si clienti in spatiile sale, iar acestia ar putea fi, de asemenea, vulnerabili in fata
unor evenimente meteo extreme ce ar putea afecta integritatea cladirilor detinute.

Impactul M3 se referd la contributia Grupului la schimbarile climatice prin emisiile de gaze cu efect de sera
(GES) de scop 1 si 2, generate de activitatile proprii si din activitatile din lantul valoric din amonte si aval. Emisiile
de scop 1 provin din surse directe, cum ar fi centralele termice si consumul de combustibili pentru vehiculele de
serviciu, iar emisiile de scop 2 provin din consumul de energie electrica pentru operarea spatiilor si
echipamentelor Grupului. Emisiile de Scope 3 sunt indirecte si provin de la furnizori, transportul materiilor prime

si distributia produselor finale, pacienti etc
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in paralel, impactul M5 vizeazd consumul de energie neregenerabild in activitdtile proprii ale Grupului si in
activitatile din lantul valoric, provenind din surse conventionale precum gazul, petrolul sau carbunele. Aceste
surse sunt folosite In procesele interne, operarea echipamentelor si in sistemele de incalzire sau racire ale
cladirilor. In amonte, acest consum se refer3 la energia utilizata de furnizori pentru producerea materiilor prime,
iar in aval, la energia consumata pentru distributia si utilizarea produselor de catre clienti.

Impactul reglementarilor suplimentare privind emisiile de gaze cu efect de sera (GES) si tranzitia climatica pana
in 2050 (RO1) reprezinta risc unor investitii substantiale pentru a alinia operatiunile la noile standarde de
sustenabilitate. Aceste investitii pot include modernizarea infrastructurii pentru a reduce consumul de energie
neregenerabild, tranzitia catre surse de energie verde si continuarea digitalizarii proceselor pentru optimizarea
utilizarii resurselor. Costurile de conformitate vor deveni semnificative, avand impact asupra performantei
operationale, insa, in acelasi timp, masurile implementate pot duce la reducerea consumului de energie si,
implicit, a costurilor pe termen lung.

Cresterea frecventei si severitatii evenimentelor climatice extreme poate genera si o oportunitate pentru Grup
(RO4), printr-o cerere mai mare pentru serviciile medicale, inclusiv tratamente pentru boli legate de valurile de
caldura, afectiuni respiratorii agravate de poluare si infectii transmise prin apa si aer. Pe termen lung, aceasta
oportunitate poate contribui la cresterea veniturilor prin atragerea unui numar mai mare de pacienti si
diversificarea serviciilor medicale ale Grupului MedLife. Adaptarea infrastructurii si dezvoltarea unor solutii
medicale specializate vor permite Grupului sa raspunda eficient noilor nevoi, consolidandu-si pozitia pe piata si
intarindu-si rezilienta financiara.

In cadrul analizei de riscuri climatice(RO2), MedLife identifica doua categorii majore de riscuri climatice: riscuri
fizice! si riscuri de tranzitie.

Riscuri fizice acute

Riscurile fizice acute includ evenimente meteorologice extreme, precum valuri de caldura, furtuni, inundatii si
incendii de vegetatie. Aceste fenomene pot afecta direct infrastructura MedLife, accesul pacientilor si sanatatea
publica.

Tip de risc Descriere SSP2-4.5 Descriere SSP5-8.5 Impact

Valuri de caldura

Furtuni si
precipitatii
extreme

Inundatii urbane

Seceta si
disponibilitatea
resurselor de apa

Cresterea frecventei valurilor
de caldura, in special in zonele
urbane, cu temperaturi
extreme care depasesc 40°C in
verile viitoare.

Precipitatii mai intense intr-un
interval scurt de timp, dar
variabile regional. Unele zone
pot experimenta secete mai
lungi, altele pot avea
precipitatii torentiale.

Risc crescut de inundatii in
orasele de pe cursurile raurilor
mari, dar impact limitat la nivel
national.

Risc de veri secetoase, ce pot
afecta disponibilitatea
resurselor publice de apa

! Acute sau cronice

Valurile de caldura devin
mult mai intense si
frecvente, cu temperaturi
de peste 45°C, afectand in
special persoanele
vulnerabile.
Furtuni extreme mult mai
frecvente, risc crescut de
inundatii in zonele joase si
afectarea infrastructurii.

Inundatii frecvente si de
intensitate mai mare,
inclusiv risc semnificativ
pentru infrastructura
urbana.

Stres hidric sever, ce poate
impacta continuitatea
serviciilor medicale.

Cresterea numarului de pacienti
cu insolatie, probleme
cardiovasculare si deshidratare.
Costuri ridicate cu climatizarea

Posibile deteriorari ale clinicilor si

spitalelor, dificultati in transportul

pacientilor personalului medical,
dificultati in lanturile de
aprovizionare sau intreruperi in
furnizarea de utilitati.
Costuri suplimentare pentru
reconstructie si adaptare.

Cresteri de costuri asociate cu
achizitia apei, posibile intreruperi
a serviciilor in cazul unor secete
severe. Impact asupra igienei in

spitale.

Valuri de caldura. Cresterea frecventei valurilor de cadura pune presiune pe infrastructura medicala.
Temperaturile extreme ridicate pot afecta confortul termic si siguranta pacientilor si personalului si pot duce la
cresterea incidentei urgentelor medicale (insolatii, deshidratari, complicatii cardiovasculare). Pentru MedLife,
valurile de caldura impun costuri operationale crescute cu racirea cladirilor (clinici, spitale) si cu protectia
echipamentelor medicale sensibile la temperatura (de ex. aparatura de laborator sau de imagistica trebuie
mentinuta in intervale optime). Unitatile medicale vor consuma mai multa energie electrica pentru aer
conditionat, ceea ce conduce la facturi de energie mai mari si la provocari de eficienta energetica. Astfel, riscul
de caldura extrema este prezent pe termen scurt (valuri de caldura au loc anual in Romania) si va deveni si mai
sever pe termen mediu si lung pe fondul incalzirii globale continue.

Furtuni si fenomene meteorologice extreme. Observatiile istorice si previziunile climatice bazate pe acestea
indica o crestere a frecventei fenomenelor meteo precum grindina de mari dimensiuni, descarcari electrice, vant
intens si tornade. In ceea ce priveste grindina de dimensiuni mari si foarte mari, zona sudica a Romaniei, in
special Oltenia si Muntenia sunt cele mai predispuse acestui fenomen. Acest fenomen poate provoca daune
semnificative cladirilor, autovehiculelor si altor bunuri. Schimbarile climatice cresc probabilitatea furtunilor
violente, precipitatiilor extreme intr-un timp scurt si inundatiilor locale. Aceste evenimente pot provoca distrugeri
sau avarii la cladirile MedLife (acoperisuri, subsoluri inundate, infrastructura IT afectata) si pot intrerupe
functionarea normala a unitatilor medicale. In plus, fenomenele extreme pot perturba retelele de transport si
utilitati: pene de curent, intreruperi in alimentarea cu apa sau acces blocat spre anumite clinici.

Inundatii. Mediul urban este predispus acestui risc, posibilitatea de preluare a cantitatilor semnificative de
precipitatii fiind redusa datorita dimensiunilor sistemelor de canalizare precum si a solului uscat ce nu permite
infiltrarea apei sau a suprafetelor mari betonate. Inundatiile reprezinta un risc deosebit pentru locatiile aflate in
zone joase sau pe cursul unor rauri: apa poate deteriora echipamente costisitoare si poate impune costuri de
reparatii, reconstructie si interventii de urgenta. De exemplu, un spital sau clinica inundata poate necesita
relocarea pacientilor si intreruperea operatiunilor pe durata remedierii. Prin urmare, riscul de daune fizice din
furtuni si inundatii este deja actual (termen scurt 2025 - 2030) - Romania confruntandu-se periodic cu inundatii
severe - si este de asteptat sa creasca pe termen mediu (2030 - 2040) si lung (2040 - 2050), pe masura ce
episoadele de precipitatii intense devin mai frecvente sub scenariile climatice pesimiste.

Seceta. Secetele prelungite au potentialul de a creste costul asociat cu consumul de apa, datorita reducerii
cantitatii disponibile. Ambele scenarii considerate pot afecta activitatea curenta MedLife. Desi mai putin vizibile
imediat, schimbarile in regimul precipitatiilor pot duce la secete prelungite si deficit de apa in anumite regiuni.
Unitatile MedLife depind de apa curenta pentru sterilizare, igiena, climatizare (turnuri de racire), laboratoare si
alte servicii. O seceta severa poate pune presiune pe resursele de apa potabila si menajera, necesitand investitii
in sisteme alternative (ex: sisteme de colectare a apei pluviale sau foraje proprii).

Riscuri fizice cronice

Riscurile cronice se refera la modificari climatice pe termen lung, care influenteaza temperatura, precipitatiile si
conditiile de mediu. Acestea pot genera efecte cumulative asupra sanatatii publice, infrastructurii medicale si
resurselor necesare functionarii sistemului sanitar.

Tip de risc Descriere SSP2-4.5 Descriere SSP5-8.5 Impact

Cresterea
temperaturilor

Cresterea temperaturii
medii cu aproximativ 2-

Cresterea temperaturii cu peste
4,4°C, veri extrem de calde, valuri de

Costuri operationale mai
mari pentru climatizare, risc

medii 3°C pana in 2100, cu veri caldura care dureaza saptamani. pentru sanatatea pacientilor
mai lungi si mai si personalului medical.
calduroase.

Secete moderate in unele
regiuni, in timp ce altele
primesc mai multe
precipitatii.

Modificarea
tiparelor
precipitatiilor

Secete severe si prelungite, alternand
cu ploi torentiale care cauzeaza
alunecari de teren si inundatii.

Impact asupra resurselor de
apa utilizate in spitale si
clinici. Necesitatea de
sisteme de colectare a apei
pluviale.
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Tip de risc Descriere SSP2-4.5 Descriere SSP5-8.5 Impact

Stres hidric sever, cu potential de
criza in anumite regiuni.

Costuri crescute pentru
asigurarea unui consum de
apa stabil in unitatile
medicale.
Extinderea zonelor de raspandire a Cresterea cererii pentru
bolilor tropicale, risc crescut de boli servicii medicale, necesitatea

gastro-intestinale din cauza apei unei pregatiri epidemiologice
contaminate. Risc ridicat de aparitie a mai avansate.
mai multor virusuri noi concomitent.

Afectarea
resurselor de apa

Risc moderat asupra
resurselor de apa in
perioadele secetoase.

Schimbari in
distributia bolilor
infectioase

Aparitia unor noi focare
de boli transmise prin
vectori. Aparitia de
virusuri noi prin topirea
ghetarilor antici.

Riscuri de tranzitie

Reglementarile europene si nationale privind schimbarile climatice impun standarde mai stricte in ceea
ce priveste eficienta energetica si reducerea emisiilor de gaze cu efect de sera, avand un impact direct asupra
sectorului medical privat, inclusiv asupra MedLife.

Legea Europeana a Climei, Strategia Nationala pentru Reducerea Emisiilor si Planul National Integrat pentru
Energie si Clima (PNIESC) stabilesc obiective clare pentru atingerea neutralitatii climatice pana in 2050 si
reducerea emisiilor cu cel putin 55% pana in 2030. Aceste obiective se traduc in obligatii pentru companii,
precum realizarea de audituri energetice periodice, cresterea eficientei energetice a cladirilor si echipamentelor,
precum si adoptarea unor solutii de alimentare cu energie din surse regenerabile. Pentru MedLife, aceste
reglementari pot genera costuri suplimentare prin necesitatea conformarii la noile cerinte, inclusiv posibila
aplicare a unor taxe pe carbon care ar putea creste cheltuielile operationale, in special pentru consumul de
energie si incalzirea unitatilor medicale.

in paralel, tranzitia catre o economie cu emisii reduse aduce riscuri tehnologice semnificative, avand in vedere
ca anumite echipamentele medicale pot sa aiba un consum ridicat de energie, iar solutiile de eficientizare
necesita investitii substantiale. Adoptarea unor tehnologii medicale mai eficiente energetic si digitalizarea
proceselor sunt esentiale pentru mentinerea competitivitatii. MedLife ar putea fi afectat daca nu investeste in
solutii inovatoare, cum ar fi sistemele inteligente de gestionare a energiei, echipamente medicale cu consum
optimizat sau platforme digitale care sa reduca necesarul de resurse fizice.

Un alt factor de risc este reprezentat de schimbarile in comportamentul consumatorilor si al partenerilor
de afaceri, care devin din ce in ce mai constienti de impactul asupra mediului. Pacientii si investitorii ar putea
favoriza furnizorii de servicii medicale care implementeaza practici sustenabile, precum utilizarea de energie
verde, reducerea risipei de resurse si gestionarea responsabila a deseurilor medicale. MedLife trebuie sa ia in
considerare integrarea acestor aspecte in strategia sa pentru a mentine si extinde baza de clienti, dar si pentru
a raspunde cerintelor tot mai stricte din partea finantatorilor si partenerilor institutionali.

De asemenea, cresterea preturilor la energie si materiile prime reprezinta un risc financiar major, avand
un impact direct asupra costurilor de operare. Implementarea unor taxe pe emisiile de carbon (ETS2) si a altor
politici de descurajare a utilizarii combustibililor fosili poate majora cheltuielile operationale ale MedLife, in special
in ceea ce priveste consumul de electricitate, incalzirea unitatilor si transportul materialelor medicale.

Directiva europeana privind tratarea apelor uzate urbane (UWWTD) impune industriei farmaceutice si cosmetice
sa finanteze modernizarea si operarea statiilor de tratare a apelor reziduale pentru eliminarea micropoluantilor.
Aceasta masura ar putea duce la cresterea semnificativda a costurilor pentru producatorii de medicamente
generice, afectand implicit, disponibilitatea medicamentelor esentiale pe piata.

Analiza de rezilienta

in cazul MedLife, analiza de rezilientd s-a concentrat pe identificarea riscurilor climatice semnificative care puteau
afecta operatiunile companiei si lantul sau valoric, inclusiv activitatile din clinicile, spitalele, laboratoarele si
centrele sale de excelentd. In scopul acestei analize, anumite riscuri fizice semnificative, cum ar fi inundatiile in
locatiile din apropierea raurilor sau valurile de caldura in orasele mari, au fost incluse in analiza riscurilor, in

timp ce altele, cum ar fi riscurile legate de evenimente meteorologice mai rare sau localizate, au fost excluse
daca impactul lor era considerat nesemnificativ. In ceea ce priveste riscurile de tranzitie, MedLife a analizat
reglementarile europene care impun raportarea sustenabilitatii si reducerea emisiilor de carbon.

In analiza de rezilientd realizatd pentru MedLife, lantul valoric este evaluat dintr-o perspectivd calitativa, avand
in vedere riscurile climatice relevante pentru activitatile companiei. Desi analiza acopera lantul valoric, aceasta
nu a fost realizata cantitativ pentru toate etapele procesului. Astfel, evaluarea riscurilor climatice se concentreaza
pe identificarea generald a riscurilor fizice si de tranzitie, dar nu include o cuantificare detaliata a impactului
asupra fiecdrei componente a lantului valoric. In schimb, s-au luat in considerare doar riscurile care pot afecta
direct operatiunile cheie ale MedLife, fara a include toate riscurile potentiale mai specifice si adresate particular
partilor din amonte sau aval.

Schimbarile climatice genereaza doua categorii majore de riscuri pentru MedLife (operator de infrastructura
critica in sanatate), asa cum sunt acestea prezentate mai sus: riscuri fizice si riscuri de tranzitie. Identificarea
si evaluarea riscurilor climatice pentru MedLife au fost realizate in conformitate cu cadrul TCFD si recomandarile
IPCC, WHO si European Climate Risk Assessment. Procesul a inclus mai multe etape.

o In prima etapa s-au colectat si analizat datele climatice prin utilizarea scenariilor SSP2-4.5 si SSP5-8.5
pentru a evalua evolutia temperaturilor, precipitatiilor si frecventei fenomenelor meteorologice extreme
si prin integrarea datelor din Starea Climei din Romania 2024 pentru a identifica regiunile vulnerabile
din Romania. Aceste informatii au permis conturarea unei liste initiale de hazarduri potentiale. Mai multe
informatii sunt prezentate in ESRS 2 IRO-1 din aceasta sectiune.

o In etapa a doua s-au identificat riscurile relevante pentru MedLife din lista de hazarduri, prin corelarea
fiecarui fenomen cu prezenta MedLife in zonele expuse, tinandu-se cont de expunere (locatiile MedLife
pentru a identifica daca acestea se afla in zone de risc - ex. luncile inundabile sau centrul urban
aglomerat) si de vulnerabilitate (determinarea gradului de pregatire sau fragilitate a infrastructurii in
fata riscurilor identificate). De exemplu, hazardul “inundatii” a fost considerat relevant deoarece MedLife
are unitati in orase riverane (Galati, Braila pe Dunare; Iasi pe Bahlui; Budapesta pe Dunare etc.), asadar
expunerea exista, iar vulnerabilitatea depinde de masurile de protectie existente. Ulterior, in cadrul
aceleasi etape s-a realizat evaluarea calitativa si cantitativa a riscurilor identificate, fiecare risc climatic
identificat fiind evaluat pe baza a trei criterii principale: probabilitate — cat de probabil este sa apara un
risc climatic specific intr-un anumit orizont de timp; magnitudinea impactului - amploarea impactului pe
care riscul il poate avea asupra operatiunilor si activelor MedLife si durata hazardului - perioada de timp
in care efectele unui risc climatic sunt resimtite, atat ca impact direct cat si ca efecte secundare asupra
infrastructurii si operatiunilor.

e FEtapa a treia a constat in evaluarea urmatoarelor categorii de impacturi ale riscurilor climatice asupra
MedLife:

v impact asupra infrastructurii: unitatile medicale situate in zone de risc climatic crescut (ex.:
Bucuresti, Cluj-Napoca, Timisoara pentru valuri de caldura; Moldova si sud-vestul Romaniei pentru
inundatii).

v'impact operational: riscuri legate de disponibilitatea resurselor esentiale (apa, energie), cresterea
costurilor de intretinere si climatizare.

v'impact financiar: costuri suplimentare pentru conformitate ESG, taxe pe carbon si investitii necesare
pentru adaptare.

e In etapa 4 s-au identificat strategiile de adaptare si de reducere a riscurilor: modernizarea infrastructurii
pentru rezistenta la riscuri climatice; tranzitia catre surse de energie regenerabila si reducerea
consumului de resurse; crearea unor planuri de urgenta pentru continuitatea operatiunilor in conditii de
fenomene meteo extreme care pot afecta infrastructura critica.

Riscurile climatice impun o serie de investitii strategice pentru a minimiza pierderile si pentru a imbunatati
rezilienta operationala. Acest capitol analizeaza impactul financiar al acestor riscuri asupra operatiunilor MedLife,
pe termen scurt, mediu si lung. MedLife trebuie sa ia in considerare atat costurile directe, cat si costurile indirecte
generate de riscurile climatice asupra infrastructurii, furnizorilor si cererii de servicii medicale.
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Tabel privind impactul financiar potential generat de riscurile climatice fizice

Risc Impact financiar potential

Valuri de caldura frecvente si Cresterea costurilor cu racirea spatiilor medicale si protejarea echipamentelor sensibile
intense la temperatura. Impact asupra eficientei energetice si cresterea facturilor la energie.
Fenomene meteorologice Daune asupra infrastructurii spitalicesti, costuri de reconstructie si intretinere,
extreme (furtuni, inundatii) intreruperi operationale.

Cresterea frecventei bolilor Cerere crescuta pentru servicii medicale legate de boli respiratorii, afectiuni
cauzate de schimbarile climatice cardiovasculare si boli transmise prin vectori biologici.

Intreruperi in lantul de Cresterea costurilor pentru materii prime si echipamente medicale din cauza
aprovizionare transportului afectat de fenomene extreme.

Impactul riscurilor de tranzitie asupra costurilor si veniturilor. Riscurile de tranzitie, determinate de
reglementarile legislative si de schimbarile in preferintele consumatorilor, pot genera atat costuri suplimentare,
cat si oportunitati de crestere pentru MedLife.

Tabel privind impactul financiar potential generat de riscurile climatice de tranzitie

Reglementare/Factor Impact financiar pentru MedLife

Taxe pe carbon si costuri
asociate cu emisiile
Directiva 2022/2464 (CSRD)

Cresterea cheltuielilor pentru energie si combustibili, in special daca infrastructura nu
este optimizata energetic.

Costuri administrative pentru calcularea si raportarea emisiilor, precum si pentru
implementarea masurilor de conformitate, inclusiv auditarea situatiilor privind
sustenabilitatea.

Necesitatea de investitii initiale in sisteme solare, pompe de caldura si optimizari
energetice ale unitatilor medicale.

Cresterea competitiei in sectorul medical din perspectiva clinicilor cu strategii ESG bine
definite si indreptarea interesului pacientilor catre furnizori sustenabili.

Tranzitia catre energie
regenerabila
Modificari in cererea
consumatorilor

Pentru o evaluare corecta a impactului financiar, MedLife a luat in considerare doua scenarii climatice SSP2-4.5
si SSP5-8.5.

Tabel privind scenariile climatice utilizate in analiza riscurilor climatice

Orizont SSP2-4.5 - Impact moderat SSP5-8.5 - Impact sever

de timp

2025 - Costuri moderate cu adaptarea la reglementari, Costuri accelerate cu adaptarea la temperaturi

2030 investitii initiale in energie verde si eficienta extreme, investitii imediate in infrastructura
energetica. rezilienta.

2030 - Stabilizarea costurilor, dar cu necesitatea unor Crestere accelerata a cheltuielilor operationale,

2040 investitii continue in optimizarea energetica si intreruperi in aprovizionare si costuri mari cu
gestionarea deseurilor. gestionarea dezastrelor naturale.

2040 - Neutralitate climatica la nivel UE atinsa, costurile de Impact economic sever, costuri ridicate pentru

2050 operare stabilizate, competitivitate pe piata serviciilor adaptare la fenomene extreme si cresterea riscului

medicale sustenabile. de penalitati legislative.

[E1.IRO-1] - DESCRIEREA PROCESELOR DE IDENTIFICARE SI DE EVALUARE A
IMPACTURILOR, A RISCURILOR SI A OPORTUNITATILOR SEMNIFICATIVE
LEGATE DE CLIMA

Aceasta dezvaluire trebuie citita impreuna cu informatiile prezentate in SBM-3 din prezenta sectiune.

Pentru a identifica si evalua riscurile si oportunitatile legate de schimbarile climatice, Grupul MedLife a analizat
toate activitatile desfasurate in Romania, Ungaria si Republica Moldova, precum si principalele operatiuni din

lantul valoric, atat in amonte, cat si in aval. De asemenea, au fost consultati experti interni din diverse
departamente pentru a furniza perspective asupra amplorii, domeniului de aplicare, probabilitatii de aparitie si
caracterului iremediabil al impacturilor identificate. Incepand cu anul 2024, Grupul monitorizeaza si gestioneaza
emisiile de gaze cu efect de sera (GES) rezultate din activitatile proprii si din lantul valoric, utilizdnd metodologii
conforme cu standardele internationale, precum Greenhouse Gas Protocol.

MedLife a identificat riscurile fizice legate de schimbarile climatice care ar putea afecta atat operatiunile proprii,
cat si lantul valoric, inclusiv furnizorii si clientii, pentru a evalua modul in care aceste riscuri se reflectda asupra
operatiunilor interne ale companiei.

Pentru Grupul MedLife, identificarea riscurilor climatice a fost realizata printr-un proces structurat in mai multe
etape asa cum este descris mai sus in SBM-3 din prezenta sectiune, bazat pe o metodologie clara si surse de
date relevante, care au permis o evaluare completa a riscurilor climatice. Metodologia a fost bazata pe un proces
detaliat de screening in “cascade”, pornind de la nivelul european, si continuand cu o concentrare pe specificul
regiunii Europei de Est si al Romaniei. In prima etap3, au fost studiate tendintele climatice observate in Europa,
utilizdnd datele disponibile despre frecventa si intensitatea fenomenelor meteorologice extreme, cum ar fi
valurile de caldura, schimbarile in regimul precipitatiilor si cresterea nivelului marii, aceste riscuri avand impact
asupra mai multor sectoare, inclusiv sanatate, agricultura si infrastructura.

in continuare, s-au utilizat proiectiile climatice pentru Europa Central-Esticd, inclusiv Romé&nia, pe baza
scenariilor SSP2-4.5 si SSP5-8.5, pentru a evalua impactul evolutiei temperaturilor medii si modificarile
precipitatiilor, avand in vedere posibilele secete si inundatii. Pe baza acestor date si proiectii, au fost identificate
riscuri climatice majore, precum valurile de caldura, secetele prelungite si inundatiile, care pot afecta nu doar
sanatatea umana, dar si resursele de apa si agricultura. MedLife a utilizat aceste informatii pentru a contura o
listd initiald de riscuri care ar putea influenta operatiunile si infrastructura companiei. in plus, procesul de
identificare a riscurilor a fost completat prin integrarea datelor din Starea Climei Romé&nia 2024 si prin utilizarea
recomandarilor IPCC si WHO, asigurand o evaluare cuprinzdtoare a riscurilor climatice specifice activitatilor
MedLife.

Evaluarea riscurilor fizice a fost realizatd prin analiza vulnerabilitatii infrastructurii critice si a activitatilor
economice ale companiei in fata fenomenelor climatice identificate. Aceasta a permis Grupului MedLife sa
inteleagd mai bine impactul potential al schimbarilor climatice asupra activelor sale. In cadrul analizei, MedLife
a evaluat expunerea infrastructurii sale si a activitatilor la aceste riscuri, tindnd cont de locatiile unitatilor sale
(de exemplu, spitale si clinici aflate in zone vulnerabile la inundatii sau valuri de caldurd). De asemenea, s-a
evaluat modul in care aceste riscuri afecteaza disponibilitatea resurselor, avand in vedere dependenta de
furnizorii de energie si apa, care pot fi afectati de schimbarile climatice. Astfel, activitatile din lantul valoric au
fost incluse implicit in analiza. Riscurile identificate includ intreruperi ale livrarilor de apa si energie, cresterea
costurilor de intretinere si necesitatea investitiilor in adaptarea infrastructurii pentru a raspunde acestor
provocari. Evaluarea a considerat impactul fizic al hazardurilor asupra activitatilor si activelor companiei, creand
riscuri fizice care pot afecta operatiunile curente si viitoare ale MedLife.

Evaluarea vulnerabilitatii a fost efectuata pe baza locatiei geografice in cadrul tarii, descriind pentru fiecare risc
cele mai vulnerabile zone ale Romaniei. De exemplu, au fost identificate orasele riverane sau zonele urbane
expuse la valuri de cdldurd sau inundatii. in cadrul acestei evaludri, s-a detaliat, pe scurt, ce impact ar putea
avea fiecare risc asupra infrastructurii, cum ar fi posibile daune sau disfunctionalitati ale unitatilor medicale. Cu
toate acestea, vulnerabilitatea specifica a tipurilor de active nu a fost supusa unei evaludri detaliate in acest
stadiu.

In procesul de identificare a riscurilor climatice, au fost utilizate scenarii climatice pe perioadele 2031-2050 si
2071-2100, comparativ cu perioada de referinta 1971-2000, pentru a evalua evolutia acestora in timp. Fiecare
risc climatic a fost analizat din perspectiva aplicabilitatii sale pe orizonturi de timp scurt (2025-2030), mediu
(2030-2040) si lung (2040-2050). Pentru fiecare dintre aceste orizonturi, s-a detaliat aplicabilitatea riscului
climatic si au fost descrise efectele preconizate asupra activelor, infrastructurii si operatiunilor companiei,
incluzand si aspectele legate de aprovizionare. De exemplu, pentru valurile de caldurad, au fost analizate posibilele
impacturi asupra sanatatii angajatilor si infrastructurii, precum si asupra lantului de aprovizionare cu resurse
critice. Aceasta abordare a permis o intelegere detaliata a riscurilor si impacturilor financiare pentru fiecare
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orizont temporal, facilitdnd planificarea, prioritizarea si implementarea masurilor de atenuare si adaptare
corespunzatoare.

Corelarea orizonturilor de timp cu activele, planurile strategice si alocarea de capital

Activele: perioada de utilizare a infrastructurii, echipamentelor medicale si tehnologiilor MedLife inainte de a
necesita inlocuire, modernizare sau adaptare la noile conditii climatice si tehnologice.

Tabel privind corelarea orizonturilor de timp cu activele Grupului

Tip de activ Durata de viata Relevanta pentru analiza riscurilor climatice
estimata

Cladiri (spitale, clinici, laboratoare) 30-50 ani Constructiile noi trebuie sa fie eficiente energetic si

rezistente la fenomene meteo extreme.

Echipamente medicale (RMN, CT, 7-15 ani Echipamentele trebuie sa reziste la temperaturi mai ridicate

aparatura de laborator) si sa fie eficiente energetic.

Flota auto (ambulante, vehicule de 5-10 ani Tranzitia catre vehicule electrice/hidrogen sau cu emisii

transport) reduse pentru reducerea emisiilor.

Infrastructura IT si centre de date 5-10 ani Necesita protectie impotriva riscurilor de supraincalzire si

fluctuatii energetice.

Influenta riscurilor climatice asupra duratei de viata a activelor este prezentata in tabelul de mai jos.
Tabel privind influenta riscurilor climatice asupra duratei de viata a activelor Grupului

Orizont Masuri

Pe termen scurt (2025- Necesitatea adaptarii echipamentelor existente pentru a face fata temperaturilor mai ridicate

2030) si eficientei energetice

Pe termen mediu (2030- Investitii in modernizarea cladirilor pentru a reduce consumul de energie si impactul climatic.
2040)

Pe termen lung (2040- Decizii privind relocarea sau inchiderea unitatilor vulnerabile la inundatii sau seceta prelungita.

2050)

Planificarea strategica: integrarea riscurilor climatice pentru a mentine continuitatea serviciilor si
sustenabilitatea operatiunilor.

Tabel privind corelarea orizonturilor de timp cu planificarea strategica a Grupului

Orizont Relevanta pentru strategia MedLife

Scurt termen (2025- Implementarea rapida a masurilor de reducere a consumului energetic si conformitatea cu
2030) reglementarile ESG.

Mediu termen (2030- Modernizarea infrastructurii si a echipamentelor pentru reducerea impactului climatic.

2040)

Lung termen (2040- Adaptarea intregului model de business pentru a ramane competitiv intr-o economie neutra din
2050) punct de vedere climatic.

Influenta riscurilor climatice asupra planificarii strategice este prezentata in tabelul de mai jos.
Tabel privind influenta riscurilor climatice asupra strategiei Grupului

Orizont Masuri

Pe termen scurt (2025- Conformarea cu cerintele ESG (ex. CSRD, Taxonomia UE), reducerea emisiilor si implementarea
2030) masurilor de eficienta energetica.

Pe termen mediu Investitii in infrastructura sustenabila si tehnologii verzi pentru a creste rezilienta climatica.
(2030-2040)

2 Judecata profesionala bazata pe sursele revizuite

Pe termen lung (2040- Adaptarea modelului de business la economia verde, avand unitati medicale complet
2050) decarbonizate si eficiente energetic.

Alocarea capitalului: Deciziile MedLife privind alocarea capitalului trebuie sa tina cont de necesitatea
investitiilor in infrastructura sustenabila si de reducerea costurilor operationale pe termen lung.

Tabel privind corelarea orizonturilor de timp cu alocarea capitalului Grupului

Orizont Tip de investitii prioritare

Scurt termen (2025-2030) Achizitia de echipamente eficiente energetic, initierea raportarii ESG, audit energetic.

Mediu termen (2030- Modernizarea infrastructurii medicale, investitii in energie regenerabila si eficienta energetica.

2040)

Lung termen (2040-2050) Inovatie tehnologica, adoptarea unui model de business neutru din punct de vedere climatic.
Influenta riscurilor climatice asupra alocarii capitalului este prezentata in tabelul de mai jos.

Tabel privind influenta riscurilor climatice asupra asupra alocarii capitalului Grupului

Orizont Masuri

Pe termen scurt (2025- MedLife trebuie sa aloce capital pentru audit energetic, raportare ESG, echipamente eficiente

2030) energetic.

Pe termen mediu (2030- Investitii majore in reabilitarea termica a spitalelor, panouri solare, pompe de caldura.
2040)

Pe termen lung (2040- Alocarea capitalului trebuie sa sustina spitale complet decarbonizate si inovarea tehnologica.
2050)

in cadrul urmatoarei etape de identificare a riscurilor climatice relevante pentru MedLife, procesul a implicat
corelarea hazardurilor identificate cu locatiile si activitatile companiei. Astfel, s-a analizat expunerea unitatilor
MedLife in zonele expuse la diverse riscuri climatice, s-a evaluat vulnerabilitatea infrastructurii in fata acestor
riscuri, tindnd cont de masurile de protectie existente. Evaluarea riscurilor? identificate s-a realizat printr-o
abordare calitativa si cantitativa, utilizand trei criterii principale: probabilitatea de aparitie a unui risc climatic
intr-un anumit orizont de timp, magnitudinea impactului asupra operatiunilor si activelor MedLife, si durata
efectelor acestuia. Fiecare criteriu a fost evaluat pe o scara de la 1 la 5, asigurand o estimare detaliata a riscurilor
pe baza acestor dimensiuni. De exemplu, pentru probabilitate, riscurile au fost clasificate in functie de frecventa
lor estimata, de la ,foarte scazut” la ,foarte ridicat”, in timp ce magnitudinea impactului a fost evaluata in
termeni de costuri financiare si efecte operationale. Durata efectelor a fost mdsurata in termeni de perioade de
timp, de la impacte scurte de cateva zile la efecte de duratd mai mare, ce pot afecta infrastructura si operatiunile
pe termen lung. Nota finala acordata fiecarui risc a reprezentat media celor trei evaluari, permitand astfel o
ierarhizare a riscurilor climatice relevante pentru MedLife, in scopul implementarii unor strategii eficiente de
atenuare si adaptare.

Analiza de fata evalueaza impactul riscurilor climatice in contextul a doua scenarii climatice, si anume:

e SSP2-4.5: Scenariul ,calea de mijloc”, care prevede o crestere a temperaturii globale cu aproximativ
2,7°C pana in 2100, in cazul in care emisiile de gaze cu efect de sera se stabilizeaza in a doua jumatate
a secolului.

e SSP5-8.5: Scenariul ,business-as-usual”, in care utilizarea extinsa a combustibililor fosili si cresterea
accelerata a emisiilor conduc la o crestere a temperaturii globale de peste 4,4°C pana in 2100.

in analiza realizatd, nu existd o diferentiere intre evaludrile impactului acestor doud scenarii, ci o abordare
cumulativa, integrand riscurile climatice identificate intr-un scor compozit pentru ambele scenarii. Aceasta
fnseamna ca evaluarea riscurilor climatice® se face la nivel global, pe baza unui scor global, fara a diferentia
efectele fiecarui scenariu in parte. Astfel, analiza ofera o imagine generala a riscurilor climatice, fara a detalia
impactul specific fiecarei traiectorii de emisii.

3 La fel si pentru cele de tranzitie
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Scenariile au fost alese pentru a reflecta atat posibilitatile de tranzitie catre o economie mai verde (prin scenariul
SSP2-4.5), cét si riscurile fizice extreme asociate unei continuitati a emisiilor de gaze cu efect de sera (prin
scenariul SSP5-8.5). Evaluarea a fost realizata intr-un cadru temporal clar, in functie de orizonturile de timp
definite: scurt (2025-2030), mediu (2030-2040) si lung (2040-2050). In aceastd analiza, au fost considerate nu
doar riscurile fizice, cum ar fi valurile de caldura, secetele si inundatiile, dar si riscurile de tranzitie legate de
reglementarile si modificarile tehnologice, inclusiv impactul asupra infrastructurii si lanturilor de aprovizionare
ale MedLife.

MedLife a aplicat o metodologie detaliatda de screening a legislatiei relevante pentru a evalua riscurile si
oportunititile legate de tranzitia climaticd. In acest sens, compania a tinut cont de cadrul legislativ european si
national, luand in considerare reglementarile care influenteaza direct sectorul privat, dar si cele care se aplica
intregii economii.

Printre reglementarile europene relevante, MedLife a evaluat Legea Europeana a Climei (obiective de reducere
a emisiilor de gaze cu efect de sera cu cel putin 55% péana in 2030 fata de nivelurile din 1990, si stabilirea unui
obiectiv de neutralitate climaticd pana in 2050). In plus, Directiva privind energia din surse regenerabile (RED
II) impune statelor membre sa atinga un procent minim de 32% din energia consumata sa provina din surse
regenerabile pana in 2030, influentdnd astfel deciziile companiei privind sursele de energie utilizate in
operatiunile sale. Mai mult, MedLife a analizat Strategia pe termen lung a Romaniei pentru reducerea emisiilor
de gaze cu efect de sera - ,Romania Neutra in 2050”, care detaliaza masurile necesare pentru atingerea
neutralitatii climatice. Aceste masuri includ promovarea energiei din surse regenerabile, decarbonizarea
sectorului de transporturi si al cladirilor, precum si prioritizarea reciclarii si a sistemelor de management al
deseurilor. De asemenea, Planul National Integrat in domeniul Energiei si Schimbarilor Climatice 2021-2030 a
fost evaluat, avand in vedere tintele sale de eficientd energetica si reducere a emisiilor, care sunt esentiale
pentru integrarea obiectivelor climatice in activitatile economice si sectorul privat.

Pentru a evalua oportunitatile de tranzitie, MedLife a aplicat o metodologie de screening care ia in considerare
tendintele societale si tehnologice relevante pentru sectorul sanatatii. Aceasta metodologie include analiza
tendintelor globale si locale in domeniul tehnologiilor verzi, cum ar fi solutiile de eficientd energetica si sursele
de energie regenerabild, pentru a identifica impactul acestora asupra operatiunilor si activitatilor companiei.

In ceea ce priveste analiza metodologicd, MedLife a luat in considerare ghidurile internationale si bunele practici
in domeniu, precum , Operational Framework for Building Climate Resilient and Low Carbon Health Systems”
(WHO, 2023), care subliniaza necesitatea ca sistemele de sanatate sa investeasca in dezvoltarea competentelor
personalului medical. Aceste competente sunt esentiale nu doar pentru a raspunde riscurilor climatice, dar si
pentru a facilita tranzitia catre un model de operare cu emisii reduse de carbon.

in analiza riscurilor si oportunitatilor de tranzitie, MedLife a identificat evenimentele de tranzitie relevante pe
termen scurt, mediu si lung, insd nu a urmat in totalitate formatul detaliat al standardelor ESRS. Desi s-a
concentrat in principal pe cadrul legislativ, care reprezinta o componenta semnificativa a evaluarii riscurilor de
tranzitie, orizonturile temporale pentru identificarea acestora coincid, in mare masura, cu cele utilizate in
evaluarea riscurilor fizice, respectiv 10 ani sau mai mult, in linie cu obiectivele publice climatice. Astfel, MedLife
a abordat riscurile de tranzitie in contextul reglementarilor europene si nationale, precum Legea Europeana a
Climei si Strategia Nationala de Sanatate, care au un impact semnificativ asupra activitatilor companiei pe
termen mediu si lung. Desi nu a urmat exact structura ESRS, abordarea generala respecta aceleasi principii
fundamentale de integrare a obiectivelor climatice in strategiile pe termen lung, contribuind astfel la un cadru
general de adaptare la schimbarile climatice si tranzitia catre o economie cu emisii scazute de carbon.

In evaluarea expunerii activitétilor si activelor MedLife la evenimentele de tranzitie identificate, compania a
aplicat aceeasi metodologie de scorare utilizatd pentru riscurile fizice. Astfel, s-au luat in considerare factori
precum magnitudinea, probabilitatea si durata evenimentelor de tranzitie, evaluand in detaliu impactul acestora
asupra operatiunilor si activitatilor companiei. Aceastd abordare a permis o estimare clard a expunerii si
sensibilitatii MedLife la riscurile de tranzitie, intr-un mod similar cu cel folosit pentru riscurile fizice, oferind un
cadru consistent pentru analiza si gestionarea riscurilor climatice in ambele contexte.

in cadrul evaludrii, MedLife a identificat activele si activitdtile care sunt incompatibile cu tranzitia cdtre o
economie climatica neutrda sau care necesita eforturi semnificative pentru a deveni compatibile cu aceasta

tranzitie. De exemplu, unele dintre activele sale pot fi considerate ,emisii blocate”, avand emisii semnificative
de gaze cu efect de sera deja blocate in infrastructura sau fiind incompatibile cu cerintele de aliniere la Taxonomia
UE (Regulamentul Delegat al Comisiei (UE) 2021/2139). Aceste active si activitati necesita o revizuire atenta si
masuri de ajustare pentru a se conforma cu obiectivele climatice pe termen lung. Un exemplu de astfel de active
sunt cladirile si infrastructura veche ce utilizeaza surse de energie conventionale si care trebuie supuse unor
procese semnificative de renovare sau modernizare pentru a indeplini cerintele de reducere a emisiilor. Avand
in vedere ca scenariile climatice prezinta scenarii privind perioade viitoare, Grupul a analizat potentialul impact
asupra situatiilor financiare consolidate la 31 decembrie 2025 si nu a identificat impact asupra acestora,
considerand ca nu este necesara prezentarea de informatii suplimentare in situatiile financiare consolidate, motiv
pentru care nu este necesard nicio reconciliere intre scenariile climatice utilizate in aceasta sectiune si
respectivele presupuneri.

[E1-1] - PLANUL DE TRANZITIE PENTRU ATENUAREA SCHIMBARILOR CLIMATICE

La momentul acesta, Grupul nu dispune inca de un Plan de Tranzitie in vigoare, dar are in vedere stabilirea unui
plan adecvat pe termen mediu (pana in 2030).

[E1-2] - POLITICI LEGATE DE ATENUAREA SCHIMBARILOR CLIMATICE SI
ADAPTAREA LA ACESTEA

Politica de Sustenabilitate a MedLife

Politica de sustenabilitate a Grupului Medlife se aplica tuturor activitatilor sale interne, incluzand operatiunile
proprii, dar si intregului lant valoric in scopul reducerii impactului asupra mediului si adaptarii la schimbarile
climatice. Aceasta a fost elaborata sub indrumarea Departamentului de Sustenabilitate si a fost aprobata la nivel
de Consiliu de Administratie. In cadrul Grupului MedLife, Departamentul de Sustenabilitate va oferi suport
managementului de linie pentru implementarea si monitorizarea acestei politici de sustenabilitate.

Politica de sustenabilitate a Grupului este dezvoltata in conformitate cu principiile United Nations Global Compact
si sunt aliniate cu obiectivele stabilite prin United Nations Sustainable Development Goals. Aderarea la aceste
initiative internationale reflecta angajamentul Grupului de a integra considerente de mediu, sociale si de
guvernanta in procesele operationale si in cadrul de politici relevante pentru schimbarile climatice.

Aceasta politicd a fost elaboratd in conformitate cu standardele de sustenabilitate in vigoare la momentul
redactarii, incluzand cerintele impuse de autorizatiile de mediu, Directiva 2008/98/CE si planurile de actiune la
nivelul Uniunii Europene, precum Planul de Actiune pentru Economia Circulara (Circular Economy Action Plan -
CEAP) si Planul de Actiune ,,Poluare Zero”. Politica este aplicabila in cadrul legislatiei si reglementarilor relevante
in vigoare pentru companiile incluse in scopul acesteia.

in stabilirea Politicii de Sustenabilitate, MedLife a luat in considerare interesele pértilor interesate, tindnd cont
atat de responsabilitatile economice, cat si de impactul social si de mediu. Pacientii, in calitate de beneficiari
principali, au asteptdri ridicate privind siguranta si accesibilitatea serviciilor de sanatate. De asemenea,
comunitatile locale sunt interesate de dezvoltarea unei retele de sanatate eficiente, iar natura joaca un rol
esential Tn sustinerea echilibrelor ecosistemice, esentiale pentru sanatatea umana. Aceste interese au fost
identificate prin procese periodice de consultare si feedback, inclusiv sondaje de satisfactie si dialoguri cu
comunitatile locale, cu pacientii, clientii si furnizorii. Procesul de dubld materialitate a ajutat la prioritizarea
impacturilor, riscurilor si oportunitatilor, aliniind politica la nevoile partilor interesate.

Aceasta politica este comunicata tuturor angajatilor, lucratorilor nesalariati, pacientilor si clientilor nostri si
tuturor partilor externe interesate, inclusiv furnizorilor, prin masuri specifice de comunicare, pentru a asigura
coerenta si acordul acestora pe parcursul procesului de implementare. In prezent, politica este pusa la dispozitia
publicului pe pagina de internet a MedLife (www.medlife.ro).

Politica abordeaza atat aspectele de reducere a emisiilor, cat si cele privind adaptarea la schimbarile climatice si
eficienta energetica, reflectand angajamentele Grupului fatd de Pactul Verde European si strategiile climatice
internationale.
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Politica acopera impacturile si riscurile relevante pentru Grup. Acestea includ efectele potentiale ale riscurilor
climatice asupra operatiunilor proprii ale Grupului (M1), emisiile GES generate de activitatile proprii si cele din
lantul valoric (M2 si M3), precum si consumul de energie neregenerabild in cadrul activitatilor interne si externe
(M4 si M5). De asemenea, Grupul Medlife identifica o serie de riscuri si oportunitati specifice legate de schimbarile
climatice. Printre riscurile identificate se numara: RO1, care face referire la probabilitatea aparitiei unor
reglementari suplimentare privind emisiile de gaze cu efect de sera si la tranzitia climatica pana in 2050, si RO2,
care vizeaza riscurile fizice generate de schimbarile climatice, inclusiv riscurile acute si cronice ce pot afecta
infrastructura si operatiunile Grupului, perturband continuitatea serviciilor si crescand costurile operationale. in
paralel, sunt adresate si oportunitatile ce pot rezulta din schimbarile climatice, cum ar fi RO4, care subliniaza
cresterea cererii pentru servicii medicale, inclusiv pentru tratarea bolilor legate de caldura, poluare si alte
afectiuni, ca urmare a intensificarii fenomenelor climatice extreme.

In cadrul acestei politici, sunt prezentate actiunile prevdzute pentru reducerea impactului asupra schimbdrilor
climatice, inclusiv masuri pentru quantificarea emisiilor de gaze cu efect de sera (GES) generate, imbunatatirea
eficientei energetice si sensibilizarea atéat a clientilor si pacientilor, cat si a angajatilor.

In ceea ce priveste adaptarea la schimbdrile climatice, Grupul recunoaste riscurile fizice ale fenomenelor
climatice extreme, cum ar fi secetele, incendiile si inundatiile, care pot afecta infrastructura si continuarea
activitatilor. MedLife lucreaza la dezvoltarea unui plan de adaptare, care include evaluarea riscurilor climatice si
implementarea solutiilor de adaptare, cum ar fi diversificarea surselor de apa si instalarea de sisteme de
recirculare. De asemenea, Grupul pune un accent deosebit pe colaborarea cu partile interesate, incluzand
furnizorii si clientii, pentru a reduce emisiile si a promova sustenabilitatea in cadrul intregului lant valoric.

Implementarea Politicii de Sustenabilitate este monitorizata prin procese interne de raportare si evaluare
periodicd. Responsabilitatea pentru monitorizarea aplicarii politicii revine Departamentului de Sustenabilitate,
care colecteaza si analizeaza indicatori ESG relevanti, precum consumul de energie, gestionarea deseurilor si
emisiile de gaze cu efect de serd. Progresul este raportat periodic managementului, iar eficacitatea politicii este
revizuita anual pentru a asigura alinierea cu obiectivele organizatiei si cu cerintele de raportare in materie de
sustenabilitate.

Cod de Conduita al Furnizorilor

Grupul a adoptat un Cod de Conduita al Furnizorilor care stabileste cerintele minime de mediu, sociale si etice
aplicabile furnizorilor si altor parteneri din lantul de aprovizionare. Codul include prevederi referitoare la protectia
mediului si gestionarea impacturilor legate de schimbarile climatice.

in cadrul dimensiunii de mediu, furnizorilor li se solicitd s& respecte legislatia de mediu aplicabild, s& utilizeze
resursele intr-un mod eficient si sa implementeze masuri pentru reducerea impactului asupra mediului. Codul
fncurajeaza furnizorii s@ monitorizeze si sa reduca emisiile de gaze cu efect de sera, sa imbunatateasca eficienta
energeticd a operatiunilor si sd adopte practici care contribuie la reducerea amprentei de carbon in lantul de
aprovizionare.

Prin aceste cerinte, politica contribuie la gestionarea impacturilor, riscurilor si oportunitatilor legate de
schimbarile climatice identificate de Grup, in special cele asociate emisiilor indirecte generate in lantul valoric
(Scope 3).

Implementarea politicii este monitorizata prin procese interne de management al furnizorilor, inclusiv evaluari
periodice ale furnizorilor, procese de due diligence si colectarea de informatii relevante privind performanta de
mediu a furnizorilor. Progresul si eventualele neconformitati sunt analizate in cadrul proceselor interne de
management al riscurilor si al relatiei cu furnizorii.

Cod de Conduita al Furnizorilor se aplica tuturor furnizorilor, subcontractorilor si altor parteneri comerciali care
furnizeaza bunuri sau servicii Grupului. Cerintele codului se aplica furnizorilor din toate regiunile geografice in
care Grupul isi desfasoara activitatea si sunt relevante pentru toate categoriile de furnizori, in functie de natura
relatiei comerciale si de riscurile identificate in lantul de aprovizionare.

Responsabilitatea pentru implementarea Cod de Conduita al Furnizorilor revine Directorului CEXO responsabil
pentru functiile de achizitii si managementul furnizorilor, sub supravegherea conducerii executive a Grupului.

Monitorizarea aplicarii cerintelor Codului este integrata in procesele operationale de selectie, evaluare si
gestionare a relatiilor cu furnizorii.

Prin implementarea Cod de Conduita al Furnizorilor, Grupul urmareste alinierea practicilor sale si ale furnizorilor
la principii si cadre recunoscute la nivel international in domeniul sustenabilitatii, inclusiv principiile initiativei
United Nations Global Compact si obiectivele stabilite prin United Nations Sustainable Development Goals.

in elaborarea Cod de Conduitd al Furnizorilor, Grupul a avut in vedere asteptérile principalelor parti interesate,
inclusiv clienti, furnizori, autoritati de reglementare si alte parti interesate relevante in domeniul sustenabilitatii.
Cerintele incluse in cod reflecta angajamentul Grupului de a promova practici responsabile in lantul de
aprovizionare si de a contribui la gestionarea impacturilor de mediu si climatice asociate activitatilor furnizorilor.

Cod de Conduita al Furnizorilor este comunicat furnizorilor si partenerilor comerciali relevanti in cadrul proceselor
de selectie si colaborare si este pus la dispozitia acestora prin canalele de comunicare ale Grupului
(www.medlife.ro). Furnizorii sunt incurajati sa respecte cerintele codului si sa asigure implementarea principiilor
acestuia 1n cadrul propriilor operatiuni si al propriilor lanturi de aprovizionare.

[E1-3] ACTIUNI SI RESURSE LEGATE DE POLITICILE CARE ADRESEAZA
SCHIMBARILE CLIMATICE

Incepand cu anul 2024, Grupul a calculat amprenta de carbon si a demarat un amplu proces de analiza a
factorilor ce influenteaza acest impact asupra mediului. Desi MedLife nu avea un plan dedicat de actiuni formale
tintite pentru reducerea amprentei de carbon si de intarire a rezilientei in fata schimbarilor climatice, inca din
anii anteriori existau initiative care aveau ca scop direct sau indirect aceste deziderate.

Tabel privind actiunile legate de schimbarile climatice ESRS E1

L Orizont Scopul Capex
# Actiuni . opu’ P « Progres*x*
de timp actiunii /Opex
Modernizarii cladirilor crescand rezistenta la
temperaturi extreme si furtuni si sa Sy Toate liniile Nu e S
M1 . " Continua . Monitorizat
implementeze tehnologii performante (pompe de business cazul
de caldura, sisteme de ventilatie eficiente)
Analiza riscurilor si elaborarea de planuri de Toate liniile Nu e
RO2 adaptare acolo unde locatiile sunt cu risc ridicat Continuu de business cazul Monitorizat
de expunere pe orizonturi de timp
Dezvoltarea clinicilor mobile, adaptate la crizele Toate liniile
climatice (ex. canicula, pandemii cauzate de de business
A A . Nu e L
RO4 vectori biologici) si integrarea programelor de Continuu cazul Monitorizat
preventie pentru afectiunile asociate
schimbarilor climatice.
Renovarea cladirilor pentru a imbunatati izolatia Toate liniile
o . . . Nu e -
si utilizarea echipamentelor cu consum redus de  Continuu de business cazul Monitorizat
M3 energie
Selectarea furnizorilor cu politici de mediu Toate liniile
. . . . - v . - Nu e L
stricte si preferinta pentru cei care utilizeaza Continuu de business cazul Monitorizat
surse de energie regenerabila
Monitorizare continua si analiza impactului Toate liniile Nu e
RO1 : 1a‘lza Impa ; Continuu  de business Monitorizat
reglementarilor asupra activitatilor si activelor cazul
Grupul exploreaza optiuni de achizitie a surselor . Toate liniile Nu e N
. -~ Continuu - Monitorizat
de energie regenerabila de business cazul
Utilizarea unor furnizori de energie cu o eticheta Continuu Toate liniile Nu e Monitorizat
M5  energetica mai redusa de business cazul
Selectarea furnizorilor cu politici de mediu Toate liniile
. . . . - < . . Nu e o
stricte si preferinta pentru cei care utilizeaza Continuu de business cazul Monitorizat

surse de energie regenerabila
*Resursele alocate - intrucat masurile implementate fac parte din operatiunile curente ale Grupului si sunt integrate in procesele organizationale
si de conformitate existent si nu implica, in prezent, alocari semnificative de capital sau cheltuieli operationale dedicate.
**progresul implementarii acestei actiuni este monitorizat prin procesele interne de management si raportare ale Grupului
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in acest context, Grupul depune eforturi pentru reducerea amprentei de carbon prin eficientizarea consumului
de energie, optimizarea proceselor interne si alegerea unor furnizori de energie care pot furniza un procent mai
mare de energie cu o eticheta energetica mai redusa.

Pentru a aborda acest impact, Grupul colaboreaza strans cu furnizorii pentru a identifica solutii de reducere a
emisiilor pe intregul lant valoric, incluzand selectarea furnizorilor cu politici de mediu stricte si preferinta pentru
cei care utilizeaza surse de energie regenerabild. De asemenea, va incuraja adoptarea unor practici de transport
mai ecologice, precum utilizarea vehiculelor cu emisii scazute.

Grupul implementeaza masuri de eficienta energetica, inclusiv renovarea cladirilor pentru a imbunatati izolatia
si utilizarea echipamentelor cu consum redus de energie. Totodata, in mod continuu se au in vedere o serie
masuri care sa urmareasca o gestionare mai eficienta a resurselor prin reducerea consumului de energie prin
utilizarea iluminatului LED, a izolatiei termice si a echipamentelor eficiente energetic, optimizarea lantului de
aprovizionare, reducand dependenta de furnizori afectati de riscuri climatice.

Inca de anii trecuti, MedLife a implementat programul ,Caravana mobila” ca raspuns in pandemie la nevoia de
acces la servicii medicale pentru persoane din zone defavorizate. Acest program poate fi replicat si extins in
cazul unor riscuri care implica adaptare la schimbarile climatice.

[E1-4] TINTE LEGATE DE ATENUAREA SCHIMBARILOR CLIMATICE SI ADAPTAREA
LA ACESTEA

in prezent, Grupul MedLife nu si-a stabilit tinte legate de atenuarea si adaptarea la schimbérile climatice, urmand
ca in perioada urmatoare, in paralel cu finalizarea planului de tranzitie, sa stabileasca si aceste tinte.

Printr-un proces structurat de monitorizare a performantei in acest domeniu, Grupul urmareste impactul sau
asupra durabilitatii prin masurarea amprentei de carbon si publicarea unui raport de sustenabilitate. In prezent,
Grupul analizeaza dezvoltarea unui indicator de performanta climatica privind intensitatea emisiilor de gaze cu
efect de sera raportatd la consumul de energie, cu scopul de a imbunatati monitorizarea impactului climatic al
activitatilor sale. Introducerea acestui indicator este evaluata in cadrul proceselor interne de dezvoltare a
sistemului de management al performantei de mediu.

4 World LPG Association. (n.d.). Where does LPG come from World Liquid Gas Association. Retrieved February 26, 2025,
from https://www.worldliquidgas.org/about-liquid-gas/what-is-liquid-gas/where-does-Ipg-come-from/

[E1-5] CONSUMUL DE ENERGIE SI MIXUL ENERGETIC

Urmatorul tabel prezinta consumul de energie si mixul energetic pentru toate activitatile Grupului, inclusiv cele
aferente unor sectoare cu risc climatic ridicat asa sum sunt prezentate in Anexa 3 Activitati economice luate in
considerare (sectoare cu impact climatic ridicat).

Tabel privind consumul de energie si mixul energetic

Consumul de energie si mixul energetic (Mwh) 2025 2024

(1) Consumul de combustibil din carbune si produse pe baza de carbune -

(2) Consumul de combustibil din titei si produse petroliere 12.224,80 10.329,53
(3) Consumul de combustibil din gaze naturale 23.314,30 18.917,69
(4) Consumul de combustibil din alte surse fosile - -
(5).C0nsur.nul de ener.gle electrica, caldura, abur si racire achizitionate sau 7.882,02 8.942,56
obtinute din surse fosile

(6) Consumul total de energie din surse fosile (suma randurilor 1-5) 43.421,12 38.189,78
Ponderea surselor fosile in consumul total de energie 68,37% 72,65%
(7) Consumul din surse nucleare 4.847,48 4.560,34
Ponderea consumului din surse nucleare in consumul total de energie (%) 7,63% 8,67%
(8) Consumul de combustibil din surse regenerabile, inclusiv biomasa = -
(9) Consumul de energie electrica, caldura, abur si racire achizitionate sau 15.239,12

obtinute din surse regenerabile 9.819,3
(10) Consumul de energie din surse regenerabile, altele decat combustibilii, din

productie proprie -
(11) Consumul total de energie din surse regenerabile (suma randurilor

8-10) 15.239,12 9.819,3
Ponderea surselor regenerabile in consumul total de energie (%) 24,00% 18,68%
Consumul total de energie (suma randurilor 6,7 si 11) 63.507,72 52.569,21

Principii metodologice utilizate in calculul mixului energetic

e Utilizarea datelor primare privind consumurile de combustibili si energie. Pentru calculul
amprentei de carbon si pentru realizarea acestei sectiuni, s-au utilizat datele primare privind consumurile
de combustibili, energie electricd si energie termica. Acestea au fost colectate direct de la surse
relevante, incluzand facturi, dar au existat si estimari. Intrucat fiabilitatea datelor este esentiald pentru
acuratetea rezultatelor, s-a realizat o evaluare a incertitudinii si a metodologiei de colectare a acestora.
Procentul de date masurate direct a fost comparat cu cel al estimarilor, pentru a identifica eventualele
surse de variabilitate. Detalii suplimentare despre aceste aspecte pot fi consultate in sectiunea E1-6
Metodologia amprentei de carbon.

¢ Conversia unitatilor de consum in energie (MWh). Pentru conversia volumetrica a combustibililor
in unitati de energie, s-a utilizat capacitatea calorifica netda (NCV - Net Calorific Value), conform valorilor
de referinta definite de Defra UK. Aceastd metoda permite o conversie standardizata, asigurand
comparabilitatea rezultatelor. Alegerea NCV fata de capacitatea calorifica bruta (GCV) reflecta o abordare
mai precisa a energiei efectiv utilizabile din combustibili, excluzand pierderile inerente de caldura si
respectand principiile ESRS. Pentru conversia unitatilor de consum gaz natural a fost utilizata puterea
calorica superioara medie pentru Romania.

e Clasificarea GPL-ului ca fiind de origine preponderent din gaz natural. Desi gazul petrolier
lichefiat (GPL) poate fi obtinut atat prin rafinarea titeiului, cat si prin procesarea gazelor naturale, la
nivel global, aproximativ 60% din productia de GPL provine din procesarea gazelor naturale, restul de
40% fiind un produs secundar al rafindrii petrolului4. in Romania, nu existd date specifice care s& indice
exact proportia GPL-ului provenit din fiecare sursa. Cu toate acestea, avand in vedere structura pietei
energetice nationale si productia interna de gaze naturale, s-a considerat oportuna incadrarea GPL-ului
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la categoria combustibililor din gaz natural. Aceasta clasificare permite o alocare mai realista a factorilor
de emisie si o estimare mai robusta a impactului de carbon asociat consumului de GPL.

e Definitia energiei verzi. In cadrul analizei, energia verde a fost definitd ca procentul de energie
regenerabild din mixul national de energie electrica. Aceasta include surse precum hidroenergia, energia
eoliand, solara si biomasa. Determinarea ponderii energiei regenerabile s-a realizat pe baza raportarilor
oficiale privind structura energetica nationald, care sunt actualizate periodic de catre autoritatile
competente.

e Utilizarea factorului de emisie al mixului national. Pentru calculul ponderilor asociate consumului
de energie, s-a utilizat structura de contracte disponibile si eticheta energetica a fiecarui furnizor.

In ceea ce priveste cerintele legate de activitatile in sectoarele cu impact ridicat asupra climatasa sum sunt
prezentate in Anexa 3 Activitati economice luate in considerare (sectoare cu impact climatic ridicat), situatia
este prezentata in tabelul de mai jos.

Tabel privind intensitatea energetica in sectoare cu impact climatic ridicat

Intensitatea energetica UM 2025 2024 var

Consumul total de energie din activitatile din Mwh 6.135,05 8.767,16 70%
sectoarele cu impact ridicat asupra climei

Venitul net din activitati in sectoarele cu impact kRON 380.886,46 410.677,26 93%
ridicat asupra climei

Venitul net din activitati, altele decat in sectoarele cu KRON 2.792.632,24 2.304.897,44 121%
impact ridicat asupra climei

Total venit net din contracte cu clientii, cf situatii KRON 3.173.518,74 2.715.574,7 117%
financiare consolidate

Intensitatea energetica din activitatile din sectoarele Mwh/ 0,016 0,021 76%
cu impact ridicat asupra climei (consum total de Kron

energie pe venit net)

[E1-6] EMISIILE BRUTE DE GES DE CATEGORIILE 1, 2, 3 SI EMISIILE TOTALE DE
GES

Analiza Amprentei de Carbon

MedLife a aplicat metoda controlului operational in calculul amprentei de carbon. Astfel, analiza include toate
subsidiarele consolidate acoperind toate liniile de afaceri, asigurand o reprezentare completa a impactului de
mediu. in analiza amprentei de carbon au fost incluse emisii din toate cele trei categorii conform standardelor
internationale.

e Scope 1 cuprinde emisiile directe generate de activitatile Grupului, incluzand combustibilii utilizati de
autovehiculele operate sau generatoare, consumul de gaze naturale pentru dotarile companiei si emisiile
fugitive de agenti frigorifici din echipamentele de racire.

e Scope 2 se refera la emisiile indirecte rezultate din energia achizitionata, incluzand atat energia electrica,
cat si energia termica, cu o pondere majoritara a energiei electrice.

e Scope 3 acopera emisiile indirecte asociate lantului valoric al companiei, incluzand categorii precum
bunuri si servicii achizitionate, bunuri de capital achizitionate, transport si distributie amonte, naveta
angajatilor, deseuri generate in operatiuni, calatorii de afaceri, bunuri inchiriate atat in amonte, cat si in
aval, tratamentul la finalul vietii produselor si activitétile legate de combustibili si energie. In cazul unor
categorii, s-a realizat o defalcare intre activitatile din amonte (de la furnizori cdtre companie) si cele din
aval (de la companie catre clienti).

in perioada de raportare curentd, Grupul a actualizat metodologia utilizatd pentru estimarea emisiilor de gaze
cu efect de sera din Scope 3, in special pentru categoriile asociate bunurilor si serviciilor achizitionate si bunurilor
de capital achizitionate. In perioada de raportare precedentd, emisiile Scope 3 au fost calculate utilizdnd factori
de emisii derivati din baza de date EXIOBASE, un model multi-regional input-output (MRIO). incepand cu

perioada de raportare curenta, societatea a adoptat baza de date CEDA Watershed ca sursa principala de factori
de emisii pentru modelarea input-output extinsa cu indicatori de mediu.

Aceasta modificare metodologica a fost implementata pentru a imbunatati acuratetea, relevanta si transparenta
estimarii emisiilor Scope 3. Baza de date CEDA Watershed ofera o granularitate sectoriald mai ridicata, precum
si factori de emisii actualizati anual care reflectd mai fidel structura economica si intensitatea emisiilor din
lanturile de aprovizionare. In plus, setul de date este compatibil cu metodologiile de analiza a ciclului de viata
(LCA) si permite utilizarea directa a factorilor de emisii corelati cu datele economice privind cheltuielile, utilizate
in calculul emisiilor Scope 3. Prin urmare, noua metodologie permite o alocare mai precisa a emisiilor catre
categoriile de bunuri si servicii achizitionate, reducand incertitudinile asociate agregarii sectoarelor economice
necesare in cazul bazei de date utilizate anterior. Societatea considera ca utilizarea bazei de date CEDA
Watershed furnizeaza informatii mai utile pentru utilizatori si partile interesate si contribuie la imbunatatirea
robustetii raportarii emisiilor din lantul valoric.

Tabel privind emisiile GES in tCOze 2024 raportat vs 2024 schimbare de metodologie

CEDA 2024 Exiobase 2024

Scope 1 Emisii GES
Total Scop 1 emisii GES 7.130,2 6,189.7
% GES Scop 1din schemele ETS - -
Scope 2 Emisii GHG

Total emisii GES (location-based) Scope 2 4.094,8 4,094.8

Total emisii GES (market-based) Scope 2 3.486,5 3,486.5

Scope 3 Emisii GES

Total emisii GES indirecte brute (Scope 3) 123.541,8 178,220.7
- Bunuri si servicii achizitionate 67.685,9 111,973.0
- Bunuri de capital 31.421.1 41,843.9
- Activitati legate de combustibil si energie 2.423,9 2,423.9
- Transport si distributie din amonte 127.1 71.0
- Deseuri generate in operatiuni 2.327,4 2,327.4
- Calatorii de afaceri 96.9 122.2
- Naveta angajatilor 4.111,0 4,111.0
- Active inchiriate in amonte 184,0 184.0
- Transport in aval 15.067,0 15,067.0
- Prelucrarea produselor vandute - -
- Utilizarea produselor vandute - -
- Tratarea la sfarsitul vietii produselor vandute 88,2 88.2
- Active inchiriate in aval 9,0 9.0
- Francize - -
- Investitii - -

Emisii Totale de GES (location-based) 134.766,8 188.505,2

Emisii Totale de GES (market-based) 134.158,5 187.896,8

in conformitate cu ESRS 1, sectiunea 7.4 - Modificiri in pregdtirea sau prezentarea informatiilor privind
sustenabilitatea, valorile comparative aferente perioadei precedente au fost recalculate utilizand metodologia
actualizata, pentru a asigura coerenta si comparabilitatea intre perioadele de raportare. Valorile comparative
restatate reflectd aplicarea factorilor de emisii din baza de date CEDA Watershed asupra datelor de activitate
raportate anterior.

Diferentele dintre valorile emisiilor Scope 3 raportate initial in perioada precedenta si valorile comparative
revizuite sunt generate exclusiv de schimbarea bazei de date utilizate pentru factorii de emisii si de imbunatatirea
metodologica aferentd, si nu de modificari ale datelor de activitate subiacente. Societatea prezinta, prin urmare,
valori comparative restatate pentru perioada anterioara, alaturi de informatiile aferente perioadei curente, iar

31| Pag



DECLARATIA DE SUSTENABILITATE A GRUPULUI MEDLIFE

SISTEMUL MEDICAL

© MedlLife

diferentele dintre valorile raportate anterior si cele revizuite sunt prezentate in tabelele relevante privind emisiile
Scope 3, pentru a asigura transparenta impactului acestei modificari metodologice.

De asemenea, am actualizat metodologia de calcul pentru emisiile Scope 1 aferente agentilor frigorifici, astfel
incat aceasta sa reflecte mai fidel realitatea operationala si sa imbunatateasca acuratetea raportarii. Modificarile
vizeaza includerea unor estimari de pierderi actualizate printr-o mai buna aliniere la practicile internationale
relevante.

Tabel privind emisiile GES in tCO:ze
2025 2024 %

Scope 1 Emisii GES

Total Scop 1 emisii GES 8.060,6 7.130,2 113%
% GES Scop 1din schemele ETS - -
Scope 2 Emisii GHG -

Total emisii GES (location-based) Scope 2 5.074,8 4.094,8 121%
Total emisii GES (market-based) Scope 2 4.059,0 3.486,5 114%
Scope 3 Emisii GES
Total emisii GES indirecte brute (Scope 3) 120.579,5 123.541,8 98%
- Bunuri si servicii achizitionate 73.760,0 67.685,9 109%
- Bunuri de capital 19.848,3 31.421.1 63%
- Activitati legate de combustibil si energie 2.854,3 2.423,9 118%
- Transport si distributie din amonte 122,3 127.1 96%
- Deseuri generate in operatiuni 3.036,9 2.327,4 130%
- Calatorii de afaceri 100,9 96.9 104%
- Naveta angajatilor 4.117,6 4.111,0 100%
- Active inchiriate in amonte 181,0 184,0 98%
- Transport in aval 16.485,1 15.067,0 109%
- Prelucrarea produselor vandute - -
- Utilizarea produselor vandute - -
- Tratarea la sfarsitul vietii produselor vandute 64,1 88,2 73%
- Active inchiriate in aval 9,0 9,0 100%
- Francize - -
- Investitii - -
Emisii Totale de GES (location-based) 133.714,9 134.766,8 99%
Emisii Totale de GES (market-based) 132.699,0 134.158,5 99%

Grupul nu detine alte investitii, cum ar fi asociatii, filiale neconsolidate etc cu sau fara control operational pentru
care ar trebui sa prezinte calculul amprentei de carbon. Prezentarea emisiilor dezagregate pe surse este mai
jos:

Tabel privind dezagregarea emisiilor GES pe surse in tCOze

2025 2024 %

Total emisii directe GES (Scope 1) 8.060,6 7.130,2 113%
Combustie stationara 4.567,2 3,667.7 125%
Combustie mobila 2.989,6 2,472.5 121%
Emisii din procese - -

Emisii fugitive 503,7 990,0 51%
Total emisii GES (location-based) Scope 2 5.074,8 4,094.8 121%
Total emisii GES (market-based) Scope 2 4.059,0 3,486.5 114%%
Total emisii GES indirecte brute (Scope 3) 120.579,5 123.541,8 98%
Emisii Totale de GES (location-based) 133.714,9 134.766,8 99%
Emisii Totale de GES (market-based) 132.699,0 134.158,5 99%

Rezultatele sunt prezentate in tone CO:z echivalent (tCO2e), aceasta unitate de masura reflectand emisiile de
dioxid de carbon (cea mai mare pondere), metan (CH4), oxid de azot (N20), hexafluorura de sulf (SF6),
hidrofluorocarburi (HFC), perfluorocarburi (PFC) si trifluorura de azot (NF3), conform cerintelor de calcul stabilite
in standardul GHG Protocol.

Nu exista rezultate exprimate individual care sa arate contributia fiecarui gaz cu efect de sera, respectiv CO2,
CH4, N20, HFC-uri, PFC-uri, SF6 si NF3. Aceasta abordare se datoreaza specificului activitatii MedLife, care nu
include procese industriale sau de productie ce ar genera emisii semnificative de gaze cu efect de sera altele
decat CO2 din combustibili fosili. Astfel, raportarea agregata in CO2 echivalent este considerata suficienta pentru
a reflecta impactul companiei.

Prezentarea detaliata a rezultatelor privind calculul amprentei de carbon

Analiza emisiilor de gaze cu efect de sera (GHG) a fost realizata in conformitate cu principiile si cerintele stabilite
de GHG Protocol Corporate Standard, inclusiv cele referitoare la limitele de raportare si divulgarea emisiilor de
tip market-based pentru Scopul 2.

In cadrul Scope 1 au fost determinate doua categorii de emisii:

e emisiile generate de dotarile companiei, respectiv consumul de gaze naturale rezultand 4.567,2 tCO2e;

e emisiile aferente consumurilor de combustibili ale autovehiculelor operate de companie, rezultand
2.989,6 tCO2e;

¢ emisiile fugitive de agenti frigorifici din echipamentele de racire, rezultand 503,7 tCO2e.

In cazul dotarilor, consumul de gaze naturale reprezinta 57% din totalul emisiilor din aceasta categorie.

Pentru Scope 1, emisiile de CO2 provenite din arderea gazelor naturale pentru incalzire au fost calculate pe baza
consumului facturat si a factorilor de emisie standard pentru gazele naturale, conform UK Government GHG
Conversion Factors for Company Reporting 2025.

In cadrul Scope 2, conform standardului de calcul, este o singura categorie de emisii aplicabila, respectiv energia
achizitionata. Rezultatul de 3.486,5 tCO2e aferent Grupului cuprinde energia electrica si energia termica. Avand
in vedere ponderea mica a energiei termice achizitionata din sistemele de termoficare locale (75 tCO2e), energia
electrica este cea mai importanta sursa de emisii din Scope 2. In ceea ce priveste emisiile aferente electricitatii
achizitionate, acestea au fost calculate atat aplicand factorul de emisii la nivel national cat si cel specific
furnizorilor.

MedLife nu utilizeaza instrumente contractuale care acopera emisiile de gaze cu efect de sera (GES) din Scopul
2. Compania nu a implementat un sistem de achizitie de energie electrica insotita de certificate de energie verde,
contracte de achizitie de energie (PPA) sau certificate de origine (GoO) pentru a acoperi emisiile sale de Scopul
2. Astfel, nu sunt raportate proportii de emisii acoperite de astfel de instrumente contractuale, iar energia
utilizata nu provine din surse regenerabile certificate.

In ceea ce priveste Scope 2 (emisii indirecte din utilizarea energiei achizitionate), emisiile din energia electric
achizitionata au fost calculate pe baza consumului de electricitate, folosind informatiile din facturile furnizorilor,
factorii de emisie stabiliti pentru reteaua nationala (location) sau ajustati in functie de mixul energetic disponibil
(market).

Nu exista emisii biogene de CO: din ardere sau biodegradare a biomasei incluse in emisiile de GES din acest
scop.

Emisiile Scope 3. Pentru colectarea datelor privind emisiile de gaze cu efect de sera, organizatia a folosit o
varietate de surse, inclusiv facturile de energie si combustibili (Activitati legate de combustibil si energie),
precum si registrele interne de cheltuielile pentru bunuri si servicii. Pentru calcularea GHG Scope 3, Grupului nu
a folosit date primare obtinute de la furnizori sau alti parteneri din lantul de valoare.

Pentru categoriile Bunuri si servicii achizitionate, Bunuri de capital, Calatorii de afaceri, Transport si distributie
in amonte, Grupul a folosit metoda SPEND based pentru a estima amprenta de carbon. Metoda Spend-based
(bazata pe cheltuieli) a fost aplicata in asociere cu baza de date CEDA October 2025. Aceasta metoda presupune
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estimarea emisiilor pe baza cheltuielilor facute de organizatie pentru bunuri si servicii, calatorii de afaceri si
transportul amonte si a investitiilor pentru bunuri de capital.

In ceea ce priveste amprenta de carbon generata de activitatile legate de combustibil si energie (din amonte),
acestea au la baza volumele de energie si combustibil utilizate in calculul Scope 1 si Scope 2. Acestea au fost
estimate pe baza datelor de consum de combustibil sau energie din facturi, si a tipurilor de combustibil utilizate
(diesel, benzina, GPL), aplicdnd factorii de emisie corespunzatori fiecarui tip de combustibil (UK Government
GHG Conversion Factors for Company Reporting 2025).

Pentru calcularea amprentei deseurilor generate in operatiuni, Grupul a folosit in general date obtinute de
furnizori asa cum este prezentat si in E5-5 Iesiri de resurse. Factorii de emisii aplicati in estimarile privind tipurile
de deseuri au fost preluati din baza de date UK Government GHG Conversion Factors for Company Reporting
2025.

In ceea ce priveste Naveta angajatilor, medicilor si Transportul in aval (naveta pacientilor), aceasta categorie
depinde de preferintele de transport ale acestora si de locatiile deservite. Datele au fost colectate pentru toate
entitatile MedLife, locatiile cu puncte de lucru, numarul de angajati/medici si numarul de zile lucrate, numarul
de vizite ale pacientilor la nivel de locatie. Pe baza acestor informatii, s-au aplicat factorii de emisie
corespunzatori pentru a estima impactul transportului. Cifrele sunt prezentate centralizat pentru toate locatiile
MedLife. In determinarea tipurilor de transport utilizate si a distantelor parcurse de angajati, medici sau pacienti
au fost utilizate informatiile din diverse Planuri de Mobilitate Urbana Durabila din mai multe orase din Romania,
cum ar fi Bucuresti, Targoviste, Braila, Deva, Oradea si altele. in cazurile unde nu s-au putut identifica astfel de
planuri pentru orase, au fost folosite datele judetelor respective sau judetelor invecinate.

in cazul bunurilor inchiriate in amonte, care includ spatii utilizate pentru activitati medicale si administrative,
emisiile au fost estimate pe baza suprafetelor inchiriate si a consumului de energie al echipamentelor de
refrigerare. Aceste estimari au inclus si calculul emisiilor fugitive de agent frigorific, avand in vedere factori
precum capacitatea echipamentelor de racire, scurgerile de refrigerant si conversia energiei in kilograme de
agent frigorific.

In ceea ce priveste tratarea la sfirsitul vietii a produselor vandute (linia de business farmacii), organizatia a
inclus ambalajele medicamentelor introduse pe piata din Romania. Datele referitoare la cantitatile de produse
achizitionate si ambalajele aferente au fost centralizate pentru a estima emisiile generate de gestionarea
acestora la finalul ciclului de viatd. Estimarile privind tratamentul deseurilor au fost realizate pe baza datelor
publicate de EUROSTAT, care ofera informatii detaliate despre ratele de reciclare pentru diferite tipuri de
ambalaje, cum ar fi plasticul, sticla, cartonul si aluminiul. in plus, s-a presupus ca deseurile care nu sunt reciclate
sunt gestionate prin depozitare finala, aceasta fiind metoda predominanta de tratare a deseurilor in Romania,
conform datelor disponibile. Factorii de emisii aplicati in estimarile privind tipurile de deseuri generat din produse
vandute au fost preluati din baza de date DEFRA UK.

De asemenea, pentru bunurile inchiriate in aval, emisiile au fost determinate pe baza suprafetelor de birouri
inchiriate de organizatie si de terti, precum si pe baza consumului de energie al acestora. Factorii de emisii
aplicati in estimarile privind inchirierile in aval au fost preluati din baza de date UK Government GHG Conversion
Factors for Company Reporting 2025.

in cadrul evalurii emisiilor, au fost incluse toate gazele cu efect de serd relevante, conform cerintelor GHG
Protocol, printre care CO2, CH4, N20, HFC-uri, PFC-uri, SF6 si NF3. Desi nu exista o defalcare directa a emisiilor
pe fiecare tip de gaz cu efect de sera in raportul final, factorii de emisii utilizati din baza de date DEFRA UK se
concentreaza in principal pe CO2 echivalent (CO2e). Astfel, contributia celorlalte gaze se reflecta in totalul
emisiilor calculate ca tCO2e, permitand o evaluare comprehensiva a impactului activitatii organizatiei asupra
schimbarilor climatice.

Calitatea datelor este un element esential in procesul de contabilizare si raportare a emisiilor de GHG. In cadrul
acestui proces, au fost realizate evaluari ale incertitudinii utilizand ghidul IPCC si instrumentele asociate GHG
Protocol. Aceste evaludri au permis organizarea rezultatelor cantitative pe o scara ordinale, care reflecta
intervalele de incredere cantitative, oferind o estimare a incertitudinii asociate fiecdrei valori. Astfel,

incertitudinile estimate pentru datele colectate au fost luate in considerare pentru a imbunatati fiabilitatea si
transparenta raportului final.

Din analiza emisiilor de Scope 3 la nivelul Grupului au fost excluse urmatoarele categorii: 3.10 Prelucrarea
produselor vandute, 3.11 Utilizarea produselor vandute, 3.14 Francize si 3.15 Investii, nefiind aplicabile
domeniilor de activitate desfasurate de Grup.

Per ansamblu, nivelul total al emisiilor de gaze cu efect de serda (GHG) a ramas relativ constant intre anii 2024
si 2025, variatiile inregistrate la nivelul anumitor categorii de emisii compensandu-se reciproc si mentinand
profilul general al emisiilor intr-un interval comparabil intre cele doua perioade de raportare.

Variatia emisiilor aferente Scope 3 intre anii 2024 si 2025 este determinata in principal de evolutia categoriilor
Bunuri si servicii achizitionate si Bunuri de capital. Cresterea emisiilor asociate bunurilor si serviciilor achizitionate
reflectd, in principal, intensificarea activitatii operationale a Societatii si, implicit, majorarea volumului de achizitii
necesare desfasurdrii acesteia. In acelasi timp, scdderea emisiilor aferente bunurilor de capital este explicatd de
caracterul variabil al investitiilor in active pe termen lung, nivelul acestora putand fluctua de la un exercitiu
financiar la altul in functie de planurile de investitii si de ciclurile de dezvoltare ale Societatii. In consecint, in
anul 2025 s-a inregistrat o diminuare a emisiilor aferente acestei categorii, in contextul unui nivel mai redus al
investitiilor comparativ cu anul precedent.

Tabel privind intensitatea emisiilor de GES in tCOze

Intensitatea GES 2025 2024
Emisii totale de GES (location-based) tCO2e 133.714,9 134.633,1
Emisii totale de GES (market-based) tCO2e 132.699,0 133.984,1
Total venit net din contracte cu clientii, cf situatii financiare KRON 3.173.518,7 2.715.574,7
consolidate

Intensitatea emisiilor de GES, bazata pe locatie (emisii totale de GES % 4,2% 4,9%
pe venit net)

Intensitatea emisiilor de GES, bazata pe piata (emisii totale de GES % 4,2% 4,9%

pe venit net)

33| Pag



DECLARATIA DE SUSTENABILITATE A GRUPULUI MEDLIFE

SISTEMUL MEDICAL

© MedlLife

ESRS E2 - POLUAREA

[E2.IRO-1] - DESCRIEREA PROCESELOR DE IDENTIFICARE SI DE EVALUARE A
IMPACTURILOR, A RISCURILOR SI A OPORTUNITATILOR SEMNIFICATIVE
LEGATE DE POLUARE

In procesul de identificare si evaluare a impacturilor, riscurilor si oportunitatilor semnificative legate de poluare,
Medlife a pornint de la o lista potentiala de IROs, in special cea derivata din sub-sub-temele ESRS 1. Grupul
MedLife a efectuat o analiza detaliata a naturii operatiunilor sale, punctelor geografiice si de lucru active, pentru
a identifica impacturile, riscurile si oportunitatile legate de poluare in cadrul activitatilor proprii si al lantului
valoric. In acest proces, au fost identificate si evaluate amplasamentele pentru care MedLife detine autorizatie
integrata de mediu, identificandu-se potentialele surse de poluare, activitatile unde sunt utilizate substante
periculoase si modul in care activitatile Grupului genereaza microplastice.

in ceea ce priveste consultdrile, Grupul a derulat un proces intern de evaluare, implicdnd experti din diferite
departamente pentru a intelege amploarea impactului asupra mediului, fara a desfasura consultari directe cu
partile externe afectate.

De asemenea, pentru a evalua impactul generarii de microplastice, s-a realizat o analiza detaliata a liniilor de
business care utilizeaza consumabile din plastic. Pe baza studiilor stiintifice existente, a fost cuantificata

Tabel privind impacturile, riscurile si oportunitatile legate de poluare ESRS E2

cantitatea de microplastice generatd, pentru a putea concluziona asupra materialitati acestei teme. MedLife
realizeaza anual o analiza completa a substantelor utilizate in cadrul operatiunilor sale, conform Regulamentului
CLP (Clasificarea, Etichetarea si Ambalarea Substantelor Chimice) si Directivei CSRD (Directiva privind
Raportarea de Sustenabilitate Corporativa), pentru a evalua riscurile si impactul asupra sanatatii si mediului.
Scopul acestei analize a fost identificarea substantelor care prezintda motive de ingrijorare si materialitatea
acestora in impactul potential generat. Este important de mentionat cd Grupul MedLife nu a identificat si nu
utilizeaza substante care prezinta motive de ingrijorare deosebita (SOVHC).

Au fost analizate atéat autorizatiile de mediu, cat si buletinele de monitorizare a apelor uzate, pentru a determina
tipul de poluanti emisi si eventualele depasiri ale limitelor admise. Nu au fost identificate alte substante poluante
decét cele regasite in documentele mentionate anterior.

Urmatorul tabel enumera impacturile, riscurile si oportunitatile legate de poluare, pe care MedLife le-a identificat
si evaluat ca fiind semnificative in urma evaluarii sale de materialitate dubla (DMA), inclusiv categoriile de
stakeholderi afectati si locul manifestarii impactului. Aceasta dezvaluire trebuie citita impreuna cu ESRS 2, in
special IRO-1 si SBM-3, in conformitate cu CSRD. Abrevierile (daca este cazul) sunt furnizate in Anexa 1.
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S
o
S 3
Q S
- 3 o <
# Descriere scurta - o O ) o
sl - & % ™) 2 3 .
- = S g @ £ 2 . % Q E -—
T 2 § % 32 €28 © 5 5 8 ¢|®
@ ¢ 5 § § | E|§ £ & 5 £ 8|3
< 6 & & 6 (|« S & 8 ¢ & |«
M10 Generarea de microplastice prin uzura dispozitivelor, echipamentelor si consumabilelor medicale din plastic. v v v v v v v
RO9 Cresterea preocuparilor publice si de reglementare privind microplasticele. v v v v
M8 Poluarea apei in mod accidental cu substante chimice si agenti patogeni v
v v

M9 Impact potental prin utilizarea si depozitarea substantelor care prezinta motive de ingrijorare

Aceste impacturi negative genereaza urmatoarele efecte:

e Poate duce la poluare si riscuri pentru sanatatea angajatilor si pacientilor prin microplastice generate din
utilizarea si uzura unor dispozitive, echipament si consumabile medicale.

e Poluarea apei in mod accidental cu substante chimice prin utilizarea dezinfectantilor si a altor substante
biocide in procesele de curatenie si dezinfectie si microbi patogeni.

e Impacturi negative potentiale asupra mediului si/sau asupra oamenilor prin utilizarea si depozitarea
necorespunzatoare a substantelor periculoase folosite in activitatile Grupului.

Cat priveste riscul RO9, acest risc este legat de cresterea preocuparilor publice si de reglementare privind
microplasticele. Grupul MedLife se poate confrunta in timp, intr-un orizon de timp mediu, cu riscul unei cereri
crescute pentru alternative la plastic in consumabilele medicale, desi acestea nu sunt inca strict reglementate.
Daca interesul public si presiunea reglementarilor continua sa creasca, MedLife ar putea fi nevoita sa investeasca

in consumabile medicale din materiale mai ecologice, alternative la plastic. Aceasta ar presupune costuri
suplimentare pentru achizitie, teste si posibila certificare a noilor materiale. in plus, un rdspuns intarziat la
preocuparile pacientilor privind microplasticele ar putea afecta imaginea Grupului MedLife, pe masura ce publicul
devine tot mai atent la impactul asupra mediului si sanatatii al produselor folosite in ingrijirea medicala

[E2-1] - POLITICI LEGATE DE POLUARE

Politica de Sustenabilitate a MedLife

Politica de sustenabilitate a Grupului MedLife gestioneaza impacturile si riscurile legate de mediu, printre
care si cele legate de poluarea apei (M8), microplastice (M10, RO9) si substante care prezinta motive de
ingrijorare (M9). Prin aceasta politica, Grupul MedLife si-a stabilit mai multe obiective esentiale pentru integrarea
sustenabilitatii in strategia sa de dezvoltare, printre care si adoptarea unei abordari responsabile care integreaza
solutii sustenabile pentru a minimiza impactul operatiunilor sale asupra mediului.
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Pentru a asigura o implementare eficienta si aliniata atat la evolutiile interne, cat si la cele externe, politica
Grupului MedLife va fi revizuita anual sau ori de cate ori va fi necesar. Politica de sustenabilitate a Grupului
MedLife se aplica tuturor activitatilor sale interne, inclusiv operatiunilor proprii, avand ca obiectiv reducerea
impactului asupra mediului, in special in ceea ce priveste generarea de microplastice, poluarea apelor, inclusiv
ca urmare a utilizarii unor substante considerate motive de ingrijorare.

in ceea ce priveste microplasticele, politica contine obiective de sporire a rigurozitatii procesului de analiz3 si
reducerea cantitatii de microplastice. MedLife intentioneaza sa implementeze solutii inovative pentru a atenua
poluarea cu microplastice, incluzand utilizarea de materiale medicale alternative si biodegradabile si reciclarea
materialelor plastice. In plus, va promova educatia angajatilor si colaborarea cu furnizorii pentru a minimiza
utilizarea produselor care contribuie la generarea de microplastice. Criteriile de selectie a materialelor vor fi, de
asemenea, revizuite pentru a include standarde mai stricte privind utilizarea materialelor care genereaza
microplastice, consolidand astfel angajamentul MedLife fata de protectia mediului si sanatatea publica.

in ceea ce priveste utilizarea substantelor care prezintd motive de ingrijorare, politica prezintd procesul de
identificare a principalelor substante care prezinta motive de ingrijorare utilizate si inlocuirea acestora in viitor,
in functie de posibilitati, cu alternative mai sigure, care reprezinta un obiectiv cheie al politicii. MedLife SA a
implementat proceduri care reglementeaza metodologiile aplicate in laboratoare pentru asigurarea securitatii si
biosigurantei personalului, a pacientilor, a mediului inconjurator dar si a echipamentelor in conditii normale de
lucru, dar si in cazul unor incidente sau situatii de urgenta.

in continuare, MedLife isi propune sa identifice si monitorizeze utilizarea acestor substante riscante si analizarea,
pe céat posibil, a unor alternative mai sigure, care prezinta riscuri mai reduse pentru sanatate si mediu. Politica
nu abordeaza in mod specific inlocuirea sau eliminarea la minimum a utilizarii substantelor care prezinta motive
de ingrijorare. Desi include masuri pentru prevenirea si gestionarea poluarii accidentale, acestea se concentreaza
pe identificarea punctelor critice, inspectia infrastructurii, interventia in caz de incidente si colaborarea cu
autoritdtile si unitati specializate. In absenta unor angajamente clare privind reducerea utilizarii substantelor
care prezinta motive de ingrijorare sau implementarea unor alternative sustenabile, contributia politicii la
atingerea obiectivului de poluare zero ramane limitata la gestionarea incidentelor.

Politica de Sustenabilitate a Gruplui face referinta la Politica de prevenire si combatere a poluarilor accidentale,
reafirmand angajamentul pentru gestionarea eficienta a riscurilor asociate contaminarii fluxurilor de apa.

Informatiile cerute de MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), d), e) si f) sunt raportate in cadrul
sectiunii E1-2 Politici legate de atenuarea schimbarilor climatice din cadrul ESRS E1.

Planul de prevenire si combatere a poluarilor accidentale

Planul de prevenire si combatere a poluarilor accidentale (Planul) este asimilat la nivel de politica pentru
gestionarea impacturilor legate de poluare pentru spitale si gestioneaza impactul identificat privind poluarea
apelor in mod accidental cu substante chimice si agenti patogeni (M8). Elaborarea acestui plan este obligatorie
pentru orice utilizator al resurselor de apa care desfasoara activitati cu potential poluant, conform prevederilor
HGR nr. 188/2002-NTPA 002 si HGR nr. 351/2005. in cazul spitalelor (care fac obiectul acestui impact - M8),
care utilizeaza reteaua de canalizare urbanad, conformitatea cu parametrii de calitate ai apelor uzate deversate
este reglementata si monitorizata de furnizorul de servicii de apa si canalizare.

Planul de prevenire si combatere a poludrilor accidentale se axeaza pe masuri esentiale pentru gestionarea
eficienta a riscurilor asociate contaminarii resurselor de apa. Aceasta include obiective precum identificarea
potentialelor surse de poluare accidentald, analizdnd punctele unde pot aparea scurgeri sau emisii necontrolate.
De asemenea, stabileste tipurile de actiuni de interventie, definind metode specifice de raspuns pentru fiecare
situatie. Politica prevede si mijloacele de interventie, adica echipamentele si materialele necesare pentru
limitarea efectelor poludrii. in plus, sunt desemnati responsabilii pentru fiecare tip de actiune, asigurand o
coordonare clara a interventiilor. Nu Tn ultimul radnd, se precizeaza institutiile care trebuie anuntate in caz de
poluari accidentale, pentru o reactie rapida si conforma cu reglementarile in vigoare.

Acordurile de Preluare a Apelor Uzate pentru spitale, emise pe baza documentatiei tehnice, includ si un Plan de
Prevenire si Combatere a Poluarilor Accidentale, care detaliaza sursele potentiale de poluare, actiunile si
mijloacele de interventie, responsabilitdtile aferente si institutiile ce trebuie notificate in caz de poluare

accidentala. Aceste masuri sunt direct corelate cu impactul negativ identificat asupra calitatii apelor, avand rolul
de a preveni contaminarea resurselor de apa si de a asigura respectarea normelor de protectie a mediului.

Aceasta se aplica tuturor punctelor de desfasurare a activitatii care se incadreaza in categoria obiectivelor cu
impact asupra mediului — pentru care s-a si emis Autorizatie de Mediu, respectiv spitalele MedLife. Cel mai Tnhalt
nivel organizational autorizat al intreprinderii responsabil de implementarea politicii este Directorul General.
Planul poate fi pus la dispozitia partilor interesate potential afectate si a partilor interesate care trebuie sa
contribuie la implementarea acesteia prin consultare la sediul MedLife.

Planul abordeaza in mod eficient atenuarea impacturilor negative legate de poluarea apei printr-o abordare
structurata care include identificarea riscurilor, prevenirea acestora si reactia in situatii de urgenta. Un aspect
esential este identificarea punctelor critice din unitate unde poluarea accidentala este cel mai probabild,
asigurand astfel implementarea unor masuri preventive specifice. Aceste masuri includ inspectii periodice ale
platformelor de parcare, sistemelor SPP si spatiilor de depozitare a substantelor periculoase, precum si
mentinerea retelei interne de canalizare pentru a preveni scurgerile si contaminarea. De asemenea, planul
stabileste protocoale clare de interventie in caz de poluare accidentalda, care implica notificarea imediata a
conducerii unitatii, mobilizarea echipelor de interventie. Pentru a asigura un raspuns eficient, lucratorii din zonele
critice si echipele de interventie sunt instruiti in prevenirea si gestionarea poluarii, iar personalul desemnat are
responsabilitdti clare pentru monitorizarea si prevenirea incidentelor. in plus, monitorizarea continud si
comunicarea cu autoritatile joaca un rol esential, asigurand raportarea periodica a masurilor implementate si a
eficientei acestora in controlul poluarii.

Procedura privind biosecuritatea

Procedura privind biosecuritatea este o politica care reglementeaza metodologia aplicata in Laboratoarele
de Analize Medicale Medlife (LAM) pentru asigurarea securitatii si biosigurantei personalului din cadrul LAM, a
pacientilor care se adreseaza LAM, a mediului inconjurator si a echipamentelor. Prezenta procedura se aplica in
cadrul Laboratoarelor de analize medicale ce apartin Medlife SA, Policlinica de Diagnostic Rapid SA, Policlinica
de Diagnostic Rapid Medis, Genesys Medical Clinic, Biotest Med SRL, Solomed Clinic SA, Medici's SA, Clinica
Polisano SRL, de catre managementul laboratorului si personalul responsabil pentru raportarea rezultatelor.

Politica are ca principale referinte Standardele: ISO 15189:2023 Laboratoare medicale. Cerinte particulare
pentru calitate si competenta, ISO 15190:2005 - Laboratoare medicale. Cerinte pentru securitate, ISO
14971:2019, Medical devices - Application of risk management to medical devices, ISO 14155:2020, Clinical
investigation of medical devices for human subjects — Good clinical practice; ISO 31000 Managementul riscului.

Este aprobata de catre Directorul Medical Medlife si este diseminata intern prin instruiri specifice angajatilor din
laboratoare. Aceasta procedura abordeaza masurile, modul de reactie in cazul incidentelor si situatiilor de
urgenta cauzate de substantele care prezinta motive de ingrijorare (SOC) in cadrul Grupului MedLife.

De asemenea, substantele de interes, precum formaldehida, metanolul si toluenul - singurele substante care
prezinta motive de ingrijorare (SOC) utilizate de companie - sunt gestionate conform cerintelor impuse de fisele
de securitate (Safety Data Sheets — SDS). Fisele de securitate sunt documente obligatorii pentru substantele
chimice periculoase, conform legislatiei europene si contin informatii detaliate despre proprietatile fizico-chimice,
toxicologice si ecotoxicologice ale substantei. Acestea includ instructiuni privind manipularea in siguranta,
masurile de prim-ajutor, prevenirea incendiilor, reactia in caz de scurgere sau contaminare, precum si masurile
necesare pentru protejarea sanatatii umane si a mediului.

Politicile implementate de Grupul MedLife contribuie la Planul de Actiune al Uniunii Europene pentru Poluarea
Zero a Aerului, Apei si Solului prin masurile proactive de monitorizare si reducere a impacturilor asupra mediului.

[E2-2] - ACTIUNI SI RESURSE LEGATE DE POLUARE

MedLife efectueaza cu responsabilitate monitorizarea calitatii apelor uzate in toate locatiile sale care se
incadreaza in categoria obiectivelor cu impact asupra mediului, pentru care a fost emisa Autorizatia de Mediu.
Aceasta asigura un control riguros al factorilor de mediu, in conformitate cu reglementarile legale. Rapoartele
de incercare, care sunt esentiale pentru verificarea calitatii apei uzate, sunt realizate de laboratoare acreditate
RENAR, asigurand astfel precizie si conformitate cu standardele internationale.
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In ceea ce priveste monitorizarea calitatii apei uzate, MedLife urmeazd o serie de indicatori esentiali pentru a
asigura respectarea normelor de mediu. Acesti indicatori sunt monitorizati si verificati lunar/semestrial/anual,
conform acordului de preluare emis si autorizatiilor de mediu emise, asigurandu-se ca toate procesele de
evacuare a apei uzate respecta cele mai inalte standarde de calitate si protectie a mediului.

Tabel privind actiunile legate de poluare ESRS E2

S Orizont Scopul Capex %%
IRO Actiuni de timp actiunii /Opex * Progres
Identificarea unor materiale medicale N Toate I_|n||Ie de Nu e L
. S - Continua business Monitorizat
alternative si biodegradabile. : cazul
vizate
M10 . - AT .
Colaborarea cu furnizorii pentru a minimiza Toate liniile de
-, A N . Nu e .
utilizarea produselor care contribuie la Continua business cazul Monitorizat
generarea de microplastice. vizate
Toate liniile de NU e
RO9 Vezi M10 Continua business cazul Monitorizat
vizate
Monitorizarea calitatii apelor uzate in toate
locatiile sale care se incadreaza in categoria Toate liniile de
L . ; . R . Nu e N
M8 obiectivelor cu impact asupra mediului, Continua business Monitorizat
o o : cazul
pentru care a fost emisa Autorizatia de vizate
Mediu
Identificarea si  monitorizarea utilizarii -
. - . Toate liniile de
acestor substante riscante si analizarea, a A . Nu e S
M9 Continua business Monitorizat

unor alternative mai sigure, care prezinta vizate cazul
riscuri mai reduse pentru sanatate si mediu

*Resursele alocate - intrucdt masurile implementate fac parte din operatiunile curente ale Grupului si sunt integrate in procesele organizationale
si de conformitate existent si nu implica, in prezent, alocdri semnificative de capital sau cheltuieli operationale dedicate.

**Progresul implementdarii acestei actiuni este monitorizat prin procesele interne de management si raportare ale Grupului

Impacturile analizate sunt de natura potentiald, iar masurile adoptate sunt orientate spre preventie si
gestionarea riscurilor, nu spre remedierea unor efecte deja produs.

In contextul ierarhiei de atenuare a poludrii, monitorizarea indicatorilor apelor uzate se incadreaza in stratul de
reducere a poluarii. Desi nu previne direct poluarea, monitorizarea permite identificarea poluantilor si asigura ca
emisiile de apa uzata sunt controlate, respectand standardele legale si de mediu. Astfel, masurarea si
monitorizarea indicatorilor ajuta la reducerea impactului poludrii asupra mediului, prin interventia prompta in
caz de depasire a limitelor permise.

[E2-3] - TINTE LEGATE DE ATENUAREA POLUARE

In vederea prevenirii impacturilor negative asupra mediului, societatea a stabilit ca obiectiv de sustenabilitate
mentinerea unui nivel zero incidente semnificative de poluare asociate evacuarii apelor uzate provenite din
activitatile medicale, inclusiv incidente legate de substante periculoase. Acest obiectiv este aliniat politicii interne
de protectie a mediului si management al poludrii si vizeaza prevenirea contamindrii mediului acvatic si
respectarea cerintelor legale aplicabile. Tinta este definitda indicator absolut, exprimat in numar de incidente
semnificative, avand ca domeniu de aplicare toate activitatile operationale ale spitalelor care genereaza ape
uzate, dar si operatiunile conexe unde se gestioneaza substante chimice relevante. Valoarea de referinta este
zero incidente in anul 2025, iar obiectivul se aplica continuu, fiind revizuit anual in cadrul sistemului de
management de mediu.

Stabilirea tintei se bazeaza pe analiza riscurilor de mediu, pe cerintele legislatiei nationale si europene privind
gospodarirea apelor si gestionarea substantelor periculoase, precum si pe proceduri interne de control
operational si prevenire a poluarilor accidentale. Obiectivul a fost definit pe baza datelor operationale istorice si
a evaluarilor interne de risc. Personalul operational si responsabilii de mediu sunt implicati in implementarea si
monitorizarea acestuia, iar performanta este monitorizatd prin indicatorul ,numar de incidente de poluare
semnificativa raportate anual”, prin audituri interne si revizuiri periodice ale managementului. Progresul este
evaluat anual.

[E2-4] - POLUAREA AERULUI, A APEI SI A SOLULUI

Tabelul de mai jos prezinta poluantii de apa generati de catre MedLife in decursul anului de raportare, incluzand
poluantii reglementati conform Regulamentului (CE) Nr. 166/2006 al Parlamentului European si al Consiliului.

Tabel privind cantitatea de poluanti de apa la nivel de sediu si centralizat.

Valori maxime

Indicator de Valori maxime

calitate UM admise, ) admise, kg/an * 2025 (kg) 2024 (kg)
concentratie

Fosfor total mg/dm3 5000 156,88 123,88
Zinc mg/dm3 1 100 20,69 18,55
Nichel mg/dm3 1 20 0,90 0,81
Plumb mg/dm3 0,5 20 0,90 0,81
Cupru mg/dm3 0,2 50 0,90 0,81
Crom total mg/dm3 1,5 50 0,45 0,40

* conform Regulamentul (CE) Nr. 166/2006 al Parlamentului European si al Consiliului din 18 ianuarie 2006 privind infiintarea unui Registru
European al Emisiilor si Transferurilor de Poluanti si modificarea Directivelor Consiliului 91/689/CEE si 96/61/CE

Cantitatea totalda a fost determinata utilizand metoda de calcul bazata pe date reale, in conformitate cu
standardele metodologice stabilite de ESRS E2. Aceastda abordare presupune colectarea si analizarea datelor
raportate privind apele evacuate cu o frecventa lunara/trimestriala/anuala pentru fiecare spital, urmand ca
valorile obtinute pentru concentratie sa fie inmultite cu volumul de apa evacuat, pentru a determina masa totala
de poluanti. In cadrul procesului de raportare, s-au primit buletine de analiz§ de la spitalele din grup. Totusi, din
cauza diferentelor existente in metodologiile de analiza de laborator intre aceste entitati, a fost necesara o
estimare statisticd. In cazul in care aceeasi variabild era disponibild pentru mai multe entitdti, s-a utilizat media
aritmetica a valorilor. Dacd o anumita variabild era prezenta intr-un singur buletin de analiza, aceasta a fost
considerata reprezentativa. Astfel, pentru nichel, plumb, cupru si crom, s-au utilizat cinci valori distincte, pentru
zinc, o singura valoare, iar pentru fosfor total, noua valori. Media calculata a acestor concentratii a fost apoi
fnmultita cu volumul de apa evacuat de spitale.

Concentratiile initiale ale poluantilor din raporatele de analiza au fost determinate in laborator, conform
standardelor SR EN ISO 15586:2004 si SR EN ISO 6678:2005, iar incertitudinea analizelor efectuate a fost sub
10% pentru concentratiile masurate. Totusi, trebuie mentionat ca incertitudinea totala a rezultatelor provine din
extrapolarea datelor — un proces necesar din cauza variatiilor dintre metodele de analiza utilizate de entitatile
grupului. Chiar si in aceste conditii, masa determinata a poluantilor este cu mult sub limitele impuse de legislatia
europeanad, conform cerintelor stabilite de Regulamentul 166/2006.

In ceea ce priveste cantitatea de microplastice generatd, aceasta este prezentata in tabelul urmator, iar
metodologia de calcul este detaliata sub tabel.

Tabel privind analiza microplasticelor (buc)

Microplastice / sqm Microplastice in an

Cel mai . Cel mai . -
Scenariul v Cel mai bun . Cel mai rau
- bun . rau N Scenariul .
Linii . mediu . scenariu . P scenariu
. SQM scenariu P scenariu PR mediu (limita PR
afaceri P (limita P (limita . (limita
(limita . (limita . . « medie) P
. . " medie) P inferioara) superiara)
inferioara) superiara)
Total 232.323
Spitale 89.394 1.144,0 1.216,5 1.289,0 37.327.170.738 39.692.747.555 42.058.324.372
Clinici 109.733 267,0 303,0 339,0 7.383.261.715 8.378.757.677 9.374.253.638
Alte linii 33.197 - - - - - -
Total 44,710.432.453  48.071.505.232 51.432.578.010
Abatere 6,99% 6,53%
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In vederea estimérii cantitatii de microplastice
generate in cadrul grupului MedLife, a fost
aplicata o metodologie bazata pe revizuirea
literaturii stiintifice relevante, analiza
tipologiilor de suprafete operationale si
utilizarea unor indicatori proxy pentru
extrapolarea datelor. Studiile academice
privind generarea microplasticelor in spatii
interioare comparabile au fost utilizate pentru
a corela nivelurile estimate de particule cu
suprafata totald a facilitatilor grupului. Analiza
a prioritizat spitalele si clinicile, care reprezinta
aproximativ 86% din suprafata totala si au cel
mai ridicat potential de generare a
microplasticelor, datorita utilizarii frecvente a
materialelor plastice de unica folosinta,
textilelor sintetice si procedurilor intensive de
curatare si dezinfectare. Alte tipuri de spatii
(birouri, unitati farmaceutice etc.),
reprezentand aproximativ 14% din suprafata,
au fost considerate cu impact redus si nu
influenteaza semnificativ estimarea totala.
Pentru a reflecta incertitudinile inerente
estimarii, au fost dezvoltate scenarii de calcul
de tip minim, mediu si maxim, pe baza datelor
din literatura si a caracteristicilor operationale
ale facilitatilor analizate.

Fiind un studiu estimativ, este important de
mentionat ca exista surse de incertitudine, mai
ales in ceea ce priveste specificitatea
geografica a datelor. Datele din studiile
stiintifice nu sunt intotdeauna aplicabile in mod
direct in Romania, avand in vedere ca nu toate
spitalele din intreaga lume utilizeaza aceleasi
materiale in aceleasi conditii. Incertitudinea a
fost captatd prin designul intervalelor si
scenariilor, iar analiza aratd ca valorile
extreme difera cu aproximativ 7% fata de
valoarea centrald, ceea ce sugereaza o
distributie uniforma a datelor. Alte incertitudini sunt legate de frecventa utilizarii materialelor si de presupunerile
privind zilele lucratoare, care sunt detaliate in anexa studiului. Alegerea unei metodologii inferioare pentru
cuantificarea emisiilor a fost determinatd de constrangeri de timp si de lipsa de expertiza necesara pentru a
implementa o abordare mai complexa, cum ar fi sampling-ul. Avand in vedere aceste limitdri, s-a optat pentru
o metodologie mai simpld, care a permis obtinerea unui rezultat estimativ intr-un interval de timp mai scurt.
Desi aceasta nu ofera o precizie maxima, metodologia aleasa a fost adecvata pentru scopul studiului, avand in
vedere circumstantele existente.

Determinarea cantitatii totale de microplastice generate la nivelul intregii suprafete analizate a fost raportata la
un interval temporal de un an. Valorile de microplastice per metru patrat au fost inmultite cu spatiile, pe categorii
de spatiu, apoi au fost inmultite cu 252 de zile lucratoare pe an pentru clinici si 365 pentru spitale. Diferentele
dintre intervale au fost calculate. Intervalul de mijloc difera cu aproximativ 7% fata de ambele capete, aratand
ca aceasta valoare este intr-adevar reprezentativa pentru centrul distributiei. Astfel, in cel mai bun caz, Grupul

MedLife genereaza 44,7 miliarde de microplastice pe an, iar in cel mai rau caz, 51,4 miliarde de microplastice
pe an

[E2-5] - SUBSTANTE CARE PREZINTA MOTIVE DE INGRIJORARE

MedLife utilizeaza metodologia conforma cu reglementdrile relevante pentru identificarea substantelor de
interes, in conformitate cu cerintele ESRS E2 si REGULAMENTUL (CE) NR. 1272/2008. In urma analizei detaliate,
bazate pe fisele de date de securitate furnizate, am identificat urmatoarele concluzii:

e MedLife nu opereaza cu substante care prezinta motive de ingrijorare deosebita (SHVC).

e Amestecul de formaldehida, toluen si metanol nu se incadreaza sub SHVC, dar conform frazelor de
pericol, acest amestec intra in categoria substantelor care prezinta motive de ingrijorare (SOC).

e Identificarea substantelor a fost realizata pe baza numarului CAS, iar substantele ce se incadreaza in
SOC sunt cele cu numerele CAS 67-56-1 (Metanol), 50-00-0 (Formaldehida), 108-88-3 (Toluen) si
combinatiile acestora (amestec). Acestea se folosesc in activitatile medicale si in special laboratoare.

Datele raportate (referitoare la masa) au fost obtinute prin aplicarea densitatii substantelor identificate asupra
cantitatilor achizitionate de grup in anul 2025.

Tabel privind evidenta substantelor care prezinta motive de ingrijorare (kg).

Clasa de Clasa de pericol Clasa de pericol
pericol H371 H361d H350

2024 2024 2024
Cantitatea totala de SOC care sunt generate 26,1 - 21.808,3
sau utilizate in timpul productiei sau care sunt
procurate

2025 2025 2025
Cantitatea totala de SOC care sunt generate 71,7 29,4 9.855,5
sau utilizate Tn timpul productiei sau care sunt
procurate

Grupul nu gestioneaza substante care prezinta motive de ingrijorare care parasesc instalatiile ca emisii, ca
produse sau ca parte a produselor sau serviciilor. Cantitatile variaza in functie de ciclurile de aprovizionare si de
volumul de activitate.
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ESRS E3 - RESURSELE DE APA SI CELE MARINE

[E3.IRO-1] - DESCRIEREA PROCESELOR DE IDENTIFICARE SI DE EVALUARE A
IMPACTURILOR, A RISCURILOR SI A OPORTUNITATILOR SEMNIFICATIVE DE
RESURSELE DE APA SI CELE MARINE

Urmatorul tabel enumera impacturile, riscurile si oportunitatile legate de Resursele de apa si cele marine, pe
care MedLife le-a identificat si evaluat ca fiind semnificative in urma evaluarii sale de dubla materialitate
(DMA), inclusiv categoriile de stakeholderi afectati si locul manifestarii impactului. Aceasta dezvaluire trebuie
citita impreuna cu ESRS 2, in special IRO-1 si SBM-3, in conformitate cu CSRD. Abrevierile (daca este cazul)
sunt furnizate in Anexa 1.

Tabel privind impacturile, riscurile si oportunitatile legate de resursele de apa si cele marine ESRS E3.

Stakeholders Linii business
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M12 Consum de apa v v v v v v v v

in ceea ce priveste impacturile pozitive in urma analizei DMA aferente sub-temei Consumul de ap&, la nivelul
Grupului MedLife nu a fost identificat niciun impact pozitiv. in schimb, in urma analizei DMA aferent acestei
sub-teme a rezultat un impact negativ M12, care genereaza un impact negativ asupra mediului si asupra
oamenilor prin utilizarea resurselor de apa in activitatile operationale proprii.

Acest impact asupra mediului generat de consumul de apa este rezultat de modelul de afaceri al Grupului care
desfasoara in principal activitati in sectorul medical acoperind o zona geografica mare la nivelul Romaniei, dar
punctual si in Ungaria si Republica Moldova. Conform analizei privind evaluarea riscului hidric, rezulta ca o
mare parte dintre zonele in care Grupul activeaza se confrunta atat in prezent céat si in viitor cu un stres hidric.

Consumul de apa este mai mare in special in spitale, unde apa este utilizata pentru ingrijirea pacientilor,
desfasurarea procedurilor medicale, sterilizarea echipamentelor si mentinerea conditiilor igienico-sanitare. In
cadrul clinicilor, apa este folosita pentru activitati medicale, curatenie si igienizare, asigurand respectarea
standardelor sanitare. In laboratoare, apa este esentiald pentru pregétirea reactivilor, diluarea probelor si
curatarea echipamentelor de analiza, fiind utilizata mai ales in testele de biochimie si microbiologie, unde este
necesard o calitate ridicatd a apei pentru acuratetea rezultatelor. In schimb, utilizarea apei este mai redus3
in cadrul farmaciilor, unde este necesara in principal pentru consum sanitar, precum si in spatiile unde se
desfasoara activitatile administrative sau la nivelul liniei de business “Altele”, unde apa este folosita in principal
pentru nevoile uzuale ale personalului, intretinerea spatiilor si consumul sanitar din birouri.

Pentru a putea determina daca consumul de apa reprezinta un impact important pe care Grupul MedLife il are
asupra mediului, s-a realizat o analizd a zonelor geografice in care acesta isi desdsoara activitati. Astfel,
conform analizei privind evaluarea riscului hidric, cea mai mare parte a sediilor Grupului se afla in zone cu
stres hidric, rezultand astfel o competitie care in timp va creste intre diferitele tipuri de consumatori din acele
regiuni, care poate genera o presiune semnificativd asupra resurselor de apa, reducand disponibilitatea
acesteia pentru populatie, dar si pentru ecosisteme, in special in regiunile cu activitati agricole intense sau cu
o concentrare ridicata a populatiei.

Grupul MedLife a evaluat impacturile, riscurile si oportunitatile legate de utilizarea resurselor de apa, atat in
operatiunile proprii, cat si pe lantul valoric prin implicarea mai multor categorii de parti interesate. Aceasta

analiza a fost realizata conform standardelor ESRS si a implicat consultari cu partile interesate relevante,
ONG-uri si furnizori, pentru a valida si prioritiza impacturile identificate.

Desi consumul de apa este esential in desfasurarea activitatilor Grupului MedLife, impactul acestuia asupra
resurselor naturale este considerat moderat, avand in vedere ca principalele surse de apa utilizate sunt
retelele publice de alimentare. Cu toate acestea, Grupul isi propune sa optimizeze utilizarea apei si sa reduca
risipa prin masuri precum implementarea unor politici de eficientd a consumului, monitorizarea atenta a
utilizarii si explorarea unor solutii de reutilizare a apei acolo unde este posibil. Desi la acest moment nu exista
un proces formal de management al apei, MedLife recunoaste importanta utilizarii sustenabile a acestei
resurse si va lua in considerare initiative de optimizare a consumului in perioada urmatoare.

[E3-1] - POLITICI LEGATE DE RESURSELE DE APA SI CELE MARINE

Politica de Sustenabilitate a MedLife

Politica de sustenabilitate a Grupului MedLife cuprinde angajamentele legate de gestionarea impacturilor
de mediu, inclusiv cele asociate consumului de apa (M12). Informatiile cerute de MDR-P 65 a) privind
mecanismul de monitorizare, c), d), e) si f) sunt raportate in cadrul sectiunii E1-2 Politici legate de atenuarea
schimbarilor climatice din cadrul ESRS E1.

Politica include masuri de evaluare si monitorizare a consumului de apa, alaturi de obiective menite sa
fmbunatateasca eficienta utilizarii acesteia. Printre principalele directii strategice se numara reducerea
consumului prin implementarea unor tehnologii cu intensitate redusa in utilizarea apei, precum si promovarea
unor practici sustenabile in randul angajatilor si vizitatorilor/pacientilor.

Grupul MedLife recunoaste importanta unei gestiondri responsabile a apei si isi propune sa exploreze diverse
masuri pentru optimizarea consumului si reducerea impactului asupra resurselor de apa. Astfel, Grupul ia in
considerare implementarea unor strategii de monitorizare si raportare a consumului de apa in unitatile sale,
ceea ce ar putea facilita identificarea zonelor cu utilizare intensa si adoptarea unor solutii adecvate. Totodata,
MedLife analizeaza posibilitatea utilizarii unor tehnologii moderne care sa contribuie la reducerea consumului
de ap&, cum ar fi echipamentele cu sisteme optimizate de utilizare a apei. in plus, intretinerea periodicd a
instalatiilor sanitare este un aspect pe care compania il ia in calcul pentru a preveni eventualele pierderi de
apa. Aceste directii fac parte dintr-o abordare mai ampld care reflectd preocuparea MedLife pentru
sustenabilitate si utilizarea responsabila a resurselor de apa.

in ceea ce priveste utilizarea si sursele de apa, MedLife intelege importanta diversificirii resurselor si
urmareste sa analizeze oportunitatile prin care sa optimizeze consumul. Printre aspectele considerate se
numara posibilitatea de a folosi apa de ploaie in anumite activitati care nu necesitd standarde stricte de
potabilitate, precum si explorarea unor solutii pentru reutilizarea apei in procese interne. De asemenea,
compania isi propune sa evalueze masuri care ar putea reduce dependenta de sursele conventionale de apa,
asigurand astfel continuitatea operatiunilor medicale si minimizand impactul asupra mediului.

Politica nu vizeaza practici de sustenabilitate legate de tratarea apei in mod direct, dar include prevederi
legate de prevenirea si reducerea poludrii apei. MedLife ia in calcul investitii Tn tehnologii care ar putea
contribui la reducerea poluantilor din apele uzate. MedLife implementeaza procese de monitorizare a calitatii
efluentilor rezultati din activitatile sale. Compania efectueaza periodic analize ale apei uzate, asigurandu-se
ca acestea sunt conforme cu reglementarile in vigoare si explordnd in mod constant solutii de imbunatatire.
in acest sens, colaborarea cu autoritdtile joacd un rol important in mentinerea unor standarde ridicate si in
reducerea impactului asupra ecosistemelor terestre si acvatice.

in proiectarea produselor si serviciilor, MedLife isi propune s& analizeze modalitati prin care s& sprijine
conservarea resurselor de apa. Printre solutiile avute in vedere se numara adoptarea unor echipamente si
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tehnologii care ar putea contribui la eficienta consumului de apa, precum si integrarea unor solutii moderne
de economisire in infrastructura unitatilor sale medicale.

in ceeace priveste reducerea consumului de apa in zonele cu risc hidric, Politica de Sustenabilitate nu prevede
excluderi ale scopului, deci este acoperit tot Grupul MedLife. Politica nu vizeaza practici de sustenabilitate
legate de oceane si conservarea resurselor marine.

[E3-2] - ACTIUNI SI RESURSE LEGATE DE RESURSELE DE APA SI CELE MARINE

Grupul Medlife se dedica consolidarii cadrului de analiza si identificarii celor mai relevante masuri ce pot fi
integrate in viitor, avand in vedere diversitatea activititilor si cerintele specifice fiecirei unitéti. In acest sens,
au fost adoptate si implementat o serie de masuri strategice, inclusiv in cadrul politicii de management al
apei, pentru a limita impactul operatiunilor sale asupra resurselor de apa si asupra mediului.

Tabel privind actiuni legate de resursele de apa si cele marine ESRS E3

Orizont Scopul Capex

IRO  Actiuni de timp actiunii /Opex*

Progres**

Masuri de economisire a apei prin
investitii In echipamente moderne care

- < . sy < Toate
utilizeaza mai putina apa, precum . -~ Resurse
g o - Continuu liniile de

masinile de spalat si echipamentele business alocate

medicale care reduc volumul de apa o

folosi Raportare periodica a

Olosit. consumului de apa cu

Masuri de economisire a apei: monitorizarez

Monitorizarea consumului prin .

. progresului si

instalarea de contoare pentru identificarea zonelor de
M12 masurarea consumului de apa in Toate Resurse mbun3tatire

diferite sectiuni ale sectiilor din spitale, Continuu liniile de alocate o

in laboratoare, bucatarii etc.) pentru a business

identifica zonele de consum ridicat si a

lua masuri corective.

Organizarea de sesiuni de formare

pentru personalul spitalicesc cu privire Toate NU e

la importanta economisirii apei si cum Continuu liniile de cazul Monitorizat

pot contribui fiecare la reducerea business

consumului.
*Resursele alocate - intrucdt masurile implementate fac parte din operatiunile curente ale Grupului si sunt integrate in procesele
organizationale si de conformitate existent si nu implica, in prezent, alocari semnificative de capital sau cheltuieli operationale dedicate.
**Progresul implementarii acestei actiuni este monitorizat prin procesele interne de management si raportare ale Grupului

Grupul recunoaste importanta monitorizarii consumului de apa si a implementarii unor actiuni specifice pentru
reducerea acestuia pentru toate entitatile Grupului, fara exceptie. Initiativele sunt parte a unui proces complex
care necesita o evaluare detaliatd a nevoilor operationale si a celor mai eficiente solutii tehnologice. Inca din
2024, Grupul a demarat o serie de masuri:

e Monitorizarea consumului prin instalarea de contoare pentru masurarea consumului de apa in diferite
sectiuni ale sectiilor din spitale, in laboratoare, bucatarii etc.) pentru a identifica zonele de consum
ridicat si a lua masuri corective. Raportarea regulata si crearea unui sistem intern de raportare
periodicd a consumului de apd, care sa permita monitorizarea progresului si identificarea zonelor de
mbunatatire.

e Implementarea unor masuri simple de economisire, cum ar fi inlocuirea cu robinete cu senzor.

o Intretinerea si mentenanta planificata a echipamentelor pentru a preveni scurgerile sau defectiunile.

[E3-3] - TINTE LEGATE DE RESURSELE DE APA SI CELE MARINE

Tintele stabilite pana in prezent, la nivelul Grupului MedLife, nu sunt aliniate in mod specific tuturor aspectelor
de sustenabilitate semnificative identificate in procesul de Dubla Materialitate. De asemenea, acestea nu

indeplinesc in totalitate cerintele prevdzute de ESRS privind definirea unor obiective masurabile, orientate
spre rezultate si incadrate intr-un orizont de timp clar. Din acest motiv, in raportarea curentda nu includem
astfel de tinte specifice. Recunoastem insa importanta stabilirii unor obiective clar definite, cuantificabile si
aliniate cerintelor ESRS, care s permitd monitorizarea performantei in domeniul sustenabilitatii. In perioada
urmatoare, ne dorim sa dezvoltam un cadru structurat de stabilire a obiectivelor, astfel incat acestea sa fie
relevante, masurabile si integrate in strategiile noastre de dezvoltare si raportare.

[E3-4] - CONSUMUL DE APA

Apa reprezinta o resursa esentiala pentru toate activitatile MedLife, avand un rol fundamental in desfasurarea
activitatilor din spitale, clinici, laboratoare si farmacii. Stresul hidric se defineste prin raportul dintre cererea
totala de apa si resursele disponibile de apa regenerabila, atat de suprafata, cat si subterana. Valori ridicate
ale stresului hidric sugereaza o competitie intensa pentru apa intre utilizatori, ceea ce poate reprezenta un
risc semnificativ pentru sectoarele economice si comunitatile locale, in special in regiunile cu agricultura
intensa sau densitate mare de populatie. Analiza zonelor in care MedLife isi desfasoara activitatea este
realizata utilizand WRI Aqueduct-Water Risk Filter.

Tabel privind consumul de apé in 2024, consolidat (in m?3)

Indicator UM 2025 2024
Consum total de apa m3 159.074,70 160.062,4
Consumul total de apa in zonele cu risc ridicat* m3 77.961,41 79.915.5
Apa totald reciclata si reutilizata m3 - -

Apa totala stocata m3 - -
Modificari in cantitatea de apa stocata m3 - -
Raportul intensitatii apei 272,38 293,21
Cifra afaceri neta 1MEUR 584,33 545,88

* Risc de disponibilitate a apei, inclusiv zonele cu stres ridicat de apa

Metodologia de calcul pentru indicatorii privind consumul de apa se bazeaza pe datele colectate din facturile
emise de furnizorii locali de apa pentru locatiile operate de Grup. Consumul raportat reflecta volumele de apa
potabilad furnizate de retelele publice de alimentare cu apa, astfel cum sunt inregistrate de operatorii locali de
utilitati. Avand in vedere ca Grupul desfasoard activitati in numeroase locatii operationale, datele au fost
colectate si agregate la nivelul entitatilor si punctelor de lucru relevante, pe baza documentelor justificative
disponibile pentru perioada de raportare. In cazurile in care informatiile au fost disponibile doar la nivelul
facturilor consolidate sau al unor locatii comune, estimarile au fost realizate proportional cu suprafata sau
nivelul de activitate al unitatilor respective. Aceasta abordare permite o evaluare coerenta si comparabila a
consumului total de apa asociat operatiunilor companiei, in conformitate cu cerintele de raportare prevazute
de standardele ESRS.
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ESRS E5 - UTILIZAREA RESURSELOR SI ECONOMIA
CIRCULARA

[E5. IRO-1] - DESCRIEREA PROCESELOR DE IDENTIFICARE SI DE EVALUARE A IMPACTURILOR, A RISCURILOR SI A OPORTUNITATILOR SEMNIFICATIVE LEGATE DE
UTILIZAREA RESURSELOR SI ECONOMIA CIRCULARA

In procesul de identificare si evaluare a impacturilor, riscurilor si oportunitatilor semnificative legate de poluare, Medlife a pornint de la o lista potentiala de IROs, in special cea derivata din sub-sub-temele ESRS 1, appendix A.
Grupul MedLife a efectuat o analiza detaliata a tuturor locatiilor operatiunilor sale pentru a identifica impacturile, riscurile si oportunitatile legate de utilizarea resurselor si generarea de deseuri in cadrul activitatilor proprii si al
lantului valoric. In acest proces, au fost evaluate si amplasamentele pentru care Grupul detine autorizatie integratd de mediu, identificandu-se tipurile de deseuri generate si angajamentele asumate. Ulterior, a fost analizata
natura deseurilor generate de activitati, legislatia aferenta si toate raportarile privind deseurile de la nivelul Grupului. Utilizand informatii obtinute de la Departamentul Financiar si Achizitii s-au analizat tipul de materii, produse
si echipamente achizitionate si utilizate, pentru a evalua impactul utilizarii resurselor si materialelor, analiza prezenta in sectiune E5-4 — Intrari de resurse.

in ceea ce priveste consultdrile, Grupul a derulat un proces intern si extern de evaluare, implicadnd experti din diferite departamente, precum si furnizori pentru a intelege amploarea impactului asupra mediului, la nivelul
intregului lant valoric. Metodologiile utilizate in acest proces permit Grupului MedLife sa identifice impacturile asociate utilizarii de resurse si generarii de deseuri, contribuind la dezvoltarea unor strategii pentru reducerea
impactului asupra mediului si cresterea sustenabilitatii operatiunilor sale.

Urmatorul tabel enumera impacturile, riscurile si oportunitatile legate de Utilizarea resurselor si economia circulara, pe care MedLife le-a identificat si evaluat ca fiind semnificative In urma evaluarii sale de dubla materialitate
(DMA), inclusiv categoriile de stakeholderi afectati si locul manifestarii impactului. Aceasta dezvaluire trebuie cititd impreuna cu ESRS 2, in special IRO-1 si SBM-3, in conformitate cu CSRD. Abrevierile (daca este cazul) sunt
furnizate in Anexa 1.

Tabel privind impacturile, riscurile si oportunitatile legate de utilizarea resurselor si economia circulard ESRS E5
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in ceea ce priveste impacturile negative (M16 si M18) identificate in urma analizei DMA aferente sub-temelor
Intrarile de resurse, inclusiv utilizarea resurselor si Deseuri, la nivelul Grupului MedLife acestea genereaza
urmatoarele efecte:

e Impact negativ asupra mediului si sanatatii umane generat in lantul valoric prin modul de depozitare,
tratare si eliminare a deseurilor periculoase si nepericuloase.

e Contribuie la diminuarea/epuizarea unor resurse prin achizitiile de produse si materiale realizate din
materiale virgine utilizate in activitatile proprii si prin relatiile sale de business.

[E5-1] - POLITICI LEGATE DE UTILIZAREA RESURSELOR SI ECONOMIA
CIRCULARA

Politica de Sustenabilitate a MedLife

Politica de sustenabilitate a Grupului MedLife cuprinde angajamentele legate de gestionarea impacturilor de
mediu, inclusiv cele asociate intrarilor de resurse si economie circulara. Informatiile cerute de MDR-P 65 a)
privind mecanismul de monitorizare, c), d), e) si f) sunt raportate in cadrul sectiunii E1-2 Politici legate de

atenuarea schimbarilor climatice din cadrul ESRS E1.Politica urmareste alinierea la ierarhia deseurilor, care
prioritizeaza prevenirea, reutilizarea, reciclarea si valorificarea materialelor, reducand astfel impactul asupra
mediului. Grupul se angajeaza sa minimizeze generarea deseurilor prin optimizarea fluxurilor de materiale,
promovarea utilizarii eficiente a resurselor si implementarea unor solutii sustenabile, precum fnlocuirea
materialelor nereciclabile si extinderea duratei de viata a echipamentelor.

in acest context, politica prevede imbun&tatirea proceselor de gestionare a deseurilor, prin separarea corecta
la sursa, utilizarea tehnologiilor de tratare cu impact redus si respectarea stricta a reglementarilor privind
eliminarea sigura a deseurilor medicale. Aceste masuri contribuie nu doar la protectia mediului, dar si la
protejarea sanatatii publice. Obiectivele specifice ale abordarii economiei circulare in cadrul Grupului MedLife
sunt orientate catre reducerea deseurilor, achizitiile sustenabile, utilizarea materialelor biologice, precum si
promovarea reutilizarii si reciclarii.

Mai mult, politica adreseaza impacturile relevante asupra activitatilor proprii si ale lantului valoric al Grupului,
abordadnd aspecte precum utilizarea materiilor prime si materialelor (M16), precum si managementul
deseurilor atat in cadrul activitatilor interne, cat si in lantul valoric (M18).
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Politica Grupului MedLife abordeaza tranzitia de la extractia de resurse virgine prin integrarea principiilor
economiei circulare in activitatile sale. Grupul isi propune s3 reduca dependenta de materiile prime prin
promovarea reutilizarii si reciclarii materialelor. Acesta prioritizeaza utilizarea materialelor reciclabile si
biodegradabile, inlocuind, acolo unde este posibil, materialele de unica folosinta cu alternative durabile. in
plus, Grupul isi angajeaza furnizorii sa adopte practici sustenabile si sa utilizeze resurse regenerabile, punand
accent pe selectia acestora pe baza criteriilor de sustenabilitate.

in ceea ce priveste aprovizionarea durabild, politica Grupului include utilizarea de resurse regenerabile si surse
de energie regenerabila in procesele de productie ale furnizorilor sai. MedLife se angajeaza sa prioritizeze
colaborarea cu furnizori care respecta standardele ecologice si care integreaza solutii inovative de productie
sustenabild. De asemenea, pentru a reduce utilizarea resurselor primare, Grupul promoveaza reciclarea si
reutilizarea echipamentelor si materialelor, inclusiv prin sterilizarea si redistribuirea echipamentelor medicale
uzate catre alte unitati sanitare sau organizatii non-guvernamentale. Aceste masuri contribuie la prelungirea
duratei de viata a echipamentelor si materialelor, reducand astfel necesitatea de a achizitiona noi resurse.

[E5-2] - ACTIUNI SI RESURSE LEGATE DE UTILIZAREA RESURSELOR SI
ECONOMIA CIRCULARA

in prezent, Grupul MedLife are deja demarate o serie de actiuni care vizeaza gestionarea deseurilor derivate
in principal din obligatiile legale din domeniu sau asimilate autorizatiilor de mediu existente.

In paralel Grupul si-a stabilit o serie de actiuni legate de utilizarea resurselor si economia circulara, urmand
ca in perioada urmatoare, dupa finalizarea planului de tranzitie, sa stabileasca formal bugetele si orizonturile
de timp alocate.

Tabel privind actiunile legate de utilizarea resurselor si economia circulard ESRS E5

IRO L Orizont Scopul Capex %%
no Actiuni de timp actiunii /Opex* Progres
Parteneriate cu companii specializate -
. . . . Toate liniile Nu e
pentru reciclarea materialelor plastice Continuu )
. ) i . e de business cazul
si textile provenite din activitati
Sistem de colectare selectiva, cu Toate liniile NU e Raportarea
recipiente distincte pentru diferite Continuu 4% lsiness cazul cantitatii de
tipuri de deseuri. dese_urlvgen_erate
M18  Adoptarea unor practici eficiente si masurile
pentru a reduce risipa materialelor Continuy  Toate liniile Nu e adoptate pentru
sanitare si a medicamentelor acolo de business cazul reducerea
unde siguranta permite acest lucru. acestora.
Implicarea personalului si a pacientilor ) Toate liniile Nu e
prin campanii de informare si educare ~ Continuu " o cazul
Adoptarea unor practici eficiente
pentru a reduce risipa materialelor . Toate liniile Nu e Raportarea
- . . Continuu - e
sanitare si a medicamentelor acolo de business cazul cantitatii de
unde siguranta permite acest lucru. materiale
Digitalizare - implementarea solutiilor biologice si
digitale pentru reducerea consumului . Toate liniile Nu e tehnice intrate si
P ) Continuu : <
de hartie (ca material de natura de business cazul masurile
M16 biologica). adoptate pentru
Utilizarea de materiale Toate liniile NU e reducerea
biologice/biodegradabile unde este Continuu . acestora.
1 de business cazul
posibil
Achizitii sustenabile prin prioritizarea Raportarea
produselor reutilizabile, reciclabile si - cantitatii de
. N Ty . Toate liniile Nu e -
biodegradabile in locul celor de unica Continuu A materiale
2 g . . de business cazul . . .
folosinta, acolo unde siguranta permite biologice si

acest lucru. tehnice intrate si

Redistribuirea echipamentelor masurile
medicale uzate (dar functionale) catre . Toate liniile Nu e adoptate pentru
v . f Continuu -
alte unitati sanitare sau ONG-uri, acolo de business cazul reducerea
unde este posibil. acestora.
Selectia de furnizori bazata pe criterii
de sustenabilitate: care respecta -
. A . Toate liniile Nu e
standardele ecologice, utilizand Continuu .
de business cazul

materiale biodegradabile sau surse de

energie regenerabile pentru productie.
*Resursele alocate - intrucdt mdasurile implementate fac parte din operatiunile curente ale Grupului si sunt integrate in procesele
organizationale si de conformitate existent si nu implica, in prezent, alocari semnificative de capital sau cheltuieli operationale dedicate.
**Progresul implementarii acestei actiuni este monitorizat prin procesele interne de management si raportare ale Grupului.

[E5-3] - TINTE LEGATE DE UTILIZAREA RESURSELOR SI ECONOMIA CIRCULARA

Obiectivele prezentate mai jos reflecta directiile strategice actuale ale Grupului MedLife in ceea ce priveste
gestionarea deseurilor si promovarea principiilor economiei circulare in cadrul operatiunilor sale. Acestea
reprezintd un set initial de repere operationale utilizate pentru monitorizarea performantei in domeniul
managementului deseurilor, optimizarea utilizarii resurselor si reducerea impactului asupra mediului,
contribuind la orientarea actiunilor organizatiei in perioada urmatoare.

in contextul procesului de aliniere progresivd la cerintele standardelor de raportare in materie de
sustenabilitate si al evolutiei cadrului de raportare, Grupul MedLife analizeaza in mod continuu oportunitatea
revizuirii si consolidarii acestor obiective, inclusiv prin definirea unor indicatori suplimentari sau ajustarea
nivelurilor tinta. Astfel, obiectivele prezentate pot face obiectul unor actualizari sau rafinari in functie de
rezultatele monitorizarii interne, evolutia contextului operational si dezvoltarea cadrului de raportare privind
sustenabilitatea.

Obiectivele stabilite de Grupul MedLife in domeniul gestionarii deseurilor si al economiei circulare sunt aliniate
cerintelor legislative aplicabile si cu standardele relevante din domeniul protectiei mediului. Acestea urmaresc
asigurarea unui nivel ridicat de conformare operationald in ceea ce priveste colectarea, gestionarea si
eliminarea deseurilor generate de activitatile medicale, precum si prevenirea impacturilor negative asupra
mediului.

in acest context, organizatia isi propune mentinerea unui nivel ridicat de conformitate si prevenirea
incidentelor de mediu, inclusiv atingerea obiectivului de zero incidente semnificative de poluare, prin
monitorizarea permanentd a activitatilor, respectarea procedurilor interne si colaborarea cu operatori
autorizati pentru gestionarea deseurilor.

Tintele stabilite pana in prezent, la nivelul Grupului MedLife, nu sunt aliniate in mod specific tuturor aspectelor
de sustenabilitate semnificative identificate in procesul de Dubla Materialitate. De asemenea, acestea nu
indeplinesc in totalitate cerintele prevazute de ESRS privind definirea unor obiective masurabile, orientate
spre rezultate si incadrate intr-un orizont de timp clar. Din acest motiv, in raportarea curenta nu includem
alte tinte specifice. Recunoastem insa importanta stabilirii unor obiective clar definite, cuantificabile si aliniate
cerintelor ESRS, care si permitd monitorizarea performantei in domeniul sustenabilititii. In perioada
urmatoare, ne dorim sa dezvoltam un cadru structurat de stabilire a obiectivelor, astfel incat acestea sa fie
relevante, masurabile si integrate in strategiile noastre de dezvoltare si raportare.

[E5-4] - INTRARI DE RESURSE

in ceea ce priveste materialele tehnice si biologice gestionate, Grupul Medlife nu desfasoara activitate de
productie, prin urmare nu utilizeaza materii prime sau ambalaje. Grupul foloseste doar produse finite, ca
materii auxiliare pentru facilitarea activitatilor de servicii medicale. Singurele ambalaje gestionate sunt cele
ale produselor achizitionate.

Materii auxiliare, esentiale pentru sustinerea operatiunilor medicale si administrative includ consumabile
generale si de laborator, reactivi indispensabili pentru realizarea analizelor si procedurilor medicale, alaturi de
materiale sanitare, medicamente si vaccinuri necesare pentru tratamente si preventie. De asemenea,
materialele de curdtenie asigurd respectarea normelor stricte de igiena. In plus, activitatea zilnic3, atat
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medicala cat si administrativa este sustinuta prin papetarie, obiecte de inventar, hartie si tipizate, esentiale
pentru gestionarea documentatiei si a proceselor administrative.

Hartia, tipizatele si latexul sunt materiale de origine biologica, provenite din resurse naturale, precum
lemnul si seva arborelui de cauciuc, fiind utilizate in mod frecvent in activitatea medicala si birocratica.

In ceea ce priveste elementele rare si elementele critice, asa cum sunt definite de Regulamentul (EU)
2024/1252- Critical Raw Materials Act, Grupul nu utilizeaza niciunul dintre acestea.

in cadrul operatiunilor proprii ale intreprinderii, apa este utilizatd in mod esential pentru diverse procese,
asigurand atat functionarea optima a activitatilor medicale, cat si respectarea normelor stricte de igiena si
siguranta. Principalele utilizari includ igienizarea spatiilor si echipamentelor, necesard pentru prevenirea
contaminarii si mentinerea unui mediu steril, precum si consumul in procesele medicale, cum ar fi pregatirea
solutiilor, utilizarea autoclavelor pentru sterilizare si procedurile ce necesita apa de puritate ridicata. Pe langa
aceste aspecte, consumul de apa este prezent si in facilitatile administrative, inclusiv pentru nevoile sanitare
ale angajatilor si vizitatorilor.

Informatii despre proprietatile, instalatiile si echipamentele utilizate in operatiunile
proprii si in lantul de aprovizionare din amonte al intreprinderii

5 Petruccioli, M., Raviv, M., Di Silvestro, R., & Dinelli, G. (2011). Agriculture and Agro-Industrial Wastes, Byproducts, and Wastewaters. Comprehensive
Biotechnology, 531-545. https://doi.org/10.1016/b978-0-08-088504-9.00389-5

Grupul detine si utilizeaza o gama variatad de mijloace fixe esentiale pentru desfasurarea activitatilor sale in
domeniul sanatatii si bunastarii. Acestea includ:

e Cladirile si infrastructura aferenta, inclusiv mijloacele de transport intretinute constant pentru a
asigura conformitatea cu standardele de siguranta si calitate. Politica de investitii vizeaza
modernizarea continua a cladirilor pentru a raspunde nevoilor pacientilor si utilizatorilor nostri.

¢ Echipamente medicale avansate, blocuri operatoare digitalizate, aparatura de diagnostic si tratament
utilizatd n spitale, laboratoare precum si clinici. In zona de imagisticd medicald, Grupul dispune de
linii performante, inclusiv aparate de rezonanta magnetica nucleara (RMN) si tomografie
computerizata (CT), care asigura diagnosticari precise. De asemenea, tehnologia de varf este
integrata prin sistemul de vizualizare Kinevo 900 de la Carl Zeiss, destinat interventiilor
neurochirurgicale complexe si in chirurgia robotica, prin achizitionarea sistemelor a D Xi si da Vinci X,
disponibile in spitalele MedLife, permitand efectuarea interventiilor chirurgicale complexe cu o precizie
sporita si recuperare rapida pentru pacienti.

e In sfera serviciilor stomatologice, sunt utilizate unitati dentare moderne, tehnologii de imagistica
digitala avansata, lasere dentare BIOLASE si microscoape electronice, asigurdnd astfel tratamente
precise si minim invazive pentru pacienti.

e In linia de activitate farma, utilizam echipamente, mobilier si mijloace de transport pentru realizarea
distributiei.

e Pentru facilitatile salilor de fitness, salile sunt dotate cu aparatura profesionald destinata recuperarii
medicale si intretinerii sanatatii fizice.

O descriere mai detaliata a proprietatilor, locatiilor, instalatiilor si echipamentelor utilizate se poate regasi si
in sectiunile dedicate liniilor de business de pe site-ul Medlife.ro.

Informatii despre materialele tehnice si biologice si produsele utilizate pentru fabricarea
produselor si serviciilor Grupului

Existd urmatoarele definitii care trebuie mentionate pentru a putea raspunde cerintei ESRS E5, 5-4 art 31:

e Produsele utilizate in operatiunile proprii sunt materiale achizitionate de MedLife pentru desfasurarea
serviciilor. Daca pentru entitatile care desfasoara activitati de productie, aceasta dezvaluire poate sa
fie usor de realizat, pentru un Grup care activeaza in domeniul medical, numarul de repere care se
califica sub categoria materiale este de ordinul zecilor de mii. In acest sens, este extrem de dificil
quantificarea greutatii lor in conditiile in care unitatile de masura sunt exprimate in bucati, cutii fara
a dispune de informatii privind cantitatea (i.e. in contextul in care achizitiile sunt preponderent locale
si nu exista o obligatie de mentionare a greutatii in documentele disponibile), kit-uri, litri etc.

e Materialele tehnice sunt considerate resursele primare conform autorizatiilor de mediu, respectiv acele
materiale care intrd in procesul de productie si se pastreaza ca iesirilor in procesului de productie.
Acest camp al autorizatiei de mediu este definit explicit in categoria “intrari de resurse”, conformandu-
se astfel cu scopul standardului. Pentru MedLife, aceasta categorie nu este aplicabila.

e Materialele biologice sunt definite conform literaturii academice, anume: “Material de origine biologica
sau sursa de energie regenerabild derivata din organisme vii sau recent vii, care consta in principal
din carbon, oxigen, hidrogen si azot®”. S-a considerat cd materialele biologice sunt cele care provin
dintr-o resursa de origine naturald, cu capacitatea de a reintra in fluxul natural fara tratamente
extensive®, Aceastd definitie exclude materialele de origine sinteticd/industriald care pot reveni in
ciclul economic (a nu se confunda cu plastic/ metale reciclabile, care pot fi procesate intr-un mod
sustenanbil, dar nu sunt, din punct de vedere a substantelor constituente, biodegradabile). Pentru
MedLife, aceste materiale sunt hartia si latexul iar produsele raportate sunt cele care le contin ca
materiale principale, spre exemplu, manusile.

Cantitatile raportate pentru materialele biologice sunt obtinute printr-o serie de cereri de informatii care se
referd la intrarile in inventarele interne, obtinute din programele de contabilitate de gestiune ale Grupului.

6 A nu se confunda cu caracteristica de a fi compostabil, din moment ce exista si polimeri de origine fosila care sunt biodegradabili
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Pentru materialele biologice intrate in cursul anului 2025, greutatea a fost disponibila din surse online pentru
aceasta analiza. Pentru a determina greutatea Grupul a folosit informatii din mediul online privind
cantitatea/bucata/kit-ul, informatii care pot denatura acuratetea datelor, o masurare exacta putand duce la
diferente fata de estimarea facuta la 31 decembrie 2025.

Cantitatile raportate pentru materialele auxiliare a fost estimata pe baza unor serii de cereri de informatii care
se refera la intrarile in inventarele interne, obtinute din programele de contabilitate ale Grupului. Pentru aceste
materiale greutatea a fost estimata in baza unor surse disponibile online care au fost coroborate cu datele
disponibile pe ambalajele anumitor categorii de produse.

Compania se asigura ca fluxurile de intrare si iesire de materiale sunt masurate si raportate pe baza unor
metodologii consecvente si a unor categorii clar definite, evitand dubla numarare a volumelor intre utilizarea

resurselor si fluxurile de deseuri.

Datele numerice (greutatea exprimata in tone) se limiteaza la acele informatii care au putit fi extrase si
estimate la nivelul anului 2025 si sunt vizibile in tabelul de mai jos:

Tabel privind informatiile numerice in legatura cu intrarile (consumurile) de resurse

Categorie /

# Informatie dezvaluita Categorie 2025 2024
Formula
1 Greutatea totala a produselor si 24344
materialelor tehnice si biologice 36.332,24 28.568,97
Consumabile
Laborator
Diverse
M il Materiale de
, Greutatea totald a produselor aj;ﬁir:r: curatenie
utilizate Materiale sanitare 32.426,21 25.463,87
secundare -
Medicamente
Obiecte de inventar
Reactivi
Vaccinuri
Greutatea totala a materialelor Materiile prime Nu este Nu este
3 - - - Nu este cazul
tehnice utilizate principale cazul cazul
Materiale Latex
originare din 3.568,92 2.853,31
surse naturale L . .
si se intorc, la  1Pizate (dinhartie) o, 40 140 76
sfarsitul ciclului
4 Greutatea totald a materialelor de viata, in
biologice utilizate natura, fara
procese de Hartie
tratament 166,65 111,03
complexe
(lemn, hartie,
latex)
Procentul de materiale biologice (si
5  biocombustibili utilizati in scopuri =4/1 11% 11%
non-energetice)
6  Greutatea absoluta* Nu este Nu este
cazul cazul
7 Procentul de componente = 6/1 0% 0%

reutilizate sau reciclate**

*Greutatea absolutd a componentelor secundare reutilizate sau reciclate, a produselor intermediare secundare si a materialelor secundare
utilizate pentru fabricarea produselor si serviciilor intreprinderii (inclusiv ambalaje)
**Procentul de componente secundare reutilizate sau reciclate, produse intermediare secundare si materiale secundare

[E5-5] - IESIRI DE RESURSE
Informatii despre deseuri

Tabel privind informatiile despre deseuri in tone

Indicatori 2025 2024
Total deseuri generate 7.719,53 5.965,70
Deseurile periculoase indepartate de la eliminare 0,66 4,75
Deseuri periculoase deturnate de la eliminare din cauza )
pregatirii pentru reutilizare -
Deseurile periculoase indepartate de la eliminare din cauza
SR 4,75
reciclarii 0,64
Deseurile periculoase deturnate de la eliminare din cauza )
altor operatiuni de recuperare 0,02
Deseurile nepericuloase indepartate de la eliminare 1.498,17 555,45
Deseurile nepericuloase deturnate de la eliminare din cauza )
pregatirii pentru reutilizare -
Deseurile nepericuloase deturnate de la eliminare din cauza
TV 431,84
reciclarii 1.375,90
Deseurile nepericuloase deturnate de la eliminare din cauza
S 123,61
altor operatiuni de recuperare 122,27
Deseuri periculoase directionate catre eliminare 636,54 705,51
Deseuri periculoase directionate catre eliminare prin
. 169,40
incinerare 94,43
Deseuri periculoase directionate catre depozitare 435,70 478,75
Deseuri periculoase directionate catre eliminare prin alte
g . 57,36
operatiuni de eliminare 106,41
Deseuri nepericuloase directionate catre eliminare 5.584,16 4.700,00
Deseuri nepericuloase directionate catre eliminare prin
. 44,68
incinerare 63,87
Deseuri nepericuloase directionate catre depozitare prin 4.651.84
depozitare 5.431,38 ) !
Deseuri nepericuloase directionate catre eliminare prin alte
L o 3,48
operatiuni de eliminare 88,91
Deseuri nereciclate 6.220,70 5.529,1
Procentul de deseuri nereciclate 81% 93%
Cantitatea totala de deseuri periculoase 637,19 710,26
Cantitatea totala de deseuri radioactive 2,57 1,10

in cadrul operatiunilor MedLife, sunt generate diverse categorii de deseuri, fiecare avand o compozitie

specifica in functie de activitatile desfasurate:

e Deseurile periculoase includ materiale contaminate cu substante biologice sau chimice, precum
deseuri medicale (18.01.06*, 18.01.08*), ambalaje care au intrat in contact cu substante periculoase
(15.01.10%*) si deseuri biologice infectate (18.01.03*). Acestea contin materiale precum plastic
(seringi, manusi, catetere), textile sanitare (tifon, comprese), fluide biologice si medicamente

expirate.

e De asemenea, la nivelul companiei Neolife Medical Center Romania, parte a Grupului MedLife care
ofera servicii de radioterapie si medicina nucleard, se genereaza in unele cazuri si deseuri radioactive
de nivel scazut sau mediu, similare celor generate in alte institutii medicale care utilizeaza materiale
radioactive. Aceste deseuri includ, de obicei, materiale contaminate si surse radioactive uzate.
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Gestionarea si eliminarea acestor deseuri se realizeaza conform reglementdrilor nationale si
internationale, pentru a asigura siguranta personalului, a pacientilor si a mediului.

Deseurile nepericuloase sunt formate din materiale reciclabile si uzuale, fara risc biologic sau chimic
semnificativ. Printre acestea se regasesc ambalaje din plastic, hartie, carton, sticla, metal (15.01.01
- 15.01.07), echipamente electronice uzate (16.02.14) si diverse textile sau echipamente sanitare
necontaminate (18.01.01, 18.01.04).

MedLife genereaza si deseuri municipale (20.01.01 - 20.03.01), care includ resturi alimentare,
ambalaje menajere si héartie, similare celor din activitati casnice.

Aceasta diversitate a deseurilor necesita masuri specifice de gestionare pentru reducerea impactului asupra
mediului si conformarea cu reglementarile in vigoare.

Clasificarea categoriilor de deseuri s-a realizat pe baza codurilor specifice si a tratamentului aplicat, in urma
consultarilor cu specialistii MedLife si a fiselor de tratare furnizate de prestatorii de servicii de gestionare a
deseurilor. Metodologia utilizata pentru calcularea datelor referitoare la deseuri este una mixtd, incluzénd atat
masuratori directe, cat si estimari:

Pentru deseurile periculoase, toate cantitatile sunt calculate pe baza facturilor emise de operatorii de
gestionare a deseurilor, reprezentand date reale, fara estimari.

Deseurile radioactive sunt de asemenea calculate pe baza facturilor emise de operatorii de gestionare
a deseurilor, reprezentand date reale, fara estimari.

in cazul deseurilor municipale (inregistrate in categoria Deseuri nepericuloase directionate citre depozitare
prin depozitare), datele sunt preluate majoritar din facturi, dar includ si estimari acolo unde este necesar,
bazate pe documentele lunare transmise de operatorul municipalitatii. Conversia din volum in masa s-a
realizat utilizand o densitate standard de 355 kg/m3.
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ESRS S1 - FORTA DE MUNCA PROPRIE

[S1.SBM-3] - IMPACTURILE, RISCURILE SI OPORTUNITATILE SEMNIFICATIVE
SI INTERACTIUNEA ACESTORA CU STRATEGIA SI MODELUL DE AFACERI

Urmatorul tabel enumera impacturile, riscurile si oportunitatile legate de Forta de munca proprie, pe care
MedLife le-a identificat si evaluat ca fiind semnificative in urma evaluarii sale de dubld materialitate (DM),

Tabel privind impacturile, riscurile si oportunitatile legate de forta de munca proprie ESRS S1

inclusiv categoriile de stakeholderi afectati si locul manifestarii impactului. Aceasta dezvaluire trebuie citita

fmpreuna cu ESRS 2, in special IRO-1 si SBM-3, in conformitate cu CSRD.

Abrevierile (daca este cazul) sunt furnizate in Anexa 1.

Stakeholders Linii business
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S1 Beneficii salariale asigurd protectie economicd si sociald pentru angajati. v v v v v v Y
S2 Potentiale programe de munca intense in activittile proprii v v v v
S3 Plata unor salarii la un nivel minim pe economie v v v v v v Y
S4 Absenta reprezentantilor angajatilor v v v v v v Vv
S5 Absenta contractelor colective de munca la nivelul Grupului sau al companiilor mari din cadrul acestuia v v v v v v v
S7 Activit3tile proprii pot cauza boli profesionale. v v v v v vV
S8 Inegalitate de gen in ceea ce priveste remunerarea v v v v v v
S9 Programe de formare care sprijind dezvoltarea profesional3. v v v v v v v
S10 Angajarea persoanelor cu dizabilititi promoveazd incluziunea. v v v v v v Vv
Si1 Absenta unei politicii si a unei instruiri specifice impotriva violentei si hartuirii la locul de munca v v v v v v v

Grupul MedLife include in analiza dublei materialitati intreaga fortd de munca, luand in considerare atat
angajatii cu contracte individuale de munca, cat si lucratorii nesalariati care sunt implicati in operatiunile si
activitatile Grupului. Intregul personal medical, indiferent de tipul de contract incheiat cu MedLife, este
considerat parte din forta de munca a Grupului, contribuind direct la desfasurarea activitatilor si la atingerea
obiectivelor organizationale.

e Prima categorie, personalul angajat cu contract individual de muncd, include asistenti medicali,
medici, specialisti in domeniul recuperarii si personal administrativ, care isi desfasoara activitatea in
cadrul unitatilor MedLife, asigurand stabilitatea si continuitatea serviciilor oferite. Acesti angajati sunt
parte integranta a structurilor operationale ale Grupului si beneficiaza de toate drepturile si obligatiile
aferente acestui tip de raport de munca.

e A doua categorie este reprezentatd de lucratorii nesalariati, care colaboreaza cu Grupul MedLife pe
baza de contracte de prestari servicii sau ca persoane fizice autorizate (PFA). Aceasta categorie include
medici care desfasoara activitati medicale independente, precum si specialisti in recuperare medicala,
care contribuie la extinderea si diversificarea serviciilor oferite de MedlLife.

Obiectivul Grupului este ca personalul medical sa fie format majoritar din angajati cu norma intreaga, chiar
dacd anumite specialitdti si functii sunt foarte dificil de completat in conditiile de piatd prezente. in aceste
circumstante, Grupul incheie acorduri de angajare cu norma partiala sau de colaborare cu personalul
respectiv. Tipul de aranjament contractual dintre Grup si personalul sdu medical depinde de diverse criterii,
cum ar fi contextul profesional sau timpul pe care personalul medical il poate aloca serviciilor prestate in Grup.
Personalul medical din contractele de prestari servicii este privit de catre Grup ca partener comercial, furnizand
servicii Grupului in calitate de contractor independent, in conformitate cu legislatia aplicabila.

in ceea ce priveste impacturile pozitive (51, S9 si S10) identificate in urma analizei DMA aferente sub-
temelor Conditii de Munca si Egalitatea de tratament si de sanse pentru toti, la nivelul Grupului MedLife
acestea sunt corelate cu trei sub-sub-teme: Locuri de munca sigure, Formare si dezvoltarea competentelor si
Ocuparea fortei de munca si incluziunea persoanelor cu dizabilitdti. Aceste impacturi se refera la trei
contributii:

e Asigurarea unui mediu de lucru sigur pentru angajati prin acordarea de beneficii salariale si extra-
salariale, inclusiv plata taxelor de protectie sociala - CAS, CASS si CAM, care protejeaza angajatii de
riscuri economice si sociale.

o Imbunatatirea dezvoltarii profesionale a angajatilor prin organizarea de programe de formare si
dezvoltare.

e Cresterea gradului de incluziune sociala si diversitate la locul de munca prin angajarea persoanelor cu
dizabilitati.

Aceste impacturi pozitive se extind asupra tuturor angajatilor Grupului MedLife, incluzand atat personalul
suport si administrativ, cat si cadrele medicale, prin contractele individuale de munca sau contractele de
servicii.

in ceea ce priveste impacturile semnificative negative, actuale si potentiale (S2, S3, S4, S5, S7)
identificate in urma analizei DMA aferente sub-temei Conditii de Munca, la nivelul Grupului MedLife acestea
sunt corelate cu cinci sub-sub-teme: Timpul de lucru, Salarii adecvate, Dialogul social, Negocierea colectiva,
inclusiv proportia lucratorilor care fac obiectul contractelor colective de munca si Sanatate & Siguranta,
acestea genereaza sau pot genera urmatoarele efecte:
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e Sanatatea si bundstarea angajatilor si lucratorilor nesalariati poate fi afectata negativ de programele
de munca in ture, inclusiv pe tmpul noptii.

e Scaderea satisfactiei angajatilor si a motivatiei la locul de munca prin acordarea unor salarii la nivelul
minim pe economie

e Generarea unui impact negativ potential asupra respectarii drepturilor si dorintelor angajatilor din
cauza lipsei reprezentantilor desemnati ai angajatilor si a absentei unor procese structurate de
consultare

e Generarea unui impact negativ potential asupra respectarii drepturilor si dorintelor angajatilor din
cauza lipsei incheierii unui/unor contracte colectiv de munca la nivelul Grupului sau la nivelul
companiilor mari din Grup.

e Afectarea sanatatii si sigurantei angajatilor prin dezvoltarea potentiala a unor boli profesionale.

Strategia, modelul de business dar si industria in care activeaza Grupul MedLife, impune colaborarea cu
personal medical din diverse unitati sanitare si adoptarea unor solutii digitale, genereaza sau poate genera
impacturi directe asupra timpului de lucru al fortei de munca (S2). Programele de munca intense, turele
prelungite si solicitarile fizice si mentale ridicate pot fi o consecinta a cerintelor operationale specifice
sectorului sanatatii.

Totoadata, pot aparea diferente de salarii intre angajati ca urmare a strategiei de expansiune a Grupului, care
include achizitionarea de companii de diferite dimensiuni si din diverse zone geografice. Aceste achizitii
presupun integrarea de structuri salariale si conditii de munca diferite, iar procesul de aliniere poate dura
pana cand standardele salariale se uniformizeaza pe masura ce Grupul isi optimizeaza operatiunile. Astfel,
este firesc ca, intr-o prima faza, sa apara diferente salariale intre angajatii din diverse locatii sau companii
achizitionate, pana cand procesele administrative si operationale sunt complet integrate (S3). Modelul de
afaceri al Grupului, care include atat specialisti in domenii medicale avansate, cat si personal de suport,
presupune o ierarhie de competente care se reflecta in structura salariala.

In ceea ce priveste aceste impacturi negative semnificative (S2, S3, S4, S5), acestea sunt larg rdspandite,
manifestandu-se la nivelul majoritatii liniilor de business ale intreprinderii si afectand o proportie semnificativa
a fortei de munca (S3 privind plata unor salarii sub nivelul adecvat, S4 si S5 privind lipsa unor reprezentanti
ai salariatilor si a unui contract colectiv de munca, precum si S8 privind diferentele de remunerare afeteaza
sau pot afecta un numar mult mai mare de persoane).

Lipsa unui cadru formal de negociere colectiva si absenta contractelor colective de munca la nivelul Grupului
sau al companiilor mari din cadrul acestuia sunt impacturi ce decurge din modelul de afaceri al Grupului, care
implica o structura diversificata si complexa. Desi Grupul nu impiedica libertatea de asociere a angajatilor
pentru ca acestia sd-si desemneze reprezentanti pentru a stabili un mecanism de dialog cu conducerea,
angajatii nu reusesc s& isi desemneze acesti reprezentanti la nivelul intregii organizatii. In contextul extinderii
Grupului prin achizitii, fiecare entitate poate avea propriile practici in ceea ce priveste relatiile de munca, iar
fara o platforma comuna de negociere, devine mai dificil sa se asigure un mecanism uniform de comunicare
intre angajati si conducere (S4, S5). Aceasta poate limita capacitatea organizatiei de a solutiona eficient
problemele angajatilor si de a imbunatati satisfactia lor, mai ales intr-un context in care structura si cultura
organizationala sunt intr-o continua aliniere. Conducerea Grupului sustine demersurile angajatilor de a-si
desemna reprezentanti si de a face pasii necesari pentru a crea un cadru formal de negociere colectiva.

Riscurile legate de sanatatea si siguranta angajatilor sunt o directa consecinta a specificului sectorului medical,
in care se realizeaza activitati ce presupun manipularea substantelor periculoase si riscul expunerii la agenti
patogeni sau toxici. In acest context, modelul de afaceri al Grupului, care se bazeaz# pe furnizarea de servicii
medicale complexe, impune masuri stricte de protectie si siguranta, inclusiv echipamente de protectie si
protocoale pentru gestionarea riscurilor. Aceste masuri fac parte din strategia Grupului de a asigura un mediu
de lucru sigur, dar si de a raspunde cerintelor reglementarilor specifice domeniului medical (S7). MedLife pune
accent pe formarea continua a angajatilor pentru a face fata riscurilor, astfel incat sanatatea si siguranta
acestora sa fie protejate intr-un mediu de lucru cu multiple provocari. Impactul potential S7 are un caracter
individual. In ceea ce priveste bolile profesionale (S7), desi expunerea la agenti patogeni si substante
periculoase in mediul de lucru poate reprezenta un factor de risc la nivelul tuturor linilor de business, incidenta

cazurilor poate fi redusa si izolatd. Prin urmare, consideram ca acest impact are un caracter individual, fara a
putea afecta in mod sistemic forta de munca la nivel de Grupului.

Alte impacturile semnificative negative, actuale si potentiale (S8, S11 si S12) identificate in urma analizei
DMA aferente sub-temelor Egalitatea de tratament si de sanse pentru toti si Alte drepturi legate de munca,
sunt corelate cu trei sub-sub-teme: Egalitatea de gen si plata egala pentru munca de valoare egala, Masuri
impotriva violentei si a hartuirii la locul de munca.

e Scaderea motivatiei si a satisfactiei in munca ca urmare diferentelor de salariza intre femeij si barbati.

e Cresterea stresului si anxietatii angajatilor, precum si a riscului de violenta sau hartuire prin lipsa unei
politicii si a unei instruiri specifice impotriva violentei si hartuirii la locul de munca si gestionare a
acestor comportamente.

Diferentele de remunerare intre femei si barbati in cadrul Grupului MedLife (S11) si specifice a acestui sector,
provin din faptul ca femeile ocupa un numar semnificativ mai mare de pozitii incadrate ca asistent medical.
Intrucat nivelurile de competentd si responsabilititile sunt diferite, este de inteles ca existd discrepante
salariale intre femei si barbati, dar si intre diferite pozitii din cadrul aceleasi linii de business.

Lipsa unor programe de instruire specifice impotriva violentei si hartuirii la locul de munca este un alt aspect
important care deriva din sectorul de afaceri al Grupului. Sectorul sanatatii este unul in care interactiunile cu
pacientii si familiille acestora sunt frecvente, iar uneori pot aparea conflicte sau situatii de hartuire. De
asemenea, structura ierarhica din spitale si clinici poate influenta raporturile de putere, ceea ce subliniaza
necesitatea implementarii unor programe de prevenire si interventie pentru asigurarea unui mediu de lucru
sigur si respectuos pentru toti angajatii (511).

In procesul de analizd a dublei materialititi, principalele categorii de persoane din cadrul fortei de muncé
proprii, care, prin specificul activitatilor desfasurate, sunt sau ar putea fi afectate in mod negativ sunt:

e personalul medical care lucreaza in ture prezinta un risc crescut pentru afectarea sanatatii si
securitatii;

e personalul medical implicat in activitati de manipulare a substantelor chimice, gestionarea deseurilor
biomedicale sau expunerea la agenti patogeni, prezintd un risc crescut pentru sdanatatea si securitatea
lor.

e tinerii angajati, care se afla in proces de adaptare la cerintele sectorului medical, si persoanele de gen
feminin, Tn contextul unor provocari legate de echilibrarea vietii profesionale si personale, pot
intdmpina dificultati suplimentare in conditiile de munca.

e persoanele cu dizabilitati, prin natura nevoilor specifice, necesita o atentie deosebita pentru a asigura
adaptarea locului de munca la cerintele lor si pentru a preveni orice riscuri suplimentare.

Grupul MedLije nu a identificat existenta unor impacturi semnificative asupra fortei de munca proprii ca urmare
a implementarii planurilor de tranzitie orientate spre reducerea impacturilor negative asupra mediului si
adoptarea unor operatiuni mai sustenabile si neutre din punct de vedere climatic.

In cadrul operatiunilor desfasurate de companiile din Grup, consideram ca riscul de munca fortata sau munca
a copiilor este extrem de limitat. In cursul anului 2025, in cadrul operatiunilor noastre si in regiunile geografice
in care activam, nu au fost identificate incidente asociate acestor forme de exploatare.

[S1-1] - POLITICI LEGATE DE FORTA DE MUNCA PROPRIE
Politica de Sustenabilitate a MedLife

Politica de Sustenabilitate a Grupului MedLife afirmd angajamentul companiei fata de respectarea
drepturilor omului in cadrul fortei de munca, incluzdnd atat angajatii proprii, cat si lucratorii nesalariati.
Aceasta este aliniata la Declaratia Universala a Drepturilor Omului, Principiile Directoare ale ONU privind
Afacerile si Drepturile Omului, Declaratia OIM privind principiile si drepturile fundamentale la locul de munca
si Orientarile OCDE pentru intreprinderile multinationale.

In acest context, Politica de Sustenabilitate a Grupului MedLife stabileste masuri clare pentru promovarea
unui mediu de munca sigur, echitabil si incluziv, prin interzicerea discriminarii, muncii fortate, sclaviei
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moderne, hartuirii si violentei la locul de munca, precum si prin respectarea libertatii de asociere si garantarea Astfel, MedLife se angajeaza sa respecte principiile si cerintele legale nationale si internationale privind
unor conditii de munca decente. Totodata, aceasta politica este sustinutd de politica de sanatate si securitate drepturile omului, care includ, printre altele si urmatoarele acte:

in munca, politica de prevenire a discriminarii si hartuirii la locul de munca si politica de protectie a datelor,

A i N . <o Conventia nr. 29/1930 privind munca fortata;
asigurand o abordare integrata a drepturilor lucratorilor. * ’ / P e

e Conventia nr. 87/1948 privind libertatea sindicala;

e Conventia nr. 98/1949 privind dreptul la organizare si negociere colectiva;
e Conventia nr. 100/1951 privind egalitatea de remunerare;

e Conventia nr. 105/1957 privind abolirea muncii fortate;

e Conventia nr. 111/1958 privind discriminarea (angajare si profesie);

e Conventia nr. 138/1973 privind varsta minima;

MedLife & Stem Cellsh%mk . S | e Conventia nr. 182/1999 privind interzicerea celor mai grave forme ale muncii copiilor.

’ Specialisﬁ in zile/denastere I =8 ™ | Grupul MedLife denunta cu fermitate toate formele de munca fortata sau obligatorie, fol9$irea copiilor ca forta
‘ ‘ ! !il;l i ‘i‘% “] ' & de muncd, discriminarea, sclavia modernd, hartuirea si violenta la locul de munca. In plus, MedLife, prin
:‘ 'N
‘ i

{Hflt
{1l

| aceasta politica, se angajeaza sa colaboreze doar cu furnizori care respecta aceleasi principii si reglementari.

in plus, MedLife se ghideaza dupd principiul remunerdrii corecte si echitabile, garantand plata egald pentru
‘ munca de valoare egald si aplicAnd masuri stricte pentru protectia datelor angajatilor, in conformitate cu
GDPR. Regulamentul recunoaste si respecta libertatea de asociere, oferind angajatilor dreptul de a adera la
o= : pes ! sindicate si de a participa la negocieri colective. De asemenea, MedLife exclude orice forma de munca fortata
4 1 ‘ sau obligatorie, iar activitatea angajatilor se desfasoara exclusiv pe baza contractelor individuale de munca,

respectand legislatia privind interzicerea angajarii minorilor sub varsta legala.

Informatiile cerute de MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), €) si f) sunt raportate in cadrul
sectiunii E1-2 Politici legate de atenuarea schimbarilor climatice din cadrul ESRS E1.

MedLife aliniazd aceasta politica la standarde internationale de sustenabilitate, printre care Regulamentul
General privind Protectia Datelor (GDPR), UN Global Compact, principiile directoare ale ONU privind afacerile
si drepturile omului si Declaratia OIM privind principiile si drepturile fundamentale la locul de munca.

in stabilirea politicii sale, MedLife integreazd in mod echilibrat interesele partilor interesate, luand in
considerare aspecte precum securitatea si sanatatea in muncd, echitatea in remunerare, dezvoltarea
profesionala si protectia drepturilor acestora. Feedback-ul primit din partea angajatilor, alaturi de alte parti
interesate, poate influenta ajustarea politicii de sustenabilitate pentru a rdaspunde preocuparilor emergente si
asteptarilor in schimbare, asigurand un mediu de lucru sigur, echitabil si motivant.

Politica de Sustenabilitate promoveaza urmatoarele principii:
— |’ 3 e politica de toleranta zero pentru orice forma de hartuire si/sau discriminare la locul de munca (S11)

promovand un mediu de lucru bazat pe respect, siguranta si egalitate de tratament;
remunerare, beneficii, acces la pozitii manageriale etc, - fara deosebire de origine etnica, gen, rasa,

S —— —— religie, varsta, dizabilitati (S10), orientare sexuala, optiuni politice, apartenenta sindicala sau alte

PREUNA FACEM ROMANIA BIN | asemenea;
= == e sustinerea dezvoltarii si a parcursului profesional al tuturor angajatilor/angajatelor, urmarind in
permanenta respectarea egalitatii de sanse (S9);

drepturi si sanse egale la locul de munca atat pentru femei, cat si pentru barbati, in baza
competentelor profesionale si a indeplinirii cerintelor interne - angajare, recrutare interna, promovare,

e optimizarea relatiei dintre viata profesionala si cea familiala, in egala masura pentru femei si barbati
(S2);

e 0 comunicare fara stereotipuri de gen;

e egalitatea de tratament a tuturor angajatilor in relatiile de munca, in sensul asigurarii accesului
nediscriminatoriu la unele drepturi precum alegerea sau exercitarea libera a unei profesii sau activitati,
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angajarea pe toate posturile vacante, venituri egale pentru munca de valoare egala (S8), evaluarea
performantei la locul de munca, conditii de incadrare in munca ce respecta normele de sanatate si
securitate in munca, promovarea la orice nivel ierarhic si profesional, programe de formare
profesionala, consiliere profesionala;

e respectarea demnitatii umane, toate persoanele angajate din cadrul Grupului avand dreptul la un
mediu de lucru fara violenta si hartuire, fiindu-le garantate dezvoltarea libera si deplina a
personalitatii, intr-o cultura a muncii bazata pe respect si demnitate reciproca (S11).

e principiu ,Zero risc” ca principiu fundamental ale sistemului intern de management al sanatatii si
securitatii pentru a controla riscul de accidente la locul de munca, pentru reducerea riscurilor la sursa
si implementarea masurilor de protectie colectiva si individuala, pentru a imbunatati bunastarea la
locul de munca si pentru a preveni riscurile psihosociale (S6, S7).

e respectarea dreptului de asociere (S4, S5), recunoscand importanta dialogului social si a participarii
angajatilor la procesele decizionale relevante pentru conditiile lor de munca.

Regulamentul intern MedLife

Regulamentul Intern MedLife are scopul de a oferi informatii despre relatiile de munca in cadrul companiei,
drepturile si obligatiile salariatilor si angajatorului, precum si regulile specifice privind sanatatea si securitatea
in munca, disciplina, nediscriminarea, timpul de lucru, evaluarea salariatilor, protectia datelor cu caracter
personal si alte aspecte relevante. Regulamentul Intern se aplica tuturor angajatilor companiei cu contracte
individuale de munca, atat pe perioada determinata, cat si nedeterminata, cu norma intreaga sau timp partial.
De asemenea, se aplica elevilor si studentilor care desfasoara practica, personalului detasat sau aflat in
delegatie si altor persoane care desfasoara activitati temporare in cadrul companiei.

Responsabil cu punerea in aplicare a Regulamentului Intern este Departamentul de Resurse Umane, care
asigura respectarea prevederilor acestuia, gestioneazad relatiile de muncd si solutioneaza cererile sau
reclamatiile angajatilor. Regulamentul este disponibil spre consultare la Departamentul de Resurse Umane,
fiind pus la dispozitia angajatilor la momentul semnarii contractului de munca. Regulamentul intern este aliniat
la reglementarile aplicabile, respectand Codul Muncii (Legea nr. 53/2003), Legea securitatii si sanatatii in
munca nr. 319/2006, precum si Regulamentul (UE) 2016/679 (GDPR) privind protectia datelor cu caracter
personal.

Acest document abordeaza temele urmatoare de sustenabilitate:

e timpul de lucru (S2) reglementind in mod clar timpul de munca, inclusiv evidenta programului prin
pontaje si respectarea pauzelor de masa si odihna, minimizand riscurile asociate muncii intense,
promovand echilibru intre viata profesionald si cea personala.

e remunerare echitabild pentru munca prestatd, adaptatd competentelor si responsabilitatilor
angajatului, inclusiv criterii care previn discriminarea in stabilirea salariilor, reflectand principiile etice
ale companiei.

e sanatate si siguranta, stabilind un set bine definit de norme si masuri obligatorii, adresate tuturor
angajatilor, colaboratorilor, si participantilor la activitatea companiei. Documentul subliniaza
importanta pregatirii continue a angajatilor in domeniul SSM prin instruiri introductive generale si
periodice, precum si prin evaluarea constanta a riscurilor de la locul de munca.

e prevenirii bolilor profesionale prin evaluari de risc si instruiri periodice. Reglementarile incurajeaza
utilizarea echipamentelor de protectie individuala si verificarea constanta a conditiilor de lucru.

e neacceptarea discriminarii salariale pe baza de gen, promovand egalitatea de sanse si drepturi egale
pentru munca egala. In plus, se subliniaza obligativitatea evaluarii periodice a politicilor salariale
pentru a preveni aparitia diferentelor nedrepte.

e documentul interzice explicit orice forma de hértuire sau violenta la locul de munca, stabilind sanctiuni
disciplinare clare. Este important pentru noi sa promovam un mediu bazat pe respect reciproc si
sigurantd. In plus, regulamentul include mecanisme pentru raportarea confidentiald a incidentelor si
protejarea angajatilor implicati.

e asigurarea unui pachet de beneficii salariale care sa sprijine stabilitatea financiarda si sociald a
angajatilor. Beneficiile salariale sunt adaptate in functie de complexitatea si responsabilitatea postului.

¢ Regulamentul defineste formarea profesionala ca o prioritate, stabilind obligatia angajatorului de a
oferi programe de formare cel putin o data la doi ani. Ne angajam sa sprijinim dezvoltarea
competentelor angajatilor pentru a raspunde cerintelor pietei muncii. Programele sunt personalizate
pentru a corespunde specificului fiecarui rol si nevoilor de dezvoltare profesionala.

e integrarea si adaptarea locurilor de munca pentru persoanele cu dizabilitdti, interzicind orice
discriminare. Regulamentul mentioneaza eliminarea barierelor fizice si organizationale pentru a facilita
accesul si integrarea acestor persoane.

¢ integreaza principii fundamentale privind drepturile omului, asigurand respectarea egalitatii de sanse,
tratament echitabil si protectia angajatilor.

e Prin stabilirea unor norme clare, acesta interzice orice forma de discriminare, hartuire sau violenta la
locul de munca, promoveaza diversitatea si incluziunea, si garanteaza dreptul angajatilor la securitate
si sanatate Tn munca.

e respectarea legislatiei nationale privind protectia angajatilor, inclusiv a reglementarilor care interzic
angajarea minorilor sub varsta legala.

Politica privind prevenirea si combaterea discriminarii si hartuirii in desfasurarea
relatiilor de munca

Politica de prevenire si combatere a hartuirii si violentei, menitd sa asigure un cadru organizational
sigur si lipsit de discriminare pentru toti angajatii are ca scop preventia, identificarea si sanctionarea oricarui
comportament care poate constitui hartuire, violenta sau tratament inechitabil, protejand angajatii si
promovand un climat de lucru armonios si profesional.

Politica se adreseaza tuturor angajatilor Grupului MedLife, indiferent de pozitia ocupata, precum si
colaboratorilor si partenerilor care desfasoara activitati in cadrul organizatiei. De asemenea, prin prevederea
unor mecanisme clare de raportare care asigura angajatilor posibilitatea de a depune sesizari intr-un mod
sigur si confidential, reflecta implicit gradul de implicare al acestora, precum si al altor parti interesate, in
procesul de elaborare si revizuire a politicii.

Documentul este elaborat in conformitate cu Codul Muncii, Constitutia Romaniei, Legea nr. 202/2002 privind
egalitatea de sanse si de tratament intre femei si barbati, Legea nr. 167/2020 privind prevenirea si
sanctionarea tuturor formelor de hartuire, precum si cu Directivele Uniunii Europene aplicabile in domeniul
prevenirii si combaterii hartuirii la locul de munca. Politica este implementata si monitorizata de
Departamentul de Resurse Umane, care asigura respectarea masurilor prevazute, gestioneaza sesizarile si
coordoneaza actiunile de preventie si remediere.

Principalele obiective ale politicii sunt:
e Crearea unui mediu de lucru sigur, unde respectul si profesionalismul sunt valori fundamentale.

e Stabilirea unui mecanism clar si accesibil pentru raportarea si investigarea incidentelor de hartuire si
violentd.

e Protejarea angajatilor care semnaleaza astfel de incidente, asiguréndu-le confidentialitatea si
protectia impotriva represaliilor.

e Implementarea unor sesiuni de instruire si constientizare pentru prevenirea si gestionarea situatiilor
de hartuire sau violenta.
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Politica este disponibila spre consultare la Departamentul de Resurse Umane, fiind pusa la dispozitia
angajatilor prin intranet, dar si in platforma de e-learning.

Politica si planul de management securitate si sanatate in munca

Scopul acestui document este de a stabili masuri pentru prevenirea si reducerea riscurilor de accidentare si
imbolnavire profesionald, asigurand unui mediu de muncad sigur si respectarea legislatiei in domeniul
securitatii si sanatatii in munca. Politica de SSM se aplica tuturor departamentelor si punctelor de lucru
MedLife. Prin aceasta politica, MedLife se angajeaza sa identifice si sa evalueze toate riscurile asociate
activitatilor, asigurand dotarea corespunzatoare a locurilor de munca si instruirea continua a personalului
pentru a minimiza incidentele de sanatate si siguranta, contribuind astfel la prevenirea si reducerea efectelor
generate de potentialele incidente de sanatate si siguranta (S6). Totodatd, constituie o prioritate
implementarea unor masuri stricte de prevenire a bolilor profesionale, inclusiv monitorizarea continua a
sanatatii angajatilor, adaptarea posturilor de munca la cerintele ergonomice si asigurarea echipamentului
individual de protectie adecvat, reducand astfel riscul dezvoltarii bolilor profesionale in randul angajatilor (S7).

Responsabilitatea generald pentru punerea in aplicare a politicii SSM revine Directorului General al MedLife,
care poate delega anumite atributii unui reprezentant desemnat, fara a fi exonerat de responsabilitatile legale.
Prin implementarea acestei politici MedLife se aliniaza la toate reglementarile legale in vigoare si la Directivele
Europene privind securitatea si sanatatea in munca. Politica de SSM este comunicata tuturor angajatilor prin
instruiri periodice, afisari la locul de munca si informari specifice.

Regulamentul CSSM are ca scop principal reglementarea si implementarea masurilor necesare pentru
asigurarea sanatatii si securitatii angajatilor la locul de munca. Prin intermediul sdu, sunt stabilite
responsabilitati specifice, masuri de preventie si mecanisme de monitorizare a conditiilor de munca, astfel
incat sa fie reduse riscurile asociate activitatilor desfasurate in cadrul organizatiei.

Responsabilitatea implementarii revine in principal Comitetului de Securitate si Sanatate in Munca (CSSM),
precum si managerilor desemnati din cadrul unitatilor, care trebuie sa se asigure ca masurile stabilite sunt
respectate si aplicate corespunzator. De asemenea, responsabilitatea revine si angajatilor, care trebuie sa
respecte regulile si masurile stabilite pentru protectia sanatatii si securitatii la locul de munca. Documentul
este comunicat angajatilor prin intermediul procedurilor interne de informare si prin implicarea structurilor
responsabile de sanatatea si securitatea in munca. Acesta este adus la cunostinta in principal prin sedintele
Comitetului de Securitate si Sanatate in Munca (CSSM), prin afisarea in spatiile de lucru si prin informari
oficiale transmise angajatilor.

Documentul se refera la toti angajatii din cadrul organizatiei, avand aplicabilitate in special pentru persoanele
expuse riscurilor profesionale din unitatile MedLife, precum clinici, laboratoare si spitale. De asemenea, este
aplicabil personalului administrativ si altor angajati care isi desfasoara activitatea in medii unde securitatea si
sanatatea In munca trebuie monitorizate si imbunatatite continuu.

[S1-2] - PROCESE PENTRU COLABORAREA CU LUCRATORII PROPRII SI CU
REPREZENTANTII LUCRATORILOR CU PRIVIRE LA IMPACTURI

La nivelul MedLife, nu existd organizatii sindicale sau reprezentanti desemnati ai angajatilor. Colaborarea cu
angajatii in privinta impacturilor asupra fortei de munca nu se desfasoara intr-un cadru formalizat. Grupul
planifica sa dezvolte si sa implementeze, in urmatorii ani, un proces general de colaborare care sa includa
mecanisme dedicate colectarii feedback-ului din partea angajatilor.

Responsabilitatea operationalda pentru asigurarea colaborarii dintre angajati si companie apartine
Departamentului de Resurse Umane, care analizeaza sesizarile angajatilor si implementeazd masuri pentru
imbunatatirea mediului de lucru.

in prezent, MedLife nu are incheiate acorduri-cadru globale sau alte acorduri formale cu reprezentantii
lucratorilor privind respectarea drepturilor omului pentru forta de munca proprie. De asemenea, in cadrul
companiei nu exista organizatii sindicale sau reprezentanti desemnati ai angajatilor care sa participe la
negocieri colective.

Pentru a asigura implicarea lucratorilor proprii in identificarea si gestionarea impacturilor asupra acestora,
MedLife utilizeazd mecanisme structurate de colectare a feedbackului si de dialog intern. In anul de raportare,
Grupul a implementat pentru prima data un engagement survey la nivel de entitate, care va fi desfasurat
anual. Sondajul a fost adresat tuturor angajatilor MED Life SA si a inregistrat o rata de participare de peste
50%, oferind o perspectiva relevantda asupra perceptiilor angajatilor privind mediul de lucru, cultura
organizationald, oportunitatile de dezvoltare profesionala si echilibrul dintre viata profesionala si cea
personald. Rezultatele sondajului sunt analizate la nivel de management, iar pe baza acestora sunt definite
planuri de actiune pentru domeniile identificate ca prioritare. Implementarea acestor masuri este monitorizata
intern, iar concluziile sunt integrate in procesele de management al resurselor umane, contribuind la
fmbunatatirea continua a conditiilor de munca si la gestionarea impacturilor asupra lucratorilor.

Evaluarea eficacitatii colaborarii se realizeaza si prin urmatoarele mecanisme interne:

e Canale directe permanente de comunicare intre angajati si superiorii lor ierarhici, care permit
exprimarea preocuparilor legate de conditiile de munca si identificarea unor solutii adecvate.

e Rolul Departamentului de Resurse Umane, care analizeaza solicitarile si sesizarile angajatilor, oferind
feedback si implementand masuri de imbunatatire a mediului de lucru.

e Mecanisme de raportare confidentiale, cum este Politica privind Protectia Avertizorilor in Interes
Public, prin care angajatii pot semnala aspecte legate de conditile de munca, discriminare sau alte
probleme etice, prin canale interne de raportare confidentiale. Responsabilitatea gestionarii acestui
mecanism ii revine Consiliului de Administratie si tertilor desemnati de catre acesta.

e Exit interviuri organizate de Departamentul de Resurse Umane pentru a intelege modul cum se pot
imbunatati conditiile de munca sau cauzele care au dus la acele situatii.

e Instruiri si sesiuni bianuale privind sanatatea si securitatea in munca organizate de Responsabilul de
SSM, unde angajatii pot oferi feedback cu privire la conditiile lor de munca.

Aceste mecanisme de colaborare sunt in permanenta disponibile pentru toti angajatii si colaboratorii Grupului
MedLife, fiind accesate de catre acestia oricand este nevoie. In procesele de colaborare prezentate mai sus
sunt cuprinse toate categoriile de angajati, indiferent de sex, rasa, apartenenta religioasa, orientare sexuala,
varsta, origine sociala sau orice alte criterii care ar putea genera discriminare. Grupul nu a adoptat inca masuri
specifice pentru a intelege perspectivele persoanelor din forta de munca proprie care pot fi deosebit de
vulnerabile la impact sau marginalizate, precum femeile, migrantii sau persoanele cu dizabilitati.

[S1-3] - PROCESE DE REMEDIERE A IMPACTURILOR NEGATIVE SI CANALELE
PRIN CARE LUCRATORII PROPRII ISI POT EXPRIMA PREOCUPARILE

Grupul dispune de un mecanism de solutionare a reclamatiilor sau plangerilor in legatura cu aspectele privind
personalul. Regulamentul intern prevede o procedura clara, prin care angajatii pot depune plangeri referitoare
la relatiile de munca, conditiile de muncd, evaluarile profesionale sau alte probleme intdmpinate in cadrul
companiei. Pentru reclamatiile sau cererile individuale ale salariatilor, procedura presupune depunerea unei
sesizari scrise, ce trebuie transmisa catre Departamentul de Resurse Umane. Sesizarile sunt inregistrate intr-
un registru si sunt analizate conform regulilor stabilite de companie. Solutionarea acestora este realizata de
persoanele desemnate din cadrul departamentului de Resurse Umane, care examineaza cererea si propun
masuri de remediere. De asemenea, exista si posibilitatea de conciliere a conflictelor individuale de munca,
ceea ce inseamna ca, inainte de a se ajunge la masuri mai drastice, exista un mecanism intern de mediere,
prin care angajatul si compania pot ajunge la o solutie amiabila.

Pe langa acestea, pentru probleme legate de sanatatea si securitatea in munca, MedLife a instituit un Comitet
de Securitate si Sanatate in Munca (CSSM), unde angajatii pot transmite direct reprezentantilor desemnati
orice problema legata de conditiile de munca sau riscurile la care sunt expusi. CSSM are rolul de a monitoriza
si propune masuri de imbunatatire a sigurantei la locul de munca.

MedLife considera Formularul de avertizare de integritate disponibil pe site-ul web companiei, ca fiind
principalul canal formal confidential in procesul de remediere a impacturilor negative potentiale asupra
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angajatilor. Prin intermediul acestuia pot fi depuse reclamatii si sesizari, raportarea de nereguli sau practici
non-etice sau ilegale de catre orice parte interesatd, urmand pasii mentionati in cadrul acestui formular.

Raportarile de avertizare primite sunt inregistrate intr-un registru electronic care cuprinde informatii precum
data primirii raportarii, numele si prenumele avertizorului respectiv datele de contact ale avertizorului, daca
acestea sunt cunoscute, obiectul raportarii si modalitatea propusd de solutionare. In ceea ce priveste procesul
de solutionare, o echipa externa independenta desemnata va analiza raportarea si va face propuneri de actiuni
subsecvente persoanelor cu atributii in acest sens din cadrul MedLife. in m&sura in care sesizarea face referire
la chestiuni semnificative pentru activitatea MedLife este informat imediat si Consiliul de Administratie. In
termen de cel mult trei luni de la transmiterea confirmarii de primire a raportarii, avertizorul va fi informat de
catre echipa desemnata in legatura cu stadiul actiunilor subsecvente si, ulterior, ori de cate ori sunt
inregistrate evolutii in desfasurarea actiunilor subsecvente, cu exceptia cazului in care informarea ar putea
periclita desfisurarea acestora. In urma investigatiei efectuate, dacd raportarea este fundamentats,
conducerea MedLife va putea lua masuri precum: cercetare disciplinara, sesizarea organelor de cercetare
penald sau imbunatatirea politicilor si regulamentelor MedLife pentru a preveni repetarea riscurilor si
abaterilor sesizate. Ulterior, in functie de rezultatul investigatiei, persoana desemnata va intocmi un raport
cu privire la solutionarea sau clasarea raportarii, pe care il va comunica avertizorului. in cadrul politicii sunt
acoperite si situatiile cand raportarea din motive juste este clasata sau care sunt drepturile persoanelor vizate
de raportare. O atentie deosebitd este acordata protejarii avertizorilor Tmpotriva represaliilor, iar
confidentialitatea acestora este garantata. MedLife interzice orice forma de represalii, cum ar fi suspendarea
contractului de munca, reducerea salariului, hartuirea sau discriminarea.

Pentru a facilita accesul angajatilor la aceste resurse, politicile si procedurile relevante sunt disponibile la
Departamentul Resurse Umane, sunt aduse la cunostinta la angajare sau sunt publice pe site-ul Grupului.

Pentru a monitoriza si asigura eficacitatea canalelor de transmitere a reclamatiilor si sesizarilor, analizam in
mod regulat problemele ridicate prin aceste mecanisme, urmarind modul in care sunt solutionate si
identificand oportunitéti de imbunatatire. in prezent, MedLife nu realizeaz& sondaje periodice pentru a evalua
satisfactia angajatilor in ceea ce priveste aceste canale, insa intentioneaza sa implementeze astfel de sondaje
in viitor, ca parte a unui proces de imbunatatire continua.

[S1-4] - ADOPTAREA DE MASURI PRIVIND IMPACTURILE SEMNIFICATIVE
ASUPRA FORTEI DE MUNCA PROPRII SI ABORDARI PENTRU ATENUAREA
RISCURILOR SEMNIFICATIVE SI PENTRU URMARIREA OPORTUNITATILOR
SEMNIFICATIVE LEGATE DE FORTA DE MUNCA PROPRIE, PRECUM SI
EFICACITATEA ACESTOR ACTIUNI

in cadrul Grupului, procesul prin care identificdm si stabilim actiunile necesare si adecvate in fata unui impact
negativ actual sau potential asupra fortei de munca are ca referinta cadrul legislativ existent, dar si cele mai
bune practici internationale.

Identificam actiunile necesare si adecvate pentru gestionarea impacturilor negative reale sau potentiale
asupra fortei de munca printr-un proces structurat, care implica monitorizarea continua a conditiilor de munca,
analiza datelor colectate din sistemele de pontaj, sesiunile de instruire si consultdrile regulate cu angajatii. in
acest sens, utilizam canalele de comunicare interna, discutiile cu Departamentul de Resurse Umane, precum
si mecanismele de raportare confidentiald, care permit angajatilor s& semnaleze orice problema referitoare la
conditiile de munca, programul de lucru sau mediul organizational. Actiunile corective si masurile de preventie
sunt stabilite in conformitate cu legislatia aplicabild, reglementarile interne si cele mai bune practici in
domeniu.

Aceste masuri se aplica tuturor angajatilor si lucratorilor nesalariati. Pentru a evalua eficacitatea masurilor
corective, monitorizam respectarea procedurilor interne, analizam periodic riscurile asociate prelucrarii datelor
si revizuim sistemele de securitate conform cerintelor legale. De asemenea, ne asiguram ca orice solicitare
legatd de protectia datelor este tratatda conform legislatiei si ca angajatii au acces la mecanisme clare de
exercitare a drepturilor lor, inclusiv dreptul de acces, rectificare sau stergere a datelor. Pentru implementarea

si consolidarea acestor masuri, MedLife a alocat resurse financiare sustinute din bugetele operationale ale
Grupului.

Depunem constant eforturi pentru a ne asigura ca practicile noastre nu genereaza si nu contribuie la impacturi
negative semnificative asupra fortei de munca, prin implementarea unor politici si mecanisme interne menite
s& protejeze drepturile si bundstarea angajatilor. In cazul in care apar tensiuni intre prevenirea impacturilor
negative si presiunile comerciale, prioritizam siguranta si satisfactia angajatilor in procesul decizional.

Tabel privind actiunile legate de forta de munca proprie ESRS S1

S Orizont Scopul Capex %%
IRO Actiuni de timp actiunii /Opex* Progres
Mentinerea si extinderea pachetelor de L Toti Nu e o
S1 beneficii Continua angajatii cazul Monitorizat
Monitorizarea activa a timpului de munca Raportare
prin sistemele de pontaj pentru a preveni . Toti Nu e trimestriala a
S2 . S v Continuu N~ .
depasirea limitelor legale de munca si angajatii cazul Departamentului
suprasolicitarea angajatilor Resurse Umane
S3 Ajustarea salariilor in linie cu legislatia Continuu Toti Nu e si alinierea la
aplicabila angajatii cazul legislatie
Respectarea dreptului de asociere prin . Toti Nu e
e Continuu R
politici adecvate angajatii cazul
Dialog si consultare directa Continuu TOF' " Nu e Masurata prin
angajatii cazul procesele de
sa Politici c_I_are de non-discriminare si hon- Continuu TOFI ) Nu e co_laborar_e
represalii angajatii cazul directe si
Acces la informatii si resurse care vizeaza . Toti Nu e ulterior prin
: o ; Continuu R -
legislatia in domeniu angajatii cazul mecanisme de
Promovarea unui climat de respect si Continuu Toti Nu e survey
colaborare angajatii cazul angajament
S5 Vezi S4 Continuu _ ot~ Nue
angajatii cazul

Masurat direct

. A - operational prin
Organizarea unor sesiuni periodice de P P

. - - < . . Toti Nu e indicatori tip: #
instruire pentru personal privind masurile  Continuu N~ - .
. v angajatii cazul imbolnaviri
S7 de siguranta. ;
profesionale
raportate
Evaluari medicale periodice prin serviciile . Toti Nu e N
Lo - Continuu L Monitorizat
de medicina a muncii angajatii cazul
Raportare
Toti NU e trimestriala a
S8 Politici clare de non-discriminare Continuu N~ Departamentului
angajatii cazul o
RU si alinierea
la legislatie
Implementarea platformei de e-learning Continuu TOF' " Nu e .
angajatii cazul Masurata prin
Consolidarea si extinderea programelor Toti Nu e procesele de
S9 tip Life Academy si Good Practice - Continuu - colaborare
angajatii cazul .
Nurses School directe, cost cu
Facilitarea accesului la cursuri de formare . Toti Nu e instruirea si
- < Ly Continuu s . .
profesionala continua angajatii cazul ulterior prin
S10 Politici clare de non-discriminare Continuu TOF' " Nu e mecanisme de
angajatii cazul survey
Continuarea utilizarii canalelor dedicate . Toti Nu e angajament
S11 A Continuu R
pentru raportarea incidentelor angajatii cazul

*Resursele alocate - intrucdt mdasurile implementate fac parte din operatiunile curente ale Grupului si sunt integrate in procesele
organizationale si de conformitate existent si nu implica, in prezent, alocari semnificative de capital sau cheltuieli operationale dedicate.
**Progresul implementarii acestei actiuni este monitorizat prin procesele interne de management si raportare ale Grupului
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In ceea ce priveste S1 Beneficii salariale asigura protectie economica si sociald pentru angajati, structura de
compensare a angajatilor (aplicabil intregii forte de munca din toate entitatile noastre operationale ) include
un salariu de baza, remuneratie variabila corelatd cu performanta sau aliniate cu reglementarile de
remunerare a sporurilor legate de ore suplimentare, precum si beneficii suplimentare, cum ar fi tichete de
masa si tichete cadou, menite sa sprijine echilibrul financiar si bunastarea acestora. Alte beneficii tin de
numarul minim de zile de vacanta, acordarea indemnizatiilor de concediu, platforme de self service, telemunca
acolo unde pozitia o permite, alte beneficii sub forma de discounturi la servicii, dar si conventii salariale cu
bancile partenere, programe de referal. in ceea ce priveste evolutia actiunilor, intentionam sa monitorizam
tendintele din piata muncii si feedback-ul intern pentru a identifica potentiale imbunatatiri ale politicilor de
compensatii si beneficii, astfel incat sa asiguram un mediu profesional stabil si sustenabil pentru toti angajatii
nostri.

Pentru a reduce impactul generat de programele de munca intense, au fost implementate reglementari clare
privind timpul de lucru si repausul, in conformitate cu prevederile Regulamentului Intern si legislatia aferenta,
garantand respectarea normelor legale referitoare la durata muncii si perioadele obligatorii de odihna. Aceste
masuri sunt monitorizate de catre Departamentul Resurse Umane cu scopul de a contribui la diminuarea
efectelor asociate impactului S2 Potentiale programe de munca intense in activitatile proprii. Evaluam periodic
datele colectate si intervenim prompt pentru ajustarea programului de lucru, redistribuirea sarcinilor si
reorganizarea activitatilor. Pe termen lung, ne propunem optimizarea mecanismelor de monitorizare si
preventie, astfel incat sa putem identifica si solutiona eventualele dezechilibre nainte de a afecta sanatatea
si siguranta personalului nostru.

Actiunile intreprinse sunt parte integranta a Politicii de Management al Sanatatii si Securitatii in Munca (SSM),
si a Regulamentului Intern, documente care preved masuri clare pentru prevenirea suprasolicitarii,
monitorizarea timpului de lucru si protectia sanatatii angajatilor, precum si metode de remunerare a timpului
suplimentar lucrat. Aceste masuri sunt implementate la nivelul tuturor entitatilor din Grup, incluzand clinici,
laboratoare, spitale si alte unitati administrative.

in ceeace priveste impactul actual asociat S3, ne angajam sa asiguram un nivel de remunerare corespunzator,
adaptat responsabilitatilor si complexitatii fiecarui rol, atat pentru medici, cat si pentru ceilalti membri ai
echipei. Desi existd angajati care sunt remunerati la nivelul salariului minim, acestia se regasesc in general
in pozitiile de nivel entry-level sau administrative fara responsabilitati semnificative. MedLife aplicd masuri
pentru a sustine securitatea economica a acestora oferind beneficii extrasalariale, sprijin pentru dezvoltarea
profesionala prin programe de formare si acces la oportunitati de avansare in cariera. Pentru a asigura
eficacitatea masurilor corective, MedLife monitorizeaza constant nivelul de retentie a angajatilor, analizeaza
feedback-ul colectat in cadrul proceselor de evaluare periodica si ajusteaza politicile salariale, in functie de
dinamica pietei muncii, legislatia in vigoare si de cerintele organizationale.

Pentru aspectele de sustenabilitate S4 si S5, pand in prezent, In cadrul MedLife, nu existd reprezentanti alesi
ai angajatilor pentru negocierea drepturilor acestora si nici contracte colective de munca care sa stabileasca
un cadru unitar de negociere. Motivele pentru care aceste structuri nu exista includ printre altele specificul
sectorului de activitate, structura actuald geografica a fortei de munca, dar si strucura entitatilor din Grup.
MedLife recunoaste importanta acestor aspecte si, prin normele interne, desfasoara initiative menite sa reduca
sau sa previna efectele acestor impacturi. Anual, Medlife informeaza angajatii cu privire la legislatia in domeniu
si pune la dispozitia angajatilor toate informatiile necesar, recunoscand oficial dreptul angajatilor de a forma
sau de a adera la un sindicat, fard teama de represalii. Exsita comunicarea clara in cadrul Regulamentului
Intern si a Politcii de Sustenabilitate a faptului ca angajatii au libertatea de asociere, in conformitate cu
legislatia muncii. Cu toate acestea, Grupul mentine un mediu de lucru bazat pe comunicare si transparenta,
incurajand un dialog deschis intre angajati si conducere. Departamentul de Resurse Umane gestioneaza in
mod activ solicitarile angajatilor, colecteaza feedback constant si implementeaza masuri pentru imbunatatirea
conditiilor de munca. De asemenea, prin Politica privind Protectia Avertizorilor in Interes Public, MedLife ofera
un mecanism confidential prin care angajatii pot semnala orice aspect legat de conditiile de munca, garantand
protectia impotriva represaliilor.

in ceea ce priveste prevenirea bolilor profesionale (S7), am continuat s& oferim evaludri medicale periodice
prin serviciile de medicind a muncii, asigurand astfel monitorizarea starii de sanatate a angajatilor si

diminuarea impactului pe care factorii de risc profesional il pot avea asupra acestora. In plus, ne angajam sa
adaptam permanent conditile de muncad la cerintele ergonomice si sa asiguram formarea continua a
angajatilor pentru recunoasterea si prevenirea bolilor profesionale. In ceea ce priveste impactul activitatilor
asupra sanatatii angajatilor, inclusiv riscul de boli profesionale (S7), masurile implementate sunt aplicabile
tuturor unitatilor Grupului, indiferent de tipul activitatii desfasurate.

In cadrul MedLife, aplicdm politici clare si cuprinzdtoare pentru a preveni discriminarea, a combate h3rtuirea
si @ promova un mediu de lucru echitabil si incluziv. Politica de Sustenabilitate, Codul de Conduita Etica, dar
si Regulamentul intern al Grupului MedLife contin prevederi esentiale care contribuie la eliminarea discriminarii
si la respectarea principiilor egalitatii de sanse, in conformitate cu standardele internationale privind drepturile
omului.

In MedLife, politica de remunerare se bazeazd pe experientd, competente si nivelul de responsabilitate al
fiecarui angajat. Principiile egalitatii salariale sunt integrate in cadrul nostru de lucru, iar toti angajatii
beneficiazd de dreptul la platd egald pentru munca de valoare egald, fira nicio discriminare bazatd pe sex. In
lipsa unui cadru intern specific de reglementare salariald, remuneratia este stabilita prin negociere individuala,
avand la baza criterii precum experienta si expertiza profesionald. Pentru a preveni eventualele discrepante
salariale intre femei si barbati, analizam periodic structura de remunerare in cadrul principalelor categorii
ocupationale si evaluam eficacitatea masurilor noastre prin monitorizarea progresului in ceea ce priveste
echitatea salariald. De asemenea, Grupul deja a initiat actiuni care vizeaza alinierea la legislatia privind
transparenta salariala.

De asemenea, implementam Politica de prevenire si combatere a hartuirii si violentei la locul de munca, prin
care ne angajam sa protejam drepturile angajatilor si sa prevenim orice tratament discriminatoriu. Politicile
noastre interzic orice forma de discriminare directd sau indirecta pe criterii de rasa, cetatenie, etnie, sex,
orientare sexuald, identitate de gen, dizabilitate, varsta, religie, opinii politice, origine nationala sau sociala si
orice alte criterii reglementate de legislatia nationald si europeana. Respectarea drepturilor omului in cadrul
MedLife este asiguratd prin mecanisme clare de raportare, astfel incat angajatii s& poatd semnala orice
preocupare legata de drepturile lor.

MedLife evalueaza eficacitatea masurilor corective prin analiza sesizarilor primite si rata de retentie a
personalului.

MedLife sprijina dezvoltarea profesionala a angajatilor prin programe de formare continua, avand ca obiectiv
imbunététirea competentelor si cresterea calitétii serviciilor medicale. In 2025, actiunile principale includ
consolidarea si extinderea programelor tip Life Academy si Good Practice - Nurses School, care ofera resurse
educationale pentru perfectionarea personalului medical, precum si facilitarea accesului la cursuri de formare
profesionala continua, esentiale pentru reinnoirea certificatelor de libera practica si dezvoltarea competentelor
specifice fiecarui domeniu. Actiunile vizeaza intreaga forta de munca, incluzand atat personalul medical, cat
si personalul administrativ. Pentru programele de formare continua, au fost alocate resurse financiare,
detaliate in tabelul de mai jos.

in 2025, sesizérile inregistrate din partea fortei de munca au fost gestionate in conformitate cu Politica privind
Protectia Avertizorilor in Interes Public.

[S1-5] - TINTE LEGATE DE GESTIONAREA IMPACTURILOR NEGATIVE
SEMNIFICATIVE, DE PROMOVAREA IMPACTURILOR POZITIVE SI DE
GESTIONAREA RISCURILOR SI A OPORTUNITATILOR SEMNIFICATIVE

Tintele stabilite pana in prezent, la nivelul Grupului MedLife, nu sunt aliniate in mod specific tuturor aspectelor
de sustenabilitate semnificative identificate in procesul de Dubla Materialitate. De asemenea, acestea nu
indeplinesc in totalitate cerintele prevazute de ESRS privind definirea unor obiective mdsurabile, orientate
spre rezultate si incadrate intr-un orizont de timp clar. Din acest motiv, in raportarea curenta nu includem
astfel de tinte specifice.
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La data raportarii, MedLife nu a stabilit inca tinte specifice si masurabile referitoare la toate aspectele materiale
legate de propria forta de munca, in conformitate cu cerintele ESRS S1. Acest lucru reflectd faptul ca
organizatia se afla intr-o etapa de dezvoltare si consolidare a proceselor interne de colectare, armonizare si
monitorizare a datelor privind indicatorii sociali la nivelul entitatilor din Grup, in contextul alinierii la cerintele
de raportare ESRS. In perioada de raportare, compania s-a concentrat pe realizarea evaludrii de materialitate,
pe dezvoltarea mecanismelor de monitorizare si pe imbunatatirea disponibilitatii si comparabilitatii datelor
relevante. Pe masura ce aceste procese sunt consolidate, MedLife intentioneaza sa defineasca si sa adopte
tinte relevante si masurabile pentru aspectele materiale legate de propria forta de munca, cu obiectivul de a
le integra in cadrul de management al sustenabilitatii si de a le face publice in urmatorii ani de raportare.

Recunoastem insa importanta stabilirii unor obiective clar definite, cuantificabile si aliniate cerintelor ESRS,
care si permitd monitorizarea performantei in domeniul sustenabilititii. In prezent dezvoltdm un cadru
structurat de stabilire a obiectivelor, astfel incat acestea sa fie relevante, masurabile si integrate in strategiile
noastre de dezvoltare si raportare. Acest demers va asigura o transparenta sporita si va facilita evaluarea
impactului real al initiativelor implementate asupra angajati, contribuind la consolidarea unui model de afaceri
sustenabil.

Desi nu sunt inca stabilite obiective cuantificabile Tn mod specific pentru aspectele sustenabilitatii identificate
in procesul de Dubla Materialitate, urmarim constant impactul actiunilor noastre printr-un sistem structurat
de monitorizare. Acest sistem include:

e Analiza periodica a indicatorilor operationali, inclusiv viteza de rotatie a angajatilor sau rata de
retentie, structura pe gen, nivelul salarial minim, numarul de incidente raportate privind sanatatea si
securitatea in munca etc.

e Colectarea si analiza feedback-ului angajatilor, utilizand canale directe, reclamatii si sugestii, pentru
a intelege si imbunatati experienta consumatorilor si utilizatorilor finali.

e Audituri si controale interne, desfasurate in cadrul unitatilor noastre medicale, pentru a asigura
conformitatea cu standardele de calitate, siguranta si etica medicala.

e Raportarea si analiza datelor privind sustenabilitatea, prin monitorizarea activitatilor noastre si a
initiativelor care contribuie la imbunatatirea accesului la servicii medicale si reducerea impactului
negativ.

e Totodata, analizam periodic tendintele din piata muncii si performanta noastra operationala pentru a
identifica directiile de optimizare si interventie.

[S1-6] - CARACTERISTICILE ANGAJATILOR INTREPRINDERII

La finalul anului 2025, Grupul MedLife dispune de o forta de munca de 7.807 de angajati, dintre care 6.545
sunt femei si 1.262 sunt barbati, evidentiind o reprezentare majoritar feminina in cadrul companiei, specifica
sectorului de activitate. Numarul total de angajati este prezentat si in Nota 23 la situatiile financiare
consolidate aferente anului 2025. Grupul are o prezenta semnificativa in Romania, unde sunt angajate 7.683
de persoane, in Ungaria, unde activeaza 63 de angajati, si in Republica Moldova unde activeaza 61 de angajati,
consolidandu-si astfel expansiunea la nivel regional.

31 decembrie 31 decembrie

Numar total de angajati Headcount

2025 2024
Masculin 1.262 1.245
Feminin 6.544 6.148
Altele = -
Nedeclarat - -
Total angajati 7.806 7.393

Grupul MedLife mentine o forta de munca stabila si eficient structurata, cu peste 97% (2024: 98%) dintre
angajati avand contracte permanente si 94% (2024: 93%) lucrand cu norma intreaga, ceea ce demonstreaza
un angajament puternic fata de retentia angajatilor si continuitatea operationala, esentiale pentru eficienta si
calitatea serviciilor medicale oferite. In continuare este prezentata situatia angajatilor dupa tipul de contract:

Numar total Feminin Masculin
2025 Numar total angajati ENI/FTE 6.962,33 5.901,63 1.060,70
Numar angajati permanenti 6.772,24 5.736,84 1.035,40
Numar angajati temporari 190,09 164,79 25,30
Numar angajati cu norma intrega 6.525,28 5.561,09 964,19
Numar angajati part-time 437,06 340,54 96,51

Numar total Feminin Masculin
2024 Numar total angajati ENI/FTE 6.637,74 5.576,63 1.061,11
Numar angajati permanenti 6.520,21 5.478,35 1.041,86
Numar angajati temporari 117,52 98,27 19,25
Numar angajati cu norma intrega 6.189,00 5.233,00 956,00
Numar angajati part-time 448,73 343,62 105,11

in perioada ianuarie-decembrie 2025, Grupul MedLife a inregistrat o ratd de rotatie a angajatilor de 29%
(31% la 2024), cu un total de 2.299 de plecari din companie, reflectand dinamica fortei de munca intr-un
sector medical competitiv si in continua adaptare la cerintele pietei.

Numarul total de angajati aferent anului 2025 a fost determinat pe baza numarului de persoane aflate in
companie la sfarsitul perioadei de raportare (i.e. 31 decembrie 2025). Pentru analiza angajatilor in functie de
tipul de contract, s-a utilizat indicatorul ENI (echivalent norma intreaga / FTE), calculat la sfarsitul perioadei
de raportare, oferind astfel o imagine clara asupra gradului real de ocupare a fortei de munca.

Fluctuatia personalului a fost masurata prin numarul de angajati care au parasit compania in perioada de
raportare (ianuarie - decembrie 2025), incluzand atat plecarile voluntare, cat si cele involuntare (concedieri,
pensionari, decese). Rata de rotatie a angajatilor a fost calculata ca raport dintre numarul total de angajati
care au parasit compania si numarul total de angajati existenti la sfarsitul perioadei de raportare. Indicatorii
raportati nu sunt certificati de un organism extern independent, insa Grupul utilizeaza solutii software
specializate pentru gestionarea resurselor umane si a proceselor financiare, asigurédnd acuratetea si
transparenta datelor analizate.

[S1-8] - ACOPERIREA NEGOCIERILOR COLECTIVE SI DIALOGUL SOCIAL

La nivelul Grupului MedLife, nu existd organizatii sindicale constituite, iar angajatii nu sunt afiliati unor
structuri sindicale interne. De asemenea, in cadrul Grupului nu este incheiat un contract colectiv de munca,
relatiile de munca fiind reglementate prin contractele individuale de munca si politicile interne ale companiei.

[S1-9] - INDICATORI PRIVIND DIVERSITATEA
Diversitatea angajatilor este prezentata in tabelul urmator:

31 decembrie 31 decembrie

Numar angajati HC U.M. 2025 2024
Numar angajati cu varsta sub 30 ani nr 1.602 1.605
Procent angajati cu varsta sub 30 ani % 20,52% 21,71%
Numar angajati cu varsta intre 30-50 ani nr 4.400 4.254
Procent angajati cu varsta intre 30-50 ani % 56,37% 57,54%
Numar angajati cu varsta peste 50 ani nr 1.804 1.534
Procent angajati cu varsta peste 50 ani % 23,11% 20,75%
Total Angajati 7.806 7.393

In anul 2025, Grupul MedLife dispune de o fortd de munca echilibratd din punct de vedere demografic, cu
56,37% dintre angajati avand varsta intre 30 si 50 de ani, ceea ce reflecta o componentd majoritara de
personal cu experienta si stabilitate profesionald. Totodatda, 23,11% dintre angajati au sub 30 de ani,
evidentiind o strategie de atragere si integrare a tinerei generatii, in timp ce 20,52% dintre angajati au peste
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50 de ani, asigurand un mix optim intre expertiza si inovare in cadrul echipei. Pentru prezentarea angajatilor
in functie de varsta, s-a utilizat numarul de angajati exprimat ca ENI (echivalent norma intreaga) la sfarsitul
perioadei de raportare. Procentul angajatilor din fiecare categorie de varsta a fost determinat ca raport intre
numarul total de angajati din acea categorie de varsta si numarul total de angajati ENI la sfarsitul perioadei
de raportare.

Numar total conducere superioara HC nr 18
Conducerea superioara nivel 1 nr 4
Masculin nr 3
Masculin % 75%
Feminin nr 1
Feminin % 25%
Conducerea superioara nivel 2 nr 14
Masculin nr 7
Masculin % 50%
Feminin nr 7
Feminin % 50%

Nu au existat schimbari in structurile de conducere la nivel Medlife Grup in anul 2025. Grupul MedLife are
doua structuri de conducere, dintre care patru membrii fac parte din Comitetul Executiv, cu o reprezentare
masculina de 75% si feminina de 25%, iar alti 14 membrii formeaza Echipa de conducere operativa, distribuiti
echilibrat intre barbati si femei (cate 50% fiecare), reflectand un model de leadership diversificat si bine
structurat.

In ceea ce priveste distributia conducerii superioare in functie de gen, num&rul de membri a fost exprimat in
numar parsoane la sfarsitul perioadei de raportare. Procentul reprezentarii de gen a fost calculat ca raport
intre numarul de persoane de un anumit gen din conducerea superioara si numarul total de membri ai
conducerii superioare.

[S1-10] - SALARII ADECVATE

In Romania, legislatia privind salariul minim este reglementat prin Legea nr. 53/2003 - Codul Muncii, precum
si prin hotaréri ale Guvernului care stabilesc periodic salariul minim brut garantat in plata. Desi cadrul legislativ
urmareste asigurarea unui nivel de trai decent pentru lucratori, legislatia nationald nu include o definitie
explicita si standardizata a conceptului de ,salariu minim adecvat”.

in cadrul MedLife, remuneratia angajatilor este stabilitd in conformitate cu legislatia aplicabild in jurisdictiile
in care compania isi desfasoara activitatea. Compania respecta salariul minim brut garantat in plata stabilit
prin actele normative in vigoare in Romania, astfel incat niciun angajat nu este remunerat sub nivelul salariului
minim legal. Nivelurile de salarizare sunt revizuite periodic pentru a reflecta modificarile cadrului legislativ si
evolutiile salariului minim la nivel national, asigurand conformitatea continua cu cerintele legale aplicabile.

in mod similar, in Ungaria si Republica Moldova, legislatia nationala stabileste niveluri minime de remunerare
prin acte normative specifice, iar MedLife respectd aceste prevederi in cadrul operatiunilor sale locale,
asigurand ca toti angajatii sunt remunerati cel putin la nivelul salariului minim legal aplicabil in fiecare
jurisdictie.

Toti angajatii companiei sunt remunerati in conformitate cu cerintele legale aplicabile si cu nivelurile minime
de salarizare stabilite la nivel national in jurisdictiile in care MedLife isi desfdsoara activitatea.

in anul de raportare curent, Grupul MedLife a revizuit referinta utilizatd pentru evaluarea indicatorului privind
salariul adecvat, utilizdnd ca reper salariul minim legal stabilit la nivel national in jurisdictiile in care isi
desfasoard activitatea. In exercitiul de raportare anterior, nivelul de referintd pentru salariul adecvat a fost
determinat utilizand 50% din castigul salarial mediu brut pe economie.

Schimbarea nivelul de referintd a fost realizata pentru a asigura o aliniere mai directa cu cadrul legislativ
aplicabil, cu cel utilizat in practica de catre alti raportori si cu practicile de remunerare implementate la nivelul

Grupului, avand in vedere ca politicile de remunerare ale MedLife sunt construite in jurul respectarii salariului
minim brut garantat in plata stabilit prin legislatia nationald. Totodatd, aceasta abordare reflecta mai bine
contextul pietei muncii din Romania, unde, in anul 2024, nivelurile de referinta utilizate in practica de catre
angajatori si in analizele de piata au fost raportate in principal la salariul minim legal, ca indicator de baza
pentru evaluarea remuneratiei minime.

[S1-14] - INDICATORI DE SANATATE SI SIGURANTA

Sanatatea si siguranta in munca 2025 2024

Procentul persoanelor din forta de munca proprie care sunt acoperite
de sistemul de management al sanatatii si sigurantei al intreprinderii

pe baza cerintelor legale si/sau a standardelor sau orientarilor 100% 100%
recunoscute
Procentul lucratorilor nesalariati din forta de munca proprie care sunt 100% 100%

acoperiti de sistemul de management al sanatatii si sigurantei

Grupul MedLife pune un accent deosebit pe sanatatea si securitatea in munca, asigurand ca intreaga sa forta
de munca este acoperita de un sistem de management al sanatatii si sigurantei, conform cerintelor legale si
celor mai bune practici din industrie. Totodata, colaboratorii externi care isi desfasoara activitatea in cadrul
Grupului beneficiaza de aceleasi standarde, contribuind la o cultura organizationald orientata spre preventie,
siguranta si responsabilitate profesionala. Evaluarea acestui indicator a inclus toti angajatii Grupului MedLife,
indiferent de tipul de contract (permanent sau temporar) si de regimul de munca (norma intreaga sau part-
time).

Procentul angajatilor acoperiti de sistemul de management al sanatatii si securitatii a fost determinat prin
raportarea numarului total de angajati inclusi in acest sistem la numarul total de angajati activi la sfarsitul
perioadei de raportare.

Numarul de lucratori nesalariati acoperiti de sistemul de management al sanatatii si securitatii in munca (SSM)
reprezinta totalitatea lucratorilor nesalariati carora li se aplica politicile si masurile de SSM ale companiei, in
conformitate cu conventiile specifice de SSM incheiate intre acestia si compania din Grupul MedLife. Conform
acestor conventii, compania din Grupul MedLife poate fie sa isi asume responsabilitatile in domeniul SSM, fie
sa transfere aceste obligatii in totalitate catre lucratorul nesalariat. Calculul a fost realizat prin raportarea
numarului de lucratori nesalariati care sunt acoperiti de sistemul de management al sanatatii si sigurante la
totalul lucratorilor nesalariati care isi desfasoara activitatea in cadrul Grupului.

in anul 2025, nu au fost inregistrate decese in randul angajatilor ca urmare a accidentelor de munca sau a
bolilor profesionale. De asemenea, nu au fost raportate decese in randul altor lucratori care isi desfasoara
activitatea in cadrul operatiunilor companiei.

in ceea ce priveste accidentele de muncd, in anul 2025 au fost inregistrate 12 accidente de munca in randul
fortei de munca proprii (2024:0) . Rata accidentelor de munca a fost de 0,78, calculata in raport cu 15.321.600
de ore lucrate efectiv in perioada de raportare. Toate accidentele inregistrate au fost din categoria accidente
usoare.

Totodatd, nu au fost raportate cazuri de imbolnaviri profesionale in randul angajatilor. Numarul total de zile
de absenta generate de accidentele de munca a fost de 151 de zile (2024: zero).

[S1-16] - INDICATORI PRIVIND REMUNERATIA (DIFERENTA DE REMUNERARE
SI REMUNERATIA TOTALA)

Indicatori de remunerare 2025 2024
o) 0,

Diferenta de remunerare intre femei si barbati eGP 18,23%

Raport dintre remuneratia totala anuald pentru angajatul cu cea mai 173 18.2

mare remuneratie si remuneratia mediana
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Pentru anul de raportare 2025 diferenta de remunerare intre femei si barbati la nivelul Grupului Medlife a fost
18,39% (18,23 la 2024). Indicatorul ” Diferenta de remunerare intre femei si barbati” a fost calculat pe baza
nivelului mediu de remunerare orar brut, determinat prin raportarea sumelor totale ale veniturilor brute platite
fiecarui gen la numarul total de ore lucrate in perioada de raportare (decembrie 2025). Pentru stabilirea
procentului s-a utilizat formula: (Nivelul mediu de remunerare orar brut al barbatilor - Nivelul mediu de
remunerare orar brut al femeilor)/Nivelul mediu de remunerare orar brut al barbatilor*100. Componentele
formulei de calcul au fost determinate astfel:

e Nivelul mediu de remunerare orar brut al tuturor angajatilor a fost determinat ca raport intre suma
totala a veniturilor brute platite in perioada de raportare si numarul total de ore lucrate de toti
angajatii.

e Nivelul mediu de remunerare orar brut al barbatilor a fost calculat prin raportarea sumei totale a
veniturilor brute platite barbatilor la numarul total de ore lucrate de acestia in decembrie 2025.

¢ Nivelul mediu de remunerare orar brut al femeilor a fost calculat prin raportarea sumei totale a
veniturilor brute platite femeilor la numarul total de ore lucrate de acestea in decembrie 2025.

in prezentarea acestui indicator, Grupul MedLife ia in considerare:
e Elementele salariale incluse, respectiv salariul de baza si orice alte plati brute garantate.
e Perioada de raportare, cu date prelucrate la sfarsitul anului 2025.
e Sursele datelor, extrase din sistemele interne de gestiune a resurselor umane si salarizarii.

Pentru anul de raportare 2025 raportul dintre remuneratia totalda anuald pentru angajatul cu cea mai mare
remuneratie si remuneratia mediana a fost 17,3 (18,2 la 2024). Pentru calculul indicatorului ,Raport dintre
remuneratia totala anuala pentru angajatul cu cea mai mare remuneratie si remuneratia mediana”, Grupul
MedLife include toti angajatii si ia in considerare toate formele de remuneratie aplicabile conform politicilor
interne. Pentru stabilirea nivelului indicatorului s-a utilizat urmatoarea formula: Remuneratia totala
anuala a angajatului cel mai bine platit/ Remuneratia mediand anuala totala pentru toti angajatii (excluzdnd
angajatul cu cea mai mare remuneratie). Componentele formulei de calcul au fost determinate luandu-se in
considerare urmatoarele aspect:

e Remuneratia totald anuala pentru angajatul cu cea mai mare remuneratie include toate beneficiile
salariale si extrasalariale stabilite prin contractul individual de munca.

e Suma remuneratiilor acordate tuturor angajatilor, excluzand angajatul cu cea mai mare remuneratie,
a fost utilizatd pentru determinarea medianei salariale.

e Remuneratia mediana anuala totala a fost calculata prin raportarea sumei totale a remuneratiilor
brute platite tuturor angajatilor (excluzand cel mai bine platit angajat) la numarul total de angajati
exprimat in ENI (echivalent norma intreaga) la sfarsitul perioadei de raportare 31.12.2025.

Este important de mentionat cd diferentele de remunerare nu reflecta doar structura salariald, ci sunt
influentate de mai multi factori, cum ar fi:

e Sectorul de activitate - Industria medicald este caracterizata prin diferente semnificative de
remunerare intre specializarile profesionale, nivelurile de expertiza si functiile de conducere, ceea ce
influenteaza distributia veniturilor si raportul dintre salariile cele mai mari si remuneratia mediana.

e Strategia de ocupare a fortei de muncd - Grupul MedLife utilizeazd un model mixt de angajare,
incluzand atat personal cu norma intreagad, cat si lucratori nesalariati si angajati part-time, ceea ce
poate avea un impact asupra distributiei generale a veniturilor si asupra raportului de remunerare.

e Factori influentatori - distributia angajatilor pe functii, nivel de experienta si norma de munca.

[S1-17] - INCIDENTE, PLANGERI SI PROBLEME SI INCIDENTE GRAVE PRIVIND
DREPTURILE OMULUI

La fel ca si in 2024, pe parcursul anului 2025, nu au fost primite reclamatii confirmate prin canalele destinate
fortei de munca din cadrul Grupului MedLife pentru semnalarea unor probleme sau plangeri (inclusiv prin
mecanismele interne de solutionare a disputelor) si nici prin intermediul Punctelor Nationale de Contact pentru
intreprinderile multinationale ale OCDE, legate de posibile incalcari ale drepturilor omului.

De asemenea, nu au fost raportate incidente de discriminare, hartuire sau alte incalcari ale drepturilor
fundamentale ale angajatilor, inclusiv cele legate de munca fortata, traficul de persoane sau exploatarea prin
munca a minorilor. Nu au fost inregistrate plangeri prin mecanismele interne de raportare si nu au fost aplicate
sanctiuni, amenzi sau compensatii pentru daune in legatura cu astfel de situatii in perioada de raportare.
Aceste rezultate reflecta masurile implementate de Grupul MedLife pentru prevenirea si gestionarea riscurilor
legate de drepturile omului, precum si angajamentul companiei de a mentine un mediu de lucru sigur, echitabil
si incluziv.

in ceea ce priveste incidentele severe legate de drepturile omului, nu au fost identificate astfel de incidente
in perioada de raportare, inclusiv cazuri de nerespectare a Principiilor Directoare ale ONU privind afacerile si
drepturile omului, ale Declaratiei OIM privind principiile si drepturile fundamentale la locul de munca sau ale
Ghidurilor OCDE pentru intreprinderile multinationale. Totusi, anumite aspecte semnalate prin canale interne
sunt in prezent in curs de analiza in conformitate cu procedurile interne ale companiei, iar la momentul
raportarii nu au fost confirmate incalcari care sa necesite aplicarea de sanctiuni, amenzi sau compensatii
pentru daune
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ESRS S2 - LUCRATORII DIN LANTUL VALORIC

[S2.SBM-3] - IMPACTURILE, RISCURILE SI OPORTUNITATILE SEMNIFICATIVE SI INTERACTIUNEA ACESTORA CU STRATEGIA SI MODELUL DE AFACERI

Impacturile negative identificate in urma procesului de Dubla Materialitate, asupra lucratorilor din lantul valoric provin din strategia si modelul de afaceri al Grupului MedLife si sunt legate de modul in care compania colaboreaza
cu furnizorii si partenerii sai.

Un prim factor care poate genera impacturi este propunerea de valoare a MedLife, care presupune furnizarea de servicii medicale de inalta calitate, obiectiv care necesita eficienta operationala si optimizare a costurilor, ceea ce
poate pune presiune asupra furnizorilor din amonte si din aval in ceea ce priveste conditiile de munca, salariile si masurile de siguranta oferite lucratorilor. Lantul valoric al MedLife include furnizori de echipamente medicale,
medicamente si consumabile sanitare este expus unor riscuri legate de provenienta produselor si transparenta asupra conditiilor de munci. in lipsa unor mecanisme robuste de verificare a conformitatii sociale a furnizorilor,
existd riscul ca acestia s& nu respecte standarde riguroase privind drepturile angajatilor, inclusiv interzicerea muncii copiilor sau a muncii fortate. In plus, structura costurilor si modelul de venituri pot contribui la anumite
impacturi negative asupra fortei de munca din lantul valoric. Presiunea pe eficienta si competitivitate poate determina furnizorii sa8 mentina salariile la nivel minim sau sa adopte practici de munca care genereaza inegalitati
sociale. De asemenea, activitatile din amonte si din aval, in special productia si distributia de echipamente medicale, colectarea si eliminarea deseurilor periculoase, pot expune lucratorii la riscuri de sanatate si siguranta.

Aceste impacturi determina MedLife sa adapteze strategia si modelul sau de afaceri, consoliddnd masurile de diligenta in lantul de aprovizionare si stabilind criterii mai stricte de selectie si monitorizare a furnizorilor. Pentru a
intelege impacturile economice, sociale si de mediu asupra partenerilor si furnizorilor nostri, MedLife a realizat o analiza de dubla materialitate la nivelul Tier 1, evaluand relatiile cu furnizorii directi care au o relatie contractuala
cu compania. Urmatorul tabel enumera impacturile, riscurile si oportunitatile legate de Lucratorii din lantul valoric, pe care MedLife le-a identificat si evaluat ca fiind semnificative in urma evaluarii sale de dubld materialitate
(DMA), inclusiv categoriile de stakeholderi afectati si locul manifestarii impactului. Aceasta dezvaluire trebuie cititd impreuna cu ESRS 2, in special IRO-1 si SBM-3, in conformitate cu CSRD. Abrevierile (daca este cazul) sunt
furnizate in Anexa 1.

Tabel privind impacturile, riscurile si oportunitatile legate de lucratorii din lantul valoric ESRS S2
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S13 Practici de munca care pot genera inegalitati sociale in activitatile din amonte si din aval v v v
S14 Practici salariale la nivelul salariului minim pe economie in activitatile din amonte si din aval v v v
S15 Potentiale incidente de sanatate si siguranta in activitatile din amonte si din aval v v v
S15 Bis1  Masuri insuficiente de prevenire si comunicare a Codului de Conduita catre furnizori privind interzicerea muncii copiilor v v v
v v v

S15 Bis2  Masuri insuficiente de prevenire si comunicare a Codului de Conduita catre furnizori privind interzicerea muncii fortate

in aval, colabordm cu asigurdtori privati si de stat, care joacd un rol fundamental in gestionarea relatiilor
contractuale si procesarea cererilor de decontare. De asemenea, partenerii nostri din sectorul transportului
asigura deplasarea pacientilor si clientilor dupa accesarea serviciilor medicale, facilitdnd continuitatea ingrijirii
acestora. O alta categorie semnificativa de parteneri este reprezentata de operatorii specializati in colectarea,
transportul si eliminarea deseurilor medicale, a caror activitate este esentiald pentru mentinerea unor

Lantul valoric al Grupului MedLife este structurat in doud componente majore: amonte, care include furnizorii
directi de echipamente, servicii si resurse esentiale pentru desfasurarea activitatilor medicale, si aval, unde
colaboram cu entitati responsabile de gestionarea proceselor post-medicale.

in amonte, relatiile comerciale se desfisoard preponderent cu furnizori nationali, insd colabordm si cu un

numar redus de parteneri internationali. Parteneriatele includ productia si distributia echipamentelor medicale,
medicamentelor si consumabilelor sanitare, precum si furnizarea altor bunuri si servicii esentiale, cum ar fi
dezvoltarea si implementarea de programe si aplicatii medicale, furnizarea de utilitati si serviciile de transport
pentru pacienti si clienti. Aceste colaborari influenteaza direct lucratorii care activeaza in entitatile din lantul
valoric din amonte, implicati in fabricarea, distributia si intretinerea echipamentelor si resurselor medicale. In
acest context, MedLife impune standardele de calitate, siguranta si conformitate cu reglementarile sanitare
atat prin documentatiile de achizitie a furnizorilor, cat si prin clauze contractuale, influentand conditiile de
munca si impunand cerinte stricte privind protectia sanatatii, respectarea normelor de igiena si implementarea
unor practici sustenabile.

standarde ridicate de siguranta sanitara si protectie a mediului. Astfel, lucratorii din entitatile din lantul valoric
din aval includ angajati din logistica, distributie si gestionarea deseurilor.

Categorii de lucratori din lantul valoric:

e Lucratori din entitatile din lantul valoric din amonte - acestia includ personalul angajat in fabricarea
si distributia echipamentelor medicale, medicamentelor, consumabilelor sanitare si altor produse si
servicii necesare desfasurarii activitatilor medicale. Impacturile asupra acestor lucratori pot fi
influentate de standardele impuse de MedLife privind siguranta muncii, protectia mediului si
conformitatea cu reglementarile sanitare.
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e Lucratori din entitatile din lantul valoric din aval - acestia includ personalul implicat in asigurarile de
sanatate, transportul pacientilor si gestionarea deseurilor medicale. Printre acestia se numara angajati
ai firmelor de transport medicalizat si personal auxiliar, care trebuie sa respecte reglementarile privind
siguranta si confortul pacientilor. De asemenea, personalul din sectorul colectarii, transportului si
eliminarii deseurilor medicale este expus unor riscuri profesionale semnificative.

e Lucratori vulnerabili la impacturi negative - exista categorii de lucratori care sunt mai expusi riscurilor,
fie din cauza conditiilor de munca precare, fie din cauza lipsei accesului la beneficii sociale si protectie
adecvata. Printre acestia se numara lucratorii implicati in activitatile din amonte, in special cei angajati
in productia si distributia medicamentelor si a echipamentelor medicale, unde expunerea la substante
chimice, echipamente specializate si conditii de munca solicitante poate creste riscul de accidente de
munca si probleme de sanatate profesionald. De asemenea, in activitatile din aval, lucratorii implicati
in gestionarea deseurilor periculoase sunt expusi unor riscuri semnificative, precum accidentele de
traseu, contaminarea cu agenti patogeni sau substante toxice si alte evenimente neprevazute care
pot duce la raniri, pierderi de vieti omenesti si daune materiale.

Astfel, prin relatiile comerciale si parteneriatele dezvoltate, MedLife poate exercita o influenta semnificativa
asupra conditiilor de munca din lantul sau valoric, iar analiza de dubla materialitate ne ofera perspectiva
necesara pentru a evalua impacturile si a dezvolta actiuni specifice care sa asigure un mediu de lucru etic,
sigur si sustenabil.

Grupul MedLife isi desfasoara activitatea preponderent in Romania, avand un lant de aprovizionare format in
principal din furnizori nationali, cu un procent redus de parteneri internationali. De asemenea, o mica parte a
activitatii se desfasoara in Ungaria sau Republica Moldova, unde exista de asemenea un lant de aprovizionare
local.

Desi cadrul legislativ european si reglementarile specifice domeniului muncii stabilesc standarde stricte privind
protectia drepturilor angajatilor, iar Romania si Ungaria nu sunt considerate jurisdictii cu risc ridicat, evaluarile
realizate in cadrul procesului de Dubla Materialitate au evidentiat existenta unor potentiale impacturi negative
asociate lantului de aprovizionare. In perioada de raportare, Grupul MedLife a elaborat si adoptat un Cod de
conduita pentru furnizori, care stabileste principiile si asteptarile companiei privind respectarea drepturilor
omului, standardelor de munca, protectiei mediului si eticii in afaceri in relatile comerciale. Procesul de
comunicare, integrare si adoptare a Codului de conduita de catre furnizori se afla in curs de implementare,
urmand ca aceste cerinte sa fie integrate treptat in relatile comerciale si in procesele de evaluare a
furnizorilor. In consecintd, impacturile identificate sunt gestionate prin consolidarea progresivd a cadrului de
guvernanta aplicabil lantului de aprovizionare si prin promovarea respectarii acestor standarde de catre
partenerii comerciali ai Grupului.

in ceea ce priveste impacturile semnificative negative, actuale si potentiale (S13, S14, S15, S15bis, S15bis2)
identificate in urma analizei DMA aferente sub-temelor Conditii de Munca si Alte drepturi legate de munca
acestea sunt corelate cu cinci sub-sub-teme: Locuri de munca sigure, Salarii adecvate, Sanatate & Siguranta,
Munca copiilor si Munca fortata acestea genereaza sau pot genera urmatoarele efecte:

e Poate contribui prin relatiile sale de business la aparitia sau promovarea unei inegalitati in protectia
sociald a angajatilor din lantul valoric.

e Poate contribui prin relatiile sale de business la acordarea unor salarii care nu depasesc salariul minim
pe economie angajatilor din lantul valoric.

e Poate contribui prin relatiile sale de business la producerea de accidente care pot afecta negativ
sdnatatea si siguranta umana lucratorilor din lantul valoric.

e Impact potential negativ asupra oamenilor, generat de relatiile de business ale Grupului, ca urmare a
unei comunicéri insuficiente a Codului de Conduita catre furnizori si a lipsei unui angajament ferm din
partea acestora privind respectarea principiilor etice si sociale promovate de Grup.

Practicile de munca care pot genera inegalitati sociale in lantul valoric reprezintd un impact potential
semnificativ larg raspandit asupra lucratorilor din sectoarele furnizorilor din amonte si partenerilor din aval ai
Grupului MedLife. Domeniile afectate includ productia si distributia echipamentelor medicale, medicamentelor
si consumabilelor sanitare, precum si furnizarea utilitatilor si gestionarea deseurilor medicale, unde angajatii

pot fi expusi unor diferente salariale si conditii inegale de munca, in special in cazul lucratorilor angajati prin
contracte temporare, zilieri sau PFA-uri.

Practicile salariale la nivelul salariului minim pe economie in lantul nostru valoric reprezinta un impact negativ
semnificativ larg raspandit, avand in vedere structura pietei muncii din Romania si politicile salariale ale
furnizorilor. Acest impact poate fi sistemic, influentat de practicile de remunerare din sectoarele de productie
si distributie, unde subcontractarea si externalizarea serviciilor pot contribui la mentinerea unor salarii reduse,
in special pentru lucratorii cu contracte temporare, zilieri sau PFA-uri. Domeniile afectate includ productia si
distributia echipamentelor medicale, medicamentelor si consumabilelor sanitare, precum si furnizarea
utilitatilor si gestionarea deseurilor medicale, unde exista riscul ca o parte dintre angajati sa fie platiti la nivelul
minim admis de legislatie, fara beneficii suplimentare care sa asigure un nivel de trai adecvat.

Impactul negativ Incidentele de santate si siguranta in activitatile din amonte si din aval este legat in special
de incidente individuale, precum accidente de traseu, raniri, pierderi de vieti omenesti sau daune materiale,
care pot aparea in cadrul activitatilor de productie si distributie a echipamentelor medicale, medicamentelor
si consumabilelor sanitare, precum si in gestionarea deseurilor periculoase. Domeniile cele mai expuse acestui
risc includ productia si furnizarea de bunuri si servicii esentiale, dezvoltarea si implementarea de programe si
aplicatii medicale, precum si furnizarea utilitatilor si serviciile de transport si gestionare a deseurilor medicale.
in mod particular, lucratorii implicati Tn manipularea materialelor periculoase si transportul deseurilor sunt
expusi unor riscuri semnificative care necesita masuri stricte de preventie si siguranta.

Mé&suri insuficiente de prevenire si comunicare a Codului de Conduita catre furnizori privind interzicerea muncii
copiilor si Masuri insuficiente de prevenire si comunicare a Codului de Conduita catre furnizori privind
interzicerea muncii fortate pot deveni sistemice in absenta unor masuri clare de preventie si control. Acest
impacturi sunt relevante in sectoarele de productie si distributie a echipamentelor medicale, medicamentelor,
consumabilelor sanitare, precum si in furnizarea de utilitati si gestionarea deseurilor medicale, unde
subcontractarea fortei de munca si lipsa unor mecanisme de verificare pot duce la practicarea muncii copiilor
in anumite regiuni sau la nivelul unor furnizori care nu aplica standarde stricte de protectie a drepturilor
angajatilor.

Grupul nu a identificat riscuri sau oportunitati asociate ESRS 2 Lucratorii din lantul valoric.

[S2-1] - POLITICI PRIVIND LUCRATORII DIN LANTUL VALORIC

Grupul MedLife recunoaste importanta respectarii drepturilor omului si a standardelor de munca in cadrul
lantului sdu valoric si a adoptat politici menite sa identifice, previna si gestioneze impacturile potentiale asupra
lucratorilor din lantul de aprovizionare. Aceste politici includ Codul de conduita pentru furnizori, precum si
principiile prevazute in Codul de Conduitd Etica al Grupului, care stabilesc asteptarile companiei privind
comportamentul responsabil al partenerilor comerciali. Politicile vizeaza gestionarea impacturilor, riscurilor si
oportunitatilor materiale asociate lucratorilor din lantul valoric, prin stabilirea unor standarde minime privind
drepturile omului, conditiile de muncad, sandtatea si securitatea la locul de munca, protectia mediului si etica
in afaceri.

Codul de Conduita al Furnizorilor

Incepand cu 2025, Grupul MedLife a adoptat un Cod de conduita pentru furnizori, care stabileste standardele
minime de comportament responsabil pe care compania le asteaptd de la partenerii sdai comerciali si care
vizeaza gestionarea impacturilor si riscurilor asociate drepturilor omului, conditiilor de munca, protectiei
mediului si eticii in afaceri in lantul valoric. Codul defineste cerinte privind respectarea drepturilor
fundamentale ale lucratorilor, interzicerea muncii copiilor si a muncii fortate, prevenirea discriminarii si
hartuirii, respectarea legislatiei privind programul de lucru si remuneratia, asigurarea sanatatii si securitatii
la locul de munca, precum si respectarea standardelor de protectie a mediului si a principiilor de integritate
in afaceri, inclusiv prevenirea coruptiei, respectarea legislatiei concurentei si prevenirea spalarii banilor. Codul
prevede, de asemenea, cerinte privind confidentialitatea informatiilor, securitatea informatiilor si protectia
datelor cu caracter personal, precum si obligatia furnizorilor de a implementa sisteme interne de management,
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proceduri si programe de instruire pentru a asigura respectarea acestor standarde si monitorizarea riscurilor
relevante.

Codul se aplica tuturor furnizorilor Grupului MedLife, inclusiv angajatilor, agentilor, subcontractantilor si
subfurnizorilor acestora, in toate jurisdictiile in care acestia desfasoara activitati pentru companie. Furnizorii
sunt obligati sa integreze principiile Codului in propriile sisteme de management si sa le transmita mai departe
in lantul lor de aprovizionare, asigurand respectarea acestor standarde pe intreg lantul valoric. Respectarea
Codului reprezinta un criteriu relevant atat in procesul de selectie si evaluare a furnizorilor, cat si pentru
mentinerea relatiilor comerciale cu Grupul MedLife.

Responsabilitatea pentru implementarea si monitorizarea aplicarii Codului de conduita pentru furnizori revine
Conducerii Executive a Grupului, cu sprijinul departamentelor relevante implicate in procesele de achizitii si
juridic.

Angajamentele Grupului MedLife privind drepturile omului sunt aliniate unor instrumente si standarde
internationale recunoscute, inclusiv Principiilor Directoare ale Organizatiei Natiunilor Unite privind Afacerile si
Drepturile Omului, Declaratiei Organizatiei Internationale a Muncii privind Principiile si Drepturile
Fundamentale la Locul de Munca si Ghidurilor OCDE pentru intreprinderile multinationale, precum si principiilor
Pactului Global al Natiunilor Unite. In acest context, compania promoveaz respectarea drepturilor omului si
a drepturilor lucratorilor in relatiile comerciale cu furnizorii si urmareste sa asigure conformitatea cu aceste
standarde prin mecanisme de monitorizare si prin dialog cu partenerii din lantul valoric.

in elaborarea si implementarea Codului sunt luate in considerare interesele principalilor stakeholderi ai
companiei, inclusiv furnizori, angajati, autoritati si comunitati, prin promovarea unor practici comerciale
responsabile si sustenabile in lantul de aprovizionare. Codul este comunicat furnizorilor in cadrul proceselor
de selectie si contractare si este pus la dispozitia acestora prin canale publice si interne ale companiei.
Furnizorii sunt incurajati sa raporteze orice nerespectare a principiilor prevazute in Cod prin mecanismele de
raportare puse la dispozitie de Grupul MedLife, inclusiv prin canalele de raportare disponibile pe website-ul
companiei.

In cazul identificrii unor potentiale incélcari ale principiilor prevdzute in Codul de conduitd pentru furnizori,
Grupul MedLife poate solicita informatii suplimentare sau poate initia verificari pentru a evalua situatia si
pentru a stabili masuri adecvate. De asemenea, furnizorii si angajatii acestora pot raporta preocupari sau
potentiale incalcari ale principiilor etice si ale drepturilor omului prin mecanismele de raportare puse la
dispozitie de companie. La data raportarii, nu au fost identificate sau raportate cazuri de nerespectare a
Principiilor Directoare ale ONU privind Afacerile si Drepturile Omului, a Declaratiei OIM privind Principiile si
Drepturile Fundamentale la Locul de Munca sau a Ghidurilor OCDE pentru intreprinderile multinationale in
lantul valoric al Grupului MedLife care sa implice lucratori din lantul de aprovizionare.

Grupul MedLife isi propune ca, in perioada urmatoare, toti principalii furnizori strategici sa fie informati si sa
ia la cunostinta prevederile Codului de conduitd pentru furnizori, urmand ca respectarea acestuia sa fie
integratd treptat in procesele de contractare si in relatiile comerciale. In acest sens, compania are in vedere
includerea prevederilor Codului in documentatia contractuala relevanta si promovarea acceptarii acestuia de
catre furnizori, ca parte a eforturilor de consolidare a standardelor etice si de sustenabilitate in lantul sau de
aprovizionare.

Politica de sustenabilitate a Grupului MedLife

Politica de Sustenabilitate a Grupului MedLife reflectd angajamentul companiei de a asigura un cadru strategic
pentru gestionarea impactului economic, social si de mediu al activitatilor companiei, asigurand conformitatea
cu reglementarile aplicabile si promovand bunele practici in domeniul sustenabilitdtii. Prin aceasta politica,
Grupul MedLife si-a stabilit mai multe obiective esentiale pentru integrarea sustenabilitatii in strategia sa de
dezvoltare. Printre acestea Grupul urmareste un mediu de lucru sigur si echitabil, reducerea impactului asupra
mediului prin gestionarea responsabila a resurselor, respectarea normelor GDPR si promovarea guvernantei
etice, dezvoltarea profesionald a angajatilor prin formare continua si consolidarea relatiilor cu comunitatile si
partenerii prin dialog activ si initiative sociale.

Informatiile cerute de MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), e) si f) sunt raportate in cadrul
sectiunii E1-2 Politici legate de atenuarea schimbarilor climatice din cadrul ESRS E1.

Politica de Sustenabilitate a Grupului MedLife afirma angajamentul companiei fata de respectarea drepturilor
omului in cadrul fortei de munca, incluzand atat angajatii proprii, cat si tuturor lucratorilor din lantul de
valoare. Aceasta este aliniatd la Declaratia Universala a Drepturilor Omului, Principiile Directoare ale ONU
privind Afacerile si Drepturile Omului, Declaratia OIM privind principiile si drepturile fundamentale la locul de
munca si Orientarile OCDE pentru intreprinderile multinationale.

in acest context, Politica de Sustenabilitate a Grupului MedLife stabileste m3suri clare pentru promovarea
unui mediu de munca sigur, echitabil si incluziv, prin interzicerea discriminarii, muncii fortate, sclaviei
moderne, hartuirii si violentei la locul de munca, precum si prin respectarea libertatii de asociere si garantarea
unor conditii de munca decente.

Astfel, MedLife se angajeaza sa respecte principiile si cerintele legale nationale si internationale privind
drepturile omului, care includ, printre altele si urmatoarele acte:

e Conventia nr. 29/1930 privind munca fortata;

e Conventia nr. 87/1948 privind libertatea sindicald;

e Conventia nr. 98/1949 privind dreptul la organizare si negociere colectiva;

e Conventia nr. 100/1951 privind egalitatea de remunerare;

e Conventia nr. 105/1957 privind abolirea muncii fortate;

e Conventia nr. 111/1958 privind discriminarea (angajare si profesie);

e Conventia nr. 138/1973 privind varsta minima;

e Conventia nr. 182/1999 privind interzicerea celor mai grave forme ale muncii copiilor.

Grupul MedLife denunta cu fermitate toate formele de munca fortata sau obligatorie, folosirea copiilor ca forta
de muncd, discriminarea, sclavia modernd, hartuirea si violenta la locul de munca. In plus, MedLife, prin
aceasta politica, se angajeaza sa colaboreze doar cu furnizori care respecta aceleasi principii si reglementari.
in plus, MedLife se ghideaza dupd principiul remunerarii corecte si echitabile, garantand plata egald pentru
munca de valoare egald. Regulamentul recunoaste si respecta libertatea de asociere, oferind angajatilor
dreptul de a adera la sindicate si de a participa la negocieri colective. De asemenea, MedLife exclude orice
forma de munca fortatd sau obligatorie, iar activitatea angajatilor si lucratorilor din lantul de valoare se
desfasoara exclusiv pe baza contractelor individuale de muncad, respectand legislatia privind interzicerea
angajarii minorilor sub varsta legala.

MedLife aliniaza aceastd politica la standarde internationale de sustenabilitate, printre care Regulamentul
General privind Protectia Datelor (GDPR), UN Global Compact, principiile directoare ale ONU privind afacerile
si drepturile omului si Declaratia OIM privind principiile si drepturile fundamentale la locul de munca.

in stabilirea politicii sale, MedLife integreazd in mod echilibrat interesele partilor interesate, luand in
considerare aspecte precum securitatea si sdanatatea in muncd, echitatea in remunerare, dezvoltarea
profesionald si protectia drepturilor acestora. Feedback-ul primit din partea angajatilor, alaturi de alte parti
interesate, poate influenta ajustarea politicii de sustenabilitate pentru a raspunde preocuparilor emergente si
asteptarilor in schimbare, asigurand un mediu de lucru sigur, echitabil si motivant.

Politica de Sustenabilitate promoveaza urmatoarele principii:

e drepturi si sanse egale la locul de munca atat pentru femei, cat si pentru barbati, in baza
competentelor profesionale si a indeplinirii cerintelor interne - angajare, recrutare interna, promovare,
remunerare, beneficii, acces la pozitii manageriale etc, - fara deosebire de origine etnica, gen, rasa,
religie, varsta, dizabilitati, orientare sexuala, optiuni politice, apartenenta sindicala sau alte
asemenea;
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e egalitatea de tratament a tuturor angajatilor in relatiile de munca, in sensul asigurarii accesului
nediscriminatoriu la unele drepturi precum alegerea sau exercitarea libera a unei profesii sau activitati,
angajarea pe toate posturile vacante, venituri egale pentru munca de valoare egala, evaluarea
performantei la locul de munca, conditii de incadrare in munca ce respecta normele de sanatate si
securitate in munca, promovarea la orice nivel ierarhic si profesional, programe de formare
profesionala, consiliere profesionala;

e respectarea demnitatii umane, toate persoanele angajate din cadrul Grupului avand dreptul la un
mediu de lucru fara violenta si hartuire, fiindu-le garantate dezvoltarea libera si deplina a
personalitatii, intr-o cultura a muncii bazata pe respect si demnitate reciproca.

e principiu ,Zero risc” ca principiu fundamental ale sistemului intern de management al sanatatii si
securitatii pentru a controla riscul de accidente la locul de munca, pentru reducerea riscurilor la sursa
si implementarea masurilor de protectie colectiva si individuala, pentru a imbunatati bunastarea la
locul de munca si pentru a preveni riscurile psihosociale.

[S2-2] - PROCESE DE COLABORARE CU LUCRATORII DIN LANTUL VALORIC CU
PRIVIRE LA IMPACTURI

Grupul MedLife recunoaste importanta integrarii perspectivelor lucratorilor din lantul valoric in procesul
decizional privind gestionarea impacturilor reale si potentiale asupra acestora.

La data raportarii, Grupul MedLife nu a implementat inca un proces formal de implicare directa si periodica cu
lucratorii din lantul valoric sau cu reprezentantii acestora, ca parte a proceselor de due diligence. Lipsa unui
cadru specific este determinata de complexitatea lantului nostru valoric si diversitatea furnizorilor din lantul
de aprovizionare, precum si de necesitatea unei analize detaliate pentru a identifica cele mai eficiente
mecanisme de dialog si colaborare. Interactiunea cu furnizorii are loc in principal prin relatiile contractuale si
prin aplicarea Codului de conduita pentru furnizori, care stabileste asteptarile companiei privind respectarea
drepturilor omului, a standardelor de munca si a principiilor etice in cadrul lantului de aprovizionare.

In procesul de evaluare a dublei materialitdti, compania a utilizat chestionare si consultiri cu stakeholderi
relevanti pentru a obtine informatii privind potentialele impacturi asupra lucratorilor din lantul valoric. Aceste
informatii contribuie la intelegerea riscurilor si impacturilor potentiale si sunt luate in considerare in
dezvoltarea politicilor si procedurilor interne privind gestionarea relatiilor cu furnizorii.

Responsabilitatea operationalda pentru gestionarea relatiilor cu furnizorii si pentru integrarea cerintelor privind
sustenabilitatea si conformitatea in procesele de achizitii revine functiilor relevante din cadrul companiei.

MedLife isi propune sa initieze un proces prin care sa stabileasca mecanisme clare de colaborare cu lucratorii
din lantul valoric si cu reprezentantii acestora, cu scopul de a intelege mai bine perspectivele, provocarile si
riscurile cu care acestia se confruntda. Acest demers va include dezvoltarea unor canale de comunicare,
integrarea criteriilor sociale in relatiile cu furnizorii si elaborarea unor coduri de conduita, aliniate la principiile
internationale privind drepturile muncii si sustenabilitatea.

[S2-3] - PROCESE DE REMEDIERE A IMPACTURILOR NEGATIVE SI CANALELE
PRIN CARE LUCRATORII DIN LANTUL VALORIC ISI POT EXPRIMA
PREOCUPARILE

Grupul nostru pune la dispozitia tuturor, inclusiv lucratorilor din lantul valoric Politica privind protectia
avertizorilor in interes public a Grupului MedLife, prin intermediul careia acestia isi pot exprima preocuparile
sau nevoile direct catre companie, asigurandu-se astfel ca acestea sunt analizate si abordate in mod
corespunzator. Aceasta urmadreste sd incurajeze raportarea de cdtre angajati si alte parti interesate a
incalcarilor legii, garantand protectia avertizorilor impotriva oricaror represalii. Aceasta politica este publicata
pe site-ul oficial al Grupului MedLife, fiind disponibila atat pentru angajati, cat si pentru furnizori, contractanti
si alte parti interesate.

Alternativ, raportarile pot fi efectuate si prin canale externe, respectiv catre autoritatile competente, precum
Agentia Nationald de Integritate (ANI) sau alte institutii publice cu atributii in domeniu.

in prezent, Grupul MedLife nu dispune de o evaluare formalizatd privind gradul de cunoastere si incredere al
lucratorilor din lantul valoric in structurile si mecanismele disponibile pentru exprimarea preocuparilor sau
nevoilor lor.

In cursul anului 2025, nu au fost primite sesizéri din partea lucrdtorilor din lantul valoric prin intermediul
mecanismelor de raportare existente, insa in perioada urmatoare, ne propunem sa analizam posibilitatea
implementarii unor mecanisme de monitorizare a gradului de utilizare si incredere in aceste structuri, prin
intermediul consultarilor periodice cu furnizorii si partenerii nostri, precum si prin imbunatatirea comunicarii
proactive referitoare la drepturile si protectiile disponibile.

[S2-4] - ADOPTAREA DE MASURI PRIVIND IMPACTURILE SEMNIFICATIVE
ASUPRA LUCRATORILOR DIN LANTUL VALORIC SI ABORDARI PENTRU
GESTIONAREA RISCURILOR SEMNIFICATIVE SI PENTRU URMARIREA
OPORTUNITATILOR SEMNIFICATIVE LEGATE DE LUCRATORII DIN LANTUL
VALORIC, PRECUM SI EFICACITATEA ACESTOR ACTIUNI

in anul 2025, Grupul MedLife a adoptat si a publicat Codul de conduitd pentru furnizori, document care
stabileste standardele minime de comportament responsabil pe care compania le asteapta din partea
partenerilor sai comerciali in domenii precum drepturile omului, conditiile de munca, sanatatea si securitatea
la locul de munca, respectarea salariului minim legal si protectia mediului. Codul a fost pus la dispozitia
furnizorilor prin canalele de comunicare ale companiei si au fost transmise comunicari de luare la cunostinta
cdtre principalii furnizori strategici. In perioada urmé&toare, Grupul MedLife isi propune s integreze in mod
progresiv prevederile Codului in relatiile contractuale cu furnizorii, inclusiv prin includerea unor clauze specifice
privind respectarea standardelor de munca, sanatate si securitate in munca, precum si respectarea legislatiei
privind salariul minim. In acest context, compania are in vedere ca, la reinnoirea sau negocierea contractelor
comerciale, respectarea acestor principii sa fie formalizata prin acceptarea si semnarea Codului de conduita
pentru furnizori, consolidand astfel standardele de responsabilitate socialda si etica in lantul sau de
aprovizionare.

Tabel privind actiunile legate de lucratorii din lantul valoric ESRS S2

Orizont Scopul Capex

IRO Actiuni R L Progres**
de timp actiunii /Opex* 9
Stabilirea unor clauze contractuale clare privind Nu e
protectia sociald in relatiile cu furnizorii si partenerii  Continuu  Tier 1 cazul
513 selectati _ _ : Monitorizat
Crearea unui mecanism de feedback prin care Nu e
angajatii sa poata raporta incalcari ale drepturilor Continuu  Tier 1 cazul
sociale.
Stabilirea unor clauze contractuale clare privind Nu e
salariul minim n relatiile cu furnizorii si partenerii Continuu  Tier 1 cazul
S14 selectati _ _ : Monitorizat
Crearea unui mecanism de feedback prin care Nu e
angajatii sa poata raporta incalcari ale drepturilor Continuu  Tier 1 cazul
sociale.
Calificarea furnizorilor selectati in baza existentei . . Nu e
. Continuu Tier 1
unui sistem de management SSM cazul
S15 Crearea unui mecanism de feedback prin care NU e Monitorizat
angajatii sa poata raporta incalcari ale drepturilor Continuu  Tier 1 cazul
sociale.
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Orizont Scopul Capex

i i E 3 3
IRO Actiuni de timp actiunii /Opex* Progres
Implementarea si comunicarea unui Cod de N
Conduita - ca si clauza contractuala pentru furnizorii  Continuu  Tier 1 cauzjl
3151 selectati Monitorizat
1S Crearea unui mecanism de feedback prin care NU e
angajatii sa poata raporta incalcari ale drepturilor Continuu  Tier 1 cazul
sociale.
Implementarea si comunicarea unui Cod de N
Conduita - ca si clauza contractuala pentru furnizorii  Continuu  Tier 1 cauzfl
;152 selectati Monitorizat
S Crearea unui mecanism de feedback prin care Nu e
angajatii sa poata raporta incalcari ale drepturilor Continuu  Tier 1 cazul
sociale.

*Resursele alocate - intrucdt mdésurile implementate fac parte din operatiunile curente ale Grupului si sunt integrate in procesele
organizationale si de conformitate existent si nu implica, in prezent, alocari semnificative de capital sau cheltuieli operationale dedicate.
**progresul implementarii acestei actiuni este monitorizat prin procesele interne de management si raportare ale Grupului prin indicator
dedicat: % furnizori selectati care au semnat / total furnizori selectati si numar incidente raportate

In prezent, compania abordeazd impacturile potentiale asupra lucrtorilor din lantul valoric prin procese
generale de management al furnizorilor, inclusiv prin clauze contractuale privind conformarea cu legislatia
aplicabild si standardele etice. Nu au fost identificate impacte materiale care sd necesite masuri de remediere,
iar compania nu deruleaza in acest moment initiative dedicate pentru generarea de impacte pozitive sau
programe structurate de implicare ori dezvoltare a capacitatii partenerilor din lantul valoric. Monitorizarea
este realizatd intr-o maniera limitata, iar mecanisme formalizate pentru evaluarea eficacitatii actiunilor sau
pentru asigurarea remediilor nu sunt incd implementate. Compania intentioneazad sa isi dezvolte gradual
procese mai structurate de due diligence, monitorizare si remediere in acest domeniu.

[S2-5] - TINTE LEGATE DE GESTIONAREA IMPACTURILOR NEGATIVE
SEMNIFICATIVE, DE PROMOVAREA IMPACTURILOR POZITIVE SI DE
GESTIONAREA RISCURILOR SI A OPORTUNITATILOR SEMNIFICATIVE

Tintele stabilite pana in prezent, la nivelul Grupului MedLife, nu sunt aliniate in mod specific tuturor aspectelor
de sustenabilitate semnificative identificate in procesul de Dubla Materialitate. De asemenea, acestea nu
indeplinesc in totalitate cerintele prevazute de ESRS privind definirea unor obiective masurabile, orientate
spre rezultate si incadrate intr-un orizont de timp clar. Din acest motiv, in raportarea curenta nu includem
astfel de tinte specifice. Recunoastem insa importanta stabilirii unor obiective clar definite, cuantificabile si
aliniate cerintelor ESRS, care s permitd monitorizarea performantei in domeniul sustenabilitatii. In perioada
urmatoare, ne dorim sa dezvoltam un cadru structurat de stabilire a obiectivelor, astfel incat acestea sa fie
relevante, masurabile si integrate in strategiile noastre de dezvoltare si raportare.
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ESRS S3 - COMUNITATILE AFECTATE

[S3.SBM3] - IMPACTURILE, RISCURILE SI OPORTUNITATILE SEMNIFICATIVE SI INTERACTIUNEA ACESTORA CU STRATEGIA SI MODELUL DE AFACERI

Urmatorul tabel enumera impacturile, riscurile si oportunitatile legate de Comunitatile afectate, pe care MedLife le-a identificat si evaluat ca fiind semnificative in urma evaluarii sale de materialitate dubla (DMA), inclusiv
categoriile de stakeholderi afectati si locul manifestarii impactului. Aceasta dezvaluire trebuie citita impreuna cu ESRS 2, in special IRO-1 si SBM-3, in conformitate cu CSRD.

Abrevierile (daca este cazul) sunt furnizate in Anexa 1.

Tabel privind impacturile, riscurile si oportunitatile legate de comunitatile afectate
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S18 Contribuitia la dezvoltarea comunitatilor locale v v v
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S19 Contribuitia la cresterea economica si la imbunatatirea nivelului de trai al populatiei

Impacturile pozitive (S18 si S19) identificate in urma analizei DMA aferente sub-temei Drepturile economice,
sociale si culturale ale comunitatilor sunt corelate cu doua sub-sub-teme specifice Grupului: Prezenta pe piata
si Valoarea economica generata si distribuitd. Aceste impacturi se refera la doua contributii care sunt specifice
entitati:

e contributia pozitiva la dezvoltarea economica a comunitatilor locale prin crearea de locuri de munca
si angajarea fortei de munca de la nivel local pentru derularea activitatilor proprii;

e contributia la cresterea economica si la imbunatatirea nivelului de trai al populatiei in ansamblu prin
valoarea economica generata si distribuita, inclusiv la nivel local, prin derularea operatiunilor proprii.

Ambele impacturi pozitive generate deriva direct din strategia de expansiune si modelul de afaceri ale Grupului
MedLife. Avand in vedere ca, in ultimii ani Grupul si-a extins reteaua de servicii de sanatate nu doar prin
achizitiile, dar si prin investitiile pe care le-a facut, a generat in cadrul operatiunilor proprii o crestere a
numarului de locuri de munca noi la nivel national si international, prin angajarea personalului medical si
administrativ. Prin urmare, impactul este unul pozitiv pentru mai multe categorii de parti interesate, respectiv
angajati, lucratori si comunitatea din care acestia fac parte.

Totodata, Grupul MedLife joaca un rol semnificativ in cresterea economica si imbunatatirea nivelului de trai al
populatiei prin activitatile desfasurate in cadrul propriilor operatiuni, dar si la nivelul lantului valoric (respectiv
printre partile afectate pozitiv fiind si furnizorii sai) care se dezvoltd odata cu strategia de expansiune a
Grupului, generand astfel un impact pozitiv sistemic la nivelul tuturor liniilor sale de afaceri, atat si in amonte
si in aval. Astfel, MedLife sprijind bugetele locale si nationale prin contributii fiscale, facilitdnd astfel finantarea
infrastructurii publice si a serviciilor esentiale, deci imbunatatind calitatea vietii pentru intreaga populatie.

in calitate de operator medical privat, contribuim activ la bunistarea societatii prin furnizarea de servicii
medicale de calitate care completeaza si degreveaza sistemul public de sdanatate. Prin preluarea unei parti
semnificative din cererea pentru servicii medicale, reducem presiunea asupra spitalelor si clinicilor de stat,
facilitand accesul pacientilor la ingrijiri medicale rapide si eficiente.

Comunitatile care sunt afectate in mod pozitiv de aceste impacturi sunt de cele care locuiesc sau lucreaza in
proximitatea amplasamentelor MedLife, cat si comunitati mai indepartate situate in acelasi judet care
beneficieaza de crearea locurilor de munca de catre MedLife. De asemenea, un alt beneficiar al impacturilor
pozitive ale Grupului il reprezinta comunitatile situate de-a lungul lantului valoric. Prin platile efectuate catre
furnizorii sai, dar si prin contributiile sub forma de taxe si impozite, MedLife sprijind dezvoltarea economica
de-a lungul intregului sau lant valoric, facilitdnd crearea de noi locuri de munca si sustinerea nivelului de trai
in aceste comunitdti. in zonele in care MedLife isi defdsoard activitatea nu sunt populatii indigene.

Din analiza DMA la nivelul Grupului MedLife nu au rezultat oportunitati sau riscuri semnificative legate de
comunitatile afectate.

[S3-1] - POLITICI LEGATE DE COMUNITATILE AFECTATE

Politica de Sustenabilitate a MedLife

Politica de Sustenabilitate a MedLife trateaza printre altele si impacturile asupra tutror comunitatilor
prezentate in sectiunea S3-SBM3, subliniind impacturile sociale pozitive, cum ar fi crearea de oportunitati
pentru dezvoltarea comunitatilor si asigurarea accesului echitabil la servicii de sanatate si bunastare.

Aceasta politica include aspecte privind identificarea, evaluarea, gestionarea si remedierea impacturilor
semnificative asupra criteriilor de sustenabilitate, precum si abordarea riscurilor si oportunitatilor legate de
acestea. Aceasta stabileste angajamentele MedLife privind crearea unui mediu sanatos si echitabil si pentru
comunitate in care isi desfasoara activitatile.

in stabilirea politicii, s-a acordat o importantd deosebitd intereselor tuturor partilor interesate, inclusiv ale
comunitatilor MedLife, asigurdnd transparenta in comunicarea cu pacientii, angajatii, autoritatile, comunitatea
si alte parti relevante. Interesele acestora sunt cunoscute de MedLife atat ca urmare a relationarii directe prin
evenimente, proiecte si aplicarea de chestionare in anii anteriori, cat si prin canalele de sesizari disponibile,
care permit transmiterea preocuparilor si asteptarilor acestora. Totusi, pentru elaborarea acestei politici nu a
fost realizat un proces formal de consultare a partilor interesate. Informatiile cerute de MDR-P 65 a) privind
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mecanismul de monitorizare, c), e) si f) sunt raportate in cadrul sectiunii E1-2 Politici legate de atenuarea
schimbarilor climatice din cadrul ESRS E1.

Desi MedLife nu dispune de o politica specifica dedicata drepturilor omului pentru comunitatile afectate,
Grupul se angajeaza activ, prin Politica de Sustenabilitate, s& promoveze respectarea drepturilor omului.
Acest angajament este evidentiat in Politica de Sustenabilitate si se extinde in toate politicile si procesele
Grupului ce privesc aspectele sociale (cele care vizeaza angajatii proprii, angajatii din lantul valoric,
comunitatile, clientii, pacientii etc.). Activitatea Grupului se bazeaza pe principii care impun respectarea
drepturilor omului pentru comunitatile afectate. Grupul MedLife recunoaste si respecta:

e Principiile fundamentale din Principiile directoare ale ONU privind afacerile si drepturile omului;
e Declaratia OIM privind principiile si drepturile fundamentale la locul de munca;
e Declaratia Universala a Drepturilor Omului;

e Orientarile OCDE pentru intreprinderile multinationale, asigurand astfel respectarea, protejarea si
remedierea drepturilor angajatilor, promovarea libertatii de asociere, eliminarea oricarei forme de
munca fortata sau discriminatorie si garantarea unui mediu de munca echitabil si sigur.

Mai multe informatii despre aceastp politica sunt disponibile in sectiunea S1-1 din cadrul ESRS S1.

in anul de raportare, Grupul MedLife nu a identificat cazuri de nerespectare a Principiilor directoare ale ONU
privind afacerile si drepturile omului, Declaratiei OIM privind principiile si drepturile fundamentale la locul de
munca sau Orientarilor OCDE pentru intreprinderile multinationale care sa implice comunitati afectate, fie in
operatiunile proprii, fie in lantul valoric. Grupul isi mentine angajamentul de a respecta aceste principii
internationale si continua sa monitorizeze impactul activitatilor sale asupra comunitatilor prin mecanismele
existente de dialog si raportare.

Este de mentionat si ca Grupul MedLife nu isi desfasoara activitatea pe teritorii detinute sau concesionate
populatiilor indigene, si in consecinta nu a pregatit o politicd pentru prevenirea si abordarea impacturilor
asupra populatiilor indigene.

Dialogul cu comunitatile - fie persoane, fie organizatii - permite Grupului sa isi ajusteze strategia in functie
de preocuparile societatii civile, sa-si imbogateasca viziunea si sa structureze un proces de angajament. Astfel,
Grupul MedLife se angajeaza sa asculte nevoile si asteptarile partilor interesate si sa desfasoare acest dialog
cu integritate, intr-un mod deschis si transparent, insa nu dispune de un proces formal de consultare a
comunitatilor afectate in luarea deciziilor sau de un mecanism structurat de monitorizare a impactului asupra
acestora.

[S3-2] - PROCESE DE COLABORARE CU COMUNITATILE AFECTATE CU PRIVIRE
LA IMPACTURI

Grupul MedLife mentine un dialog continuu (formal si informal) cu autoritatile locale, angajatii, reprezentantii
comunitatilor si alte parti interesate relevante, inclusiv clienti, furnizori, investitori, reprezentanti din mediul
academic si din alte industrii relevante. Aceste dialoguri oferd Grupului o perspectivd asupra asteptarilor
comunitatilor in ceea ce priveste impactul operatiunilor proprii si/sau din lantul valoric si faciliteaza
identificarea masurilor necesare pentru a construi si mentine increderea comunitatilor afectate.

Directorul General si in acelasi timp Presedintele Consiliului de Administratie este functia si rolul cel mai inalt
in cadrul Grupului MedLife, responsabil pentru asigurarea colabordrii cu comunitatile afectate in ceea ce
priveste impacturile si pentru integrarea rezultatelor acestei colaborari in abordarea strategica a organizatiei.

Grupul este receptiv la intrebarile si preocuparile partilor interesate, initiaza dialoguri sociale sau de
specialitate si participd la consultari cu partile afectate cand este demarat un proces de consultare nou.
Dialogul cu comunitatea poate presupune si nu se limiteaza la: primirea unor sesizari si reclamatii, petitii,
sponsorizari, solicitari de ajutoare materiale, cereri de angajare, initiative si parteneriate in sau cu
comunitatea si/ sau cu reprezentanti relevanti ai comunitatii, programe de imbunatatire a sanatatii si
facilitarea de activitati de voluntariat si practica.

Grupul a primit diverse solicitari din partea comunitatilor locale, pe care le-a gestionat cu succes. Pana in
prezent, dialogul cu comunitatea locala a avut loc sub toate formele: participare, consultare sau informare,
fara o frecventa stabilita. Exemple de dialog cu comunitatile locale initiate dupa caz, sunt:

e in situatile mentionate/ solicitate conform legislatiei in vigoare - anumite proiecte de investitii
promovate si implementate de MedLife au fost supuse dezbaterii publice — in conformitate cu legislatia
aplicabila;

e in situatiile cAnd acestea au fost solicitate de comunitate privind anumite interese, preocupari si/ sau
nevoi exprimate si solicitate de aceasta, prin cereri scrise sau audiente;

e in cadrul unor organisme de decizie sau consultative la nivel local sau judetean, din care fac parte
reprezentanti MedLife;

e in cadrul unor parteneriate cu diverse asociatii si fundatii, institutii publice descentralizate pentru
organizarea unor actiuni de interes public;

e prin intermediul mijloacelor mass-media locale si nationale - evenimentele importante care au loc in
cadrul MedLife sunt popularizate in randul comunitatii locale, iar campaniile cu impact nationale sunt
comunicate ca atare.

In cadrul procesului de DMA, Grupul a initiat un proces de consultare cu partile interesate, inclusiv cu
reprezentanti ai comunitatilor in calitatea lor de parti interesate afectate, cu scopul de a identifica si valida
impacturile actuale si potentiale in zonele de interes, in conformitate cu standardele de raportare de
sustenabilitate ESRS.

De asemenea, la nivelul MedLife existda instrumente pentru colectarea informatiilor privind preocuparile
comunitatilor locale referitoare la operatiunile Grupului astfel incat acestea sa fie gestionate in mod
transparent si responsabil. Astfel exista canale de comunicare externe care sunt publicate pe site-ul web al
MedLife la sectiunea contact: Chestionar satisfactie si Formular avertizare integritate, prin intermediul carora
pot fi depuse si reclamatii si sesizari de catre orice parte interesatd, urmand pasii mentionati in cadrul fiecaruia
dintre formulare. Prin intermediul acestor instrumente de comunicare usor accesibile este promovata si
incurajata libertatea de exprimare a opiniei in special a clientilor/ pacientilor, dar acestea sunt disponibile
tuturor partilor interesate, deci inclusiv comunitatilor. Este astfel asiguratd implementarea unor canale
adecvate si accesibile de transmitere a sesizarilor si reclamatiilor, facilitand astfel comunicarea deschisa si
constructiva, in vederea imbunatatirii continue a operatiunilor Grupului.

Transmiterea si inregistrarea sesizarilor si reclamatiilor se poate realiza in scris, telefonic, electronic sau
accesand site-ul web al MedLife. De asemenea, in 2025, nu au fost raportate in cadrul operatiunilor sale cazuri
de nerespectare a Principiilor directoare ale ONU privind afacerile si drepturile omului, a Declaratiei OIM cu
privire la principiile si drepturile fundamentale la locul de munca sau a Orientarilor OCDE pentru intreprinderile
multinationale care implica comunitati afectate.

in prezent, Grupul MedLife nu dispune ins de un proces formal de evaluare a eficacititii angajamentului cu
comunitatile afectate, insa monitorizeaza in mod constant feedback-ul primit prin canalele existente de
comunicare si sesizari pentru a imbunatati interactiunea cu acestea. Grupul MedLife nu are un proces general
formalizat de consultare a comunitatilor afectate, insa se afla intr-un proces de imbunatatire a mecanismelor
de dialog si monitorizare a impactului asupra comunitatilor, in conformitate cu cerintele standardelor de
sustenabilitate. Totodatd, Grupul nu a implementat un proces dedicat pentru obtinerea de perspective
specifice din partea comunitatilor vulnerabile sau marginalizate, insa in cadrul initiativelor sale de sanatate
publica si parteneriatele cu organizatii locale, raspunde nevoilor exprimate de diverse categorii sociale, inclusiv
grupuri defavorizate. Mai multe informatii legate de initiativele Grupului pentru diferite categorii sociale sunt
mentionate in sectiunea S4-4 din cadrul ESRS S4. Grupul MedLife nu isi desfasoara activitatea pe teritorii
detinute sau concesionate populatiilor indigene si, prin urmare, nu a dezvoltat un proces specific de consultare
Ccu acestea.
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[S3-3] - PROCESE DE REMEDIERE A IMPACTURILOR NEGATIVE SI CANALELE
PRIN CARE COMUNITATILE AFECTATE ISI POT EXPRIMA PREOCUPARILE

In cadrul MedLife existd mai multe canale prin care péartile interesate, inclusiv comunititile afectate isi pot
exprima preocuparile, ceea ce demonstreaza angajamentul MedLife de a oferi acestora mijloace eficiente si
usor accesibile pentru depunerea de sesizari si/ sau reclamatii sau alte solicitari, dar si preocuparea MedLife
privind identificarea impacturilor negative care pot deriva din aceste semnalari si remedierea lor.

in conformitate cu Politica privind protectia avertizorilor in interes public, MedLife considera Formular
avertizare integritate disponibil pe site-ul web companiei, ca fiind principalul canal formal in procesul de
remediere a impacturilor negative potentiale asupra comunitatilor. Prin intermediul acestuia pot fi depuse
reclamatii si sesizari, raportarea de nereguli sau practici non-etice sau ilegale de catre orice parte interesata,
urmand pasii mentionati in cadrul acestui formular.

in plus fatd de acest canal de comunicare, tot pe website-ul MedLife, in cadrul aceleiasi sectiuni de Contact
mai este disponibil si usor accesibil un alt formular denumit Chestionar satisfactie prin care se pot transmite
evaluari privind serviciile MedLife, dar exista si rubrici in care pot fi incluse informatii suplimentare fata de
intrebarile predefinite ale acestui chestionar. Acest formular este disponibil publicului, deci inclusiv
comunitatilor afectate sau reprezentantilor acestora si accesarea lui este una facila. De asemenea, asa cum
este mentionat in sectiunea anterioara, alte sesizari si reclamatii pot fi realizate in scris, telefonic, electronic
sau accesand site-ul web al MedLife. Exceptand formularul avertizare integritate, mecanismele de solutionare
aferente fiecarui instrument de transmitere a preocuparilor nu sunt formalizate in documente oficiale.

MedLife incurajeaza partenerii sai de afaceri sa implementeze mecanisme similare de sesizare si remediere a
impacturilor negative asupra comunitatilor, insa in prezent nu exista un proces formalizat prin care Grupul sa
monitorizeze aceste aspecte in cadrul lantului valoric.

[S3-4] - ADOPTAREA DE MASURI PRIVIND IMPACTURILE SEMNIFICATIVE
ASUPRA COMUNITATILOR AFECTATE SI ABORDARI PENTRU GESTIONAREA
RISCURILOR SEMNIFICATIVE SI PENTRU URMARIREA OPORTUNITATILOR
SEMNIFICATIVE LEGATE DE COMUNITATILE AFECTATE, PRECUM SI
EFICACITATEA ACESTOR ACTIUNI

Prin extinderea prezentei sale geografice, MedLife deschide clinici si centre medicale in mai multe localitati
urbane din diverse judete ale tarii, facilitand astfel accesul populatiei din zonele rurale invecinate care, in mod
traditional, au avut un acces limitat la servicii medicale, necesitand deplasarea catre marile orase pentru a
putea beneficia de acestea. Procesul de expansiune al Grupului reduce distanta pe care pacientii din aceste
zone trebuie sa o parcurga pentru a ajunge la o clinica sau spital, facilitand astfel accesul acestora la o ingrijire
medicald de calitate si diversificatd. in plus, prin oferirea unor astfel de servicii medicale variate si de inalt3
calitate in aceste zone, MedLife contribuie la cresterea nivelului de sanatate si bunastare a comunitatilor
rurale, reducand discrepantele in accesul la serviciile de sdnatate intre mediile urban si rural. Aceasta crestere
a accesibilitatii la serviciile medicale pentru pacientii din zonele rurale sau izolate, precum si pentru alte
grupuri vulnerabile, promoveaza ingrijirea preventiva si educatia in sdnatate si reprezintd un pilon real de
sustinere a dezvoltarii si prosperitatii comunitatilor locale prin asigurarea unei populatii mai sanatoase si,
implicit mai productive, deci cu impact direct si in imbuntatirea calitatii vietii acestora.

In ceea ce priveste investitiile in comunitatile locale, conform procedurilor interne, solicitérile de acest fel sunt
analizate si aprobate de comisiile nominalizate la nivelul companiei. Implicarea in comunitatea locala se
realizeaza prin mai multe metode, respectiv: campanii gratuite de investigatii sau specializate pe anumite
subiecte de sanatate, contributii caritabile, donatii, fonduri alocate pentru nevoile comunitatii locale (social,
medical, educational, sportiv) etc.

[S3-5] - TINTE LEGATE DE GESTIONAREA IMPACTURILOR NEGATIVE
SEMNIFICATIVE, DE PROMOVAREA IMPACTURILOR POZITIVE SI DE
GESTIONAREA RISCURILOR SI A OPORTUNITATILOR SEMNIFICATIVE

Grupul MedLife nu s-a angajat formal in definirea unor tinte de sustenabilitate, pe termen mediu si lung, care
sa vizeze promovarea impacturilor pozitive generate din relatia cu comunitatile. Prin extindere, tintele pe
termen scurt (i.e. anuale) aferente impacturilor pozitive specifice entitatii pot fi considerate acele valori
financiare raporate pentru anul viitor in bugetul consolidat at Grupului MedLife (valoarea economica generata,
valoarea salariilor si contributiilor sociale etc).

[S3X] - PREZENTAREA DE INFORMATII SPECIFICE GRUPULUI

Asa cum este prezentat mai sus in sectiunea S3-SBM3, in urma procesului de dubla materialitate, la nivelul
Grupului s-au identificat doua impacturi — S18 si S19 - care au fost asociate unor sub-sub-teme diferite dar
ca parte a sub-temei Drepturile economice, sociale si culturale ale comunitatilor: Prezenta pe piata si Valoarea
economica generata si distribuita.

Valoarea economica generata si distribuita (GRI Standards)

Tabel privind valoarea economica generata si distribuita

GRI 201-1 Valoarea economica generata si distribuita 2025 2024

Valoarea economica generate (kRON) 3.176.488 2.718.387
Valoarea economica distribuita (kRON) 1.747.718 1.483.392
Valoarea economica retinuta (kRON) 1.428.770 1.234.995

Valoarea economica generata si distribuitd (EVG&D) este calculatd pe baza principiului contabilitatii de
angajamente, conform cerintelor standardului GRI 201-1. Componenta ,valoare economica generata” include
veniturile totale raportate, iar ,valoarea economica distribuita” cuprinde costurile operationale, salariile si
beneficiile angajatilor, platile catre furnizorii de capital, impozitele platite catre autoritati si investitiile in
comunitate. ,Valoarea economica retinutd” este determinata prin diferenta dintre valoarea economicd
generatd si cea distribuitd. In cazul in care unele date sunt prezentate pe baz& de numerar, acest aspect este
justificat corespunzator.

Datele financiare utilizate pentru calcularea EVG&D sunt preluate din situatiile financiare auditate ale Grupului.
In prezent, nu exista o validare specifica a acestui indicator de catre un organism extern, in afara auditorului
financiar care verifica situatiile financiare ale Grupului.

X

Indicatorul este denumit ,Valoarea economica generata si distribuita” (EVG&D), in conformitate cu standardul
GRI 201-1, si reflectd impactul economic al Grupului asupra partilor interesate prin distributia veniturilor catre
diferite categorii de beneficiari. Valorile raportate sunt exprimate in moneda de prezentare a situatiilor
financiare ale Grupului, respectiv in RON, asigurand astfel coerenta si comparabilitatea datelor financiare.

Tabel privind proportia managementului angajat din comunitatea locala

202-2 Proportia managementului angajat din comunitatea UM 2025 2024
locala
202-2-a Proportia managementului angajat din comunitatea locala % 100% 100%

Managementul angajat din comunitatea locala include acele persoane care au domiciliul in acelasi judet cu
operatiunile companiilor. In cadrul acestui indicator, Grupul a inclus condicerea superioara de nivel 1 si de
nivel 2.
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ESRS S4 - CONSUMATORII SI UTILIZATORII

FINALI

[S4.SBM-3] - IMPACTURILE, RISCURILE SI OPORTUNITATILE SEMNIFICATIVE SI INTERACTIUNEA ACESTORA CU STRATEGIA SI MODELUL DE AFACERI

Impacturile reale si potentiale asupra consumatorilor si utilizatorilor finali sunt intrinsec legate de strategia si modelul nostru de afaceri, determinand atat directiile de dezvoltare, cat si mecanismele prin care ne asiguram ca
serviciile oferite raspund celor mai inalte standarde de calitate si siguranta. Aceste impacturi deriva din modelul nostru de afaceri, dar si influenteaza permanent adaptarea acestuia prin initiative menite sa atenueze riscurile si
s& maximizeze oportunitdtile. In mod constant, adaptdm modelul nostru de afaceri pentru a rdspunde atat asteptarilor tot mai ridicate ale consumatorilor, cat si cerintelor reglementare, ceea ce impune o abordare dinamicd si
orientata spre excelenta. Astfel, prin integrarea impacturilor identificate in strategia noastra, ne asiguram ca serviciile MedLife raman accesibile, sigure si adaptate nevoilor diverse ale pacientilor.

Urmatorul tabel enumera impacturile, riscurile si oportunitatile legate de consumatori si utilizatori finali (numiti in continuare si ,pacienti si clienti”), pe care MedLife le-a identificat si evaluat ca fiind semnificative in urma
evaluarii sale de materialitate dubla (DMA), inclusiv categoriile de stakeholderi afectati si locul manifestarii impactului. Aceasta dezvaluire trebuie citita impreuna cu ESRS 2, in special IRO-1 si SBM-3, in conformitate cu CSRD.

Abrevierile (daca este cazul) sunt furnizate in Anexa 1.

Tabel privind impacturile, riscurile si oportunitatile legate de consumatorii si utilizatorii finali ESRS E4

Stakeholders Linii business
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S21 Acces la informatii de calitate despre serviciile medicale oferite de Grup v v v v v v v v
S21 bis Libertatea de exprimare prin canale adecvate de transmitere a sesizarilor v v v v v v v v
S21 New Servicii de calitate care contribuie la sanatatea si siguranta pacientilor validate printr-un nivelul de satisfactie ridicat v v v v v v v v
S20 Protecta datelor cu caracter personal ale pacientilor v v v v v v v v
RO24 Amenzi in cazul unor brese de securitate privind gestionarea datelor cu caracter personal ale pacientilor si clientilor v v v v v
S27 Cresterea' accesului la servicii medi.cale pentr'u comunitate ca urmare a dezvoltarii organice, inclusiv incluziunea sociala a pacientilor cu venituri v v v v v Vv
reduse, din zone rurale sau grupuri vulnerabile
RO29 Cres_terea aCCGS.Lll'l.,Ii la sénét'ate prip .investitii in infrastructura medicala si extinderea nationald, inclusiv pentru pacienti cu venituri reduse prin
oferirea de servicii la preturi accesibile
S26 Imbunitatirea experientei pacientilor minori prin instruiri periodice dedicate asistentilor medicali v v v v
S22 Potentiale erori sau neglijente medicale. v v v o v v v
S23 Potentiala contribuitie la dezvoltarea rezistentei antimicrobiene si a infectiilor nosocomiale v 4
S25 Potentiale incalcari ale drepturilor copilului 4 v ov v
RO26 Rezistenta antimicrobiana si impactul asupra reputatiei spitalelor. 4

Relatia dintre riscurile si oportunitatile semnificative care decurg din impacturile si dependentele fata de
consumatori si modelul nostru de afaceri este fundamentata pe necesitatea unui echilibru intre gestionarea
provocarilor operationale si valorificarea potentialului de crestere sustenabila. Riscurile identificate, precum
vulnerabilitadtile legate de protectia datelor pacientilor sau impactul potential al rezistentei antimicrobiene
asupra reputatiei si sigurantei medicale, impun masuri riguroase de conformitate si preventie. Aceste riscuri
sunt gestionate printr-o integrare strategica a reglementarilor specifice in procesele noastre operationale si
prin adoptarea unor solutii tehnologice avansate care asigura atat securitatea informatiilor, cat si optimizarea
actului medical. Pe de altd parte, oportunitatile care decurg din impacturile asupra consumatorilor sunt
integrate in strategia noastra de dezvoltare prin investitii directionate si prin adaptarea continua a modelului
de afaceri la nevoile in evolutie ale pacientilor.

in ceea ce priveste impacturile pozitive (S21, S21 bis, S21 new) identificate in urma analizei DMA aferente
sub-temei Impacturile legate de informare pentru consumatori si/sau utilizatorii finali, la nivelul Grupului
MedLife acestea sunt corelate cu trei sub-sub-teme: Accesul la informatii, Libertatea de exprimare, Calitatea
serviciilor medicale si satisfactia pacientilor. Aceste impacturi se referad la:

e Cresterea nivelului de informare a pacientilor si clientilor privind serviciile medicale disponibile si
optiunile de tratament, oferind surse variate si complete de informare despre serviciile oferite.

e Impact pozitiv asupra clientilor si pacientilor generat de promovarea libertatii de exprimare, prin
asigurarea unor canale adecvate de transmitere a sesizarilor.

e Serviciile medicale de calitate contribuie direct la imbunatatirea starii de sanatate si la cresterea
sigurantei pacientilor, prin aplicarea unor practici medicale eficiente si orientate catre nevoile
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acestora. Un nivel ridicat de satisfactie al pacientilor reflectd increderea in actul medical si confirma
eficienta serviciilor oferite de spital. Acest lucru consolideaza reputatia institutiei si sustine furnizarea
continua a unor ingrijiri medicale sigure si performante.

Grupul MedLife, prin activitatea sa, isi asuma rolul de a informa si educa pacientii si clientii sai prin intermediul
unei game largi de surse si canale de comunicare, asigurandu-se ca acestia au acces la informatii precise,
actualizate si usor de inteles privind serviciile medicale si optiunile de tratament. Aceasta abordare nu doar
ca sprijina pacientii in luarea deciziilor informate privind sanatatea lor, dar contribuie si la crearea unui mediu
de fincredere si transparenta. Mijloacele de informare sunt: informatii transmise de medici in cadrul
consultatiilor si a investigatiilor, consimtaminte scrise, receptie si asistente, website, aplicatia mobila si
platforma Sfatul Medicului, articole pentru educatia medicala a pacientului etc.

Promovarea libertatii de exprimare a opiniei pentru clienti si pacienti este asigurata prin implementarea unor
canale adecvate si accesibile de transmitere a sesizarilor, facilitind astfel comunicarea deschisa si
constructiva, in vederea imbunatatirii continue a serviciilor oferite.

Calitatea si satisfactia pacientilor sunt obtinute printr-o combinatie de personal medical bine pregatit,
respectarea protocoalelor clinice si utilizarea unor echipamente moderne, toate validate prin acreditari la nivel
national. De asemenea, comunicarea eficientd cu pacientii, monitorizarea timpilor de asteptare si a feedback-
ului contribuie la Tmbunatatirea continuda a serviciilor medicale. Prin evaluarea periodica a performantei si
adaptarea serviciilor la nevoile pacientilor, Medlife mentine standarde ridicate de siguranta si calitate.

Impactul pozitiv (S27) identificat in urma analizei DMA aferente sub-temei Incluziunea sociald a
consumatorilor si/sau a utilizatorilor finali, este corelat cu doua sub-sub-teme: Nediscriminarea si Accesul la
produse si servicii. Aceste impacturi se refera la:

e Facilitarea accesului la serviciile medicale ale Grupului pentru pacientii cu venituri reduse, asigurédndu-
le acestora accesul la ingrijire medicald de calitate, fara a fi discriminati sau marginalizati pe criterii
financiare.

e Cresterea accesului la servicii medicale pentru comunitate, prin investitiile Grupului in infrastructura
medicald, activitatea de extindere a prezentei la nivel national si furnizarea unor servicii de calitate

e Cresterea accesibilitatii la serviciile medicale pentru pacientii din zonele rurale sau izolate si pentru
alte grupuri vulnerabile si promovarea ingrijirii preventive si a educatiei in sanatate.

MedLife ofera o varietate de optiuni pentru pacientii cu venituri reduse, incluzand clinicile sub umbrela marcii
Sfanta Maria, unde tarifele sunt mai accesibile. Astfel, acesti pacienti au posibilitatea de a beneficia de servicii
medicale de calitate la costuri mai reduse. De asemenea, prin participarea la sistemul national de asigurare
de sanatate, MedLife oferd servicii care sunt decontate de bugetul de stat pentru pacientii asigurati,
asigurandu-le accesul la ingrijire medicala fara a fi afectati de resursele lor financiare limitate. Conform,
Raportului Anual 2025, 34% din vanzarile Grupului au provenit din tratamentul pacientilor asigurati de catre
CNAS, ceea ce demonstreaza ca serviciile medicale furnizate de MedLife pot fi accesate si de catre persoanele
cu venituri mai mici in baza asigurarilor publice de sanatate. Strategia Grupului nu vizeaza doar consolidarea
in orasele mari, cu peste 150.000 de locuitori prin reteaua brandului MedLife, dar si in orasele medii si mici
prin brandul Sfanta Maria, avand in vedere numarul mare de achizitii din ultimii ani.

Extinderea zonei de acoperire a Grupului a permis accesul la servicii medicale pentru comunitate. Totodata,
Grupul si-a extins de-a lungul timpului echipele de vanzari regionale pentru a raspunde acestei piete. De
asemena s-au realizat investitii semnificative printre care Hyperclinica MedLife Pitesti, extinderea blocului
operator a spitalului Craiova, dezvoltarea punctelor de recoltare la nivel national, achizitia grupului Medstar
Cluj anuntata in 2025.

Prin extinderea prezentei sale geografice, MedLife deschide clinici si centre medicale in mai multe localitati de
marime medie din mediul urban din judete diferite din tara, permitand astfel un acces mai usor si populatiei
din zonele rurale aflate in aproprierea acestora, care, in mod traditional, au un acces mai limitat la servicii
medicale, fiind nevoie de transportul acestora catre marile orase. Procesul de expansiune al Grupului, reduce
distanta pe care pacientii din aceste zone ar trebui sa o parcurga pentru a ajunge la o clinica sau spital,
facilitdnd accesul acestora la ingrijire medicala. In plus, prin oferirea unor servicii medicale variate si de inalt3

calitate in aceste zone, MedLife contribui la cresterea nivelului de sanatate si bunastare a comunitatilor rurale,
reducand discrepantele in accesul la serviciile de sanatate intre mediile urban si rural.

in ceea ce priveste impactul pozitiv S26, identificat in urma analizei DMA aferent sub-temei Siguranta
personala a consumatorilor si/sau a utilizatorilor finali, la nivelul Grupului MedLife acesta este corelat cu sub-
sub-tema: Protectia copilului. Acest impact se refera la:

e Imbunatatirea experientei pacientilor minori prin implementarea unor programe periodice specifice
de instruire pentru asistentii medicali.

Pacientii minori reprezinta o categorie aparte a clientilor si utilizatorilor finali ai Grupului. De aceea, abordarea
specifica implica o comunicare si interactiune adecvata intre asistentii medicali si copiii care sunt pacienti
pentru a reduce anxietatea si frica acestora in fata tratamentelor medicale.

Din analiza de DMA la nivelul Grupului MedLife au fost identificate patru impacturi negative (520, S22, S23 si
S25) aferente sub-temei Impacturile legate de informare pentru consumatori si/sau utilizatorii finali si
Siguranta personald a consumatorilor si/sau a utilizatorilor finali si sunt corelate cu patru sub-sub-
teme:Confidentialitatea, Sanatatea si siguranta si Protectia copilului

e Generarea unor impacturi negative potentiale asupra pacientilor si clientilor in cazul unor brese de
securitate cibernetica care ar conduce la divulgarea sau pierderea datelor cu caracter personal.

o Impact asupra sanatatii si sigurantei pacientilor ca urmare a aparitiei erorilor medicale sau a
neglijentelor.

e Impact asupra sanatatii si sigurantei pacientilor prin serviciile medicale oferite cu potential de
dezvoltare a rezistentei antimicrobiene si a infectiilor nosocomiale.

e Incalcarea potentiala a drepturilor copilului prin nerespectarea procedurilor de verificare a relatiilor
parinte-copil care ar putea permite unor persoane straine sa obtind acces la informatii medicale.

in cadrul prezentarii acestei sectiuni, includem toti consumatorii si utilizatorii finali care risci s& fie afectati in
mod semnificativ de activitatile noastre desfasurate in cadrul operatiunile proprii, inclusiv prin serviciile
medicale furnizate si prin relatiile de afaceri. MedLife isi desfasoara activitatea intr-un sector cu un impact
direct asupra sanatatii si sigurantei pacientilor, iar modelul nostru de afaceri integreazad mecanisme de
preventie si protectie pentru a minimiza riscurile si a maximiza beneficiile pentru utilizatorii finali.

Impacturile potentiale includ riscurile asociate actului medical, precum erori sau neglijente medicale,
rezistenta antimicrobiana si infectiile asociate actului medical. Pentru a minimiza aceste riscuri, implementam
protocoale medicale riguroase, programe de formare continua pentru personalul medical si mecanisme de
supraveghere a calitatii serviciilor. Consumatorii si utilizatorii finali ai serviciilor noastre pot fi afectati de
aspecte legate de confidentialitatea datelor personale, inclusiv protectia datelor pacientilor si dreptul la
libertatea de exprimare prin canale adecvate de sesizare. in acest sens, adoptdm mé&suri avansate de
securitate cibernetica, respectam reglementarile GDPR si oferim pacientilor mecanisme sigure pentru
depunerea reclamatiilor si sesizarilor.

Pacientii nostri depind de informatii exacte si accesibile despre serviciile medicale oferite, avand nevoie de
transparenta totald in ceea ce priveste tratamentele, costurile si optiunile de ingrijire. Asiguram acest lucru
prin furnizarea de informatii clare si accesibile in toate punctele de contact cu pacientii, inclusiv pe platformele
noastre digitale, prin consiliere medicala directa si prin ghiduri informative personalizate.

O categorie importanta de utilizatori finali o reprezinta pacientii vulnerabili, inclusiv copiii si persoanele cu
venituri reduse. Drepturile copiilor pot fi afectate, iar pentru a imbunatati experienta acestora, implementam
programe de instruire periodica pentru personalul medical dedicat ingrijirii minorilor. in plus, sustinem accesul
pacientilor cu venituri reduse la servicii medicale si extindem infrastructura pentru a deservi comunitati izolate
sau defavorizate, contribuind astfel la reducerea inegalitatilor in accesul la sanatate.

Protectia datelor cu caracter personal ale pacientilor (S20) reprezinta un impact sistemic semnificativ in cadrul
tuturor unitatilor noastre - clinici, laboratoare, spitale, farmacii si structuri corporative. Orice bresa de
securitate poate afecta orice consumator sau utilizator al serviciilor medicale, avand consecinte asupra
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confidentialitatii, increderii pacientilor si conformitétii cu reglementarile GDPR. In acest context, protectia
datelor pacientilor constituie nu doar o necesitate, dar si un angajament ferm, fiind implementate masuri de
securitate cibernetica in conformitate cu reglementarile privind confidentialitatea.

Erorile sau neglijentele medicale (S22) pot avea efecte directe asupra pacientilor care acceseaza servicii in
clinici, laboratoare, spitale si farmacii. Aceste incidente individuale pot influenta sanatatea pacientilor si pot
genera riscuri legale si reputationale pentru Grup, de aceea implementam protocoale medicale, formam
continuu personalul si aplicam mecanisme eficiente de prevenire si remediere a erorilor.

Rezistenta antimicrobiana si infectiile asociate actului medical (S23) constituie un risc semnificativ in unitatile
spitalicesti, afectdnd pacientii internati si contribuind la cresterea complicatiilor post-tratament. Pentru
gestionarea eficientad a acestui risc Grupul implementeaza utilizarea controlata a antibioticelor, monitorizarea
stricta a infectiilor nozocomiale si implementarea unor protocoale stricte de igiend, cu impact direct asupra
reputatiei si eficientei operationale a Grupului.

Incéicarile drepturilor copiilor (S25) reprezintd un risc sensibil in unitétile care oferd ingrijire pediatrics,
clinicile si laboratoarele fiind direct responsabile de protectia si siguranta pacientilor minori. Pentru a minimiza
acest impact, sunt aplicate proceduri stricte de protectie a copiilor, personal specializat in ingrijirea pediatrica
si mecanisme eficiente de raportare si interventie in cazurile de vulnerabilitate.

Analiza impacturilor semnificative asupra consumatorilor si utilizatorilor finali se bazeaza pe o intelegere
aprofundata a modului in care anumite categorii de pacienti pot fi expuse unui risc mai mare de prejudiciu,
avand in vedere specificul serviciilor medicale pe care le furnizam. Astfel, identificdm segmente de pacienti
care necesita masuri suplimentare de protectie si adaptare a serviciilor pentru a le asigura acces echitabil la
ingrijire si pentru a minimiza riscurile asociate actului medical.

e Pacientii cu afectiuni cronice si cei cu imunitate compromisa prezintd o vulnerabilitate crescuta la
riscurile de infectii asociate actului medical si rezistenta antimicrobiana (523).

e In plus, copiii si minorii sunt un grup cu nevoi speciale, expusi riscurilor legate de drepturile copilului
in mediul medical (S25), iar pentru a asigura o experientd adecvatd acestora, am implementat
programe de instruire dedicate personalului medical (S26) si adaptam spatiile medicale pentru a le
oferi un mediu prietenos si sigur.

e De asemenea, pacientii din medii defavorizate si cei din zonele rurale sau izolate au un acces mai
redus la servicii medicale de calitate si pot intampina dificultati financiare in obtinerea tratamentului
necesar (S27).

e Totodata, protectia datelor personale si confidentialitatea informatiilor medicale ramane o preocupare
majora pentru toate categoriile de pacienti, dar in special pentru cei care necesitd servicii medicale
sensibile, cum ar fi tratamentele pentru afectiuni psihologice sau bolile cronice rare (S520).

in procesul de analiz& a riscurilor si oportunitatilor semnificative, am evaluat impacturile si dependentele
noastre fata de consumatori si utilizatorii finali, avand in vedere atat factorii interni, cat si influentele externe.
Am analizat modul in care cerintele si asteptarile pacientilor influenteaza activitatile noastre, precum si
efectele generate de reglementarile stricte privind protectia consumatorilor, confidentialitatea datelor si
standardele de sigurantd medicala. In acest sens riscurile si oportunitatile identificate la nivel de Grup Medlife
(RO24, RO26, RO29), rezultate din analiza DMA deriva din toate cele trei sub-teme aferente standardului si
acopera toate categoriile de consumatorii si utilizatorii finali:

e Riscuri legate de amenzi in cazul unor brese de securitate privind gestionarea datelor cu caracter
personal ale pacientilor si clientilor.

e Riscuri legate de rezistenta antimicrobiana si impactul asupra reputatiei spitalelor.

e Cresterea numarului de pacienti cu venituri reduse prin oferirea de servicii la preturi accesibile si
cresterea accesului la sdnatate prin investitii in infrastructura medicala si extinderea nationala.

In analiza riscurilor si oportunitatilor semnificative care decurg din impacturile si dependentele fata de
consumatori si utilizatori finali, am identificat grupurile de pacienti vizati, in functie de caracteristicile acestora:

e Riscurile privind protectia datelor cu caracter personal (RO24) se refera la toti beneficiarii de servicii
de sanatate ai Grupului, avand in vedere importanta confidentialitatii si securitatii informatiilor
medicale.

¢ Riscul legat de rezistenta antimicrobiana si impactul asupra reputatiei spitalelor (RO26) se refera in
mod specific la pacientii spitalizati si la cei cu afectiuni cronice, care prezinta o vulnerabilitate crescuta
la infectiile asociate actului medical.

o In ceea ce priveste oportunitatile, cresterea accesului pacientilor cu venituri reduse la servicii medicale
(RO29) vizeaza in mod direct persoanele din categorii socio-economice vulnerabile. Extinderea
infrastructurii si dezvoltarea organica a Grupului se refera in special la pacientii din zonele rurale sau
izolate, unde accesibilitatea serviciilor este limitata.

[S4-1] - POLITICI PRIVIND CONSUMATORII SI UTILIZATORII FINALI

Politica de Sustenabilitate a MedLife

Politica de Sustenabilitate a MedLife trateaza printre altele si impacturile asupra clientilor si utilizatorilor
finali prezentati in sectiunea S3-SBM3. Aceasta politica include aspecte privind identificarea, evaluarea,
gestionarea si remedierea impacturilor semnificative asupra criteriilor de sustenabilitate, precum si abordarea
riscurilor si oportunitatilor legate de acestea. Aceasta stabileste angajamentele MedLife privind crearea unui
mediu sanatos si echitabil si pentru clientii si utilizatorii finali beneficiari ai servciilor sale.

in stabilirea politicii, s-a acordat o importanta deosebita intereselor tuturor partilor interesate, inclusiv ale
clientilor si utilizatorilor finali MedLife, asigurand transparenta in comunicarea cu pacientii, angajatii,
autoritatile, comunitatea si alte parti relevante. Interesele acestora sunt cunoscute de MedLife atat ca urmare
a relationarii directe prin evenimente, proiecte si aplicarea de chestionare in anii anteriori, cat si prin canalele
de sesizari disponibile, care permit transmiterea preocuparilor si asteptarilor acestora. Totusi, pentru
elaborarea acestei politici nu a fost realizat un proces formal de consultare a partilor interesate. Informatiile
cerute de MDR-P 65 a) privind mecanismul de monitorizare, c), e) si f) sunt raportate in cadrul sectiunii E1-2
Politici legate de atenuarea schimbarilor climatice din cadrul ESRS E1.

Desi MedLife nu dispune de o politica specificd dedicata drepturilor omului pentru clienti si utilizatori finali,
Grupul se angajeaza activ, prin Politica de Sustenabilitate, sa promoveze respectarea drepturilor omului. Acest
angajament este evidentiat in Politica de Sustenabilitate si se extinde in toate politicile si procesele Grupului
ce privesc aspectele sociale (cele care vizeaza angajatii proprii, angajatii din lantul valoric, comunitatile,
clientii, pacientii etc.). Activitatea Grupului se bazeaza pe principii care impun respectarea drepturilor omului
pentru pacienti si clienti. Grupul MedLife recunoaste si respecta:

e Principiile fundamentale din Principiile directoare ale ONU privind afacerile si drepturile omului;
e Declaratia OIM privind principiile si drepturile fundamentale la locul de muncg;
¢ Declaratia Universala a Drepturilor Omului;

e Orientdrile OCDE pentru intreprinderile multinationale, asigurand astfel respectarea, protejarea si
remedierea drepturilor angajatilor, promovarea libertatii de asociere, eliminarea oricarei forme de
munca fortata sau discriminatorie si garantarea unui mediu de munca echitabil si sigur.

Mai multe informatii despre aceastp politica sunt disponibile in sectiunea S1-1 din cadrul ESRS S1.

Astfel, MedLife se angajeaza sa respecte principiile si cerintele legale nationale si internationale privind
drepturile omului, care includ, printre altele si urmatoarele acte:

¢ Conventia nr. 29/1930 privind munca fortata;
e Conventia nr. 87/1948 privind libertatea sindicalg;

e Conventia nr. 98/1949 privind dreptul la organizare si negociere colectiva;
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e Conventia nr. 100/1951 privind egalitatea de remunerare;

e Conventia nr. 105/1957 privind abolirea muncii fortate;

e Conventia nr. 111/1958 privind discriminarea (angajare si profesie);

e Conventia nr. 138/1973 privind varsta minima;

e Conventia nr. 182/1999 privind interzicerea celor mai grave forme ale muncii copiilor.

in anul de raportare, Grupul MedLife nu a identificat cazuri de nerespectare a Principiilor directoare ale ONU
privind afacerile si drepturile omului, Declaratiei OIM privind principiile si drepturile fundamentale la locul de
munca sau Orientarilor OCDE pentru intreprinderile multinationale care sa implice comunitati afectate, fie in
operatiunile proprii, fie in lantul valoric. Grupul isi mentine angajamentul de a respecta aceste principii
internationale si continua sa monitorizeze impactul activitatilor sale asupra comunitatilor prin mecanismele
existente de dialog si raportare.

Principalele impacturi, riscuri sau oportunitati gestionate in Politica de Sustenabiliatate cu privire la pacienti
sunt:

e Calitatea serviciilor si satisfactia pacientului. Politicile privind calitatea serviciilor si satisfactia
pacientilor sunt implementate la nivelul MedLife si prin Politica de calitate ISO 9001 si prin politici de
calitate operationale definite in fiecare unitate medicalda. Grupul urmareste furnizarea de servicii
medicale sigure si de inaltd calitate, monitorizeaza constant experienta pacientilor, investeste in
dezvoltarea profesionalda a personalului si evalueaza performanta serviciilor prin indicatori specifici.
De asemenea, sunt implementate mecanisme de gestionare a riscurilor si incidentelor, fiind
promovata o cultura organizationala orientata catre calitate, responsabilitate si imbunatatirea
continua a serviciilor medicale.

e Confidentialitatea datelor. Principiile Regulamentului General privind Protectia Datelor (GDPR)
aplicabile in activitatea medicala sunt esentiale pentru protejarea datelor pacientilor. Aceste principii
asigura confidentialitatea, integritatea si transparenta in gestionarea datelor cu caracter personal.
Grupul MedLife aplica in integralitate Regulamentului General privind Protectia Datelor si are o politica
dedicata in acest sens. Politica acopera colectarea, utilizarea, stocarea, procesarea, divulgarea si
distrugerea acestor informatii, conform cerintelor legale si celor mai bune practici din domeniu.

e Transparenta si comunicarea preturilor serviciilor medicale. Politica vizeaza atat informarea pacientilor
cu privire la costurile procedurilor cat si modul de publicare a informatiilor privind preturile serviciilor.
MedLife implementeaza politici si initiative pentru a asigura transparenta preturilor procedurilor
medicale si pentru a comunica clar pacientilor informatiile relevante finainte de efectuarea
tratamentelor.

e Accesul la informatii aliniat cu legile si reglementarile in vigoare vizeaza dreptul la informare, intr-un
limbaj accesibil, despre diagnosticul, tratamentul si evolutia medicald, accesul la dosarul medical la
cerere, dreptul sa primeasca informatii despre procedurile spitalicesti, costurile serviciilor si drepturile
lor in cadrul unitatii medicale etc.

e Libertatea de exprimare si comunicare este incurajata fie direct catre personal, fie prin mecanismele
de feedback ale Grupului. MedLife incurajeazd o comunicare deschisa si constructiva, dar interzice
discursul ofensator, discriminatoriu sau informatiile false care ar putea afecta siguranta pacientilor
sau integritatea Grupului. MedLife pune la dispozitie canale oficiale pentru depunerea si solutionarea
reclamatiilor pacientilor si angajatilor. Toate sesizarile sunt analizate intr-un mod transparent, iar
raspunsurile sunt oferite in termen legal.

e Sanatatea si siguranta pacientului. In acest sens, Medlife isi afirma angajamentul fata de protejarea
sanatatii si sigurantei pacientilor implementand un management al riscurilor adevcat, cu respectarea
normelor si legislatiei in vigoare si focus continuu pe imbunatatire continua.

Prin natura activitatii sale, focusul politicilor si procedurilor existente vizeaza sub-temele: Acces la informatii
de calitate despre serviciile medicale si Siguranta personald a consumatorilor si/sau a utilizatorilor finali.

Sistemul de management al calitatii

Sistemul de management al calitatii din cadrul grupului este structurat pe mai multe niveluri complementare,
pentru a asigura coerenta strategica si implementarea eficientd a standardelor de calitate si siguranta a
pacientului. La nivel de Grup, angajamentul pentru calitate este definit prin Politica de Sustenabilitate, care
stabileste principiile generale privind furnizarea de servicii medicale sigure si de inalta calitate, orientarea
catre pacient, respectarea standardelor aplicabile si imbunatatirea continua a serviciilor medicale. Aceasta
politica ofera cadrul strategic pentru toate unitatile din retea.

La nivel operational, fiecare unitate medicala (spital sau clinicd) a implementat politici si proceduri locale de
calitate, adaptate specificului activitatilor desfasurate. Acestea includ aplicarea protocoalelor clinice,
monitorizarea indicatorilor de performanta, gestionarea riscurilor si incidentelor, precum si mecanisme de
colectare si analiza a feedback-ului pacientilor, inclusiv evaluarea nivelului de satisfactie si gestionarea
reclamatiilor.

Structura este completata de respectarea standardelor de acreditare stabilite de Autoritatea Nationala de
Management al Calitatii in Sanatate (ANMCS), care impun cerinte privind implementarea unui sistem de
management al calitatii, monitorizarea sigurantei pacientului, respectarea drepturilor acestuia si evaluarea
constanta a experientei si satisfactiei pacientilor. Prin integrarea acestor niveluri — strategie, implementare
operationala si conformitate cu cerintele de acreditare - organizatia asigura furnizarea unor servicii medicale
sigure, eficiente si orientate catre nevoile pacientilor.

Aceste politici privind calitatea serviciilor medicale si satisfactia pacientilor sunt aprobata la nivelul conducerii
organizatiei, de Directorul Medical si este implementata prin structurile de management ale unitatilor
medicale. Responsabilitatea pentru coordonarea si monitorizarea implementarii acesteia revine functiilor
dedicate managementului calitatii si sigurantei pacientului, in colaborare cu managementul operational al
unitatilor sanitare. Conducerea unitatilor medicale este responsabila pentru aplicarea acestor politici la nivel
local si pentru integrarea cerintelor de calitate in procesele operationale. Politicile se aplica tuturor unitatilor
medicale din cadrul grupului si acopera procesele clinice si operationale relevante pentru furnizarea serviciilor
medicale, inclusiv siguranta pacientului, monitorizarea satisfactiei pacientilor, gestionarea reclamatiilor si
fmbunatatirea continua a serviciilor.

Politicile sunt fundamentate pe standarde si reglementari relevante pentru domeniul sanatatii, inclusiv
cerintele de acreditare stabilite de Autoritatea Nationalda de Management al Calitatii in Sanatate (ANMCS),
standarde internationale de management al calitatii (ex. ISO 9001) si bune practici din domeniul
managementului calitatii serviciilor medicale si sigurantei pacientului.

Implementarea politicilor este monitorizata prin indicatori de performanta relevanti, care includ indicatori
clinici, indicatori operationali si indicatori de satisfactie a pacientilor. Rezultatele monitorizarii sunt analizate
periodic la nivel de management, iar concluziile sunt utilizate pentru definirea si implementarea masurilor de
fmbunatatire a serviciilor medicale. Politicile sunt revizuite periodic pentru a reflecta evolutiile legislative,
cerintele de acreditare si bunele practici din domeniul managementului calitatii in sanatate. Procesul de
revizuire implica structurile de management relevante si urmareste mentinerea unui cadru eficient de
guvernanta a calitatii si sigurantei pacientului.

Procedura operationala ,,Obtinerea consimtamantului informat”

Procedura operationala obtinerea consimtamantului informat are ca scop asigurarea informarii corecte
a pacientilor cu privire la investigatiile, tratamentele si interventiile medicale la care urmeaza sa fie supusi,
precum si obtinerea acordului acestora in mod constient si asumat (S21). Principalele obiective ale politicii
sunt orientate catre asigurarea respectarii drepturilor pacientilor si promovarea unei comunicari eficiente intre
acestia si cadrele medicale. In acest sens, politica vizeaz& furnizarea unor informatii clare, accesibile si
detaliate cu privire la natura si scopul investigatiilor, beneficiile si riscurile tratamentelor, precum si optiunile
alternative disponibile, sd protejeze grupurile vulnerabile si sa asigure o documentare riguroasa a
consimtamantului informat.

Procedura este aplicabila tuturor pacientilor care acceseaza serviciile medicale MedLife, indiferent daca acestia
sunt internati in regim de spitalizare de zi sau de spitalizare continua. De asemenea, aceasta este
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implementata in toate unitatile MedLife. Cu toate acestea, exista si cazuri exceptionale in care politica nu
poate fi aplicatd, cum ar fi situatiile de urgenta, unde interventia medicala este necesara pentru salvarea vietii
pacientului, iar consimtamantul prealabil nu poate fi obtinut. De asemenea, pacientii care refuza in mod expres
sa fie informati despre starea lor de sanatate, conform dreptului prevazut de lege, sunt exceptati de la aceasta
procedura.

Procedura privind obtinerea consimtamantului informat acopera mai multe aspecte relevante din cadrul ESRS
S4 - Consumatorii si Utilizatorii Finali, abordand atat protectia datelor personale ale pacientilor (S20, RO24),
cat si accesul acestora la informatii esentiale despre serviciile medicale.

La fel ca si Politica de Sustenabilitate, Procedura privind obtinerea consimtamantului informat acopera:
impacturile si riscurile legate de confidentialitatea datelor, accesul la informatii si libertatea de exprimare
deoarece pacientii au dreptul de a refuza anumite tratamente si de a-si exprima opinia cu privire la actul
medical. Totodata, procedura adreseaza si siguranta personala a minorilor prin respectarea unor proceduri
stricte atunci cand este vorba despre minori, iar politica clarifica situatiile in care este necesar acordul
reprezentantilor legali ai acestora.

Punerea in aplicare a acestei proceduri este responsabilitatea Directorului General, a Directorului Medical, a
medicilor sefi de sectie/compartiment, precum si a asistentilor medicali sefi si registratorilor medicali. Pentru
a asigura implementarea corectd, procedura este comunicata personalului medical prin liste de difuzare
interne, iar toti medicii, asistentii si registratorii medicali sunt instruiti in mod regulat cu privire la obligatiile
lor.

Procedura este elaborata in conformitate cu reglementarile legislative nationale, incluzand Legea 95/2006
privind reforma in domeniul sanatatii, Legea 46/2003 privind drepturile pacientului, Ordinul 1410/2016 privind
normele de aplicare a Legii drepturilor pacientului si Ordinul 1411/2016 privind asistenta medicala in situatii
de urgentd. De asemenea, aceasta respectda normele internationale privind raspunderea civila a personalului
medical, conform Legii 95/2006.

Procedura operationala ,,Utilizarea judicioasa a antibioticelor”

Procedura operationala utilizarea judicioasa a antibioticelor are ca scop principal reglementarea si
optimizarea procesului de prescriere si administrare a antibioticelor in unitatile sanitare ale grupului (S23,
RO26). Aceasta urmareste prevenirea utilizarii necorespunzatoare a tratamentelor antimicrobiene, reducerea
riscului de aparitie a rezistentei bacteriene si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale. Prin
implementarea unor practici riguroase de antibioterapie, MedLife isi propune sa imbunatateasca prognosticul
pacientilor, sa reduca durata spitalizarii si sa minimizeze costurile asociate ingrijirii medicale, fara a
compromite calitatea actului medical.

Obiectivele principale ale procedurii sunt orientate spre asigurarea unei utilizéri responsabile si eficiente a
antibioticelor, prin implementarea unor mecanisme de supraveghere si control al prescrierii acestora. Printre
prioritati se numara promovarea unor protocoale stricte privind utilizarea antibioticelor in tratamentul
infectiilor si profilaxia perioperatorie, reducerea consumului nejustificat de antibiotice si aplicarea unor masuri
preventive pentru limitarea rezistentei antimicrobiene. Totodata, procedura prevede crearea unui cadru de
reglementare intern care sa permita avizarea utilizarii antibioticelor de rezerva si de ultima intentie.

Aceasta procedura abordeaza riscurile semnificative asociate utilizérii necorespunzatoare a antibioticelor, care
deriva direct din specificul activitatii medicale si din gestionarea infectiilor in unitatile sanitare. Principalele
riscuri si impacturi acoperite sunt Riscuri legate de rezistenta antimicrobiand si impactul asupra reputatiei
spitalelor, Potentiale erori sau neglijente medicale, si Potentiala contributie la dezvoltarea rezistentei
antimicrobiene si a infectiilor. Procedura isi propune sa reducad incidenta erorilor de prescriere, sa limiteze
utilizarea inadecvata a antibioticelor si sa previna dezvoltarea infectiilor asociate asistentei medicale.

Procedura se aplica in toate spitalele si sectiile exterioare MedLife si vizeaza toti medicii, asistentii medicali si
personalul implicat in prescrierea si administrarea antibioticelor, asigurand un control riguros asupra utilizarii
acestora. Responsabilitatea implementarii procedurii revine conducerii medicale a Grupului MedLife, fiind
gestionata de Directorul de Sanatate si Operatiuni care coordoneaza aplicarea acesteia, monitorizeaza

conformitatea cu reglementarile interne si nationale si asigurda ca masurile implementate contribuie la
atingerea obiectivelor stabilite.

in aplicarea procedurii, MedLife se aliniaz& unor reglementari si standarde nationale si internationale relevante
pentru controlul utilizarii antibioticelor si prevenirea rezistentei antimicrobiene. Printre acestea se numara
Legea 185/2017 privind asigurarea calitatii in sistemul de sanatate, Legea 95/2006 privind reforma in
domeniul sanatatii, precum si Legea 3/2021 si HG 1005/2023, care reglementeaza prevenirea si combaterea
infectiilor asociate asistentei medicale. De asemenea, pentru asigurarea conformitatii cu practicile
internationale, MedLife respecta standardele Organizatiei Mondiale a Sanatatii (OMS), ghidurile Uniunii
Europene si recomandarile Institutului National de Sanatate Publica.

Pentru a asigura o implementare eficientd, procedura este comunicata si pusa la dispozitia tuturor
compartimentelor si sectiilor relevante din unitatile MedLife, conform unei liste de distributie interne.
Monitorizarea respectarii procedurii se realizeaza semestrial, prin evaluarea consumului de antibiotice si a
incidentei infectiilor asociate asistentei medicale.

Procedura operationala , Profilaxia antibiotica perioperatorie”

Procedura operationala profilaxia antibiotica perioperatorie are ca scop principal reducerea riscului de
infectii postoperatorii prin utilizarea rationald a antibioticelor in cadrul interventiilor chirurgicale din unitatile
MedLife (S23, RO26). Aceasta urmareste scaderea morbiditatii asociate infectiilor chirurgicale, reducerea
utilizarii excesive sau inadecvate a antibioticelor, limitarea emergentei rezistentei bacteriene si prevenirea
infectiilor asociate asistentei medicale.

Aceasta procedura urmareste implementarea unui protocol riguros pentru utilizarea antibioticelor in profilaxia
perioperatorie, avand drept obiectiv principal optimizarea utilizarii antimicrobienelor pentru a preveni infectiile
si a minimiza dezvoltarea rezistentei bacteriene. Printre obiectivele sale se numara aplicarea unor criterii
stricte de selectie a pacientilor care necesita antibioprofilaxie, stabilirea tipului de antibiotice utilizate in functie
de specificul interventiei chirurgicale si monitorizarea eficacitatii acestora.

Procedura acopera mai multe impacturi si riscuri semnificative identificate, cum ar fi riscuri legate de
rezistenta antimicrobiand, potentiale erori sau neglijente medicale, potentiala contributie la dezvoltarea
rezistentei antimicrobiene si a infectiilor.

Procedura se aplica in toate sectiile si compartimentele chirurgicale din spitalele MedLife, conform listei de
difuzare interne. Aceasta vizeaza interventiile chirurgicale care necesita profilaxie antibiotica, avand in vedere
tipul interventiei, microorganismele implicate si factorii de risc ai pacientului. De asemenea, protocolul include
masuri specifice pentru pacientii cu afectiuni cronice, pacientii imunodeprimati si cei cu factori de risc crescuti
pentru infectii postoperatorii.

Responsabilitatea implementarii procedurii revine conducerii medicale a Grupului MedLife, fiind gestionata de
Directorul de Sanatate si Operatiuni care coordoneaza aplicarea acesteia si monitorizeaza conformitatea.
Procedura se aliniaza la multiple standarde nationale si internationale privind utilizarea antibioticelor in
profilaxia perioperatorie. Printre principalele documente de referinta se numara Ordinul Ministrului Sanatatii
nr. 1528/2013 pentru aprobarea Ghidului de profilaxie antibiotica in chirurgie, precum si ghidurile
internationale precum ASHP Clinical Practice Guidelines for Antimicrobial Prophylaxis in Surgery (2022) si
European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC) - Guidance on Perioperative Antibiotic
Prophylaxis. De asemenea, MedLife respecta recomandarile Institutului National de Boli Infectioase ,Prof. Dr.
Matei Bals” si ghidurile elaborate de Institutul National de Sanatate Publica privind rezistenta antimicrobiana
si infectiile asociate asistentei medicale.

Procedura este distribuita intern catre toate compartimentele si sectiile chirurgicale din unitatile MedLife.
Aceasta este pusa la dispozitia medicilor, farmacistilor si asistentilor medicali implicati in administrarea
antibioticelor, fiind inclusa in protocoalele interne de management al infectiilor asociate actului medical.

Alte politici

Promovam o relatie deschisa si transparenta cu pacientii si clientii printr-o serie de politici si mecanisme
menite sa faciliteze colaborarea si implicarea activa a acestora. Codul nostru de Conduita Etica subliniaza
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angajamentul de a trata pacientii cu corectitudine (S25, S26), de a construi un climat de incredere si de a
aplica cele mai bune practici medicale. In acelasi timp, prin Codul de Responsabilitate Sociali, ne asumam
respectarea reglementarilor privind protectia consumatorilor (S20, RO24) si mentinerea unor standarde
ridicate de calitate si siguranta in serviciile pe care le oferim.

De asemenea, prin Politica noastra de protectie a avertizorilor in interes public, garantam ca orice
persoana care semnaleaza probleme legate de serviciile noastre beneficiazd de protectie impotriva
represaliilor (S21bis). Astfel, contribuim la un climat de incredere si ne asiguram ca orice nereguli semnalate
de pacienti sunt tratate cu seriozitate si solutionate corespunzator.

Un element esential al colaborarii cu pacientii il reprezinta Procedura noastra de feedback si reclamatii
a Departamentului Call-Center, care stabileste un sistem structurat pentru preluarea, analizarea si
solutionare a sesizarilor privind serviciile noastre (S21bis). Am implementat multiple canale de comunicare,
precum apeluri telefonice, e-mail, formulare online si interactiuni directe in unitatile noastre medicale,
asigurand accesibilitate si transparenta. Analizam constant feedback-ul primit si aplicdam masuri de
fmbunatatire pentru a raspunde cat mai bine nevoilor pacientilor si utilizatorilor finali. MedLife a implementat
Procedura de feedback si reclamatii a Departamentului Call-Center, sprijinind dreptul la libertatea de
exprimare si la petitionare, contribuind la imbunatatirea serviciilor si gestionarea eficienta a feedback-ului
pacientilor.

In prezent, pentru anumite impacturi, riscuri si oportunitati semnificative identificate in cadrul Grupului
MedLife, nu exista inca politici formalizate si dedicate de sustinere, insa acestea sunt deja informal integrate
in modelul nostru de afaceri si strategia de dezvoltarea Grupului. De exemplu, IRO 26 - Imbunitstirea
experientei pacientilor minori prin instruiri periodice dedicate asistentilor medicali este sustinuta prin
programele noastre de formare continuda a personalului medical, care asigura cresterea calitatii serviciilor
pediatrice. Alte initiative, precum IRO S27, reflecta strategia noastra de dezvoltare organica, prin care
extindem infrastructura medicald si crestem accesul la servicii de sanatate pentru comunitati defavorizate,
pacienti cu venituri reduse sau persoane din zone rurale si izolate. Aceste aspect este sustinut si de RO29,
oportunitati strategice care ne permit sa consolidam pozitia de lider in furnizarea de servicii medicale accesibile
si eficiente.

[S4-2] - PROCESE DE COLABORARE CU CONSUMATORII SI UTILIZATORII
FINALI CU PRIVIRE LA IMPACTURI

Grupul MedLife mentine o colaborare continua cu consumatorii si utilizatorii finali atat prin mecanisme directe,
cat si prin colaborare indirecta cu reprezentantii acestora. Aceste dialoguri ofera Grupului o perspectiva asupra
asteptarilor comunitatilor in ceea ce priveste impactul operatiunilor proprii si/sau din lantul valoric si faciliteaza
identificarea masurilor necesare pentru a construi si mentine increderea comunitatilor afectate.

Directorul General si in acelasi timp Presedintele Consiliului de Administratie este functia si rolul cel mai inalt
in cadrul Grupului MedLife, responsabil pentru asigurarea colaborarii cu comunitatile afectate in ceea ce
priveste impacturile si pentru integrarea rezultatelor acestei colaborari in abordarea strategica a organizatiei.

Colaborarea directa are loc prin chestionarele de satisfactie, care sunt distribuite pacientilor dupa accesarea
serviciilor medicale, si prin mecanismele de sesizari si reclamatii. Aceste instrumente permit pacientilor sa isi
exprime preocuparile si sa ofere sugestii, contribuind la imbunatatirea calitatii serviciilor.

Colaborarea are loc in etape diferite ale experientei pacientului, incluzand evaluarea post-serviciu, prin
chestionare, si sesizarea in timp real a problemelor prin canalele de reclamatii. Frecventa colectarii feedback-
ului este permanenta, iar analiza acestuia se face periodic, pentru a identifica tendinte si posibile imbunatatiri.
in cazul colaborarii indirecte, intalnirile cu ONG-uri si asociatii sunt realizate la nivel strategic, in functie de
necesitati si initiative specifice.

Responsabilitatea pentru implementarea si monitorizarea acestor colaborari revine Directorului de Calitate si
Experienta a Pacientului, care coordoneaza activitatile de colectare si analiza a feedback-ului, precum si
Directorului Medical, care asigura integrarea concluziilor in strategiile de imbunatatire a actului medical.

Evaluarea eficacitatii colaborarii se realizeaza prin analiza periodica a rezultatelor chestionarelor de satisfactie
si a reclamatiilor si prin monitorizarea implementarii masurilor corective rezultate din aceste procese. Astfel,
MedLife asigura un dialog constant cu consumatorii, integrand perspectivele acestora in deciziile si strategiile
de imbunatatire a serviciilor medicale.

[S4-3] - PROCESE DE REMEDIERE A IMPACTURILOR NEGATIVE SI CANALE
PRIN CARE CONSUMATORII SI UTILIZATORII FINALI ISI POT EXPRIMA
PREOCUPARILE

MedLife gestioneaza impacturile negative asupra consumatorilor printr-o strategie de remediere bazata pe
transparentd, preventie si imbunatatire continua, aliniindu-se la standardele de calitate si siguranta medicalg,
dupa cum urmeaza:

e In ceea ce priveste protectia datelor cu caracter personal ale pacientilor (520), Grupul implementeaza
masuri stricte de securitate informatica si monitorizare a accesului la date, iar in cazul unor brese
identificate, sunt luate masuri imediate de corectare si notificare conform cerintelor legale, prevenind
riscuri reputationale si sanctiuni financiare.

e In ceea ce priveste siguranta pacientilor (S22, S23), MedLife aplica protocoale stricte pentru
prevenirea erorilor medicale si a infectiilor, inclusiv prin procedura de profilaxie antibiotica
perioperatorie. in cazul incidentelor, acestea sunt investigate intern, iar masurile corective sunt
implementate pentru a preveni recurenta.

e De asemenea, in cazul posibilelor incalcari ale drepturilor copiilor (525), Grupul pune un accent
deosebit pe instruirea personalului medical si pe aplicarea procedurii de obtinere a consimtamantului
informat, pentru a asigura respectarea drepturilor pacientilor minori. Evaluarea eficacitatii masurilor
reparatorii este realizatd prin monitorizarea continua a reclamatiilor, audituri interne si consultari cu
pacientii pentru a adapta strategiile de prevenire si remediere a impacturilor negative.

MedLife considera Formular avertizare integritate disponibil pe site-ul web companiei, ca fiind principalul
canal formal in procesul de remediere a impacturilor negative potentiale asupra clientilor si utilizatorilor finali.
Prin intermediul acestuia pot fi depuse reclamatii si sesizadri, urmand pasii mentionati in cadrul acestui
formular.

Raportarile de avertizare primite sunt inregistrate intr-un registru electronic care cuprinde informatii precum
data primirii raportarii, numele si prenumele avertizorului respectiv datele de contact ale avertizorului, daca
acestea sunt cunoscute, obiectul raportdrii si modalitatea propusd de solutionare. In ceea ce priveste procesul
de solutionare, o echipa externa independenta desemnata va analiza raportarea si va face propuneri de actiuni
subsecvente persoanelor cu atributii in acest sens din cadrul MedLife. in m&sura in care sesizarea face referire
la chestiuni semnificative pentru activitatea MedLife este informat imediat si Consiliul de Administratie. in
termen de cel mult trei luni de la transmiterea confirmarii de primire a raportarii, avertizorul va fi informat de
catre echipa desemnata in legatura cu stadiul actiunilor subsecvente si, ulterior, ori de cate ori sunt
inregistrate evolutii in desfasurarea actiunilor subsecvente, cu exceptia cazului in care informarea ar putea
periclita desfisurarea acestora. In urma investigatiei efectuate, dacd raportarea este fundamentatd,
conducerea MedLife va putea lua mdasuri precum: cercetare disciplinara, sesizarea organelor de cercetare
penald sau imbunatatirea politicilor si regulamentelor MedLife pentru a preveni repetarea riscurilor si
abaterilor sesizate. Ulterior, in functie de rezultatul investigatiei, persoana desemnata va intocmi un raport
cu privire la solutionarea sau clasarea raportarii, pe care il va comunica avertizorului. In cadrul politicii sunt
acoperite si situatiile cand raportarea din motive juste este clasata sau care sunt drepturile persoanelor vizate
de raportare. O atentie deosebitd este acordatd protejarii avertizorilor impotriva represaliilor, iar
confidentialitatea acestora este garantata.

De asemenea, MedLife asigura multiple alte canale prin care consumatorii si utilizatorii finali isi pot exprima
preocuparile si nevoile, gestionandu-le intr-un mod structurat si eficient. Astfel exista canale de comunicare
externe care sunt publicate pe site-ul web al MedLife la sectiunea contact: Chestionar satisfactie si Formular
contact, prin intermediul carora pot fi depuse si reclamatii si sesizari de catre orice parte interesata, urmand
pasii mentionati in cadrul fiecaruia dintre formulare. Prin intermediul acestor instrumente de comunicare usor
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accesibile este promovata si incurajata libertatea de exprimare a opiniei in special a clientilor/ pacientilor. De
asemenea, preluarea si solutionarea reclamatiilor pacientilor oferind mai multe optiuni de comunicare, inclusiv
telefonic, prin e-mail (sesizari@medlife.ro, programarionline@medlife.ro), in unitatile medicale, prin
formulare online sau prin intermediul aplicatiei mobile. Aceste mecanisme permit transparenta si
accesibilitate, oferind pacientilor un canal deschis de comunicare cu organizatia. De asemenea, pacientii
primesc formulare de feedback automatizate, prin care isi pot exprima satisfactia fata de serviciile accesate
si pot oferi sugestii pentru imbunatatiri.

Aceste canale functioneaza printr-un proces bine definit de colectare, analiza si solutionare a reclamatiilor si
sugestiilor. Sesizarile primite sunt directionate automat catre echipa Relatii cu Clientii, care le analizeaza si le
redirectioneaza, daca este necesar, catre departamentele relevante, precum receptie, medici, directori
medicali sau departamentul de calitate. Raspunsurile sunt furnizate pacientilor intr-un termen optim de 5-7
zile, in conformitate cu normele interne, desi legislatia permite solutionarea acestora intr-un interval de pana
la 30 de zile. In plus, rapoartele de feedback sunt actualizate bilunar, iar datele sunt analizate de
managementul fiecarei unitati si la nivel central, pentru a identifica zonele ce necesita imbunatatire si a
implementa masuri corective. Acest sistem permite MedLife s3 mentind un nivel ridicat de satisfactie a
pacientilor, sa optimizeze serviciile medicale si sa consolideze increderea consumatorilor in calitatea actului
medical.

Pentru a asigura disponibilitatea acestor mecanisme, MedLife sprijina existenta unui sistem integrat de
gestionare a reclamatiilor si sesizarilor, colaborand cu Departamentul de Relatii cu Clientii, Departamentul de
Calitate si unitatile medicale din retea. Grupul aloca resurse esentiale pentru functionarea eficienta a canalelor
de comunicare, inclusiv personal specializat responsabil cu administrarea acestora, infrastructura IT moderna
si sisteme de monitorizare, care asigura transparenta si eficienta in gestionarea feedback-ului consumatorilor.

De asemenea, sunt implementate reguli si proceduri clare care garanteaza confidentialitatea si siguranta
angajatilor si pacientilor ce utilizeaza aceste canale, promovand un mediu de comunicare deschis si incluziv.

Monitorizarea problemelor ridicate de consumatori se realizeaza prin centralizarea si analiza periodica a
reclamatiilor, utilizdnd dashboard-uri interne pentru evaluarea tendintelor si implementarea masurilor
necesare. In plus, MedLife efectueazd analize semestriale si anuale asupra nivelului de satisfactie al
pacientilor, utilizand indicatori precum rata de retentie, eficienta rezolvarii reclamatiilor si gradul de loialitate
al clientilor.

Evaluam gradul de cunoastere si incredere al pacientilor nostri in structurile si procesele noastre de gestionare
a reclamatiilor prin chestionare de satisfactie trimise tuturor categoriilor de pacienti, inclusiv celor vulnerabili,
analize semestriale si monitorizarea feedback-ului primit prin canalele noastre de sesizari, precum call-center-
ul, e-mailul si aplicatia mobild. Datele colectate ne permit sa identificdm nivelul de utilizare a acestor
mecanisme si eficienta perceputda de pacienti in solutionarea problemelor semnalate. De asemenea,
actualizam rapoartele de feedback periodic si le analizam la nivel de management, astfel incat sa imbunatatim
constant transparenta si accesibilitatea acestor procese.

[S4-4] - ADOPTAREA DE MASURI CU PRIVIRE LA IMPACTURILE
SEMNIFICATIVE ASUPRA CONSUMATORILOR SI UTILIZATORILOR FINALI SI
ABORDARI PENTRU GESTIONAREA RISCURILOR SEMNIFICATIVE SI
URMARIREA OPORTUNITATILOR SEMNIFICATIVE LEGATE DE CONSUMATORI S1I
UTILIZATORI FINALI, PRECUM SI EFICACITATEA ACESTOR MASURI

in cadrul Grupului, procesul prin care identificdm si stabilim actiunile necesare si adecvate in fata unui impact

negativ actual sau potential asupra clientilor si utilizatorilor finali are ca referinta cadrul legislativ existent,
dar si cele mai bune practici internationale.
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Tabel privind actiunile legate de consumatori si utilizatorii finali

IRO P Orizont Scopul Capex %
no. Actiuni de timp actiunii /Opex* Progres
Actualizarea constantd a website-ului (detalii a
serviciilor medicale oferite, a specialitatilor si a NU e
medicilor disponibili, sectiuni dedicate pentru Continuu Toti pacientii cazul Monitorizat
programari, ghiduri pentru pacienti si informatii
despre costuri si asigurari)
Aplicatie digitala pentru pacienti (portal online
secu_rlzat unde pacientii pot accesa |stor|cyl_ Continuu Toti pacientii Nu e Monitorizat
medical, rezultatele analizelor si programarile, cazul
functionalitati de chat sau suport online etc)
Informare transparenta prin materiale educative
S21 (blog, d.'Ct'.Or.‘ar medlcal_, gdl_torlale, po_<_:icastur| Continuu Toti pacientii Nu e Monitorizat
sau sesiuni live cu specialisti, campanii de cazul
constientizare in social media etc)
Sistem eficient de Call (linii de asistenta dedicata Nu e
unde pacientii pot obtine rapid informatii despre Continuu Toti pacientii cazul Monitorizat
servicii, programari si proceduri)
Parteneriate cu mass-media si comunitatea (i.e.
colabor_are_a cu meqla, pUb“Cat.” pentr_u__a Continuu Toti pacientii Nu e Monitorizat
transmite informatii despre noile servicii, cazul
tehnologii si campanii de sanatate)
Procgdurl care V|z_e_aza obtinerea Continuu Toti pacientii Nu e Monitorizat
consimtamantului informat cazul
Onmi-channel: fizice si digitale (adrese email
S21 publice, call center, linii de asistenta dedicata ) . L Nu e o
- L . - " - Continuu Toti pacientii Monitorizat
bis unde pacientii pot obtine rapid solutii, receptii cazul
fizice etc)
Canall pupllc si confidential de comunicare pentru Continuu Toti pacientii Nu e Monitorizat
avertizori cazul
Actualizarea si implementarea protocoalelor NU e
clinice conform ghidurilor medicale si cerintelor Continuu Toti pacientii cazul Monitorizat
de acreditare
Implementarea si monitorizarea sistemului de . . I Nu e N
L . - Continuu Toti pacientii Monitorizat
raportare a incidentelor si evenimentelor adverse cazul
Orggmzarea de progrf'inje de fqrmare cqntlnua ?! Continuu Toti pacientii Nu e Monitorizat
521 participarea la cursuri si conferinte medicale cazul
new Implementarea si monitorizarea mecanismelor de Nu e
colectare a feedback-ului pacientilor si de Continuu Toti pacientii cazul Monitorizat
fnregistrare si solutionare a reclamatiilor
Anal!zg Si o_pt|m|zarea proceselor operationale si Continuu Toti pacientii Nu e Monitorizat
administrative cazul
Evalua_rea per_lodlca a |nd|c_:ator|Ior_cI|n_|C|, Continuu Toti pacientii Nu e Monitorizat
operationali si de satisfactie a pacientilor cazul
Continuarea aplicarii procedurii GDPR Continuu Toti pacientii c':\lauzuel Monitorizat
Implementarea sistemelor de securitate NU e
cibernetica pentru protejarea datelor (criptare, Continuu Toti pacientii Monitorizat
. - cazul
autentificare multifactor).
S20 Instruirea personalului medical privind NU e
conformitatea cu GDPR si bunele practici de Continuu Toti pacientii cazul Monitorizat
protectie a datelor.
Adoptarea unui sistem de audit periodic pentru
o < L . . I Nu e o
verificarea respectarii normelor privind Continuu Toti pacientii Monitorizat
) i o cazul
confidentialitatea datelor pacientilor.
RO24 Vezi S20 Continuu Toti pacientii c':\lauzuel Monitorizat
Strategie de crestere organica pe plan regional cu
acoperirea zonelor rezidentiale de nivel mediu Nu e
S27 pentru a facilita accesul comunitatilor din zonele Continuu Toti pacientii cazul Monitorizat

limitrofe (inclusiv pacientilor cu vebituri reduse)
la servicii medicale de calitate

IRO

Orizont Scopul Capex

L %
no. Actiuni de timp actiunii /Opex* Progres
RO29 Vezi S27 Continuu Toti pacientii <':\Iauzue| Monitorizat
Implementarea unor protocoale stricte de NU e
verificare si dubla validare a tratamentelor si Continuu Toti pacientii cazul Monitorizat
procedurilor.
Instruirea continua a personalului medical pentru NU e
S22  aimbunatati calitatea actului medical si Continuu Toti pacientii cazul Monitorizat
reducerea erorilor.
Crearea unor sisteme de raportare interna
Ly ) i . . . . . . Nu e .
anonima pentru identificarea si prevenirea Continuu Toti pacientii cazul Monitorizat
erorilor.
Monitorizarea utilizarii antibioticelor si . Pacientii Nu e N
- o . v Continuu . Monitorizat
promovarea unui program de utilizare rationala. spitalelor cazul
Crearea si implementarea unor politici stricte de Continuu Pacientii Nu e Monitorizat
S23  igiend si dezinfectie in unitétile medicale. spitalelor cazul
Supravegherea si raportarea infectiilor N
) T . Pacientii Nu e o
nosocomiale pentru a putea lua masuri Continuu . Monitorizat
. - spitalelor cazul
preventive rapide.
RO26  Vezi 23 Continuu Pacientii Nu e Monitorizat
spitalelor cazul
Asigurarea uacvces_ulu_l c_opulor la ingrijiri medicale Continuu Pac_:lenFl Nu e Monitorizat
adecvate, fara discriminare. minori cazul
Formarea personalului medical in etica si Continuu Pacienti Nu e Monitorizat
S25  drepturile copilului in ingrijirea medical3. minori cazul
Implementarea unor mecanisme de raportare si N
. . L won ) . Pacienti Nu e -
interventie rapida in cazurile de abuz sau Continuu P Monitorizat
Ty minori cazul
neglijenta.
S26 Vezi S25 Continuu Paqenp Nu e Monitorizat
minori cazul

*Resursele alocate - intrucdt mdasurile implementate fac parte din operatiunile curente ale Grupului si sunt integrate in procesele
organizationale si de conformitate existent si nu implica, in prezent, alocari semnificative de capital sau cheltuieli operationale dedicate.
**Progresul implementarii acestei actiuni este monitorizat prin procesele interne de management si raportare ale Grupului

Eficienta actiunilor implementate pentru:

Imbunatatirea calitatii serviciilor medicale si a experientei pacientilor este monitorizata printr-un set
integrat de indicatori operationali, clinici si de satisfactie. Performanta este evaluata prin rezultatele
chestionarelor de satisfactie, inclusiv indicatori de tip Satisfaction Index si Net Promoter Score (NPS),
precum si prin nivelul sesizarilor si reclamatiilor inregistrate.

in cazul canalelor digitale, succesul este monitorizat prin indicatori de adoptie, precum numérul de
pacienti inrolati in platformele digitale, iar pentru serviciile de relatii cu pacientii sunt urmariti
indicatori operationali specifici Call Center-ului (timp si ratd de raspuns, rata de abandon).

in paralel, sunt monitorizati indicatori privind calitatea actului medical si siguranta pacientului, precum
numarul protocoalelor actualizate si rata de conformare la acestea, numarul incidentelor raportate si
analizate si rata implementarii masurilor corective, precum si indicatori clinici relevanti. De asemenea,
sunt urmariti indicatori privind dezvoltarea competentelor personalului (ore de training si participari
la programe de formare), eficienta proceselor operationale (timpul mediu de asteptare si durata
proceselor administrative).

Protectia datelor pacientilor este monitorizata atat prin numarul incidentelor de tip data privacy, cat
si prin nivelul de instruire a personalului si existenta consimtamintelor GDPR.

Impactul pozitiv al serviciilor este evaluat prin indicatori operationali precum numarul de pacienti si
locatii deservite, diversitatea serviciilor si procedurilor medicale oferite si acoperirea regionala, in timp
ce potentialele impacturi negative sunt monitorizate prin indicatori precum rata infectiilor
nosocomiale, numarul incidentelor raportate si al plangerilor sau litigiilor de malpraxis.
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e Indicatorii sunt analizati si raportati periodic la nivelul fiecarei unitati medicale, contribuind la
monitorizarea performantei si la implementarea masurilor de imbunatatire continua a serviciilor.

In 2025, MedLife a continuat implementarea si consolidarea initiativelor dedicate cresterii calitdtii actului
medical si imbunatatirii experientei pacientilor la nivelul intregii retele. Unitatile medicale din grup au mentinut
si actualizat procesele de acreditare conform standardelor Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in
Sanatate (ANMCS), fiind derulate actiuni de monitorizare a indicatorilor de calitate, audituri interne si
actualizari ale protocoalelor clinice. Totodata, Grupul a investit in dezvoltarea competentelor profesionale ale
personalului medical si administrativ prin programe de formare continua, cursuri de specialitate si initiative
de schimb de bune practici, menite sa sustina furnizarea unor servicii medicale sigure si eficiente. Experienta
si satisfactia pacientilor au fost monitorizate constant prin instrumente dedicate de colectare a feedback-ului,
inclusiv chestionare de satisfactie si indicatori precum Net Promoter Score (NPS), care au evidentiat un nivel
ridicat de incredere si recomandare din partea pacientilor. In paralel, MedLife a continuat s analizeze
sesizarile si reclamatiile primite, precum si indicatorii operationali privind accesul la servicii si timpii de
raspuns, utilizdnd aceste informatii pentru a implementa masuri de imbunatatire continua a serviciilor
medicale si a experientei pacientilor.

Am continuat sa implementam procedurile si protocoalele interne medicale destinate prevenirii erorilor si
neglijentelor medicale consolidand standardele de siguranta si calitate la nivelul intregului Grup MedLife.
Aceste masuri se aplica in toate unitdtile noastre medicale, vizand optimizarea actului medical, reducerea
riscurilor operationale si imbunatatirea proceselor de control si monitorizare. Actiunile implementate acopera
toate unitatile MedLife - clinici, spitale, laboratoare si farmacii, implicand atat medicii si asistentii medicali,
cat si departamentele de control al calitatii si management al riscului. De asemenea, colaboram cu furnizorii
de echipamente si tehnologii medicale pentru a asigura respectarea standardelor de sigurantad in intreaga
retea de servicii medicale. In ultimii ani, m&surile implementate au dus la o reducere a incidentelor raportate
si o conformitate Tmbunatatita cu protocoalele medicale. Monitorizam eficacitatea actiunilor noastre prin
audituri periodice, analiza indicatorilor de calitate si colectarea feedback-ului din partea pacientilor si a
personalului medical.

Am continuat sa indeplinim obiectivele stabilite in cadrul Procedurii de profilaxie antibiotica perioperatorie si
Procedurii operationale privind utilizarea judicioasa a antibioticelor, asigurand implementarea unor masuri
stricte pentru combaterea rezistentei antimicrobiene si prevenirea infectiilor asociate actului medical. Aceste
masuri sunt implementate in toate unitatile MedLife, inclusiv spitale, clinici si laboratoare, si vizeaza atat
personalul medical, responsabil de administrarea tratamentelor, cat si pacientii, care beneficiaza de abordari
terapeutice sigure si eficiente. in plus, colabordm cu furnizori de medicamente si autoritéti de reglementare
pentru a ne asigura ca utilizarea antibioticelor respecta cele mai noi recomandari stiintifice si legislative.

in cazul in care sunt identificate cazuri de administrare necorespunzatoare a antibioticelor sau infectii asociate
actului medical, aplicdm masuri corective imediate, inclusiv revizuirea protocoalelor de tratament, reevaluarea
pacientilor afectati si ajustarea strategiilor de preventie. De asemenea, investigam fiecare incident prin comisii
medicale dedicate, asigurand masuri reparatorii pentru pacienti si optimizarea continud a proceselor clinice.

In ceea ce priveste evolutia implementarii masurilor de-a lungul anilor am observat o imbunatatire a
conformitatii cu protocoalele privind utilizarea antibioticelor, reflectata in scaderea utilizarii nejustificate si
reducerea incidentei infectiilor asociate asistentei medicale. Monitorizam eficienta acestor actiuni prin audituri
interne, analize de consum si studii epidemiologice, asigurand astfel o abordare sustenabila si eficienta a
managementului antibioticelor.

Am continuat sa implementam dispozitiile legislative privind protectia datelor cu caracter personal, respectand
Legea nr. 46/2003 privind drepturile pacientului, precum si obiectivele stabilite prin Procedura privind
obtinerea consimtamantului informat. Astfel am continuat sa implementam masuri de securizare a datelor in
cadrul procedurilor de laborator, utilizdnd coduri unice pentru identificarea probelor si restrictionarea accesului
la rezultate doar pe baza codului de acces si a Codului Numeric Personal (CNP) al pacientului. De asemenea,
am consolidat autentificarea personalului care gestioneaza datele pacientilor, bazandu-ne pe nume de
utilizator si parole individuale, pentru a preveni accesul neautorizat. Continuam modernizarea infrastructurii
IT si automatizarea suplimentara a proceselor de acces si gestionare a datelor personale. Aceste masuri au

fost aplicate in toate unitatile medicale ale Grupului MedLife si vizeaza atat pacientii, cat si personalul medical
si administrativ care gestioneazad aceste informatii, precum si furnizorii de servicii IT responsabili de
infrastructura digitala.

Actiunile sunt implementate permanent, urmarind perfectionarea continua a modului in care gestionam datele
pacientilor. In cazul unor brese de securitate sau acces neautorizat, am implementat un protocol clar de
notificare si interventie rapida, conform normelor GDPR, asigurand un raspuns eficient si transparent in astfel
de situatii. In ultimul an, nu au fost raportate incidente privind brese de securitate a datelor in cadrul unitatilor
noastre medicale ceea ce reflecta eficienta masurilor de preventie si control implementate. Continuam sa
monitorizam constant procesele de protectie a datelor si sa imbunatatim sistemele de securitate pentru a
mentine cele mai inalte standarde de conformitate si siguranta pentru pacienti.

Grupul a aplicat masuri stricte de informare si validare a consimtamantului pentru toate tratamentele
administrate pacientilor minori, instruind personalul medical in procedurile standardizate de obtinere a
consimtamantului, implementand astfel obiectivele stabilite in procedura privind obtinerea consimtamantului
informat si asigurand protectia drepturilor copiilor in cadrul actului medical. Pentru viitor, ne propunem
optimizarea fluxului de consimtamant prin integrarea acestuia in platforme digitale accesibile parintilor si
tutorilor legali, facilitand astfel o mai buna transparenta si accesibilitate. Actiunile sunt implementate in toate
unitatile MedLife, incluzdnd clinici, spitale si laboratoare, fiind aplicabile atat pacientilor minori, cat si
personalului medical si administrativ care gestioneaza documentele de consimtamant. De asemenea,
colaboram cu autoritati de reglementare si organizatii specializate in protectia copilului pentru a ne alinia celor
mai bune practici in domeniu. Aplicam aceste masuri in mod permanent, cu revizuiri si optimizari anuale ale
proceselor pentru a ne adapta la noile cerinte legislative. Pe termen mediu (1-3 ani), vom extinde digitalizarea
completa a documentatiei si vom introduce sisteme de verificare automata a validitatii consimtamantului, iar
pe termen lung (peste 3 ani), ne propunem automatizarea fluxurilor administrative legate de protectia
minorilor. In anul 2025 nu au fost inregistrate incidente semnificative care sa implice pacienti minori. Ne
propunem ca in cazul in care sunt identificate nereguli in obtinerea consimtamantului, sa aplicam mecanisme
de audit intern, sa revizuim procedurile si, dacd este necesar, informdm autorititile competente. in cursul
anului 2025, am continuat sa desfasuram programe de instruire periodica dedicate asistentilor medicali, avand
ca obiectiv imbunatatirea experientei pacentilor minori. Aceste sesiuni de formare sunt concepute pentru a
dezvolta competentele de comunicare si interactiune ale asistentilor medicali, permitandu-le sa aplice tehnici
adaptate varstei si nivelului de dezvoltare al copiilor, reducand astfel anxietatea si frica acestora in fata
tratamentelor medicale.

Utilizdm o gama variata de canale si initiative pentru a asigura libertatea de exprimare a pacientilor, dar si
accesul consumatorilor la informatii precise, actualizate si usor de inteles despre tratamente, proceduri si
cadre medicale, consolidand astfel increderea pacientilor si loialitatea fata de brand.

in acest sens, ne-am concentrat pe dezvoltarea unor mecanisme eficiente de comunicare, incluzand
informarea directa a pacientilor de catre medici, asistenti si personalul de receptie in cadrul consultatiilor si
investigatiilor medicale, completatd de consimtdminte scrise detaliate care clarificd natura procedurilor si
tratamentelor. in plus, pacientii beneficiaz& de acces online la informatii esentiale prin intermediul website-
ului MedLife, unde sunt prezentate lista serviciilor oferite, preturile aferente, profilurile medicilor si unitatile
disponibile, facilitdnd luarea unei decizii informate. Platforma Sfatul Medicului si articolele publicate pentru
educatia medicala contribuie la cresterea nivelului de cunostinte medicale in randul consumatorilor, sustinand
preventia si diagnosticarea precoce.

Obligatia cadrelor medicale de a furniza informatii complete si detaliate tuturor pacientilor reprezinta o
prioritate in politica noastra de transparenta si etica medicald. Ne propunem sa extindem aceste initiative prin
automatizarea comunicarii si personalizarea informatiilor oferite pacientilor, utilizadnd solutii digitale avansate
pentru a Tmbunatati experienta utilizatorilor si pentru a asigura un nivel superior de incredere in serviciile
noastre medicale.

Pentru a asigura un nivel ridicat de accesibilitate si suport in timp real, am consolidat serviciul de Call Center,
unde pacientii pot obtine informatii despre servicii, programari si recomandari medicale. De asemenea, le
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oferim pacientilor un canal deschis de feedback, prin care acestia isi pot exprima preocuparile, nemultumirile
si sugestiile, contribuind la imbunatatirea continud a experientei acestora.

Pentru a obtine si promova impacturi pozitive semnificative asupra pacientilor nostri, ne concentram pe
crearea si mentinerea unor canale eficiente de comunicare, care sa le permita acestora acces rapid la
informatii, posibilitatea de a-si exprima opiniile si de a transmite sesizari intr-un mod transparent si securizat.
Aceasta strategie contribuie la cresterea nivelului de satisfactie al pacientilor, consolidand increderea si
loialitatea fata de serviciile medicale oferite de Grupul MedLife.

Prin conceptul ,Impreund Facem Romania bine”, MedLife continud sa sustina educatia medicald prin publicarea
constanta de continut informativ in parteneriat cu platforme editoriale relevante. Temele abordate vizeaza in
principal preventia, stilul de viata sanatos si recomandari medicale validate de specialistii MedLife, contribuind
la cresterea nivelului de informare in randul populatiei. In 2025, proiectul editorial a inregistrat peste 250 de
articole publicate, generdnd 3,7 milioane de afiséri, peste 11,2 milioane de impresii display. In acelasi timp,
a dus la un reach de 182 de milioane de utilizatori unici. Pe segmentul media traditional, MedLife a continuat
parteneriatele TV si radio dedicate educatiei medicale, inregistrand 81 de aparitii ale medicilor in emisiuni cu
o audienta cumulata estimata la 29,7 milioane de persoane.

De asemenea, prin Politica de protectie a avertizorilor, am asigurat un mecanism sigur si confidential pentru
semnalarea oricaror nereguli, consolidand transparenta si responsabilitatea in relatia cu pacientii. Monitorizam
constant feedback-ul primit, iar rezultatele sunt integrate in procesele noastre de imbunatatire continua,
asigurand ca experienta pacientilor ramane o prioritate centrala in strategia de dezvoltare a Grupului.

In cursul anului 2025, am continuat s implementdm initiative de incluziune sociala, oferind pacientilor cu
venituri reduse acces la servicii medicale de calitate printr-o combinatie de unitati accesibile, parteneriate cu
sistemul public de sanatate si politici de pret adaptate nevoilor comunitatilor vulnerabile. Pentru a sprijini
aceasta initiativa, oferim servicii medicale la tarife mai accesibile prin clinicile din reteaua Sfanta Maria,
asigurand astfel o alternativd de calitate pentru pacientii din orasele medii si mici. In plus, prin participarea
la sistemul national de asigurare de sanatate, furnizam tratamente si investigatii decontate de stat pentru
pacientii asigurati, eliminand barierele financiare in accesarea ingrijirilor medicale. Prin deschiderea de noi
clinici, spitale si centre medicale in mai multe regiuni ale tarii, ne-am concentrat pe reducerea barierelor
geografice care limiteaza accesul pacientilor la ingrijire medicala de calitate. Aceste initiative au avut un
impact pozitiv semnificativ, facilitdnd accesul persoanelor din zone izolate si din comunitati vulnerabile la
servicii medicale moderne, féra a fi necesar sa se deplaseze la distante mari pentru tratament.

in plus, MedLife deruleazd proiecte comunitare, oferind solutii medicale adaptate problemelor locale,
consolidand prezenta sa in comunitati si contribuind la dezvoltarea sanatatii publice.

Prin strategia noastra de expansiune, continuam sa ne consolidam in orasele mari, prin reteaua MedLife, dar
si In orasele medii si mici, prin brandul Sfanta Maria, extinzand astfel accesul la ingrijiri medicale pentru
categorii socio-economice diverse, ceea ce a permis pacientilor din mediul rural sa acceseze servicii medicale
de proximitate.

Pe termen lung, intentionam sa@ extindem aceste initiative, investind in infrastructurd medicald, tehnologii
accesibile, pentru a asigura acces echitabil la servicii medicale pentru toti pacientii, indiferent de situatia lor
financiara. Aceasta abordare strategica nu doar ca sprijind demersul de sanatatea publica pe plan national.

Un alt proces prin care MedLife reuseste sa remedieze impacturile negative asupra comunitatilor afectate de
operatiunile sale este prin implementarea de diverse actiuni si campanii menite sa sprijine comunitatile locale
si sa asigure accesul echitabil la servicii medicale de calitate.

De asemenea, incepand cu anul 2023, MedLife a lansat programul "Speranta Nu Moare de Cancer", oferind
testare genetica gratuita pentru copiii cu afectiuni oncologice si asigurdnd astfel accesul la tratamente
personalizate pentru un numar semnificativ de copii, contribuind astfel la imbunatatirea prognosticului si a
calitétii vietii acestora. In 2025, 195 de pacienti noi au fost inrolati in program (247 in 2024), numarul total
ajungand la 722 de copii beneficiari de la lansare. Prin acest demers, MedLife contribuie la personalizarea
tratamentelor si la cresterea sanselor de succes terapeutic, reducdnd decalajele fata de standardele
internationale in oncologia pediatrica.
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Educatia pentru sanatatea tinerilor a ramas o prioritate si in 2025, prin continuarea campaniei ,Testat e Hot”,
dedicata constientizarii importantei sanatatii sexuale, contribuind astfel la sanatatea si bunastarea
comunitatilor. In cadrul unor evenimente de amploare, MedLife a oferit gratuit pachete de analize pentru

depistarea bolilor cu transmitere sexuald, alaturi de sesiuni de informare si dialog cu medici specialisti.
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Initiativa contribuie la reducerea stigmatului asociat testarii si la promovarea unui comportament responsabil
in randul tinerilor.

in paralel, MedLife a continuat s3 dezvolte initiative dedicate accesului la servicii medicale pentru comunitéti
vulnerabile. Prin proiectul ,Caravana cu Sadnatate”, desfasurat in mai multe localitati din tara, peste 500 de
persoane au beneficiat gratuit de consultatii medicale (aprox 200 beneficiari in 2024), analize de laborator si
recomandari personalizate, contribuind la depistarea timpurie a unor afectiuni si la cresterea accesului la
servicii medicale de baza in zone cu resurse limitate.

In acelasi timp, MedLife si-a mentinut angajamentul de a sprijini pacientii vulnerabili prin interventii medicale
pro-bono. In 2025, a realizat proceduri de inaltd complexitate, inclusiv reconstructii mamare asistate robotic
si interventii chirurgicale pentru patologii severe, oferind acces gratuit la tratamente avansate si contribuind
la imbunatatirea calitatii vietii pacientilor.

in 2025, Grupul MedLife a continuat sd implementeze masuri riguroase pentru prevenirea si atenuarea
impacturilor negative asupra pacientilor si utilizatorilor finali, asigurénd un echilibru intre obiectivele
comerciale si responsabilitatea etica fatd de consumatori. Strategia noastra include protejarea datelor cu
caracter personal, prevenirea riscurilor medicale, comunicarea transparenta a serviciilor si consolidarea
mecanismelor de feedback si remediere. In cazul in care apar tensiuni intre prevenirea impacturilor negative
si presiunile comerciale, prioritizam siguranta si satisfactia pacientilor in procesul decizional.

[S4-5] TINTE LEGATE DE GESTIONAREA IMPACTURILOR NEGATIVE
SEMNIFICATIVE, DE PROMOVAREA IMPACTURILOR POZITIVE SI DE
GESTIONAREA RISCURILOR SI A OPORTUNITATILOR SEMNIFICATIVE

Obiectivele prezentate mai jos reflecta directiile strategice actuale ale Grupului MedLife in ceea ce priveste
accesul la servicii medicale, calitatea actului medical si experienta pacientilor. Acestea reprezinta un set initial
de repere operationale utilizate pentru monitorizarea performantei si orientarea actiunilor organizatiei in
perioada urmatoare.

In contextul procesului de aliniere progresivd la cerintele standardelor de raportare in materie de
sustenabilitate si al evolutiei cadrului de raportare, Grupul MedLife analizeaza in mod continuu oportunitatea
revizuirii si consolidarii acestor obiective, inclusiv prin definirea unor indicatori suplimentari sau ajustarea
nivelurilor tinta. Astfel, obiectivele prezentate pot face obiectul unor actualizari sau rafinari in functie de
rezultatele monitorizarii interne, evolutia contextului operational si dezvoltarea cadrului de raportare privind
sustenabilitatea.

Obiectiv An tinta
Peste 5 milioane vizite pacienti la nivel national* Anual
+10% Extinderea accesului pacientilor la servicii medicale prin solutii digitale Anual
+10% Cresterea numarului de pacienti inrolati in programe de preventie 2030
+5% a scorului de satisfactie al pacientilor (NPS) 2030
Calitate - linia spitale: pastrarea acreditarii nivel doi pentru spitalele care au atins deja 2030
acest nivel si cresterea nivelului de acreditare pentru restul

Calitate - linia laboratoare: mentinerea acreditarilor internationale 2030
Rata incidentelor medicale raportate** Anual
Zero incidente majore de securitate a datelor pacientilor Anual

*in liniile de business clinici, spitale si laboratoare

** Incidente medicale raportate = evenimente adverse asociate actului medical - sub 1 la 1000

in prezent, tintele stabilite la nivelul Grupului MedLife nu sunt aliniate in mod specific tuturor aspectelor de
sustenabilitate semnificative identificate in procesul de Dublda Materialitate si nu indeplinesc in totalitate
cerintele prevazute de standardele ESRS privind definirea unor obiective complet masurabile, orientate spre
rezultate si incadrate intr-un orizont de timp clar. Din acest motiv, in raportarea curentad nu includem detalii
suplimentare legate de aceste tinte.

Cu toate acestea, monitorizam eficacitatea politicilor si actiunilor noastre prin evaluari periodice, analizand
impactul serviciilor oferite, riscurile operationale si oportunitatile de imbunatatire. Ne asiguram astfel ca
deciziile noastre strategice sunt informate si adaptate la realitatile pietei, chiar si in absenta unor tinte
numerice precise, mentinand in acelasi timp un angajament ferm fata de imbunatatirea continua a serviciilor
medicale. Acest proces de monitorizare se realizeaza prin:

e Analiza periodicd a indicatorilor operationali, inclusiv numarul de pacienti tratati, evolutia cererii
pentru anumite servicii medicale si gradul de utilizare a infrastructurii noastre medicale.

e Colectarea si analiza feedback-ului pacientilor, utilizdnd chestionare de satisfactie, reclamatii si
sugestii, pentru a intelege si imbunatati experienta consumatorilor si utilizatorilor finali.

e Audituri si controale interne, desfasurate in cadrul unitatilor noastre medicale, pentru a asigura
conformitatea cu standardele de calitate, siguranta si eticd medicala.

e Raportarea si analiza datelor privind sustenabilitatea, prin monitorizarea activitatilor noastre si a
initiativelor care contribuie la Tmbunatatirea accesului la servicii medicale si reducerea impactului
negativ.

Consultari periodice cu partile interesate, inclusiv autoritati, organizatii din domeniul sanatatii si societatea
civilda, pentru a adapta strategiile de dezvoltare si a raspunde eficient nevoilor comunitatii
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ESRS G1 - CONDUITA PROFESIONALA

[G1.IRO-1] - DESCRIEREA PROCESELOR DE IDENTIFICARE SI DE EVALUARE A IMPACTURILOR, A RISCURILOR SI A OPORTUNITATILOR SEMNIFICATIVE PRIVIND
GUVERNANTA

Urmatorul tabel enumera impacturile, riscurile si oportunitatile legate de Conduita profesionala, pe care MedLife le-a identificat si evaluat ca fiind semnificative in urma evaluarii sale de dubla materialitate (DMA), inclusiv
categoriile de stakeholderi afectati si locul manifestarii impactului. Aceasta dezvaluire trebuie citita impreuna cu ESRS 2, in special GOV 1, IRO-1 si SBM-3, in conformitate cu CSRD. Abrevierile (daca este cazul) sunt furnizate

in Anexa 1.

Tabel privind impacturile, riscurile si oportunitatile legate de conduita profesionald

Stakeholders

Linii business
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. . . . v v
G7 Promovarea unui cadru legislativ avantajos v v
. . . . v oa - - v v
G13 Absenta cazurilor confirmate de fapte de coruptie si dare de mita in cadrul operatiunilor proprii v v v v v v
. < . . . S v v v v v v v v v
G12 Lipsa de masuri pentru prevenirea si depistarea coruptiei si mitei
G1 Crearea unui mediu de lucru pozitiv si atractiv, reglementat prin politici si proceduri corecte si transparente v v
. A . . <A - . v
G2 Promovarea transparentei in stabilirea preturilor si in procesul de facturare a serviciilor medicale. \%
G3 Absenta cazurilor de frauda si eliminarea procedurilor inutile in furnizarea serviciilor medicale.
G4 Promovarea unui comportament concurential v
G8 Promovarea si dezvoltarea furnizorilor de la nivel local v v Y Y Y v
VN . o - . v v
G9 Control al calitatii in lantul de aprovizionare pentru distributia si comercializarea produselor farmaceutice v
RO34 Gestionarea necorespunzatoare a impactului de mediu si social de catre furnizoriu risc asupra reputatiei Grupului v v
G5 Protejarea drepturilor avertizorilor v v
. . . - . . . . Lo . . . . v v v v v v
G14 Cresterea accesului pacientilor la servicii moderne, eficiente si preventive prin digitalizarea sau implementarea Al in sistemele medicale
. o . . . i . v v
RO36 Brese de securitate sau blocaje in infrastructura IT datorita unor echipamente vechi sau neprotejate suficient
RO37 Cresterea accesului pacientilor la servicii moderne, eficiente si preventive prin digitalizarea sau implementarea Al in sistemele medicale
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Impacturile pozitive identificate in urma analizei DMA sunt aferente mai multor sub-teme:

e Gl1, G2, G3, G4 aferente sub-temei Cultura corporativa. La nivelul Grupului MedLife G2, G3, si G4
sunt corelate cu doud sub-sub-teme specifice Grupului: Prezenta pe piata si Valoarea economica
generata si distribuitd. Aceste impacturi se refera la doua contributii care sunt specifice entitatii:

v' Cresterea nivelului de informare a pacientilor si clientilor privind transparenta in stabilirea
preturilor si in procesul de facturare a serviciilor medicale.

v Imbunatatirea calitatii ingrijirii si reducerea costurilor pentru pacienti prin absenta cazurilor de
frauda si eliminarea procedurilor inutile in furnizarea serviciilor medicale.

v' Asigurarea pacientilor accesului la optiuni diverse si preturi corecte prin absenta cazurilor de
comportament anticoncurential

e (13 aferenta sub-temei Coruptia si mita, se refera la contributia privind imbunatatirea increderii si
satisfactiei partenerilor, clientilor si pacientilor, datoritd absentei cazurilor confirmate de fapte de
coruptie si dare de mita in cadrul operatiunilor proprii.

e G5 aferent sub-temei Protectia avertizorilor, se refera la contributia privind protejarea drepturilor
avertizorilor prin elaborarea unei politici specifice si externalizarea acesteia catre o terta parte.

e G7 aferent sub-temei Angajamentul politic, se refera la contributia privind participarea activa in
procesele de dezvoltare a unui cadru legislativ mai favorabil pentru activitatile din domeniul sanatatii.

e GB8 si G9 aferent sub-temei Gestionarea relatiilor cu furnizorii, inclusiv practicile de plata, se refera
la contributia privind promovarea si dezvoltarea furnizorilor de la nivel local in diferite regiuni, inclusiv
a producatorilor locali de medicamente si de consumabile medicale si protejarea sanatatii pacientilor
si livrarea de produse sigure si de inalta calitate prin implementarea unor masuri eficiente de control
al calitatii in lantul de aprovizionare pentru distributia si comercializarea produselor farmaceutice

e G14 aferenta sub-temei Digitalizare si securitate cibernetica, se refera la Cresterea accesului
pacientilor la servicii moderne, eficiente si preventive prin digitalizarea sau implementarea Al in
sistemele medicale.

Din analiza de DMA la nivelul Grupului MedLife a fost identificat un singur impact negativ (G12) aferente sub-
temei Coruptia si mita. Acest impact genereaza urmatorul efect negativ

e 0 posibila scadere a increderii angajatilor, pacientilor si partenerilor in companie, precum si cresterea
riscului de practici neetice.

Din analiza DMA la nivelul Grupului MedLife a rezultat un risc semnificativ (RO34) legat de conduita
profesionald, corelat cu sub-tema Gestionarea relatiilor cu furnizorii, inclusiv practicile de plata. Acesta poate
genera urmatoarele efecte:

e afectarea reputatiei Grupului poate apdrea ca urmare a lipsei de preocupare privind modul in care
furnizorii gestioneaza impacturile negative asupra mediului si asupra oamenilor. Daca furnizorii nu
respecta standardele de sustenabilitate si responsabilitate sociald, acest lucru poate reflecta negativ
asupra Grupului, compromitdnd imaginea si increderea publicului.

Tot din analiza DMA la nivelul Grupului MedLife a rezultat si un risc semnificativ (RO36) legat de Digitalizare
si securitate cibernetica. Acesta poate genera urmatoarele efecte:

e Bresele de securitate sau blocajele in infrastructura IT pot apdrea ca urmare a utilizarii unor
echipamente sau sisteme informatice invechite ori insuficient protejate. Aceste vulnerabilitati pot
creste expunerea la atacuri cibernetice, acces neautorizat sau intreruperi ale sistemelor informatice.
In consecints, astfel de situatii pot afecta disponibilitatea serviciilor digitale si continuitatea
operationald a companiei.

Nu in ultimul rand, analiza DMA a identificat si o oportunitate (RO 37) legat de sub-tema Digitalizare si
securitate cibernetica care poate genera urmatoarele efecte:

e Digitalizarea si integrarea solutiilor bazate pe inteligenta artificiala in sistemele medicale pot contribui
la imbunatatirea accesului pacientilor la servicii moderne, eficiente si orientate spre preventie. Aceste
tehnologii permit optimizarea proceselor medicale, analiza mai rapidd a datelor si sprijinirea

personalului medical in procesul de diagnostic si monitorizare a pacientilor. In acelasi timp, ele pot
facilita o mai buna coordonare a serviciilor de sanatate si o experienta imbunatatita pentru pacienti.

Prin intermediul procesului de identificare, analiza si evaluare a IRO semnificative la nivelul intregului Grup,
derulat in anul 2024 si 2025, s-au identificat si acele IRO care vizeaza tema de sustenabilitate conduita
profesionald. Astfel, in cadrul Grupului au fost efectuate evaluari detaliate ale impacturilor reale si potentiale
asupra mediului si oamenilor, cum ar fi cultura corporativa, gestionarea relatiilor cu furnizorii, prevenirea si
depistarea coruptiei si a darii sau luarii de mita, cazurile conformitate de coruptie sau dare sau luare de mita,
exercitarea influentei politice si activitatile de lobby si practicile de plata.

Procesul de analiza a vizat identificarea IRO legate de aceasta tema, atét in operatiunile proprii, cat si in lantul
valoric, acoperind toate liniile de business desfasurate de companie, atat in Roméaniam Ungaria cat si in
Republica Moldova. Conform informatiilor prezentate in ESRS 2 IRO-1, pentru identificarea acestor IRO s-au
organizat mai multe workshopuri interne cu participarea expertilor din echipa de sustenabilitate cu rol de
coordonare si echipa extinsa de sustenabilitate formata din membri selectati de la principalele companii din
Grupul MedLife. Acestia au analizat toate sub-temele si sub-sub-temele de sustenabilitate incluse in ESRS 1
pentru standardul ESRS G1, luand in considerare urmatoarele informatii: zonele geografice in care Grupul iti
desfasoara activitatea, tipul si tara de provenienta a furnizorilor, existenta sau nu a unor cazuri de corputie
sau de dare sau luare de mita, existenta si descrierea reclamatiilor primite din partea furnizorilor, angajatilor
sau a altor parti interesate privind aspecte de etica in afaceri, reclamatii din partea pacientilor si a clientilor
privind aspecte legate de modul de prestare al serviciilor care ar putea avea legatura cu conduita in afaceri,
existenta si detaliile privind alertele de nereguli, dar si alte informatii specifice sectorului serviciilor de
sanatate. Totodata, s-au analizat politicile si procedurile existente la nivelul Grupului in legatura cu tema
conduita profesionald. In urma acestei analize a rezultat c3 toate sub-temele si sub-sub-temele considerate
potential relevante de standardul ESRS 1 pentru tema conduita profesionala sunt relevante pentru Grupul
MedLife.

Suplimentar, din analiza de sector, in care s-au analizat unele dintre rapoarte de sustenabilitate ale unor
companii similare, precum si standarde specifice sectorului, asa cum este descris in cadrul sectiunii ESRS 1
IRO-1, au rezultat urmatoarele sub-sub-teme care sunt de asemenea relevante pentru Grupul MedLife si care
nu sunt acoperite de temele din ESRS 1, fiind considerate teme specifice entitatii: Preturi si transparenta
facturarii, Frauda si proceduri inutile, Comportament anticoncurential, Digitalizare si securitate cibernetica.

Pentru fiecare sub-sub-tema, s-au identificat IRO reale sau potentiale, pozitive sau negative. IRO au intrat in
procesul de evaluare de catre partile interesate externe, dar si interne. IRO privind tema Conduita profesionala
au fost incluse si intr-un proces de consultare cu urmatoarele parti interesate: angajati, furnizori, clienti si
pacienti, comunitate.

[G1-1] - POLITICI LEGATE DE CONDUITA IN AFACERI SI CULTURA
CORPORATIVA

Grupul Medlife a implementat un sistem de guvernanta prin care sa sustind si sa promoveze o conduita
profesionala adecvata care reprezinta o componenta esentiald pentru a putea asigura o gestionare eficienta
si responsabild a resurselor umane si financiare de care dispune. Acest sistem se bazeaza pe documente:

e Codul de Conduita Etica al MedLife;

e Politica privind prevenirea si combaterea mitei;
e Codul de Responsabilitate Social3;

e Politica privind protectia avertizorilor in interes public;
e Politica de sustenabilitate;

e Politica de remunerare;

e Regulamentul de ordine interioara;

e Politica Antihartuire;

e Codul de Conduita al Furnizorilor;

o Politica de securitate cibernetica;

e Statutul de guvernanta corporativa.
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Fiecare dintre aceste politici si coduri stabileste standarde clare de comportament, promoveaza integritatea,
transparenta si responsabilitatea, si contribuie la crearea unui mediu de lucru sigur si echitabil. Ele se aplica
tuturor angajatilor si oricarei persoane care lucreaza pentru sau in numele Medlife (inclusiv profesionisti si
furnizori din domeniul sanatatii, institutii de cercetare si organizatii de pacienti).

Aceste proceduri sunt evaluate, actualizate si completate atunci cand este necesar, in conformitate cu
contextul juridic si de reglementare dinamic, precum si cu riscurile asociate activitatilor Medlife. Ele nu sunt
concepute pentru a aborda in mod exhaustiv toate circumstantele care pot aparea. Daca o anumita situatie
nu este acoperita sau dispozitiile procedurilor nu sunt clare pentru un angajat, acesta trebuie sa consulte
managerul sau si/sau Departamentul Juridic.

Codul de Conduita Etica al MedLlife

Codul de Conduita Etic al MedLife (“"Codul”) abordeaza urmatoarele impacturi, riscuri si oportunitati: G1, G4,
G8 si G13. Codul Etic si de Conduita interzice explicit orice forma de mita si coruptie, inclusiv promisiunea,
oferirea, acceptarea sau solicitarea de mita si este aliniat cu principiile generale internationale privind coruptia.
Totodata, impune angajatilor sa raporteze orice comportament neetic sau ilegal, contribuind la prevenirea si
depistarea eficientda a cazurilor de coruptie. Prin intermediul acestui document, Grupul se angajeaza sa
promoveze concurenta libera si corectd si sa nu stabileasca nici un fel de intelegeri cu concurentii sai. De
asemenea, prin intermediul Codului, Grupul incurajeaza respectarea regulilor de concurenta loialda pe piata
financiara si prevenirea practicilor anticoncurentiale la nivelul tuturor angajatilor, carora le este interzis sa se
angajeze in activitati de manipulare a pietei in legatura cu valorile mobiliare emise de MedLife, inclusiv
efectuarea unor tranzactii sau emiterea unor ordine care ofera sau pot oferi indicii false ori inselatoare cu
privire la cererea, oferta sau pretul acestora. Totodatd, documentul prezinta angajamentul MedLife de a trata
corect furnizorii, selectandu-i si contractdndu-i pe baza meritului si a standardelor obiective de business,
evitand favoritismul (G8). Aceste documente stabileste principiul tolerantei zero fata de coruptie si ofera
mecanisme clare pentru raportarea si investigarea abaterilor.

Codul stabileste un set de reguli privind comportamentele si standardele de comportament aplicabile MedLife
si tuturor filialelor sale. Acesta include: conformitatea cu legile si reglementarile aplicabile, responsabilitatea
fata de clienti, furnizori si concurenti; relatia cu colegii, asigurand un mediu de lucru sigur si respectuos;
gestionarea conflictelor de interese; zero toleranta fatd de coruptie; managementul informatiilor si
confidentialitatea; prevenirea abuzului de piatd; comunicarea externda deschisa si transparenta. Codul
subliniazd angajamentul Grupului de a trata corect pacientii, concurentii si furnizorii, de a mentine relatii
mutual benefice cu pacientii si de a selecta furnizorii pe baza meritului si a standardelor obiective de afaceri.

De asemenea, prin implementarea prevederilor acestui Cod, MedLife se angajeaza sa trateze toti angajatii cu
respect si echitate, recunoscand diversitatea acestora. Codul se aplica tuturor nivelurilor ierarhice din cadrul
MedLife, inclusiv administratorilor, directorilor executivi, directorilor, angajatilor si subcontractorilor sau
consultantilor, indiferent daca sunt angajati permanenti sau temporari.

Principiile prevazute in Codul de conduita reprezintd, de asemenea, standarde de referintd pentru partenerii
din lantul valoric, inclusiv furnizori, contractori si alti parteneri de afaceri. Compania se asteapta ca acestia sa
respecte principii echivalente de integritate si conduita etica in cadrul relatiilor comerciale cu Grupul.

Consiliul de administratie este responsabil modul in care se implementeaza si respecta prevederile acestuia.
Codul mentioneaza respectarea legilor si reglementarilor aplicabile in orice tara in care MedLife isi desfasoara
activitatea, inclusiv standardele sectorului sdu de activitate si cele mai bune practici international acceptate.

in elaborarea acestui cadru, Grupul nu a urmat un proces formal de consultare a pértilor interesate, ci s-a
bazat pe experienta acumulata si pe intelegerea aprofundatad a asteptarilor si nevoilor acestora. Codul este
disponibil tuturor colegilor din cadrul MedLife, care sunt obligati sa respecte prevederile acestuia in
desfasurarea activitatii lor, la angajare. Codul este disponibil pentru a fi consultant pe intranet, la birourile de
Resurse Umane si pe pagina web a companiei.

Politica privind prevenirea si combaterea mitei

In cursul lui 2025, Grupul MedLife a adoptat Politica privind prevenirea si combaterea mitei, care stabileste
cadrul intern pentru prevenirea, identificarea si gestionarea riscurilor asociate coruptiei si mitei in toate
activitatile si relatiile de afaceri ale grupului.

Politica este aliniata principiilor generale de integritate si conduita etica promovate la nivel international,
inclusiv UN Global compact si completeaza prevederile Codului de conduita etica al Grupului. Obiectivul politicii
este de a asigura desfasurarea activitatii in conformitate cu cele mai inalte standarde etice si cu legislatia
aplicabild, prevenind situatiile de mita, trafic de influenta, plati de facilitare sau alte avantaje necuvenite.

Documentul defineste mita ca oferirea, promisiunea, solicitarea sau acceptarea unui avantaj necuvenit in
scopul influentarii unei decizii sau actiuni si interzice in mod expres orice forma de mita, trafic de influenta
sau plati de facilitare.

Politica se aplica tuturor angajatilor si reprezentantilor Grupului MedLife, precum si, dupa caz, partenerilor de
afaceri care actioneaza in numele companiei. Domeniul de aplicare acopera toate activitatile si operatiunile
desfasurate de entitatile din Grup, precum si interactiunile cu partenerii din lantul valoric, inclusiv furnizori,
consultanti sau intermediari, in toate jurisdictiile Tn care compania isi desfasoara activitatea.

Politica stabileste reguli privind cadourile si divertismentul, acordarea de reduceri comerciale, comisioane si
bonusuri, precum si privind donatiile caritabile si interdictia contributiilor politice. Totodata, aceasta prevede
aplicarea unor procese de due diligence pentru partenerii de afaceri, evaluarea riscurilor in tranzactiile de tip
fuziuni si achizitii si includerea unor clauze contractuale anti-mita in relatiile comerciale relevante.

Implementarea politicii este responsabilitatea managementului executiv, cu sprijinul Departamentelor Juridic
si Resurse Umane, iar angajatii au obligatia de a respecta prevederile acesteia si de a raporta orice suspiciune
de incalcare. Raportarea poate fi realizata prin mecanismele interne de avertizare prevazute de politica privind
avertizorii de integritate, inclusiv in mod anonim, compania aplicand principiul tolerantei zero fata de coruptie
si interzicand orice forma de represalii impotriva persoanelor care raporteaza cu buna-credinta.

Politica este revizuita periodic pentru a reflecta modificarile legislative, operationale sau organizationale
relevante si este sustinuta prin programe de instruire dedicate, organizate periodic pentru angajatii si
departamentele expuse la riscuri mai ridicate.

in elaborarea si aplicarea politicii sunt avute in vedere interesele principalilor stakeholderi ai companiei,
inclusiv angajati, parteneri de afaceri si autoritati, prin promovarea unor practici comerciale responsabile si
transparente. Politica este comunicata angajatilor si pusa la dispozitia persoanelor relevante prin canale
interne de comunicare si prin procesele de instruire, iar partenerii de afaceri sunt informati, atunci cand este
cazul, cu privire la standardele etice aplicabile si obligatia de a respecta principiile anti-mita in cadrul relatiilor
contractuale cu Grupul MedLife.

Codul de Responsabilitate Sociala

Codul de Responsabilitate Sociala (,Codul CRS”) stabileste angajamentele Grupului in respectarea
prevederilor legale privind mediul, sdanatatea, prevenirea incendiilor si securitatea. Documentul include
referinte la orientarile de mediu si sociale ale Bancii Mondiale (,BM”) si politicile de mediu si sociale ale
International Finance Corporation. De asemenea, specifica activitatile interzise, cum ar fi productia de arme,
alcool, tutun, materiale radioactive si alte activitati ddunatoare. Astfel, acest cod abordeaza impactul G1 prin
crearea unui mediu de lucru pozitiv si atractiv ca urmare a reglementarilor interne stabilite si a respectarii
legii mentionate in Codul CRS, precum si impacturile de mediu si sociale care sunt detaliate in sectiunile
specifice din cadrul acestei declaratii de sustenabilitate. G8 este de asemenea abordat de Codul CRS prin
angajamentul de a respecta toate prevederile legale si de a mentine relatii etice si responsabile cu toti
partenerii sdi. Codul CRS se aplica tuturor filialelor MedLife, administratorilor, directorilor executivi,
angajatilor, subcontractorilor si consultantilor, indiferent de statutul lor de angajare (permanent sau
temporar), dar nu abordeaza activitatile si entitatile din lantul valoric din amonte si din aval. Excluderile includ
activitatile interzise mentionate anterior, cum ar fi productia de arme, alcool, tutun si alte activitati
daundtoare. Responsabilitatea modului de implementare a acestui document revine Consiliului de
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Administratie. In elaborarea acestui cod, Grupul nu a urmat un proces formal de consultare a pértilor
interesate. Codul este disponibil pe pagina web a companiei.

Politica de Sustenabilitate

Politica de sustenabilitate defineste mai multe angajamente ale Grupului, printre care si guvernanta
economica solida care sa permita obtinerea unei competitivitati financiare de durata. Politica abordeaza
conformitate legala si etica prin respectarea stricta a reglementarilor locale si internationale in domeniul
medical si de mediu si asigurarea unei transparente in comunicarea cu pacientii, angajatii, autoritatile si alte
parti interesate. (G1 si G2). De asemenea, Politica promoveaza achizitii responsabile si incurajeaza
colaborarea cu furnizori care au politici clare de sustenabilitate, dar si adoptarea produselor medicale si
administrative ecologice. (G8 si RO34). Informatiile cerute de MDR-P 65 a) privind mecanismul de
monitorizare, c), d), e) si f) sunt raportate in cadrul sectiunii E1-2 Politici legate de atenuarea schimbarilor
climatice din cadrul ESRS E1.

Politica de remunerare

Politica de remunerare a MedLife stabileste regulile si principiile privind remunerarea administratorilor si
directorilor, avand scopul de a contribui la strategia de afaceri, sustenabilitatea si interesele pe termen lung
ale societatii. Politica face parte din cadrul de reglementare stabilit la nivelul Grupului si relationeaza cu
impactul G1 contribuind la crearea unui mediu de lucru pozitiv si atractiv, reglementat prin politici si proceduri
corecte si transparente. Politica se aplica membrilor Consiliului de Administratie si Directorilor MedLife. Politica
elaborata de Consiliul de Administratie la recomandarea Comitetului de Remunerare.

Consiliul de Administratie este responsabil pentru supervizarea aplicarii politicii, iar Comitetul de Remunerare
face recomandari privind implementarea acesteia. Politica respecta dispozitiile Legii nr. 24/2017 privind
emitentii de instrumente financiare si operatiuni de piata si Codul de Guvernanta Corporativa al Bursei de
Valori Bucuresti. De asemenea, la elaborarea acestei politici au fost luate in considerare si recomandarile
Asociatiei Romane pentru Relatia cu Investitorii la Bursa din Romania (ARIR). Politica ia in considerare
interesele actionarilor si ale altor parti interesate prin stabilirea unor reguli clare si transparente privind
remunerarea, asigurand astfel un sistem competitiv si echitabil. De asemenea, politica descurajeaza
comportamentele riscante sau nepotrivite, aliniindu-se cu strategia de afaceri pe termen lung a MedLife.
Politica este comunicatd extern prin intermediul Raportului de Remunerare publicat pe website. Astfel, partile
interesate au acces la informatiile relevante privind remunerarea si isi pot exprima parerea privind mentiunile
incluse in cadrul acesteia.

Statutul de guvernanta corporativa

Statutul de guvernanta corporativa stabileste cadrul de guvernanta corporativa in conformitate cu legislatia
aplicabila, inclusiv Legea societatilor nr. 31/1990, Legea nr. 297/2004 privind piata de capital, legislatia
secundara adoptata de Autoritatea de Supraveghere Financiara (,ASF”), Codul Bursei de Valori Bucuresti
(,BVB") si Codul de Guvernanta Corporativa al BVB. Documentul detaliaza structura si AGA, CA, Comitetelor
consultative si Comitetului Executiv. Documentul relationeaza cu impactul G1, contribuinf la crearea unui
mediu de lucru pozitiv si atractiv, reglementat prin politici si proceduri corecte si transparente. Politica se
aplica tuturor structurilor de conducere si administrare ale Grupului MedLife, inclusiv AGA, Consiliul de
Administrare si Comitetul Executiv si nu se aplica lantului valoric din amonte si din aval. Politica este
disponibild pe pagina de web a MedLife.

Codul de Conduita al Furnizorilor

Incepand cu 2025, Grupul MedLife a adoptat un Cod de conduita pentru furnizori, care stabileste standardele
minime de comportament responsabil pe care compania le asteapta de la partenerii sai comerciali si care
vizeaza gestionarea impacturilor si riscurilor asociate drepturilor omului, conditiilor de munca, protectiei
mediului si eticii in afaceri n lantul valoric. Codul defineste cerinte privind respectarea drepturilor
fundamentale ale lucratorilor, interzicerea muncii copiilor si a muncii fortate, prevenirea discriminarii si
hartuirii, respectarea legislatiei privind programul de lucru si remuneratia, asigurarea sanatatii si securitatii
la locul de munca, precum si respectarea standardelor de protectie a mediului si a principiilor de integritate
in afaceri, inclusiv prevenirea coruptiei, respectarea legislatiei concurentei si prevenirea spalarii banilor. Codul

prevede, de asemenea, cerinte privind confidentialitatea informatiilor, securitatea informatiilor si protectia
datelor cu caracter personal, precum si obligatia furnizorilor de a implementa sisteme interne de management,
proceduri si programe de instruire pentru a asigura respectarea acestor standarde si monitorizarea riscurilor
relevante.

Codul se aplica tuturor furnizorilor Grupului MedLife, inclusiv angajatilor, agentilor, subcontractantilor si
subfurnizorilor acestora, in toate jurisdictiile in care acestia desfasoara activitati pentru companie. Furnizorii
sunt obligati sa integreze principiile Codului in propriile sisteme de management si sa le transmita mai departe
in lantul lor de aprovizionare, asigurand respectarea acestor standarde pe intreg lantul valoric. Respectarea
Codului reprezintd un criteriu relevant atat in procesul de selectie si evaluare a furnizorilor, cat si pentru
mentinerea relatiilor comerciale cu Grupul MedLife.

Responsabilitatea pentru implementarea si monitorizarea aplicarii Codului de conduita pentru furnizori revine
Conducerii Executive a Grupului, cu sprijinul departamentelor relevante implicate in procesele de achizitii si
juridic. Codul este aliniat unor standarde si initiative internationale recunoscute, inclusiv Declaratia Universala
a Drepturilor Omului, Declaratia Organizatiei Internationale a Muncii privind principiile si drepturile
fundamentale la locul de munca, Declaratia de la Rio privind mediul si dezvoltarea, Conventia Natiunilor Unite
impotriva coruptiei, Ghidurile OCDE pentru intreprinderile multinationale si Principiile Directoare ale ONU
privind afacerile si drepturile omului, precum si principiilor Pactului Global al Natiunilor Unite, la care Grupul
MedLife a aderat.

in elaborarea si implementarea Codului sunt luate in considerare interesele principalilor stakeholderi ai
companiei, inclusiv furnizori, angajati, autoritati si comunitati, prin promovarea unor practici comerciale
responsabile si sustenabile in lantul de aprovizionare. Codul este comunicat furnizorilor in cadrul proceselor
de selectie si contractare si este pus la dispozitia acestora prin canale publice si interne ale companiei.
Furnizorii sunt incurajati sa raporteze orice nerespectare a principiilor prevazute in Cod prin mecanismele de
raportare puse la dispozitie de Grupul MedLife, inclusiv prin canalele de raportare disponibile pe website-ul
companiei.

Politica de comunicare cu investitorii

Politica de comunicare cu investitorii defineste principiile si practicile pentru asigurarea unei comunicari
transparente, precise si prompte cu actionarii, potentialii investitori, analistii si alte parti interesate din piata
de capital. Politica serveste drept ghid pentru abordarea relatiilor cu investitorii, respectand cerintele legale
si de reglementare, liniile directoare ale bunelor practici prevazute de Codul de Guvernanta Corporativa al
BVB si standardele de guvernanta corporativa ale MedLife, relationand cu impactul G1, dezvoltarea unui mediu
de lucru pozitiv si atractiv, reglementat prin politici si proceduri corecte si transparente.

Politica se aplica tuturor angajatilor, directorilor, membrilor consiliului de administratie si purtatorilor de
cuvant autorizati care participa la comunicarea externa cu investitorii. Principiile directoare sunt concepute
pentru a promova transparenta, dezvaluirea echitabild si gestionarea corespunzatoare a informatiilor
privilegiate. Functia de Relatii cu Investitorii, condusa de Managerul de Relatii cu Investitorii, este responsabila
pentru implementarea acestei politici.

Politica respecta toate liniile directoare de reglementare aplicabile emise de BVB, ASF si alte organisme
relevante, inclusiv conformitatea deplind cu regulamentul privind abuzul de piata. De asemenea, MedLife
urmeaza liniile directoare ale bunelor practici prevazute de Codul de Guvernanta Corporativa al BVB. Politica
ia in considerare interesele actionarilor si ale altor parti interesate prin asigurarea unei comunicari
transparente, prompte si corecte. MedLife garanteaza ca accesul la informatii nu va fi influentat de
recomandarile analistilor sau de deciziile de investitie ale actionarilor. Toate solicitarile din partea investitorilor
sunt gestionate de echipa de Relatii cu Investitorii pentru a asigura o comunicare consistenta si in conformitate
cu legislatia in vigoare si cele mai bune practici din domeniu.

Politica este disponibila pe site-ul web al MedLife, unde pt fi regasite si datele de contact pentru investitori.
MedLife comunica cu comunitatea de investitii prin multiple canale, inclusiv website-ul companiei, buletine
informative, platformele BVB si ASF, prezentari si conferinte, teleconferinte si solicitari directe din partea
investitorilor.
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Politica de securitate cibernetica

Grupul MedLife a adoptat o Politica de securitate cibernetica si protectie a informatiilor, care stabileste cadrul
pentru prevenirea, identificarea si gestionarea riscurilor asociate securitatii sistemelor informatice si protectiei
datelor in cadrul operatiunilor companiei. Obiectivul politicii este de a asigura confidentialitatea, integritatea
si disponibilitatea informatiilor si a infrastructurii IT, prin implementarea unor controale tehnice si
organizatorice adecvate, monitorizarea continua a sistemelor informatice si gestionarea incidentelor de
securitate cibernetica.

Responsabilitatea pentru implementarea si monitorizarea politicii revine conducerii executive a Grupului, cu
sprijinul structurilor responsabile de securitatea informatiilor si al departamentului IT, care coordoneaza
aplicarea controalelor de securitate, gestionarea incidentelor si conformitatea cu standardele aplicabile. Cadrul
de management al securitatii informatiilor al Grupului este aliniat pe standardului international ISO/IEC
27001, pentru care Med Life SA detine certificare, reflectdnd angajamentul companiei de a implementa practici
recunoscute la nivel international in domeniul securitatii cibernetice si protectiei informatiilor.

Politica vizeaza riscurile legate de accesul neautorizat la sisteme si date, pierderea sau compromiterea
informatiilor, intreruperile operationale generate de incidente cibernetice si alte vulnerabilitati ale
infrastructurii IT. Implementarea si monitorizarea politicii sunt realizate prin procese interne de management
al securitatii informatiilor, evaluari periodice ale riscurilor, masuri de control si programe de instruire dedicate
angajatilor.

Politica se aplica in extenso tuturor entitatilor din Grupul MedLife, tuturor angajatilor si utilizatorilor sistemelor
informatice ale companiei, precum si, dupa caz, partenerilor si furnizorilor care au acces la infrastructura IT
sau la informatii ale companiei. Domeniul de aplicare acopera toate activitatile si sistemele informatice
utilizate in cadrul operatiunilor companiei, inclusiv procesele de gestionare si stocare a datelor, infrastructura
digitala si interactiunile cu parteneri din lantul valoric care implica acces la sisteme sau informatii sensibile.

in dezvoltarea si implementarea politicii sunt avute in vedere interesele principalilor stakeholderi ai companiei,
inclusiv pacienti, angajati, parteneri si autoritati, prin asigurarea unui nivel ridicat de protectie a informatiilor
si a datelor gestionate de companie. Politica este comunicata angajatilor prin canale interne de informare si
programe de instruire dedicate, iar cerintele relevante sunt transmise partenerilor si furnizorilor implicati in
activitati care presupun acces la sisteme sau date ale companiei, pentru a asigura respectarea standardelor
de securitate aplicabile.

Politica Med Life S.A. privind protectia avertizorilor in interes public

Politica Med Life S.A. privind protectia avertizorilor in interes public este Politica de Whistleblowing. Aceasta
stabileste principiile si regulile pentru raportarea si investigarea sesizarilor, precum si masurile de protectie
impotriva represaliilor pentru avertizori. Politica se aplica intregului grup MedLife, incluzénd toate societatile
controlate sau in care MedLife detine participatia majoritara. Se adreseaza angajatilor grupului, asociatilor,
actionarilor, membrilor organelor de administrare, partenerilor, contractantilor, clientilor si furnizorilor,
precum si persoanelor aflate in practica, internship sau proces de recrutare. Canalul de avertizare este
gestionat extern de o terta parte pentru asigurarea impartialitatii procesului de inregistrare si solutionare.
Comitetul de solutionare poate implica si persoane interne Grupului, dar care sunt independente de speta in
cauza.

Politica de Whistleblowing respecta Legea nr. 361/2022 privind protectia avertizorilor in interes public,
regulamentele Uniunii Europene si alte standarde internationale relevante. De asemenea, documentul
abordeaza impacturile G1, G3, G5 si G13, prin masuri de protectie a avertizorilor, prevenirea fraudelor si
evitarea unor proceduri inutile in furnizarea serviciilor medicale. Consiliul de Administratie este responsabil
de implementarea acesteia si a desemnat o terta parte cu atributii de inregistrare, examinare si solutionare a
sesizarilor. Politica este disponibila pe site-ul web MedLife, unde avertizorii pot folosi un formular dedicat
pentru raportare interna sau pot apela la canalele externe reprezentate de autoritatile competente.

Prin Politica de Whistleblowing, MedLife stabileste proceduri clare pentru raportarea sesizarilor, asigurand
confidentialitate, impartialitate si protectie Tmpotriva represaliilor, inclusiv interzicerea suspendarii

contractului de munca, reducerii salariului sau discriminarii avertizorilor. Avertizorii pot sesiza nereguli prin
canalul intern, utilizdnd formularul disponibil pe site-ul MedLife, sau prin canalele externe reprezentate de
autoritatile competente, Agentia Nationala de Integritate si alte institutii publice. Sesizarile trebuie sa contina
detalii relevante, inclusiv datele avertizorului (dupa caz), descrierea faptei si eventuale probe, iar raportarile
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anonime sunt analizate doar daca includ indicii complete privind abaterile. Toate sesizarile sunt inregistrate
intr-un registru electronic pastrat timp de 5 ani, iar persoana desemnata analizeaza fiecare raportare, puténd
propune masuri precum cercetarea disciplinara, sesizarea organelor de cercetare penald sau revizuirea
regulamentelor interne. In termen de 3 luni de la primirea sesizarii, avertizorul este informat despre progresul
investigatiei si ulterior despre masurile adoptate, cu exceptia cazurilor in care informarea ar putea periclita

78 | Pag



DECLARATIA DE SUSTENABILITATE A GRUPULUI MEDLIFE

SISTEMUL MEDICAL

© MedLife

desfasurarea investigatiei. MedLife protejeazd avertizorii prin garantarea confidentialitatii si interzicerea
represaliilor, consolidand astfel un mediu etic si transparent.

Pentru a mentine un mediu de afaceri etic si transparent, MedLife se angajeaza sa investigheze toate sesizarile
de buna-credinta si sa ia masuri adecvate in cazul confirmarii acestora, inclusiv cercetarea disciplinara si
sesizarea organelor competente. De asemenea, se angajeaza sa instruiasca angajatii cu privire la represalii
si angajamentele luate. Politica prevede instruirea angajatilor, inclusiv a managementului superior, cu privire
la interzicerea represaliilor, consolidand astfel un climat de incredere in organizatie. Dupa primirea unei
raportari, persoana desemnata analizeaza sesizarea si propune actiuni subsecvente, asigurand respectarea
principiilor de impartialitate si confidentialitate. in cazurile semnificative, investigatia este escaladatd citre
Consiliul de Administratie, iar in functie de rezultate, pot fi dispuse masuri precum cercetare disciplinara,
sesizarea organelor de cercetare penala sau imbunatatirea politicilor interne pentru prevenirea unor incidente
similare. Toate investigatiile se desfasoara cu respectarea legislatiei aplicabile si a normelor etice interne.

MedLife asigura protectia avertizorilor impotriva oricaror forme de represalii, in conformitate cu legislatia
aplicabila si cu Directiva (UE) 2019/1937. Compania garanteaza confidentialitatea avertizorului, interzicand
divulgarea identitatii acestuia fara consimtamantul sau, cu exceptia cazurilor impuse de lege. Orice persoana
care raporteaza incalcari ale normelor interne sau ale legislatiei aplicabile este protejata impotriva sanctiunilor
disciplinare, reducerii salariului, modificarii contractului, concedierii, intimidarii, discriminarii sau oricaror alte
masuri care i-ar putea afecta statutul profesional. Represaliile sunt interzise si in cazul in care sesizarea nu
se confirma, atata timp cat raportarea a fost efectuata cu buna-credinta si pe baza unor informatii considerate
reale la momentul transmiterii.

Pentru a preveni astfel de riscuri, MedLife isi propune sa revizuiasca documentele existente, sa dezvolte
masuri suplimentare si sa realizeze o analiza pentru identificarea functiilor cele mai expuse riscului de coruptie
si mitd, stabilind actiuni specifice pentru acestea. In plus, desi MedLife nu a implementat incd o procedurd
formalizata de due diligence pentru evaluarea partenerilor de afaceri si furnizorilor din perspectiva riscurilor
de coruptie, aceasta masura este luata in considerare pentru viitor.

in prezent, nu existd un program de instruire dedicat angajatilor pe tema coruptiei si mitei, insd MedLife
analizeazd dezvoltarea unui program specializat, destinat in special functiilor cele mai expuse riscurilor. In
acest sens, functiile cele mai expuse unui risc ridicat de coruptie sunt definite a fi cele care pot afecta decizii
si bugete de investitii (top management), rolurile implicate in negocieri (achizitii si vanzari), rolurile care
interactioneaza cu autoritatile publice, rolurile responsabile de raportarea financiara si, nu in ultimul rand,
cadrele medicale cu expunere foarte ridicata pe pacienti si pe decontarea cu CAS.

Grupul MedLife nu a stabilit politici specifice pentru urmatoarele impacturi: G7, G9 si G12, insd recunoaste
importanta acestora si analizeazd posibilitatea dezvoltdrii unor cadre adecvate in viitor. in prezent, nu exist3
politici dedicate pentru:

e G7: Impacturi pozitive potentiale asupra oamenilor prin participarea activa la dezvoltarea unui
cadru legislativ mai favorabil pentru sectorul sanatatii. Desi MedLife contribuie la aceste initiative,
nu a formalizat incd o politica specifica in acest sens.

e (G9: Protejarea sanatatii pacientilor si livrarea de produse sigure si de inalta calitate prin
implementarea unor masuri eficiente de control al calitatii in lantul de aprovizionare pentru
distributia si comercializarea produselor farmaceutice.

e G12: Impacturi negative potentiale asupra oamenilor din cauza neidentificarii functiilor cele mai
expuse riscurilor de coruptie, dare sau luare de mita si a lipsei unor activitati structurate de
instruire pe aceste teme.

Grupul recunoaste necesitatea consolidarii acestor aspecte si ia In considerare elaborarea unor politici si
programe de conformitate pentru aceste domenii si va stabili un plan de actiune in functie de evolutia
cerintelor legislative si a prioritatilor strategice ale grupului.

Obiective privind guvernanta corporativa

Grupul MedLife a stabilit o serie de obiective anuale in domeniul guvernantei corporative, eticii in afaceri si
securitatii informatiilor, menite sa consolideze cadrul de integritate si conformitate al organizatiei.

MedLife si filialele sale considerda ca guvernanta etica reprezintd un element fundamental in construirea
increderii si in atingerea obiectivelor de sustenabilitate. In conformitate cu valorile si principiile noastre,
respectam legislatia in vigoare si ne ghidam deciziile strategice, practicile de management si operatiunile
zilnice printr-un cadru etic solid. Politicile noastre de etica consolideaza angajamentul fatd de integritate,
transparenta si conduita responsabila, contribuind la crearea unui mediu de afaceri sustenabil si credibil.

Obiectiv An tinta
33% membrii Consiliului de Administratie independenti Anual
Toleranta zero fata de orice forma de frauda si coruptie Anual
>950%b din functiile expuse riscului de coruptie instruite Anual
Zero cazuri sanctionate pentru comportament anticoncurential sau incalcari ale legislatiei Anual
antitrust

Zero incidente de securitate cibernetica majore care afecteaza disponibilitatea Anual
sistemelor IT*

Cursurilor obligatorii privind securitatea cibernetica disponibile pe platforma interna de Anual
catre toti angajatii eligibili (100%)

Cursurilor obligatorii privind sanatatea si securitatea in munca disponibile pe platforma Anual
interna de catre toti angajatii eligibili (100%)

Cursurilor obligatorii privind etica profesionald, conformitatea si protectia datelor cu Anual

caracter personal disponibile pe platforma interna de catre angajatii eligibili (min 85%)

* Acest indicator se refera la mentinerea disponibilitatii si stabilitatii sistemelor IT prin prevenirea incidentelor care ar putea duce la intreruperi
de servicii sau disfunctionalitati operationale majore.

[G1-2] - GESTIONAREA RELATIILOR CU FURNIZORII

in cadrul Grupului MedLife, gestionarea relatiilor cu furnizorii si a riscurilor asociate lantului de aprovizionare
reprezintd un element important al abordarii privind sustenabilitatea si responsabilitatea in afaceri. Prin
Politica de sustenabilitate si Codul de conduita pentru furnizori, Grupul isi propune sa integreze principii de
etica, responsabilitate sociala si protectia mediului in procesele de achizitii si in relatiile cu partenerii
comerciali. Aceste documente stabilesc asteptarile Grupului fata de furnizori in ceea ce priveste respectarea
legislatiei aplicabile, protejarea drepturilor omului si ale lucratorilor, respectarea standardelor de sanatate si
securitate la locul de munca, precum si adoptarea unor practici responsabile din punct de vedere al protectiei
mediului.

Colaborarea MedLife cu furnizori locali de medicamente, consumabile medicale si produse farmaceutice are
un impact pozitiv important asupra economiei locale si inovarii in diverse regiuni din Romania, contribuind la
dezvoltarea durabild a comunitatilor regionale prin oferirea accesului la produse si servicii medicale de calitate
si reducerea impactului ecologic. In urma consultérii furnizorilor, acestia au raportat o crestere a cifrei de
afaceri si a locurilor de munca datorita colaborarii cu Grupul. Grupul isi selecteaza, in prezent, furnizorii in
functie de criterii de calitate, pret si capacitatea acestora de livrare, urmarind sa stabileasca relatii solide pe
termen lung. Furnizorii sunt incurajati s@8 adopte sisteme de management adecvate pentru a asigura
respectarea acestor principii in propriile operatiuni si in lantul lor de aprovizionare, inclusiv prin prevenirea
muncii fortate sau a muncii copiilor, respectarea legislatiei privind conditiile de munca si implementarea unor
masuri adecvate de protectie a mediului. Prin Codul de conduitd pentru furnizori, compania promoveaza, de
asemenea, standarde ridicate de etica in afaceri, inclusiv prevenirea coruptiei, respectarea legislatiei privind
concurenta si protectia datelor si a informatiilor confidentiale.
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MedLife urmareste sa dezvolte relatii de colaborare pe termen lung cu furnizorii sai si sa contribuie la
consolidarea unui lant de aprovizionare responsabil si rezilient. in acest sens, compania monitorizeaza
conformitatea furnizorilor cu cerintele stabilite si promoveaza dialogul si cooperarea cu partenerii pentru
imbun&tatirea continud a practicilor de sustenabilitate. in urma analizei de dubld materialitate realizate la
nivelul Grupului, au fost identificate oportunitati de consolidare a proceselor de evaluare a furnizorilor din
perspectiva criteriilor de mediu, sociale si de guvernants (ESG). In perioada urmé&toare, MedLife are in vedere
dezvoltarea unor mecanisme mai structurate de evaluare si monitorizare a performantei furnizorilor din
perspectiva sustenabilitatii, inclusiv prin colectarea de informatii relevante si prin integrarea graduala a unor
criterii ESG in procesele interne de analiza si selectie a furnizorilor.

Prin aceste demersuri, Grupul MedLife urmareste sa contribuie la dezvoltarea unui lant de aprovizionare
responsabil si transparent, care sa sprijine obiectivele sale de sustenabilitate si sa reduca riscurile asociate
activitatilor desfasurate de partenerii din lantul valoric.

[G1-3] - PREVENIREA SI DEPISTAREA CORUPTIEI SI A DARII SAU LUARII DE
MITA

MedLife gestioneazd sesizarile si reclamatiile privind coruptia si mita prin intermediul Codului de Etica si
Conduita si Politica de Whistleblowing. Prin urmare, mecanismele pentru depunere unor reclamatii si sesizari
privind coruptia si mita, precum si cele privind solutionarea sunt aceleasi cu cele privind comportament neetic
sau ilegal descris la cerinta de raportare G1-1.

Organele de conducere care gestioneaza aspectele legate de coruptie si mita in cadrul MedLife includ Consiliul
de Administratie si Comitetul de Audit, care are atributii specifice in evaluarea sistemului de control intern si
monitorizarea aplicarii standardelor legale asa cum este detaliat si in Statutul de guvernanta corporativa al
MedLife. Aceste structuri de conducere sunt responsabile pentru supravegherea conformitatii cu politicile
interne si reglementarile legale.

In ceea ce priveste procedurile de preventie, acestea includ comunicari interne prin sesiuni de instruire,
documente accesibile pe intranetul companiei si prin informari periodice, monitorizarea continua a tranzactiilor
si evaluarea riscurilor.

Pe parcursul lui 2025, Grupul a realizat o analizd pentru identificarea functiilor cele mai expuse riscului de
coruptie si mita, urmand ca pana la finalul anului 2026 sa implementeze programul formal de instruire in
materie de combatere acoruptiei si a darii sau ludrii de mitd. Pe parcursul anului 2025, MedLife nu a
implementat un program formal de instruire in materie de combatere acoruptiei si a darii sau luarii de mita.

[G1-4] - CAZURI CONFIRMATE DE CORUPTIE SAU DARE SAU LUARE DE MITA

in anul financiar 2025 sau 2024, la nivelul Grupului MedLife nu au fost inregistrate incidente de coruptie si
dare sau luare de mita.

[G1-5] - EXERCITAREA INFLUENTEI POLITICE SI ACTIVITATILE DE LOBBY

in cadrul procesului de DMA, Grupul MedLife a identificat un impact semnificativ pozitiv = G7 - legat de
Angajamentul politic la nivelul societatii-mama, Med Life S.A. prin generarea unor impacturi pozitive potentiale
asupra oamenilor prin participarea activa in procesele de dezvoltare a unui cadru legislativ mai favorabil
pentru activitatile din domeniul sanatatii. Implicarea activéd a Med Life SA in procesele de reglementare din
sectorul sanatatii poate aduce imbunatatiri semnificative in calitatea serviciilor medicale si poate asigura un
acces echitabil si sigur pentru pacienti. Acest impact se va resimti la nivel national, influentand direct cadrul
legislativ si operational din domeniul sanatatii, facilitdnd astfel crearea unui mediu mai favorabil pentru
intreaga industrie medicala.

Aceasta sub-temad poate reprezenta o oportunitate semnificativa pentru MedLife. Prin implicarea activa in
asociatiile profesionale care sustin stabilitatea si reglementarea sectorului medical, compania poate contribui
la crearea unui mediu de afaceri mai stabil, predictibil si bine reglementat. Participand la procesele de
consultare initiate de diverse organizatii si institutii pentru elaborarea de noi politici si reglementari, Grupul
poate facilita conditii mai favorabile pentru dezvoltarea afacerii. Aceasta ar imbunatati predictibilitatea si

stabilitatea sectorului, asigurdnd totodata un cadru legislativ mai adecvat pentru operarea eficienta a
organizatiei.

Med Life SA, Clinica Polisano SRL, Personal Genetics SRL, Anima Specialty Medical Services SRL, MNT
Healthcare Europe SRL, Centrul Medical Sama SA si Almina Trading SA fac parte din PALMED, Patronatul
Furnizorilor de Servicii Medicale Private - principala “voce” nationala pentru lobby si advocacy, principalul
promotor ce sustine furnizorii privati de servicii medicale din Romania si dreptul pacientilor la servicii medicale
de calitate, la un pret accesibil. Prin intermediul acestei asociatii profesionale a fost implicata in luare de
pozitie in special cu privire la Contractul Cadru privind Serviciile Medicale si orice alte propuneri legislative
care au vizat schimbari in sistemul de sanatate national.

in baza Codului de conduitd etica al Grupului MedLife, compania isi desfisoard activitatea intr-un mod strict
neutru din punct de vedere politic si nu sustine, direct sau indirect, partide politice sau candidati la functii
publice. Politica stabileste interdictia oferirii sau promiterii oricarui beneficiu de valoare, inclusiv sume de bani,
cadouri, avantaje sau oportunitati de angajare, catre functionari publici, autoritati guvernamentale sau
candidati politici, in scopul obtinerii sau mentinerii unor avantaje comerciale sau al influentarii deciziilor
acestora. Relatiile companiei cu institutiile publice si cu reprezentantii autoritatilor sunt guvernate de principii
stricte de conformitate, transparenta si integritate, iar angajatii au responsabilitatea de a respecta legislatia
aplicabila si politicile interne relevante, inclusiv limitele si regulile privind oferirea de cadouri sau activitati de
protocol. In acest context, MedLife nu desfisoard activitdti de lobby sau influentd politicd, iar abordarea
companiei reflecta angajamentul de a mentine standarde ridicate de etica si integritate in toate interactiunile
cu autoritatile publice.

Niciuna din societatile Grupului Medlife nu este inregistrata in Registrul de Transparenta al UE sau echivalent.
De asemenea, niciunul din membrii Consiliului de Administratie sau comitetele existente nu a detinut pozitii
comparabile in administratia publica in cei doi ani precedenti. In cursul exercitiului financiar 2025, MedLife nu
a fost implicata in activitati de lobby si nu a sprijinit partide politice.

[G1X] - PREZENTAREA DE INFORMATII SPECIFICE GRUPULUI
Preturi si transparenta facturarii (SASB Health Care Delivery HC-DY)

Preturi si transparenta facturarii este un aspect de sustenabilitate specific sectorului serviciilor medicale
conform standardului SASB Health Care Delivery HC-DY. In contextul industriei serviciilor medicale,
preocuparile legate de transparenta acestor aspecte au condus la o atentie sporitd din partea autoritatilor de
reglementare si la cresterea cerintelor de conformitate in anumite jurisdictii. In acest sens, entitdtile care
adoptd practici de facturare transparente si conforme cu reglementarile pot reduce riscurile asociate unor
posibile sanctiuni si isi pot proteja mai bine valoarea pentru actionari.

Promovarea transparentei in stabilirea preturilor si in procesul de facturare a serviciilor medicale are un impact
pozitiv direct asupra pacientilor si clientilor Grupului MedLife. Prin oferirea unor informatii clare si accesibile
despre costurile serviciilor, pacientii pot lua decizii informate cu privire la ingrijirea medicald, evitand astfel
surprizele neplacute legate de facturare.

intr-un sector medical in care perceptia asupra preturilor poate influenta decizia de accesare a serviciilor,
asigurarea transparentei si a unor practici corecte de facturare devine un element esential al responsabilitatii
corporative. Standardul SASB prevede raportarea urmatorilor indicatori privind tema preturi si transparenta
facturarii:

e HC-DY-270a.1. Descrierea politicilor sau initiativelor pentru a asigura ca pacientii sunt informati in
mod adecvat despre pret inainte de a efectua o procedura si

e HC-DY-270a.2. Discutie privind modul in care informatiile despre preturile serviciilor sunt facute public
disponibile.

Grupul MedLife respecta angajamentele stabilite in Politica de Sustenabilitate, care include asigurarea
transparentei in comunicarea cu pacientii, oferindu-le informatii clare despre preturile serviciilor medicale.
Pentru a facilita accesul pacientilor la informatii detaliate si precise, MedLife a implementat o serie de proceduri
interne si initiative dedicate:
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e Comunicare scrisd: Pacientii pot consulta lista tarifelor pentru serviciile medicale prin intermediul site-
ului web oficial MedLife si aplicatiei mobile. Aceste surse le ofera detalii despre costuri inainte de
programarea si accesarea serviciilor.

e Consultanta personalizata: Personalul medical si administrativ din unitatile MedLife si serviciul Call
Center este instruit sa ofere pacientilor informatii clare privind costurile procedurilor, atat pentru cei
care pldtesc integral, cat si pentru cei cu asigurare medicald. In cazul pacientilor asigurati, MedLife
colaboreaza cu asiguratorii pentru a determina sumele acoperite de polita de asigurare si contributia
pacientului, oferind o estimare detaliatd a costurilor suportate.

e Proceduri interne de informare: MedLife are stabilite proceduri interne care prevad informarea
pacientilor cu privire la costuri fnainte de furnizarea serviciilor. Aceste proceduri se aplica in toate
unitatile din retea si vizeaza atat serviciile ambulatorii, cat si cele de spitalizare.

In ceea ce priveste diferentierea intre pacientii care platesc integral si cei asigurati, MedLife colaboreazd strans
cu asiguratorii pentru a determina sumele suportate de pacienti si cele acoperite de asigurare. Astfel, pacientii
primesc informatii precise despre contributia personala si despre partea acoperita de asigurare, permitandu-
le sa ia decizii informate. MedLife furnizeaza pacientilor estimari detaliate ale costurilor, care pot include pretul
total exact, o plaja de preturi sau alte informatii relevante, precum procentul sau suma de plata de care
pacientul este responsabil. Aceasta abordare transparentd permite pacientilor sa isi gestioneze eficient
resursele financiare si sa planifice in mod corespunzator pentru ingrijirea medicalda necesara.

Aceste informatii sunt disponibile atat pentru serviciile de spitalizare, cat si pentru cele ambulatorii, asigurand
o transparenta completa in ceea ce priveste costurile asociate ingrijirii medicale. Prin furnizarea acestor detalii,
MedLife isi demonstreaza angajamentul fata de transparenta si fata de dreptul pacientilor de a fi informati
corect si complet thainte de a lua decizii privind sanatatea lor.

Frauda si Procedurile Inutile (SASB Health Care Delivery HC-DY)

Un alt aspect de sustenabilitate relevant conform standardului SASB Health Care Delivery HC-DY este Frauda
si Procedurile Inutile. In sectorul serviciilor medicale, prevenirea fraudei si eliminarea procedurilor nejustificate
sunt esentiale pentru mentinerea eticii profesionale si protejarea pacientilor. Entitatile din domeniul sanatatii
pot fi supuse unor sanctiuni semnificative daca personalul lor este implicat in practici frauduloase, cum ar fi
supraincarcarea facturilor, efectuarea de tratamente nejustificate pentru obtinerea de venituri sau raportarea
eronatad a serviciilor prestate. Aceasta tema este relevanta pentru MedLife, deoarece, in calitate de lider al
pietei private de servicii medicale din Roméania, Grupul are responsabilitatea de a mentine cele mai inalte
standarde de integritate si transparentd. Mai mult decéat atat, o parte dintre serviciile medicale furnizate de
MedLife sunt decontate prin Casa Nationala de Asigurari de Sanatate (CNAS), ceea ce face ca acest aspect sa
fie cu atat mai important, avand in vedere utilizarea fondurilor publice.

Grupul MedLife a identificat impactul pozitiv G3 Absenta cazurilor de frauda si eliminarea procedurilor inutile
in furnizarea serviciilor medicale, ca urmare a implementarii unor masuri eficiente de prevenire a acestor
riscuri. Printre initiativele implementate se numara:

¢ Politica de sustenabilitate, care include angajamente privind respectarea standardelor etice si legale,
precum si masuri de guvernanta corporativa menite sa elimine riscurile asociate fraudei medicale.

e Codul de Conduita Etica, aplicabil tuturor angajatilor si colaboratorilor, care interzice explicit orice
forma de frauda, precum upcoding-ul, facturarea unor servicii neefectuate sau justificarea unor
proceduri medicale inutile.

e Mecanisme de raportare si protectie a avertizorilor stabilite prin Politica de Whistleblowing, prin care
angajatii pot semnala, in mod confidential, orice practici suspecte, fara riscul de represalii, in
conformitate cu legislatia privind avertizorii de integritate.

e Proceduri stricte de control intern si audit, menite sa verifice conformitatea actului medical si a
procesului de facturare cu reglementarile in vigoare, prevenind astfel riscul de fraude si abuzuri.

Avand in vedere cd aceasta sub-temd este un aspect specific entitatii, pentru intelegerea performantei in
legatura cu acest spect, Grupul MedLife a selectat un indicator din standardele SASB. Indicatorul SASB HC-
DY-510a.1. - Totalul pierderilor financiare rezultate din proceduri legale asociate fraudei medicale, Grupul
MedLife nu a inregistrat cazuri de frauda medicala sau litigii in acest sens in perioada de raportare.

Comportamentul Anticompetitiv (GRI Standards)

Grupul MedLife a identificat impactul pozitiv G4 Promovarea unui comportament concurential in linie cu
standardele Global Reporting Initiative (GRI Standards). Aceast aspect abordeaza comportamente precum
fixarea preturilor, restrictionarea pietei, coordonarea ofertelor, impartirea clientilor si practicile de monopol,
care pot avea un impact negativ asupra pietei si clinetilor. O concurenta libera si echitabild asigura inovatie,
fmbunatatirea calitatii serviciilor si accesibilitate crescuta pentru pacienti.

Gestionarea acestui aspect este reglementata prin Codul de Conduitad Etica al MedLife, un document care
stabileste principii clare privind comportamentul concurential al angajatilor si al intregii organizatii. Prin acest
Cod, MedLife se angajeaza sa respecte legislatia nationala si internationala in materie de concurenta si sa nu
stabileasca nicio intelegere cu concurentii sai care ar putea afecta competitia libera pe piatda. De asemenea,
Grupul promoveaza practici comerciale etice si se asigura ca partenerii sai de afaceri respecta aceleasi
principii.

Péana in prezent, MedLife nu a fost implicat in practici de concurenta neloiala sau comportament
anticoncurential si nu a primit sanctiuni, amenzi sau decizii nefavorabile din partea Consiliului Concurentei
sau a altor autoritati competente in domeniul concurentei (Cerinta de devaluire GRI 206-1- Actiuni legale
pentru compartament anticoncurential, antitrust si practici de monopol).

Mihail Marcu
Presedinte Consiliu de Administratie
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ANEXE

ANEXA 1 - ABREVIERI SI SIMBOLURI

Abreviere / simbol

Denumire abreviere

Abreviere / simbol

Denumire abreviere

CSRD
ESRS
MFP
IFRS
ESG
GRI
SASB
DMA
IRO
UNEP-FI
KPI
AGEO
AGA
CA
CEX
GES
CNAS
Ip
In

R

0]
A/P
Up
Op
Ds

v

TBD

SSP2-4.5

SSP5-8.5

FTE / ENI
MDR-P
MDR-A
SSM
CCM 1
PNIESC
UWWTD
TCFD

Directiva privind Raportarea Corporativa de Sustenabilitate
Standardele Europene de Raportare a Sustenabilitatii

Ministerul Finantelor Publice

International Finnacial Reporting Standards

Mediu, Social si Guvernanta

Global Reporting Initiative

Sustainability Accounting Standards Board

Analiza de dubla semnificatie

Impacturi, riscuri si oportunitati

United Nations Environment Programme Finance Initiative
Indicatori cheie de performanta

Adunarea Generala Ordinara

Adunarea Generala a Actionarilor

Consiliu de administratie

Comitet executiv

Emisii de gaze cu efect de sera

Casa Nationala de Asigurari de Sanatate

Impact pozitiv

Impact negativ

Risc

Oportunitate

Actual / Potential

Lant valoric amonte

Operatiuni proprii

Lant valoric aval

Indica aspectele afectate / vizate

Actiune, masura care nu a fost inca definita de catre Grup
Scenariul prevede o crestere a temperaturii globale cu aproximativ
2,7°C pana in 2100, in cazul in care emisiile de gaze cu efect de sera
se stabilizeaza in a doua jumatate a secolului

Scenariul in care utilizarea extinsa a combustibililor fosili si cresterea
accelerata a emisiilor conduc la o crestere a temperaturii globale de
peste 4,4°C pana in 2100

Echivalent Norma Intreaga

Minimum Disclosure Requirements - Policies

Minimum Disclosure Requirements - Actions

Securitatea si sanatatea in munca

Climate Change Mitigation

Plan National Integrat in domeniul Energiei si Schimbarilor Climatice
Urban Waste Water Treatment Directive

Task Force on Climate-related Financial Disclosures

IPCC
WHO
REDII
CEAP
Mwh
GPL
NCV
GCV
kRON
MEUR
tCO2e
C02
CH4
N20
SF6
HFC
PFC
NF3
GHG
PPA
GoO
DEFRA UK
CLP
SVHC
SOC
HGR
NTPA
SPP
SGA Ilfov
LAM
SDS
mg/dm3
m3
PFA
CAS
CASS
CAM
GDPR
ONU
OIM
OECD
CSSM
HC-DY
EVG&D
ECDC
ASHP

Intergovernmental Panel on Climate Change
World Health Organization

Renewable Energy Directive

Circular Economy Action Plan

Megawatt-hour

Gaz Petrolier lichefiat

Net calorific value

Gross calorific value

mii lei (Ron)

milioane EUR

tonnes (t) of carbon dioxide (CO2) equivalent (e)
Dioxid de carbon

Metan

protoxidul de azot

Hexafluorura de sulf

Hidrofluorocarburi

Perfluorocarburi

Triflorura de azot

Green House Gases

Power Purchase Agreement

Certificate de Origine / Guarantee of origin
Department for Environment, Food & Rural Affairs
Classification, Labelling and Packaging
Substances of Very High Concern

Substances of Concern

Hotarare de Guvern

Normativ Tehnic Privind Protectia Atmosferei
Serviciu Protectie Paza

Sistemul de Gospodarire a Apelor

Laboratoare Analize Medicale

Safety Data Sheets

Miligrame / decimetri cubi

Metru cub

Persoane fizice autorizate

Casa de Asigurari Sociale

Casa de Asigurari Sociale de Sanatate
Contributia Asiguratorie pentru Munca
Regulamentul General privind Protectia Datelor
Organizatia Natiunilor Unite

Organizatia Internationald pentru Migratie
Organizatia pentru Cooperare si Dezvoltare Economica
Comitet de Securitate si Sanatate in Munca
Healthcare - Diagnostics

Valoarea economica generata si distribuita
European Centre for Disease Prevention and Control
American Society of Health-System Pharmacists
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ANEXA 2 - PUNCTELE DE DATE CARE DECURG DIN ALTE ACTE LEGISLATIVE ALE UE ENUMERATE IN APENDICELE B DIN STANDARDUL ESRS 2

Cerinta de prezentare de informatii si punctul de date aferent Referinta din SFDR Referinta din pilonul 3 Ref din Regulamentul privind indicii de UE Material/
referinta Ref din Legea climei nematerial

ESRS 2 GOV-1 Indicatorul nr. 13 din tabelul 1 din N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1816 al N/a Material 4
Diversitatea de gen in cadrul organelor de conducere punctul 21 anexa 1 Comisiei(5), Anexa II
litera (d)
ESRS 2 GOV-1 N/a N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1816, Anexa N/a Material 4
Procentul membrilor din cadrul organelor de conducere care sunt II
independenti punctul 21 litera (e)
ESRS 2 GOV-4 Indicatorul nr. 10 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material 7
Declaratia privind procesul de diligenta punctul 30 anexa 1
ESRS 2 SBM-1 Indicatorul nr. 4 din tabelul 1 din Articolul 449a din Regulamentul (UE) nr. 575/2013; Regulamentul delegat (UE) 2020/1816, Anexa N/a Nematerial
Implicarea in activitati in legatura cu combustibilii fosili punctul 40 anexa 1 Regulamentul de punere fin aplicare (UE) 2022/2453 al 1II
litera (d) subpunctul (i) Comisiei(6)Tabelul 1: Informatii calitative privind riscul de mediu si

tabelul 2: Informatii calitative privind riscul social
ESRS 2 SBM-1 Indicatorul nr. 9 din tabelul 2 din N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1816, Anexa N/a Nematerial
Implicarea in activitati in legatura cu fabricarea de produse chimice anexa 1 I
punctul 40 litera (d) subpunctul (ii)
ESRS 2 SBM-1 Indicatorul nr. 14 din tabelul 1 din N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1818(7), N/a Nematerial
Implicarea in activitati in legdtura cu arme controversate punctul 40 anexa 1 articolul 12 alineatul (1) Regulamentul delegat
litera (d) subpunctul (iii) (UE) 2020/1816, anexa II
ESRS 2 SBM-1 N/a N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1818, N/a Nematerial
Implicarea in activitati in legdtura cu cultivarea si productia de tutun articolul 12 alineatul (1) Regulamentul delegat
punctul 40 litera (d) subpunctul (iv) (UE) 2020/1816, anexa II
ESRS E1-1 N/a N/a N/a Regulamentul (UE) Material 28
Planul de tranzitie pentru realizarea neutralitatii climatice pana in 2021/1119, articolul 2
2050 alineatul (14) alineatul (1)
ESRS E1-1 N/a articolul 449a Regulamentul delegat (UE) 2020/1818, N/a Nematerial
Intreprinderi excluse de la aplicarea indicilor de referintd aliniati la Regulamentul (UE) nr. 575/2013; Regulamentul de punere in aplicare  articolul 12 alineatul (1) literele (d)-(g) si
Acordul de la Paris punctul 16 litera (g) (UE) 2022/2453 al Comisiei Modelul 1: Portofoliul bancar - Riscul de  articolul 12 alineatul (2)

tranzitie aferent schimbarilor climatice: calitatea creditului expunerilor

in functie de sector, de emisii si de scadenta reziduald
ESRS E1-4 Indicatorul nr. 4 din tabelul 2 din articolul 449a Regulamentul delegat (UE) 2020/1818, N/a Material 30
Tintele de reducere a emisiilor de gaze cu efect de sera punctul 34; anexa 1 Regulamentul (UE) nr. 575/2013; Regulamentul de punere in articolul 6

aplicare (UE) 2022/2453 al Comisiei Modelul 3: Portofoliul bancar -

Riscul de tranzitie aferent schimbarilor climatice: indicatori de

aliniere
ESRS E1-5 Indicatorul nr. 5 din tabelul 1 si N/a N/a N/a Material 30
Consumul de energie fosila din surse dezagregate in functie de sursd indicatorul nr. 5 din tabelul 2 din anexa
(numai sectoarele cu un impact ridicat asupra climei) punctul 38 1
ESRS E1-5 consumul de energie si mixul energetic punctul 37 Indicatorul nr. 5 din tabelul 1 din N/a N/a N/a Material 30

anexa 1

ESRS E1-5 Intensitatea energeticd asociata cu activitatile din Indicatorul nr. 6 din tabelul 1 din N/a N/a N/a Material 30
sectoare cu un impact ridicat asupra climei Alineatele (40)- (43) anexa 1
ESRS E1-6 Indicatorii nr. 1 si nr. 2 din tabelul 1 articolul 449a Regulamentul (UE) nr. 575/2013; Regulamentul de Regulamentul delegat (UE) 2020/1818, N/a Material 31
Valorile brute din 1, 2, 3 si emisiile totale de GES punctul 44 din anexa 1 punere in aplicare (UE) 2022/2453 al Comisiei Modelul 1: Portofoliul articolul 5 alineatul (1), articolul 6 si articolul 8

bancar - Riscul de tranzitie aferent schimbarilor climatice: calitatea alineatul (1)

creditului expunerilor in functie de sector, de emisii si de scadenta

reziduala
ESRS E1-6 Indicatorul nr. 3 din tabelul 1 din Articolul 449a din Regulamentul (UE) nr. 575/2013; Regulamentul Regulamentul delegat (UE) 2020/1818, N/a Material 31
Intensitatea emisiilor brute de GES Alineatele (53)-(55) anexa 1 de punere in aplicare (UE) 2022/2453 al Comisiei Modelul 3: articolul 8 alineatul (1)

Portofoliul bancar - Riscul de tranzitie aferent schimbarilor climatice:

indicatori de aliniere
ESRS E1-7 N/a N/a N/a Regulamentul (UE) Nematerial
Absorbtiile de GES si creditele de carbon punctul 56 2021/1119, articolul 2

alineatul (1)

ESRS E1-9 N/a N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1818, anexa N/a Nematerial
Expunerea portofoliului indicelui de referinta la riscurile fizice legate IT Regulamentul delegat (UE) 2020/1816,
de clima punctul 66 anexa II
ESRS E1-9 N/a Articolul 449a din Regulamentul (UE) nr. 575/2013; Regulamentul N/a N/a Nematerial

Dezagregarea valorilor monetare in functie de riscul fizic acut si
cronic punctul 66 litera (a)
ESRS E1-9

de punere in aplicare (UE) 2022/2453 al Comisiei, punctele 46 si 47;
Modelul 5: Portofoliul bancar - Riscul fizic aferent schimbarilor
climatice: expuneri supuse unui risc fizic.

83| Pag



DECLARATIA DE SUSTENABILITATE A GRUPULUI MEDLIFE

SISTEMUL MEDICAL

D MedLife

Cerinta de prezentare de informatii si punctul de date aferent Referinta din SFDR Referinta din pilonul 3 Ref din Regulamentul privind indicii de UE Material/ Pag.
referinta Ref din Legea climei nematerial
Amplasarea activelor semnificative care sunt supuse unui risc fizic
semnificativ punctul 66 litera (c).
ESRS E1-9 Defalcarea valorii contabile a activelor imobiliare in N/a Articolul 449a din Regulamentul (UE) nr. 575/2013; Regulamentul N/a N/a Nematerial
functie de clasele de eficientd energetica punctul 67 litera (c). de punere in aplicare (UE) 2022/2453 al Comisiei punctul 34;
Formularul 2: Portofoliul bancar - Riscul de tranzitie aferent
schimbérilor climatice: Imprumuturi garantate cu bunuri imobile -
Eficienta energetica a garantiei reale.
ESRS E1-9 N/a N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1818, Anexa N/a Nematerial
Gradul de expunere a portofoliului la oportunitatile legate de clima I
punctul 69
ESRS E2-4 Indicatorul nr. 8 din tabelul 1 din N/a N/a N/a Material 36
Cantitatea din fiecare poluant enumerat in anexa II la Regulamentul anexa 1 Indicatorul nr. 2 din tabelul 2 (emisii in apa)
E-PRTR (Registrul European al Poluantilor Emisi si Transferati) emisa  din anexa 1 Indicatorul nr. 1 din
in aer, apa si sol, punctul 28 tabelul 2 din anexa 1 Indicatorul nr. 3
din tabelul 2 din anexa 1
ESRS E3-1 Indicatorul nr. 7 din tabelul 2 din N/a N/a N/a Nematerial
Resursele de apa si cele marine punctul 9 anexa 1
ESRS E3-1 Indicatorul nr. 8 din tabelul 2 din N/a N/a N/a Nematerial
Politica specifica punctul 13 anexa 1
ESRS E3-1 Indicatorul nr. 12 din tabelul 2 din N/a N/a N/a Nematerial
Oceane si mari durabile alineatul (14) anexa 1
ESRS E3-4 Indicatorul nr. 6.2 din tabelul 2 din N/a N/a N/a Nematerial
Total apa reciclata si reutilizatd punctul 28 litera (c) anexa 1
ESRS E3-4 Indicatorul nr. 6.1 din tabelul 2 din N/a N/a N/a Material 39
Consumul total de apa consumatd in m3 per venit net din anexa 1
operatiunile proprii punctul 29
ESRS 2- IRO 1 - E4 punctul 16 litera (a) punctul (i) Indicatorul nr. 7 din tabelul 1 din N/a N/a N/a Nematerial
anexa 1
N/a N/a N/a Nematerial
ESRS 2- IRO 1 - E4 punctul 16 litera (b) Indicatorul nr. 10 din tabelul 2 din N/a N/a N/a Nematerial
anexa 1
ESRS 2- IRO 1 - E4 punctul 16 litera (c) Indicatorul nr. 14 din tabelul 2 din N/a N/a N/a Nematerial
anexa 1
ESRS E4-2 Indicatorul nr. 11 din tabelul 2 din N/a N/a N/a Nematerial
Practici sau politici durabile privind terenurile/agricultura punctul 24 anexa 1
litera (b)
ESRS E4-2 Indicatorul nr. 12 din tabelul 2 din N/a N/a N/a Nematerial
Practici sau politici durabile privind oceanele/marile punctul 24 litera anexa 1
()
ESRS E4-2 Indicatorul nr. 15 din tabelul 2 din N/a N/a N/a Nematerial
Politicile de combatere a despaduririi punctul 24 litera (d) anexa 1
ESRS E5-5 Indicatorul nr. 13 din tabelul 2 din N/a N/a N/a Material 43
Deseuri nereciclate punctul 37 litera (d) anexa 1
ESRS E5-5 Indicatorul nr. 9 din tabelul 1 din N/a N/a N/a Material 43
Deseuri periculoase si deseuri radioactive punctul 39 anexa 1
ESRS 2- SBM3 - S1 Indicatorul nr. 13 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material 45
Riscul de incidente de munca fortatd punctul 14 litera (f) anexa I
ESRS 2- SBM3 - S1 Indicatorul nr. 12 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Nematerial
Riscul de incidente de munca a copiilor punctul 14 litera (g) anexa I
ESRS S1-1 Indicatorul nr. 9 din tabelul 3 si N/a N/a N/a Material 46
Angajamente privind politica in domeniul drepturilor omului alineatul indicatorul nr. 11 din tabelul 1 din
(20) anexa I
ESRS S1-1 N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1816, Anexa N/a Material 46
Politici de diligenta in privinta problemelor abordate de Conventiile I
fundamentale 1-8 ale Organizatiei Internationale a Muncii alineatul
(21)
ESRS S1-1 Indicatorul nr. 11 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Nematerial
Procese si masuri de prevenire a traficului de persoane punctul 22 anexa I
ESRS S1-1 Indicatorul nr. 1 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material 46
Politica de prevenire a accidentelor la locul de munca sau sistemul anexa I
de gestionare a acestora punctul 23
ESRS S1-3 Indicatorul nr. 5 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material 49

mecanisme de solutionare a reclamatiilor/plangerilor punctul 32
litera (c)

anexa I
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Cerinta de prezentare de informatii si punctul de date aferent Referinta din SFDR Referinta din pilonul 3 Ref din Regulamentul privind indicii de UE Material/
referinta Ref din Legea climei nematerial

ESRS S1-14 Indicatorul nr. 2 din tabelul 3 din N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1816, Anexa N/a Material 53
Numarul de decese si numarul si rata accidentelor legate de munca anexa I I
punctul 88 literele (b) si (c)
ESRS S1-14 Indicatorul nr. 3 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material 53
Numarul de zile pierdute ca urmare a vatamarilor, accidentelor, anexa I
deceselor sau bolilor punctul 88 litera (e)
ESRS S1-16 Indicatorul nr. 12 din tabelul 1 din N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1816, Anexa N/a Material 53
Disparitatea salariald de gen in forma neajustata punctul 97 litera anexa I I
(a)
ESRS S1-16 Indicatorul nr. 8 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Nematerial
Un nivel excesiv al raportului dintre remuneratia directorului general anexa I
si cea a lucratorilor punctul 97 litera (b)
ESRS S1-17 Indicatorul nr. 7 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material 54
Incidente de discriminare punctul 103 litera (a) anexa I
ESRS S1-17 Nerespectarea Principiilor directoare ale ONU privind Indicatorul nr. 10 din tabelul 1 si N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1816, anexa N/a Material 54
afacerile si drepturile omului si a orientdrilor OCDE punctul 104 litera  indicatorul nr. 14 din tabelul 3 din IT la Regulamentul delegat (UE) 2020/1818,
(a) anexa I articolul 12 alineatul (1)
ESRS 2- SBM3 - S2 Indicatorii nr. 12 si nr. 13 din tabelul 3 N/a N/a N/a Material 55
Risc semnificativ de munca a copiilor sau de munca fortatd in lantul din anexa I
valoric punctul 11 litera (b)
ESRS S2-1 Indicatorul nr. 9 din tabelul 3 si N/a N/a N/a Material 56
Angajamente privind politica in domeniul drepturilor omului punctul indicatorul nr. 11 din tabelul 1 din
17 anexa 1
ESRS S2-1 Politici privind lucratorii din lantul valoric punctul 18 Indicatorii nr. 11 si nr. 4 din tabelul 3 N/a N/a N/a Material 56

din anexa 1
ESRS S2-1 Nerespectarea Principiilor directoare ale ONU privind Indicatorul nr. 10 din tabelul 1 din N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1816, anexa N/a Material 56
afacerile si drepturile omului si a orientarilor OCDE punctul 19 anexa 1 II la Regulamentul delegat (UE) 2020/1818,

articolul 12 alineatul (1)

ESRS S2-1 N/a N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1816, Anexa N/a Material 56
Politici de diligenta in privinta problemelor abordate de Conventiile 11
fundamentale 1-8 ale Organizatiei Internationale a Muncii punctul 19
ESRS S2-4 Indicatorul nr. 14 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material 58
Aspecte legate de drepturile omului si incidente legate de lantul sdu anexa 1
valoric din amonte si din aval punctul 36
ESRS S3-1 Indicatorul nr. 9 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material (cu exceptia 60
Angajamente privind politica in domeniul drepturilor omului, punctul anexa 1 si indicatorul nr. 11 din tabelul populatiilor indigene)
16 1 din anexa 1
ESRS S3-1 Indicatorul nr. 10 din tabelul 1 din N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1816, anexa N/a Material 60
Nerespectarea principiilor directoare ale ONU privind afacerile si anexa 1 IT la Regulamentul delegat (UE) 2020/1818,
drepturile omului, a principiilor OIM si/sau a orientarilor OCDE articolul 12 alineatul (1)
punctul 17
ESRS S3-4 Indicatorul nr. 14 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material 62
Aspecte si incidente privind drepturile omului punctul 36 anexa 1
ESRS S4-1 Politici privind consumatorii si utilizatorii finali punctul 16.  Indicatorul nr. 9 din tabelul 3 si N/a N/a N/a Material 65

indicatorul nr. 11 din tabelul 1 din

anexa 1
ESRS S4-1 Indicatorul nr. 10 din tabelul 1 din N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1816, anexa N/a Material 65
Nerespectarea principiilor directoare ale ONU privind afacerile si anexa 1 IT la Regulamentul delegat (UE) 2020/1818,
drepturile omului si a orientarilor OCDE punctul 17 articolul 12 alineatul (1)
ESRS S4-4 Indicatorul nr. 14 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material 69
Aspecte si incidente privind drepturile omului punctul 35 anexa 1
ESRS G1-1 Indicatorul nr. 15 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material 75
Conventia Organizatiei Natiunilor Unite impotriva coruptiei punctul anexa 1
10 litera (b)
ESRS G1-1 Indicatorul nr. 6 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material 75
Protectia avertizorilor punctul 10 litera (d) anexa 1
ESRS G1-4 Indicatorul nr. 17 din tabelul 3 din N/a Regulamentul delegat (UE) 2020/1816, Anexa N/a Material 80
Amenzi pentru incalcarea legilor de combatere a coruptiei si a darii anexa 1 II
sau ludrii de mita punctul 24 litera (a)
ESRS G1-4 Indicatorul nr. 16 din tabelul 3 din N/a N/a N/a Material 80

Standarde de combatere a coruptiei si a darii si ludrii de mita punctul
24 litera (b)

anexa 1
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ANEXA 3- ACTIVITATI ECONOMICE LUATE IN CONSIDERARE (SECTOARE CU IMPACT CLIMATIC RIDICAT)

CAEN NACErev2 CI CAEN - Descriere

2110 21.10 C Fabricarea produselor farmaceutice de baza

3250 32.50 C Fabricarea de dispozitive, aparate si instrumente medicale si stomatologice

4646 46.46 G Comert cu ridicata al produselor farmaceutice

4719 47.19 G Alte activitati de comert cu amanuntul in magazine nespecializate

4773 47.73 G Comert cu amanuntul al produselor farmaceutice, in magazine specializate

4774 47.74 G Comert cu amanuntul al articolelor medicale si ortopedice, in magazine specializate
5210 52.10 H Depozitari

6820 68.20 L fnchirierea si subinchirierea bunurilor imobiliare proprii sau inchiriate

ANEXA 4: PROPORTIA DIN CIFRA DE AFACERI, CAPEX SI OPEX DIN PRODUSE SAU SERVICII ASOCIATE CU ACTIVITATI ECONOMICE ELIGIBILE DIN PUNCTUL DE
VEDERE AL TAXONOMIEI SAU ALINIATE LA TAXONOMIE

Informatii furnizate pentru anul 2025

ICP Total Proportia Activitati Proportia Defalcare pe obiective de mediu a activitatilor aliniate la Proportia Proportia Activitati Activitati Proportia
activitatilor aliniate la activitatilor taxonomie activitatilor de activitatilor de neevaluate aliniate la activitatilor
eligibile din taxonomie aliniate la Atenuarea Adaptarea Apa Economia Poluarea Biodiversita facilitare tranzitie considerate taxonomie in aliniate la
punctul de taxonomie schimbdrilor la circulard tea nesemnificative exercitiul taxonomie in

vedere al climatice schimbdrile financiar exercitiul
taxonomiei climatice anterior (N-1) financiar
anterior (N-1)

(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10) (11) (12) (13) (14) (15) (16)

Text RON % RON % % % % % % % % % % RON %

Cifra de 0 0% 0,02% 0 0

afaceri

CapEx 0 0% 5,5% 0 0

OpEx 0 0% 0% 0 0
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