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Le premier semestre en bref...

Une croissance réguliére de I'ensemble des activité s

Des performances solides du parc en régime de crois  iére

® Une intensification marquée des restructurations su r la période
¥ Des plannings de livraisons immobiliéres tous respe ctés

Une dynamique de développement cohérente avec le mo  déle du
Groupe

Un plan de marche respecté pour atteindre
les objectifs du plan 2014
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Le Noble Age

Les établissements du Noble Age

Au 1¢ septembre 2012

5 340 lits
52 établissements

3190 lits en régime
de croisiéere

1 062 lits en
restructuration et/ou
montée en charge

1 088 lits a installer
(Deals Flow)

Un acteur reconnu, une position croissante
parmi les acteurs du secteur privé
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Complémentarité

et
£\ interactions fortes 1/\r
Activités médicales sur différentes Accueil de la grande dépendance psychique
spécialités et physique dans chaque EHPAD et MRPA

Une spécificité : le choix, dés l'origine, d’'une fo rte
meédicalisation de tous les établissements
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Premier semestre 2012...

Contexte réglementaire : pas de mesures majeures id  entifiées a ce stade

» Des évolutions dans les années a venir :
» SSR : mise en ceuvre de la T2A

» EPHAD : poursuite de la mise en ceuvre de la dotation globale et intégration des
médicaments

Des secteurs a forte visibilité dans un environneme nt stable
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Faits marquants du 1" semestre 2012

» Des résultats semestriels marqués par :

» Chiffre d’affaires Exploitation en croissance de + 8,7%
» Solidité des établissements en régime de croisiére
» Retour aux bénéfices de I'activité immobiliére (MOP : 6,9%)

» ROP consolidé en hausse contenue de + 4% sur un an,

intégrant I'impact dilutif des restructurations sur le ROP pour - 22%
» Stratégie immobiliere limitant les capex (2,65% du CA)
» Baisse du colt de I'endettement bancaire sur un an de 40 bp a 3,5%
» Trésorerie du secteur Exploitation de 49 millions d’euros

» Liquidité bancaire renforcée par 10,5 millions de lignes nouvelles au S1
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Des résultats solides dans une phase de transformat  ion du Groupe
En millions d'€
30/06/2011 B 30/06/2012 31/12/2011 M 30/06/2012
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S1 2012, le Groupe en synthese
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En millions d'€

X7
13,9

2,0

CA

Retour a une marge opérationnelle normative

S1 2012, Immobilier en synthése

30/06/2011 M 30/06/2012

1,0
Total de 13,9 M€
Travaux
Existants
01 (1 ébt)
|
Cession
(1 ébt)
Reconstructions
(0,9) (3 ébt)
(1.1)
ROP RNPG
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Un régime de croisiére en croissance réguliere, lim
restructurations

104,5

* Investissements de maintien
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Compte de résultat S1 2012
Exploitation + Immobilier

L
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Une contribution solide du résultat opérationnel se renforcant au S2
En millions d'euros 30/06/2012
Chiffre d'affaires Groupe 118,4 98,1 20,7%
EBITDAR en % du CA 21,1% 235% -240 bp
EBITDAR en % du CA Exploitation 239%
EBITDA 10,1 9,5 54%
Colt de I'endettement financier net 3.1) 2,7 12,4%
Autres produits et charges financiers 0,1) 0,1) -
Variation de la juste valeur du dérivé incorporé 1,0 1,1 -
Charge d'impdt (2,9) 2,1) 35,1%
Résultat net part du groupe 2,8
Résultat net part groupe en % du CA 2,35% 3,75% -140 bp
*EBITDA(R) : Résultat opérationnel avant impots, frais fi aux amorti p (R: etloyers)
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Une évolution des charges financiéres maitrisée

R. Fin. 03 R. Fin.
S12011 013 ' 0,04 S12012
az o
Produits Intéréts 807 -0,06
financiers hors ! Autres
effets Intéréts
périmétre effets -0,15
173 A périmétre 0,35
Effet cumulé
-0,7 M€

Coutt,:::;,zrme « Frais d'ém@ssion :-0,04

« Amort. option : -0,17
« Effet Juste Valeur MTM : -0,15
« Intérets : -0,35

3,5%: - 40bp
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: "i“ Charges d'IS

Un effet de base sur le Taux d’'lS défavorable

30/06/2011

[
Bl 30062012

-0,9
Impact des
@ différences -0,09 .
permanentes
 E—

A

0,23 0,1

-0,61 05

IS Théorique CVAE Perte des déficits Sortie d'intégration Divers IS réel
(Belgique) fiscale
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Compte de résultat Exploitation

En millions d'euros 30/06/2012 30/06/2011 Variation (%)
Chiffre d’affaires 104,5 96,1 8,7 %
Frais de personnel (57,0) (50,5) 12,7 %

Loyers (16,1) (14,7) 9,4 %

EBITDA 9,4 9,8 -3,7%

Dotation aux amortissements et provision 2,2) 6 1,0%

Autres charges et produits (0,2)
ROP 7,0 -19,3%
Organique Indexation
. L o,
Croissance (Vzali;r)v F‘e;lrgn:/etre 2,8%
Externe; 170 7o
3.7% Organique
(Volume); ;
1.6% enMggtfl;e
CA Organique Lovers o
(Mix); 1,3% Y 3,7%
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Analyse des segments d’établissements

Régime de Croisiere Autres Etablissements
30/06/2012 30/06/2012

Nombre d'établissement / Total 31/42 31/43 11/42 12/43
Nombre de lits 3064 3184 867 978

CA Exploitation 83,4 20,9
EBITDAR / CA 28,2% 9,3%
EBITDA 9,43 9,87 0,6 (0,3)
Capex* 1,35 1,45 0,5 0,9
Capex/CA 1,7% 1,7% 2,8% 3,9%
EBITDA/Capex X7,0 X 6,8 X 1,2 X (0,3)

ROP 8,6 ()]

Marge opérationnelle en % CA 10,3% -3,9%

*capex retraités des investissements en lits médicalisés financés dans le cadre des enveloppes de soins
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Evolution du ROP par secteurs et segm
Une croissance du régime de croisiere sur chacunde s secteurs
EHPAD MRB SSR/Psy/HAD
ROP 06/11 (France) (Belgique) (France) Immobilier Holding ROP 06/12
+0,25
Régime de croisiere
0 1 0 14
-0,04
-0,25
-0 64
-1,01
-1,69
Restructurations
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Actif Passif Actif Passif
Ecarts Ecarts
d’acquisition d'acquisition ’
2 Capitaux 2B Capitaux
propres propres
Immobilisations Impots Impots
incorporelles 1272 34,2 différés nets Immobilisations 355 g 32,6 différés nets
3,9 Autres incorporelles S Autres
Immobilisations BE |mmggir|‘ijs(;ariﬁzz 251
corporelles 3 4
1569  Endettement | BFRycdetteslS 17,1 SRR Sreetens
BFR yc dettes IS 33,0 brut
. . Trésorerie
Trésorerie 50,6 68,0
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Structure financiere Exploitation

Une flexibilité centrale pour notre développement

113,4 101,3 48,0 58,5

Endettement
52,0 net 32,2
30,8 Utilisée
65,3
49,3 Trésorerie 263 Non Utilisé
17,2 '
2011 2012/06 2011 2012/06
Endettement Brut d’Exploitation Lignes de crédit Corporate

En millions d'€
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Variation de I’endettement net

Flux liés L
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aux opé. )
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d'invest.
Dette BFR s v aa +34
nette y compris 4 I
/1
MBA « dont colit
m +17,6 «invest. liés financier payé :
ala croissance 3,3
. externe : 1,5 « dont autres :
. q?nt‘varlatlon « variation du « Capex: 2,9 01
ligea =~ BFR: 14,3
I'Exploitation : « Impots
-9l décaissés :
3,3

12/2011

06/2012
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. Synthése 2012

» Une solidité des résultats du régime de croisiére dans tous ces segments
» Une gestion rigoureuse de la structure financiére et de la liquidité bancaire
» Une croissance du ROP en accélération forte sur le S2

» Sortie de restructurations de 2 établissements
» Maintien de I'Ebitdar du régime de croisiere > objectif

» Base de comparaison plus favorable

Confirmation des objectifs CA, EBITDAR et ROP fin2 012
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\\ Un développement cohérent et sélectif

‘ Un parc de 5 340 lits pour 52 établissementsdont4 0% sont en
restructuration et construction

‘ Un socle de lits en exploitation qui produira a ter me un chiffre
d’affaires supérieur a 270 M€ (a périmetre constant)

‘ Une dynamique de développement structurante et dive rsifiee
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Un développement cohérent et sélectif

‘ Une mise en ceuvre du deal flow (1 088 lits) conform e au plan de marche

» Ouvertures de nouveaux établissements,
» Restructurations achevées,

» Livraisons des extensions,

» Reprises des acquisitions sous protocoles

Dont 206 nouveaux lits intégrés a exploitation au cours de la période

¥ Un flux permanent de renouvellement

Un deal flow en mouvement perpétuel
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Un développement cohérent et sélectif

Analyse du réservoir de croissance a périméetre cons  tant

‘ Des livraisons 2012 réalisées (création, rénovation  , reconstruction,
extension) en ligne avec le planning

» 120 nouveaux lits en régime de croisiere des 2013

‘ Des programmes a livrer pour 2013-2014 en ordre de  marche

» 1500 nouveaux lits en régime de croisiére des 2015
» Soit un rythme de croissance moyen annualisé de + 14%

Des gisements de résultats déja acquis
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Un développement cohérent et sélectif

‘ Un pipeline de plus de 700 lits en négociation avancée

‘ Une flexibilité adaptée a un marché « en mutation »

‘ Prise en compte de situations complexes dans les st andards de
valorisation du Noble Age

Un processus d’investissement sélectif pour une int égration
du développement au coeur de nos métiers
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Plan 2012 - 2015

Parc par segment et deal flow, a périméetre constant

2015(e)

Au 01/09/2012 01/09/2012
Aiso-périmetre

Lits Ets Lits
Total lits autorisés 5340 52 5340
Régime de croisiére 3064 31 3190 33 4 686
Ouvertures HAD
Eamtton exemaon N
Reprises en cours d'année 281 2 119 1
Créations ouvertes en cours d’année 120 1
Total lits en exploitation 4046 43 4252 44 5317
Deal Flow sécurisé 1061 8 1088 8 23

Pour une croissance homogéne et sécurisée

Ets

44

51
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Perspectives confirmées

—2012

» Un chiffre d’affaires Exploitation supérieur a
210 M€ (hors nouveaux développements)

» Un parc en régime de croisiere de 3 190 lits

» Un niveau de I' EBITDAR régime de croisiéere a
28 % du CA

.
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» Une croissance de 50 % du parc en régime de croisiere

» Un chiffre d’affaires Exploitationde 270 M€
(hors nouveaux développements)

de croisiere

» Une poursuite du développement actif selon le modele Noble Age

» Un maintien de la marge EBITDAR des établissements  en régime

~

J
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AGENCE REGIONALE DE SANTE (ARS)

Secteur Sanitaire

Secteur Médico-social

g
CHIMGHF
PSYCIIIATRIQUL

Légende

5%
- CNA acteur direct
@ i octour ndircct
- Yc MRS en
Autre acteur Belgique
% du CA 2011
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Glossaire

ARS
» Agence Régionale de Santé

CRAM
» Caisse Régionale d’Assurance Maladie

CNSA
» Caisse Nationale Solidarité Autonomie

Deal flow sécurisé
» Reprises, créations et/ou extensions
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Glossaire

EBITDA

» Résultat opérationnel avant dotations
aux amortissements et provisions

EBITDAR

» Résultat opérationnel avant dotations
aux amortissements, provisions
et loyers

EHPAD

» Etablissement d’Hébergement pour
Personnes Agées Dépendantes

UN AUTRE REGARD SUR LES ENJEUX DE SANTE ET DE SOCIE TE

Dispositifs médicaux

» Matériel et les fournitures médicales
prescrites du type : lits médicalisés,
leve-malade, verticalisateur,
pansements, seringues, nutriments...

Dotation pathos :

» Laformule de calcul est la suivante :
Tarif en vigueur * Nombre de lits
autorisés * (GMP + PMP * 2,59)

» Avec:

» GMP = Gir Moyen Pondéré (= charge
moyenne de |'établissement pour la
dépendance)

» PMP = Pathos Moyen Pondéré
(= charge moyenne de I'établissement
pour les soins)

Résultats Semestriels 2012 «

Etablissements en régime de

croisiére

» Immobilier agrandi (si besoin) et remis a
neuf, avec 100 % de sa capacité
autorisée

» Organisation humaine et méthode de
gestion aux standards du Groupe

Etablissements en restructuration
ou en phase d’ouverture

» Etablissements repris ou ouverts depuis
environ 1 an

» Travaux en cours de rénovation et/ou
agrandissement

» Mise en ceuvre des standards du Groupe

Gérontocroissance

» Augmentation du nombre de personnes
agées dans cette population (quantité)
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Glossaire

GMP

» Groupe iso-ressource Moyen Pondéré
(évaluation de la dépendance)

HAD
» Hospitalisation A Domicile

Loi HPST :

» 21 juillet 2009

» Loi Hopital Patient Santé Territoire
MAD :

» Maintien A Domicile

MEDEC
» Médecin coordinateur

MRPA
» Maison de Repos pour Personnes Agées
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Glossaire

ROCE d’exploitation

» Return On Capital Employed ou retour
sur capitaux investis se mesurant par le
rapport résultat d’exploitation (avant ou
apres imp0t) / capitaux investis (capitaux
propres + dettes nettes).

Sl
» Systeme d’information

SSIAD
» Services de Soins Infirmiers A Domicile

SSR
» Soins de Suite et Réadaptation,

» 9 spécialisations : Locomoteur, systéme
nerveux, cardio-vasculaire, respiratoire,
personnes agées polypathologiques, brilés,
conduites addictives, digestif nutritionnel et
métabolique, onco-hématologique.
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PMP

» Pathos Moyen Pondéré (évaluation des
soins techniques requis)

PMR
» Personne a Mobilité Réduite

PUI
» Pharmacie & Usage Intérieur

Reprise en cours d’exercice

» Etablissements qui n’étaient pas
présents au 1% Janvier N

» Créations ouvertes en cours d’exercice

RFP

» Rentabilité des fonds propres, se
mesurant par le rapport résultat
net/capitaux propres. Elle est égale a la
somme de la rentabilité économique et
de I'effet de levier

Résultats Semestriels 2012 «

Tarif Soin Global

» En EHPAD, c’est la prise en charge par
le budget de 'TEHPAD des honoraires
des intervenants libéraux extérieurs que
sont les médecins généralistes, kiné,
orthophonistes, frais de radiologie et de
laboratoire.

T2A
» Tarification a I'Activité

USLD
» Unité de Soins de Longue Durée
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