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Entwicklung des globalen Rollstuhlmarkts als Teilsegment des Be-
reichs medizinische Hilfsmittel / Durable Medical Equipment (DME)
2014:

Auf Grundlage von Homecare werden Patienten mit erklarungsbedurftigen Arznei-, Verband-
und medizinischen Hilfsmitteln versorgt. Medizinische Hilfsmittel sollen den Erfolg einer
Krankenbehandlung sichern, einer drohenden Behinderung vorbeugen oder eine Behinde-
rung ausgleichen. Sie stellen wohnumfeldverbessernde MaflRhahmen dar und dienen zur
Abwendung von Pflegebediirftigkeit oder sollen diese mindern.

Zu erstattungsfahigen Hilfsmitteln gehoéren technische Hilfen fur behinderte, kranke oder
pflegebedurftige Menschen. Hierzu z&hlen u.a. auch Rollstihle, Rollstuhlzubeh6r und -
hilfsmittel. Das globale Volumen des Rollstuhlmarkts liegt aktuell bei ca. € 2 Mrd. (Anteil der
Hauptmarkte USA und EU bei insgesamt ca. 72%). Im Vergleich zu 2011 wird sich der Markt
bis 2018 nach unseren Schatzungen nahezu verdoppeln. Neben der demographischen Ent-
wicklung bzw. Zunahme der alternden Bevolkerung stellt auch die krankheitsbedingte Zu-
nahme von Querschnittslahmungen einen wesentlichen Wachstumstreiber dar.

1. Rahmendaten des Hilfsmittel-Marktsegments Rollstiihle

Der Fokus liegt auf Marktdefinition, Angaben zu Marktvolumens- und Wachstumsprognose,
regionalspezifische Unterscheidung und Skizzierung des Bedarfsprofils / der Bedurftnisstruk-
tur von Rollstuhlnutzern.

1.1. Marktdefinition

Der Rollstuhl- und -zubehdrmarkt lasst sich anhand folgender marktsegmentrelevanter Krite-
rien skizzieren und erfassen:

A\

Ursachen der Rollstuhlnutzung

Rollstuhinutzer

Rollstuhlkaufer (B2B, B2C)

Rollstuhlanbieter

Rollstuhlrahmen

Rollstuhlantriebsform

Rollstuhltypisierung nach Kostentragerverordnung
Rollstuhleinsatz

Rollstuhlausstattung / -zubehdor

Rollstuhlhilfsmittel
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Ursachen fiir Unfall Krankheit Querschnittslahmung
Rollstuhlnot-

wendigkeit

Rollstuhl-

nutzer Erwachsene u. Jugendliche Kinder

Rollstuhl-

Faltbar Starr
rahmen

Rollstuhl- Manuell

antriebsform Elektro

Greifreifen Einhandantrieb Handhebelrollstuhl  Trippelrollstuhl Schieberollstuhl

Rollstuhlty-
pen n. KV- Standard Leichtgewicht Multifunktion Adaptiv

Verordnung

Rollstuhl- Aktiv / Standard Aktiv / Spezial Aktiv / Sport Inaktiv
einsatz Modular Dusche f Pool  Strand Trans- Running Basket- Tennis  Rugby Inside Outside In-/Out- E-Mobil,
WC port ball side Hilfsantrieb

Rollstuhl-
ausstattung / FuRbrett Rader & Zubehor Federungen Kopfstitzen Bremsen Hilfsmittel

-zubehor
Réder & Hinterrdder Vorderrider Speichen Reifen Komponenten

Zubehér Antriebsra- Handfihr-/ Luft Gummi Kunst- Skater-/ KS/ Brem- Be- Luft / In-  Solid PU Schlauch Kugel- Lenk-
der (20-26 ") Greifrader stoff  Soft-Rollen Alu se reifung. Pneum. sert lager gabeln

Sitzkissen Wiarme- / Halter Griffe Rampen
Kleiderschutz

Rollstuhlhersteller Einkaufsgenossenschaften Sanitdrfachhauser

Anbieter-

Rollstuhlhersteller Rollstuhlausstattungs- u. -zubehor-Spezialisten
struktur

Abb. 3: Marktsegmentrelevante Kriterien des Rollstuhimarkts®

1.2. Volumen und Wachstumsprognose

Der globale Rollstuhlmarkt (Aktiv / manuell und Elektro) steigt It. aktueller Einschatzung von
ca. € 2,2 Mrd. (2011) auf ca. € auf ca. € 4,3 Mrd. (2018 / CAGR ca. 9,4%). Im Hinblick auf
die Absatzentwicklung kann per 2018 von insgesamt ca. 8 Mio. verkauften Rollstiihlen (+ ca.
3 Mio. Stiick vs. 2013) ausgegangen werden.

2011 2018E

Abb. 4: Wachstumsprognose des globalen Rollstuhlmarktvolumens seit 2011 bis 2018 e?

! Eigene Darstellung Conalliance.
2 Eigene Darstellung Conalliance.
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Bei Betrachtung der manuellen vs. elektronischen Rollstuhimarktentwicklung ist insbesonde-
re in den entwickelten Landern eine Anteilsverschiebung in Richtung des elektronischen
Rollstuhlsegments zu erwarten.

Marktsegmentverteilung 2011 Marktsegmentverteilung 2018

Manuelle
Rollstihle
43%

Manuelle
Rollstihle
58%

Abb. 5: Segmententwicklungsprognose manuelle vs. elektronische Rollstiihle®

Im Bereich der manuellen Rollstiihle gelten die Geschwindigkeit der technologischen Ent-
wicklung in Verbindung mit realisierten Kosteneinsparungen bzw. Preisriickgangen insbe-
sondere im Standardrollstuhlsegment bei gleichzeitig stabiler Zulassungsquote von Neuent-
wicklungen im Erstattungsbereich als Wachstumstreiber. Trotzdem besitzt das Elektro-
Marktsegment ein vergleichsweise héheres Zuwachspotenzial, indem ein Nachfrageschub
insbesondere von dem Patientenbestand zu erwarten ist, der ohne eine elektronische An-
triebsmechanik bettlagerig ware. Einschrankungen zur Realisierung des bestehende Wachs-
tumspotenzials im Elektrobereich bestehen hinsichtlich einer geringen Erstattungsfahigkeit
bzw. eines hohen Selbstzahleraufwands, der in den entwickelten L&ndern des US- und EU-
Marktes allerdings eher aufgebracht werden kann als in Schwellen- und Entwicklungslan-
dern.

1.3. Regionalspezifische Betrachtung

Hauptmarkte fir Rollstihle sind USA und Europa. Wesentliche Wachstumstreiber sind die
alternde Bevoélkerung, ein krankheitsbedingter Anstieg von Querschnittslahmungen (insbe-
sondere durch Tumorerkrankungen) sowie der generell zunehmende Markt fir Homecare
und Adipositas.

Im regionalen Vergleich stellt NORTAM den gréf3ten Rollstuhlmarkt dar. Wahrend dort die
die alternde ,Baby-Bommer“-Generation als wesentlicher Wachstumstreiber gilt, werden
Markvolumensteigerungen durch einen Rickgang bzw. Einschrdnkungen in der Homecare-
Erstattung durch die Kostentrager (vorwiegend aufgrund Einsparungen im Gesundheitssys-
tem im Zuge von hoher Staatsverschuldung und Leistungsbilanzdefizit) belastet. Hohes
Wachstumspotenzial bzw. einen wesentlichen Beitrag zum Gesamtwachstum bietet vor al-
lem der High-End-Bereich.

In Europa hat sich das Volumen des Rollstuhlmarkts seit dem Jahr 2000 signifikant erhoht.
Dies lag neben der Uberalternden Bevélkerung insbesondere auch an der Geschwindigkeit

3 .
Eigene Berechnungen und Prognose Conalliance.
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des technologischen Fortschritts. Deutschland besitzt dabei den EU-weit gré3ten Marktan-
teil. Zudem zeichnet sich dort ein fortschreitender Individualisierungs- / Konfektionierungs-
trend im Selbstzahlerbereich ab. In Frankreich ist das Marktwachstum gehemmt, nachdem
einerseits die Erstattung von Rollstiihlen in den letzten Jahren zuriickging und ein verstarkter
Trend zur Wiederverwendung kostenintensiver Medizinprodukte in Pflegeheimen einsetzte.
Dem steht ein Push der Homecare-Nachfrage entsprechend gestiegener Gesundheitsaus-
gaben und gesetzlicher / gesundheitspolitischer Forderinitiativen gegentber.

Die APAC-Region besitzt im internationalen Vergleich das héchste Wachstumspotenzial des
Rollstuhimarktes. Dies liegt generell an der bereits heute hohen Population mit zuktinftig wei-
ter ansteigendem Bevdlkerungsanteil von aktuell ca. 230 Mio. Menschen im Alter Uber 65.
Daruber hinaus hat sich insbesondere auch in den Schwellenlandern die Wahrnehmung von
Behinderten und deren Hilfsbedtirftigkeit deutlich verstarkt, was zu einem anhaltenden An-
stieg im unteren und mittleren Preis- und somit manuellen Rollstuhlsegment flihren wird.
Hinzu kommt, dass in den bevdlkerungsreichen Landern wie Indien und China Herz-,
Schlaganfall- und Diabetes-Erkrankungen stark zunehmen, was gleichzeitig eine Erhéhung
von tempordren und permanenten Querschnittslahmungen und somit des Rollstuhlbedarfs
bewirkt. Als Einschrankungen des realisierbaren Wachstumspotenzials gelten die landerspe-
zifisch starren gesundheitspolitischen Erstattungsregularien und Preiskontrollen fir Home-
care-Produkte.

1.4. Ursachen des aktuellen und zukiinftigen Rollstuhlbedarfs

Zu Querschnittslahmung verursachenden Krankheiten mit nach sich ziehender Bewe-
gungseinschréankung zahlen zumeist Tumorindikationen, neurologische sowie Herz-
Kreislauf-Stérungen, Diabetes und weiteren chronische Krankheitsbefunde u.a. wie MS.
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Abb. 6: Indikationszahlen in Verbindung mit Querschnittslahmung zwischen 2000 und 2030e (in Mio.)*

Zerebrovaskulare Erkrankungen gelten als Hauptursache fiir Rollstuhlbedarf (11,3%), gefolgt
von Arthritis (10,6%), Multipler Sklerose (6,8%), Verlust der unteren Extremitaten (4,6%) und
Querschnittslahmungen sowie orthopadischen Einschrankungen (je 4,1%). Auch Herzkreis-
lauferkrankungen, Cerebralparese und Rheumatoide Arthritis zwingen Patienten haufig tem-
poréar oder permanent in den Rollstuhl.

4 Vgl. WHO Healthcare Report.
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m zerebrovaskuldre

Erkrankungen
m Arthritis

B multiple Sklerose

41,0 B Verlust der unteren

Extremitdten
B Querschnittslahmung

a B Orthopadische
Einschrdnkungen
B Herz-Kreislauf-
Erkrankungen
u Cerebralparese
3,7_ P

2,9

34 =1

Rheumatoide Arthritis

Abb. 7: Verteilung der Hauptursachen des Rollstuhlbedarfs (in%)°

1.5. Allgemeine Bedarfsstruktur der Rollstuhlnutzer

Die Bedarfsstruktur lasst sich anhand personenspezifischer und Umweltfaktoren des Grund-
bedarfs bzw. zur Aufrechterhaltung der Mobilitat im Alltag beschreiben:

» Personenspezifische Faktoren:

» Indikationsspezifischer Umgang mit der Krankheit.
= Erfahrung und Wissen zum Krankheitserleben.

= Abhéangigkeit von Hilfe anderer.

»= Autonomie bewahren.

» Umweltfaktoren:
= Geltendmachung von Versicherungsanspriichen.
= Kosteniibernahme fur Therapie und Hilfsmittel.
» Einsatz von Hilfsmitteln.
= Barrierefreier Zugang zu 6ffentlichen Einrichtungen.
=  Wahrnehmung in der Gesellschaft.
= Umbau privaten Wohnraums.

» Grundbedarf:

= Aktive Teilnahme am gesellschaftlichen Leben (auf Grundlage von Arbeitsum-
feld, aktiver Freizeitgestaltung, Sport).

= Selbstandigkeit (bzgl. Korperpflege, Ankleiden, etc.).

= Fortbewegung im perfekt auf individuellen Bedarf (KérpermafRe und Behinde-
rungsgrad, Design, Funktionalitat) abgestimmten Rollstuhl, d.h. Ermdglichung
der optimalen Nutzbarkeit.

= Fortbewegung durch minimale Kraftanstrengung (d.h. Gewahrleistung einer
maximalen Energieeffizienz bei manuellen Rollstiihlen).

> Vgl. GIA: Wheelchairs powered and manual 2013.
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» Fortbewegung bei optimalem Kosten-Nutzen-Verhaltnis von Rollstuhl und Zu-
behor (Fahrkomfort, Transportfahigkeit, geringer Wartungs- sowie Nachrust- /
Reparaturaufwand bei optimalem Nutzungs- / Wirkungsgrad).

Folgende Ziele sind dabei im Wesentlichen an den Grundbedarf gekoppelt:

> Ziell:
= Versorgungsgewahrleistung auf bestmoglichem Niveau (Zugang zu / Erstat-
tungsfahigkeit von Hilfsmitteln aus Sicht des Rollstuhlnutzers), d.h. Sicherstel-
lung einer optimalen Versorgung mit Rollstiihlen und Rollstuhlzubehér.
= Verbesserung der Wirtschaftlichkeit in der Versorgung (als Plus fur Nutzer,
Hersteller, Fachhandel und Kostentrager).
= Jederzeitige Gewahrleistung von Alltagsmobilitat.

> Zielll:
= Erfullung hochster, individuell erfullbarer Nutzeranspriiche an Rollstuhl- sowie
-zubehdorqualitat / -funktionalitat /-passgenauigkeit / -haltbarkeit.
= Rollstuhl mittlerweile nicht mehr nur Fortbewegungsmittel sondern zusatzlich
Mobilitat mit hohem nutzerspezifischen Lifestyle-Charakter.

2. Prognose von Rollstuhlmarktvolumen und -wachstum

Das aktuelle Volumen des globalen Rollstuhimarkts liegt bei ca. $ 3,6 Mrd. (2013). Im Zuge
der planbaren Erhéhung bis 2018 e auf ca. $ 5,6 Mrd. (+ 56% bei CAGR 2010-18 e von ca.
8% p.a.) ist insbesondere ein rollstuhltypentbergreifender Anstieg des Rollstuhlabsatzes von
derzeit ca. 5 Mio. Stiick auf dann 8 Mio. (2018e) / + ca. 60% und CAGR 2010-18 e von ca.
9% p.a.) zu erwarten.

Marktvolumen

in S Mio. beed ROW
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Abb. 8: Marktvolumenentwicklung und -prognose zwischen 2010 und 2018 e’

¢ eigene Darstellung Conalliance; Vgl. GIA: Wheelchairs powered and manual 2013.
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Die gréf3ten Marktregionen sind USA (@ 43% Marktanteil p.a.), Europa (@ 29% p.a.) und
APAC (D 15% p.a.). Das starkste Wachstumspotenzial bieten APAC (CAGR 13% p.a.), LA-
TAM (CAGR 12% p.a.), USA und Kanada (CAGR 9% p.a. bzw. 8% p.a.). In Europa wird ein
verlangsamtes Wachstum (CAGR 4% p.a.) prognostiziert.

mus
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Abb. 9: Regionale Marktvolumenentwicklung und -prognose zwischen 2010 und 2018 e’

Zwischen 2011 u. 2013 ist das Marktvolumen sowohl im manuellen (+ $ 340 Mio. / 19%) als
auch Elektrosegment (+ $ 124 Mio. / 9,6%) gestiegen. Bis 2018 e kann von einer Anteilsver-
schiebung verstérkt in Richtung Elektro ausgegangen werden (CAGR ca. 14% p.a. Elektro
vs. 4,3% p.a. Manuell). Das Marktwachstum im Elektrobereich wird insbesondere tber den
US-Markt getrieben (CAGR 31% / @-Marktanteil p.a. bei ca. 50%), wahrend sich das Wachs-
tum Manuell vorwiegend in APAC (CAGR 9% / @-Marktanteil p.a. bei ca. 34%), Japan (6% /
5%) und LATAM (6% / 13%) realisiert. Europa besitzt in beiden Segmenten einen hohen &-
Marktanteil (20% Manuell / 19% Elektro) bei gleichzeitig verringertem Wachstum.

3. Wettbewerbssituation im Rollstuhlmarkt

Im Hinblick auf die bedienten manuellen Rollstuhlkategorien der TopTier-Anbieter gehoéren
Standard-Rollstiihle dem niedrigeren Preisbereich an, wéahrend sich Modelle von Spezial-,
Leichtbau- / Ultraleichtbau- sowie Sportrollstiihlen am hdhere bzw. oberen Preissegment
ausrichten.

Manuell Elektrisch Standard Leichtbau Ultraleicht Spezial
Sunrise 270-3.500 - 270- 2.400 399-2.895 999- 2.425 300-3.485 2.695-3.500
Drive 150-1.775 1.500-2.500 150-375 229- 385 695 374-1.775
Pride 700 3.800-8.000
Invacare 100 -5.000 1.800-2.600 100-1.550 240-475 645-2.519 500 -2.520 5.000
Permobil - 6.100

Abb. 9: Preis-Cluster der TopTier-Hersteller Manuell vs. Elektrisch®

’ eigene Darstellung Conalliance; Vgl. GIA: Wheelchairs powered and manual 2013.
8 eigene Darstellung Conalliance; Vgl. Online-Handelsplattformen wie z.B.
http://www.sportaid.com/wheelchairs/, http://www.1800wheelchair.com/
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Abb. 9: Marktpositionierung der TopTier-Hersteller®

Zu den Marktfihrern im Elektrobereich gehdren Permobil und Pride mit Positionierung im
hochpreisigen High-end-Bereich, wahrend sich Invacare und Drive dort verstarkt im mittleren
bis unteren Preissegment positionieren. Bei manuellen Rollstiihlen (active und low active)
belegen Invacare gemeinsam mit Sunrise Medical verstarkt das High-end-Segment. Drive
Medical und Pride kénnen dort eher dem mittleren bis low-end-Segment zugeordnet werden.

Zu den hier nicht aufgefiihrten SecondTier-Anbietern gehoren u.a. die Hersteller Medline und
Handicare sowie — inshesondere im Hinblick auf ihre deutsche Marktprasenz — auch Otto

Bock und Meyra.

4. M&A-Entwicklung im Rollstuhlmarkt seit 2010

Seit 2010 erwiesen sich folgende Unternehmenstransaktionen im Rollstuhlmarkt als wesent-

lich:

? eigene Darstellung Conalliance; Vgl. Online-Handelsplattformen wie z.B.

http://www.sportaid.com/wheelchairs/, http://www.1800wheelchair.com/
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BV EV/LTM
Ann. Date Target Target Beschreibun, Kaufer Verkdufer Stake (%) ,. ...
& 8 € ™) (in Mio. €) Rev. EBITDA
IAnbieter von Rehabilitationszubehor, INDUS Holding] Fam.
s insbesondere fiir Rollstihle und Rollatoren AG Kohlgriiber 75.00 NA NA NA
MBL Poland IMBL Polen ist ein Tochterunternehmen von EE?;:U':?E(F:Z::
20/12/2013 MBL a/s. Hersteller sowohl standardisierter als MBLa/s | 100.0 NA NA NA
Sp.z 0.0, I . men v. Latour
auch kundenindividueller Rollstuhlzubehér .
Industries AB)
Meyra Orto- Die insolvente Meyra-Ortopedia Vertriebsge- Medo.rt SA
Ll sellschaft ist ein Rollstuhl u. Rollstuhhlzubehdr sl ey aus
23/09/2013 | triebsgesell- o . nehmen v. 100.0 NA NA NA
und Reha-/Pflegezubehér. Der K&ufer Medort Insolvenz
schaft mbH ) B Avallon PE
war einer von 50 bietenden Unternehmen.
Polen)
Permobil ist Spezialist fiir elektrische Rollstiihle
. und entwickelt, produziert und vertreibt diese | Investor AB Nordic
EtEae ekl e und Transport-und Kommunikationssysteme fiir| (OM:INVE A) | Capital Biky AZ2E S (RG22
Menschen mit funktionellen Behinderungen
Park Ave-
Equistone nue Equity
30/11/2012 Su.nr\se Produziert und verkauft Rollstiihle und das Partners Partners, 100.0 NA NA NA
Medical Inc. |entsprechende Zubehér Vestar
Europe Ltd. .
Capital
Partners
Kawamura Produziert und verkauft Rollstiihle, med. Gera- Max Co. Ltd Nissin
20/11/2012 Cycle CoLtd. lte, und das entsprechende Zubehér haupts. in (TSE:6454) Medical 18.6 23.8 | 0.55x | 4.9x
lapan. Ind. Co.
Zur Produktpalette gehéren orthopadische Waterland
13/09/2011 VIGo Medtech, Instrumente, Geréte u. Physiothera- Pentahold Private 53.6 73.3 | 0.98x| 5.4x
pie, Prothesen, Orthesen und Rollstiihle Equity
Das Produktportfolio umfasst Hilfsmittel fur
" behinderte u. &ltere Menschen wie Sitzsyste- . ] Herkules
06/02/2010 | Handicare AS me, Outdoor- / Indoor- u. spezielle Elektro- Nordic Capital Capital AS 100.0 377.0 |1.26x
Rollstlihle, sowie manuelle Rollstlihle

Tab. 9: Ausgewahlte M&A-Transaktionen im Rollstuhlmarkt 2010 bis 2014

5. Fazit: Rohlstuhlmarkt als Grundlage fur Investitionsentscheidungen

Der Markt bleibt flr zukinftige Investitionen attraktiv. Das gegenwartige Marktvolumen be-
sitzt eine signifikante Grolze und Marktprognosen erweisen sich als positiv bei in Hohe und
Eintrittswahrscheinlichkeit solide kalkulierbarem Wachstum. Der Bedarf nach bzw. Absatz
von Rollstiihlen wird weiter zunehmen, wobei im Standard-Bereich auch zukiinftig von einem
weiter steigenden Preisdruck auszugehen ist. Der Wachstumstrend bleibt nicht nur im Hin-
blick auf die bestehende Versorgungssicherung und Mobilitatsgewdahrleistung stabil, sondern
insbesondere auch im Hinblick auf steigende Individualisierung / Konfektionierung einherge-
hend mit erhbhter Selbstzahlerbereitschaft durch jingere Rollstuhlnutzer. Bei den Rollstih-
len handelt es sich um homogene Standardprodukte mit hoher Substituierbarkeit und somit
geringen Eintrittsbarrieren. Im Hinblick auf die bestehende und zuklnftige Technologiekom-
plexitat ist nicht von einem sprunghaft vorhandenen bzw. umsetzbaren Entwicklungs- / Inno-
vationspotenzial auszugehen, zumal der Kostentrager im Zuge der festgelegten Erstattungs-
fahigkeit mehr Standardisierung / Kosteneinsparung und weniger Innovationen bei preistrei-
bendem F&E-Aufwand unterstitzt. Aufgrund dieses zu erwartenden weiter zunehmenden
Standardisierungsgrads sowohl in der Angebots- als auch Nachfragestruktur besteht ein ein-

10 Vgl. Auswertungen aus Datenbanken Conalliance, Thomson Reuters und Merger Market.
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geschrankter Wettbewerbsdruck in Form von DiversifikationsmalRnahmen / -mdglichkeiten
der Hauptwettbewerber entsprechend relativ starrer regulatorischer Vorgaben der Kostentra-
ger (z.B. Hilfsmittelverordnung) und wettbewerberiibergreifend gleich hoher, nahezu optima-
ler Ausreizung im Bereich Qualitat, Lieferfahigkeit, Produktdeckungsbeitrag und Service.
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Conalliance ist die fihrende Beratungsgesellschaft bei Unternehmenskaufen und -verkaufen
(M&A) sowie Unternehmenssanierungen.

Unsere Industrieexpertise ist maximal konzentriert: auf die weltweite Healthcare-Industrie.

Denn Conalliance berat ausschlief3lich Unternehmen des Gesundheitswesens wie zum Bei-
spiel aus den Sektoren:

» Medizintechnik und Medizinprodukte,

= Krankenhauser, Kliniken, Reha- und Pflegeeinrichtungen,
= sowie Homecare.

= Pharmazie, Biotechnologie, Arzneimittel,

= Diagnostikunternehmen und medizinische Laboratorien,

Diese Ausdifferenzierung sichert eine schnelle Umsetzung des Mandats ohne Anlaufverluste
und die Nutzenmaximierung aus unseren Beratungsdienstleistungen.

Unsere Kernkompetenzen liegen im Investmentbanking und Corporate Advisory, gepaart mit
detailliertem Fachwissen im Medizin-, Pharma- und Krankenhauswesen und einem intensi-
ven branchenspezifischen Netzwerk auf deren Grundlage wir maRRgeschneiderte Losungen
erarbeiten.

Unser Firmenhauptsitz befindet sich im Business-Komplex der Highlight Towers, dem zweit-
hochsten Gebaude in Miinchen. Wir agieren aus Deutschland heraus mit unserem Netzwerk
von Partneroffices in den wichtigen Landern Europas, den USA und China.

Zahlreiche namhafte Mandate fuhrender Gesundheitsunternehmen sind der Garant fir unse-
re professionellen Beratungsdienstleistungen, die wir mit absoluter Diskretion, hochstem En-
gagement und ohne Interessenskonflikte ausschlie3lich zum Vorteil unserer Mandanten um-
setzen.

CONIALLIANCE

Hober | Sachsenhauser & Cie.
Postanschrift | Postfach 860401 | 80751 Miinchen
Highlight Towers | Mies-van-der-Rohe-Str. 4 | 80807 Minchen
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