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CARDIOVIT CS-200 Excellence

Die ganzheitliche Lésung
héchster Qualitéat

Die neue Version des bewdhrten CS-200 Excellence
wird Sie Uberzeugen, das Multifunktions-Diagnostik-
System von SCHILLER I&sst keine Winsche offen:

24-Zoll LCD-Display

24-bit-Auflésung des EKG-Signals
8000-Hz-Abtastrate

16-Kanal Ruhe- und Belastungs-EKG

HyperQ (CAD tool)

QTC-Berechnung (benutzerdefiniert)
Autonomes Noffall-EKG (weltweit einzigartig)
Automatische Vermessung und Interpretation
Reanalyse des automatischen EKGs

Intuitive Bedienung

Universell integrierbar

SCHILLER

The Art of Diagnostics



CS-200 Excellence

Uber 35 Jahre Erfahrung und eine erfolgreiche Zusammen-
arbeit mit weltweit fihrenden Kardiologen sowie weiteren
Experten machen es moglich: Wir stellen Innen die neue Ver-
sion des bewdhrten CS-200 Excellence vor. Erfahren Sie in
dieser Broschure, was das innovative EKG-Diagnostik-System
von SCHILLER alles kann und warum es neue Massstébe in
der Elektrokardiographie der Zukunft setzt.

Der neue CS-200 Excellence ermoglicht massgeschneiderte
Lo&sungen fur die professionelle Diagnostik. Dank einer Reihe
leistungsfahiger Analyse- und Diagnostik-Werkzeuge sowie
leichter zu bedienende, effizientere Anwendungen und
innovativen Netzwerklbsungen baut der CS-200 Excellence
sein Fuhrungsrolle weiter aus.

Unsere erstklassigen Technologien erleichtern Ihnen die
klinische Entscheidungsfindung und erhdhen die Diagnose-
zuverlassigkeit

Spitzentechnologie
SCHILLER setfzt neue Massstébe in Technologie
und Knowhow.

Anschlussféhig

Die Ethernet- und Wireless-Funktionen ermdglichen
die bidirektionale Kommunikation mit Praxis- und
Kliniksystemen (z.B. Uber das SEMA®-Kardiologie-
Informationssystem). Sie k&dnnen Patientendaten
einfach und schnell abrufen, verwalten und archi-
vieren.



Hoéchste Qualitat
Perfekte Darstellung und Auswertung Ihrer Ruhe-
und Belastungs-EKG-Signale in bis zu 16 Kandlen.

CS-200 Excellence

Features auf einen Blick

24-70ll-Bildschirm

24-bit-Amplituden-Aufldsung mit 8000-Hz-Abtast-
frequenz

Bis zu 16 Kandle fur Ruhe- und Belastungs-EKG
Autonomes Notfall-EKG

SCHILLER ETM®-Analyse: Automatische EKG-Ver-
messung und Interpretation

Online Ruhe-Rhythmus fur 12/16 Kandle
Echoview®: Modernste visuelle Analyse zur Ischd-
mie-Kontrolle im Belastungs-EKG

Offene System-Architektur, universell integrierbar
in Praxis- und Kliniksysteme

Flexibler Datenexport und Datenimport

SAECG!

Vektor-Kardiopgraphie!

Ergometrie!

Langzeit-EKG

Langzeit-NIBD

Infuitive und benutzerfreundliche Bedienung

' Optional

Ein-Knopf-Bedienung

EKG-Direktausschrieb in Sekundenschnelle ohne vor-
gdngigen Systemstart. Ein weltweit einzigartiges auto-
nomes Noffall-EKG wird moglich.



CS-200 Excellence

Ruhe-EKG

Der CARDIOVIT® CS-200 Excellence ist das ideale System fur
aussergewodhnliche  12-/16-Kanal  Ruhe-EKG-Aufzeichnun-
gen. Die intuitive Benutzeroberfldche bildet dabei fur Sie die
Grundlage fur hbchste Produktivitét und Effizienz.

Hochwertige Signalqualitéit

Die aussergewohnlich grosse Amplitudenaufiésung ermog-
licht gemeinsam mit der hohen Abtastfrequenz eine perfek-
te EKG-Aufnahme.

Jederzeit einsatzbereit

Der eingebaute Thermodrucker und der integrierte Akku
garantieren Echtzeitausdrucke, welche jederzeit sofort
maoglich sind (autonomes Notfall-EKG).

Automatische Vermessung und Interpretation’

Die neue SCHILLER Vermessungs- und Interpretations-Ano-
lyse (ETM) unterstUtzt Sie mit Interpretationshinweisen fur den
Befund im Ruhe-EKG bei Erwachsenen und Kindern.

Clinical Excellence: 16-Kanal-EKG1

Wdahrend das 12-Kanal-EKG zwar das linke Herz gut abbildet
und die Mehrheit aller myokardialen Ischdmien gut erkennt,
sind andere Regionen des Herzens kaum im Blickfeld. Die
Antwort von SCHILLER auf diese Herausforderung ist das
16-Kanal-EKG. Dank der Darstellung zusatzlicher Ableitun-
gen lasst sich der Blick auf die schwierig sichtbaren Area-
le ausdehnen. Durch diese zusdtzlichen Kandle wird die
Diagnose bei Patienten mit akutem Koronarsyndrom mass-
geblich verbessert,

Analyse signalgemittelter EKGs
(SAECG)'

Dank der Analyse signalgemittelter
EKGs wird es moglich, Mikropotentiale
nach dem QRS-Komplex zu erken-
nen. Diese Mikropotentiale gelten ins-
besondere bei Herzinfarktpatienten
als ein Vorzeichen von ventrikuldren
Tachykardien oder gar einem pldtzli-
chen Herztod.

Héchste Signalqualitét

Die automatische Uberwachung der
Signalqualitét  informiert Sie  bereits
beim Anlegen der Elekiroden Uber
eventuell auftfretende Storsignale. Sie
haben die Optimierung der Signal-
qualitat voll im Griff.

QTC-Berechnung

Sie wdhlen, welche der vier weltweit
verbreiteten Berechnungsformeln Sie
verwenden wollen. Der CS-200 Excel-
lence unterstlUtzt sémtliche Formeln
und bietet Ihnen damit die maximale
Auswanhl.



Reanalyse'’

Erstmals haben Sie die Moglichkeit,
nach dem 10-Sekunden-EKG bei mut-
masslichen Auffdlligkeiten eine neue
Interpretation, eine Reanalyse, durch-
zufuhren. Dank dieser Innovation wird
die Diagnosesicherheit weiter erhdht
und genauste Ergebnisse erzielt.

CS-200 Excellence

AF Toolbox!

Vorhoffimmern anhand eines normalen Ruhe-EKGs er-
kennen? Mit SCHILLER wird dies moglich!

Dank des neuen revolutiondren medizinischen Werk-
zeugs AF Toolbox (Atrial Fibrillation Toollbox).

Effektiv und zeitsparend

Vorhofflimmern ist die haufigste Herzrhythmusstérung
und bei den meisten Patienten nur schwer zu ermitteln.
Mit der AF Toolbox von SCHILLER kann ein Vorhofflim-
mern - das auch die haufigste Ursache eines Schlag-
anfalls oder Hirninfarkts ist - ohne jeglichen invasiven
Eingriff in wenigen Minuten sicher erkannt werden. Die
AF Toolbox-Ansicht zeigt die Kurven der Vorhofaktivit&t
und Ventrikelaktivitat separat an. Mit diesen genauen
Informationen der Vorhofaktivitdt ist es moglich, aus
einem Ruhe-EKG innert Sekunden die relativ schwer
zu erkennenden Typen des Vorhoffimmerns heraus-
zulesen.

So kann zuverldssig entschieden werden, ob Patienten
einer nachtraglichen invasiven elekirophysiologischen
Untersuchung zugefuhrt werden sollen.

Und so einfach funktioniert es, in nur drei Schritten:
Schritt 1 EKG-Aufnahme

Schritt 2 Trennung (Separation, QRST-Unterdrickung)
Schritt 3 Zoom (Vergrdsserung der Vorhofaktivitar)

Schritt 1

Schritt 2

Schritt 3

' Optional



CS-200 Excellence

Belastungs-EKG

Dank der fUhrenden SCHILLER-Technologie wird es moglich,
den Patienten wdhrend der gesamten Ergometrie kontinu-
ierlich zu Uberwachen. Aufgrund der flexiblen, einfach an-
zupassenden Oberfldche kdnnen ausserdem unterschied-
lichste Anspruche in verschiedenen klinischen Situationen
erfullt werden.

Diagnose-Sicherheit

Durch die aussergewohnlich grosse Amplitudenaufidésung
und die hohe Abtastfrequenz kénnen ST-Strecken-Verdn-
derungen wie auch der Duke-Treadmill-Score mit grosster
Genauigkeit erkannt bzw. ermittelt werden. Die prézis er-
fassten Blutdruckwerte garantieren Ihnen eine folgerichtige
Diagnose.

Optimierter Arbeitsablauf
Bereits wéhrend der Belastung kénnen Sie das EKG beurtei-
len und den Befund schreiben.

Online-Belastungs-EKG

Sie kdnnen zu jedem Zeitpunkt im Test die Online-Daten mit
denen eines friheren Tests vergleichen (Ruhe und Belas-
tung).

Echoview®: Modernste Isch@mie-Kontrolle

Mit Echoview® steht Ihnen eine optimale Methode fur die Is-
chdamie-Kontrolle zur Verfagung. Mit dieser visuellen Darstel-
lung der QT-Intervalle, PR-Intervalle und ST-Verdnderungen
kénnen Sie wdhrend der gesamten Belastung sofort Isché-
mien beim Patienten erkennen.

Funktionstasten

Mit den Direkftasten kdnnen Sie die Ergometrie zU-
gig durchflUhren. So steuern Sie den Belastungstest
komfortabel und Ubersichtlich. Nicht nur die hoch
prézisen Blutdruckmessungen des BP-200 plusl
sondern auch SpO,-Werte kdnnen online Ubertra-
gen werden.

Standbild

Dank unserer einzigartigen Standbild-Funkfion kon-
nen Sie jederzeit wlhrend des Tests die EKG-Kurven
anhalten, ausmessen und detailliert untersuchen.



CS-200 Excellence

16-Kanal-Belastungs-Elektro-
kardiographie'!

Die Herausforderung

Die Erkennung einer koronaren Herzkrankheit ist oft
sehr schwierig. Ganz besonders schwierig ist es bei
Patienten mit einer rechtsseitigen Erkrankung der
KoronargefdBe. Zur Diagnose dieser Erkrankung
werden die Patienten hdufig einer Ergometrieunter-
suchung unterzogen. Die Ergebnisse dieser Unter-
suchung haben jedoch nur eine begrenzte Aussage-
kraft, denn die Sensitivitat fUr Eingefdss-Erkrankungen
erreicht mitunter nur 52%.

Die Lésung

SCHILLER antwortet auf diese Herausforderung mit
dem Einsatz eines 16-Kanal-EKG-Systems. Dadurch
kann die Sensitivitdt zur Erkennung von Ein- oder Zwei-
geféB-Erkrankungen drastisch erhdht werden (jeweils
um 35% auf 89% bzw. um 25% auf 94% ).2 Diese zusaitz-
lichen Ableitungen, die mithilfe unseres CS-200 Excel-
lence aufgezeichnet werden kdnnen, ermdoglichen
im Gegensatz zu herkbmmlichen EKGs eine klar ver-
besserte Erkennung von ST-Segment-Verdnderungen.
Diese Losung bietet Innen also gewichtige Vorteile:
Einerseits birgt sie wesentlich geringere Risiken als
z.B. invasive Methoden, und ist zudem noch &usserst
kosteneffizient.

Verbesserte Erkennung der koronaren Herzkrankheit (KHK) durch Belastungstests mit rechisprdkordialen Ableitungen
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5 52 Anhand der nebenstehenden Grafik kann man deutlich erken-
10 —] nen, dass die Sensitivitdt - im Vergleich zu einem 12-Kanal-Elektro-
30 — kardiogramm - mit 3 zus&izlichen rechtsprékordialen Ableitungen
20 — und Thallium-201-Szintigraphie zur Erkennung von Ein-, Zwei- oder
10 — Dreigefdss-Erkrankungen sowie jeder anderen Form der koronaren
0 Herzkrankheit deutlich zunimmt,
Eingefdss- Zweigefdss- Dreigefdss- Andere
Erkrankung Erkrankung Erkrankung  koronare Herz-
krankheiten
ErgomeTr?e m?T 12 A?IeiTungen ) . ‘ 1 Optional
Ergometrie mit 3 zusGfzlichen rechtsprakordialen Ableitungen 2 Michaelides AP, Psomadaki ZD, Dilaveris PE, Richter DJ, Andrikopoulos GK, Aggeli
Thallium-201-Szintigraphie KD, Stefanadis Cl, Toutouzas PK. Improved detection of coronary artery disease by

exercise electrocardiography with the use of right precordial leads. N Engl J Med
1999;340:340-5.



CS-200 Excellence

HyperQ™ - revolutiondre, nicht
invasive Diagnose ischdmischer
Herzkrankheiten'

Traditionelle Belastungs-EKGs basieren auf der ST-Segment-
Analyse, ihre diagnostische Genauigkeit ist jedoch limitiert.
Wissenschaftliche Erkenntnisse weisen darauf hin, dass Isch-
amie zuverldssiger erkannt werden kann mittels Identifika-
tion von Abnormitaten in der Depolarisation als mittels
Identifikation von Abweichungen der ST-Segmente.

Jungste technologische Durchbriche erlauben es erstmals,
Verdnderungen in der Depolarisation wdhrend Belastungs-
tests mittels automatisierter Analyse der hochfrequenten
QRS-Komponenten festzustellen, wodurch diese Methode
in der klinischen Umgebung praktisch angewendet werden
kann.

Dank HyperQ: genauere
Fehlalarme

Patient mit positivem HyperQ-Ergebnis und
ischdmischer Herzerkrankung
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75-jahriger Mann, KHK

Im ST-Segment (normaler Belastungstest) ist die
ischdmische Herzerkrankung nicht erkennbar.
Die HyperQ-Darstellung zeigt jedoch ein positives
HyperQ-Ergebnis.

Dank HyperQ kénnen ischdmische Herzerkrankun-
gen erkannt und eine korrekte Diagnose gestellt
werden.

Ergebnis:
Schwere RIVA-Ischdmie (SPECT SDS=26)

Vorteile:

Der HyperQTM-Belastungstest wird
gleich ausgeflhrt wie ein her-
ké&mmliches Belastungs-EKG, mit-
tels 12 Standard-Ableitungen und
Standard-Belastungsprotokollen.
HyperQ kann auch mit bildge-
benden Herzuntersuchungen wie
Belastungs-Echokardiographie
und nuklearmedizinischen Untersu-
chungen eingesetzt werden.

HyperQTM erhdht die Prézision
und Effizienz von Belastungs-EKGs
signifikant, wodurch die Diagnose
von ischdmischen Patienten zuver-
|&ssiger wird, weniger Fehlalarme

ausgegeben werden, die Genau-
igkeit geschlechtsunabhdngig ist
und eine definitive Diagnose von
Patienten mit unklaren Belastungs-
EKGs méglich wird.

HyperQTM ist dusserst kosteneffizi-
ent, da Gesundheitskosten durch
die Vermeidung unndtiger teurer
Diagnostikuntersuchungen ge-
senkt werden. Ausserdem werden
Patfienten nicht unnétig radioakti-
ver Strahlung ausgesetzt oder in-
vasiven Verfahren unterzogen.

HyperQTM ist einfach anzuwen-
den und zu interpretieren, dank
der anwenderfreundlichen und
interakfiven  Bedieneroberfitiche
und der unkomplizierten Ergebnis-
interpretation.

HyperQTM ist wissenschaftlich und
klinisch validiert.



Diagnose und weniger

Patient mit negativem HyperQ-Ergebnis und
keiner ischéimischen Herzerkrankung
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65-jahrige Frau, keine KHK-Vorgeschichte

Dieses Beispiel zeigt die Vorziige von HyperQ von
der anderen Seite.

Der Belastungstest hat ein positives Resultat erge-
ben (typische ST-Veréinderungen), das HyperQ-
Ergebnis ist jedoch negativ und die Herzkranz-
arterien (Angiographie) sind normal.

Ergebnis:
Die Herzkranzarterien (Angiographie) sind normal.

SPECIAL OFFER

Sie haben Interesse an unserem HyperQ, sind sich
aber noch nicht ganz sicher?

Da wir so Uiberzeugt sind von diesem technologischen
Durchbruch kénnen wir Ihnen ein Demo-Package an-
bieten, in welchem unter anderem 100 gratis HyperQ-

Auswertungen inbegriffen sind.

Bitte kontaktieren Sie direkt den zustéindigen Ver-
triebspartner

Art. Nr.: 2.520089

CS-200 Excellence

Zusdtzlicher diagnostischer
Nutzen

Diese ROC-Kurven zeigen auf, wie die Prdzision durch
HyperQ verbessert wird.

In der ersten Grafik reprdsentiert die diagonale ge-
punktete Line eine zufdllige Schatzung, ob der Patient
unter einer KHK leidet oder nicht.

Die obere linke Ecke kennzeichnet perfekte Klassifizie-
rungen (nur echt positiv und echt negativ).

Die rote Linie zeigt die Verbesserung der Diagnose an,
die durch Vortestwahrscheinlichkeit erreicht wird.

Alle Belastungstest-Parameter und die ST-Infterpreta-
fion erhdhen die Genauigkeit weiter.

Die HyperQ-Interpretation bietet einen signifikanten
diagnostischen Zusatznutzen fur alle Informationen, die
von einem Belastungstest verflglar sind.

HyperQ: ein technologischer Durchbruch!
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SEMA3

Das SEMA3 Kardiologie-Informationssystem von SCHILLER
wurde komplett neu entwickelt und erhielt eine neue
Software-Plattform, die zukunffigen technologischen Ent-
wicklungen sowie den kommenden Anforderungen lhrer
Einrichtung gewachsen ist. Das neue SEMA3 erhdht Ihre Ar-
beitsproduktivitat optimal.

Dank dem neu entwickelten EKG-Modul von SEMA3 kénnen
nun die vom CS-200 Excellence-EKG erfassten Daten syn-
chronisiert werden, somit ist auch die Datenkompatibilitéit
gesichert.

Mit diesem Modul kdnnen EKG-Berichte auf dem SEMA3
effizient bearbeitet werden, so dass der CS-200 Excellence
wieder schneller fur seine eigentliche Funktion, die EKG-Auf-
zeichnung, zur Verfugung steht. Das Ergebnis ist eine deut-
lich verbesserte Produktivitat. Das Bearbeiten der Ergebnisse
und die Berichterstellung werden leichter, bequemer und
schneller.

Verbindung zwischen CS-200 Excellence und SEMA3

e Herunterladen der Arbeitslisten auf den CS-200
Excellence via SemaServer (HL7, DICOM MWL)

e PDQ via SemaServer zur internen SEMA3 Datenbank
oder direkt zum HIS

e Zugriff Uber einen Webbrowser (SEMA3 mobile) auf die
SEMA3-Daten

* gespeicherte Unfersuchungen am CS-200 Excellence
sind direkt auf SEMA3 verfugbar

Neue Hauptmerkmale des SEMA3: Die erste SEMA3-Version umfasst die Der SEMA3 SemaServer kann auch
* BenufzeroberfiGche  basierend folgenden allgemeinen Funktionen fur Installationen ohne Arbeitssta-
auf Arbeitsabldéufen e Patfienten- und Aufzeichnungs- tions-Lizenz verwendet werden, opti-

e Kompatibel mit Mac OS X und
Windows

e Leistungsstarke neue Inferface
Engine

e UnferstUfzung des nicht propri-
etdren, bidirektionalen DICOM-
Standards

verwaltung

e Bearbeitung von Ruhe-EKGs und
Ruhe-Rhythmen

e Infegrierung mit allen vernetzten
Schiller-Ger&ten sowie dem neu-
en MS-12 blue

* Interoperabilitdt mit  externen
EPA-, KIS- und PACS-Systemen

Alle SEMAS3-Arbeitsstationen umfas-
sen SemasServer als Datenbank, Ver-
waltungs- und Konfigurationsappli-
kation.

onal mit HL7- und DICOM-Schnittstel-
le. In solchen Installationen fungiert
SEMA3 als Kommunikations-Gate-
way und speichert keine exportier-
tfen Aufzeichnungen, dhnlich wie der
aktuelle SCS (SCHILLER Kommunikati-
onsserver).

Die Funkfionen des SemaServers kon-
nen mit bestehenden SEMA light und
SEMA-200-Installationen  verwendet
werden, dhnlich wie beim SCS, oder
in einer SEMA3-Umgebung.



Optionen fiir den SemasServer sind:

Active-Directory-Schnittstelle (LDAP)
fur SEMA3-Clients

Schnittstelle mittels LDAP-Protokoll
zu einem zenftralisierten Verzeich-
nisdienst, wie z.B. Microsoft Active
Directory. Der Verzeichnisdienst
ist fur die Verifikation des Benut-
zernamens und Passwortes (Au-
thentifizierung) und die Festlegung
der Benutzerrollen (Autorisierung)
verantwortlich, und Uberpruft die
zugehorigen Rechte im SEMAS3-
System.

DICOM-Kurvenexport

Export von Ruhe-EKGs im DICOM-
Kurvenformat an eine PACS-
Schnittstelle

CS-200 Excellence

Anschlussmoglichkeiten

SEMA3 mobile

SEMA3
Workstation

SEMAS3 Server

Export an KIS /
PACS / EPA...

SEMA3

Workstation

CS-200
Excellence

ANZEIGE VON RUHE-EKG-AUFZEICHNUNGEN

Patientenimport (ADT)

Import von Patientendaten (vor
allem HL7-ADT-Meldungen) vom
Patientendaten-Managementsys-
tem (PDMS) eines externen KIS-/
EPA-Systems. Dadurch wird eine
synchronisierte Kopie aller Pati-
enten im SEMAS3-System erstellt:
Dafen muUssen nicht mehr dop-
pelt eingegeben werden und die
Ubereinstimmung der Daten von
verschiedenen Applikationen st
gewdhrleistet. Befundubermittlung
und PDF-Export (ORU).

Export von Befunden und opfio-
nalen PDF-Berichten, z.B. via HL7-
ORU-Meldung an ein externes KIS-/
EPA-System.

Untersuchungsauftrag (ORM)

Import  eines Untersuchungsauf-
tfrags (Aufnahme-Auftrag) z.B. via
HL7-ORM-Meldung von einem
externen KIS-/EPA-System  (Physi-
cian order entry system (POES)).
Zusammen mit der Option Export
(ORU) entsteht ein geschlossener
Arbeitsablauf, in dem Auftrag-IDs
im gesamten Arbeitsablauf ver-
waltet und mit den Befunden ans
Auftragssystem  zurlckgesendet
werden, so dass ersichtlich ist, wel-
che Auffréage bereits erledigt sind.
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Asia

SCHILLER Asia-Pacific / Malaysia
52200 Kuala Lumpur, Malaysia
Phone +603 6272 3033

Fax +603 6272 2030
sales@schiller.com.my
www.schillerasia.com

Austria

SCHILLER Handelsgesellschaft m.b.H.
A-4040 Linz

Phone +43 732 709 90

Fax +43 732 757 000

sales@schiller.at

www.schiller.at

China

Alfred Schiller Medical Equipment Co. Ltd.

100015 Beijing, China

Phone +86-010-52007020
diamond@schillermedical.com
www.schiller.cn

France

SCHILLER Médical S.A.S.
F-67162 Wissembourg/Cedex
Phone +33 3 88 63 36 00

Fax +33 3 88 94 12 82
info@schiller.fr
www.schillermedical.com

France (distribution France)
SCHILLER France S.A.S.
F-77600 Bussy St Georges
Phone +33 1 64 66 50 00

Fax +33 1 64 66 50 10
infoschiller@schiller-france.fr
www.schiller-france.com

Germany

SCHILLER Medizintechnik GmbH
D-85622 Feldkirchen b. Minchen
Phone +49 89 62 99 81-0

Fax +49 89 62 99 81-54
info@schillermed.de
www.schillermed.de

Hungary

SCHILLER Diamed Ltd.

H-1141 Budapest

Phone +36 (1) 383-4780 / 460-9491
Fax +36 (1) 383-4778
sales@schiller.at
www.schillerhungary.hu

India

SCHILLER Healthcare India Pvt. Ltd.
Mumbai - 400 001, India

Phone +91 22 6152 3333/ 2920 9141
Fax +91 22 2920 9142
sales@schillerindia.com
www.schillerindia.com

Japan

SCHILLER Japan, Ltd.
Hiroshima 734-8551
Phone +81 82 250 2055
Fax +81 82253 1713
koji.maekawa@schiller.jp
www.schiller.jp

Croatia

Schiller medicinski instrumenti d.o.o.
10000 Zagreb

Phone +385 1 309 66 59

Fax +385 1 309 66 60
info@schillerzg.hr

www.schiller.ch
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Latin America

SCHILLER Latin America, Inc.
Doral, Florida 33172

Phone +1 954 673 0358

Fax +1 786 845 06 02
info@schillerla.ch
www.schillerla.ch

Poland

SCHILLER Poland Sp.z o.0.
PL-02-729 Warszawa
Phone +48 22 8432089
Fax +48 22 8432089
schiller@schiller.pl
www.schiller.pl

Russia & C.I.S.

SCHILLER AG Rep. office
125124 Moscow, Russia
Phone +7 (495) 970 11 33
Fax +7 (495) 970 11 33
mail@schiller-ag.com
www.schiller-cis.com

Serbia

SCHILLER d.o.0.

11010 Beograd

Phone +381 11 39 79 508
Fax +381 1139 79518
info@schiller.rs
www.schiller.rs

Slovenia

SCHILLER d.o.0.

2310 Slovenska Bistrica
Phone +386 2 843 00 56
Fax +386 2 843 00 57
info@schiller.si
www.schiller.si

Spain N

SCHILLER ESPANA, S.A.
E-28230-Las Rozas/Madrid
Phone +34 91 713 01 76
Fax +34 91 355 79 33
schiller@schiller.es
www.schiller.es

Switzerland
SCHILLER-Reomed AG
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