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Son 5 yılda buluşlarımızla ilgili 11 patent başvurumuz

1. Inventor T. Ozkul, M. H. Ozkul PCT/TR2022/050260, VERTIGO EHABILITATION DEVICE WITH DIAGNOSTIC SUPPORT MECHANISM, 

Filed 23 March 2022 PCT application. 

2. Inventor T. Ozkul, M. H. Ozkul, PCT/TR2022/050258, ARTIFICIAL INTELLIGENCE BASED NISTAGUS IDENTIFICATION SYSTEM 

WITH DIAGNOSTIC SUPPORT MECHANISM, Filed 22 March 2022 PCT application. 

3. Inventor T. Ozkul, M. H. Ozkul 2021/018149 TEK VE MULTİ KANAL TUTULUMLU BPPV VAKALARI İÇİN İSTEMLİ HASTA GERİ 

BESLEME SİNYALLERİ İLE ÇALIŞAN DİNAMİK ADIMLI BPPV TANI SİSTEMİ Türk Patent Enstitüsü 22-11-2021 Patent Application. 

4. Inventor T. Ozkul, M. H. Ozkul TPE 2021/005339 (Decision Support Assisted Robotic Vertigo Treatment System) TEŞHİS DESTEK 

MEKANİZMALI VERTİGO REHABİLİTASYON CİHAZI Türk Patent Enstitüsü 24-03-2021 Patent Application. 

5. Inventor T. Ozkul, M.H. Ozkul TPE 2021/005355 (AI based Decision Support System for Vertigo) TEŞHİS DESTEK MEKANİZMALI YAPAY 

ZEKA TABANLI NİSTAGUS TANIMLAMA SİSTEMİ Türk Patent Enstitüsü 24-03-2021 Patent Application. 

6. Inventor T. Ozkul, M.H. Ozkul TPE 2021/002424 (Medicolegal Instant Recording Device for Medical Records) MEDİKOLEGAL 

KANITLANABİLEN ANLIK ENDOSKOPİK GÖRÜNTÜ KAYIT CİHAZI Türk Patent Enstitüsü 21-02-2021 Patent Application. 

7. Inventor T. Ozkul, M.H. Ozkul TPE 2020/06558 (ARTICULATED AND HIGH-VOLUME GAS DELIVERY CAPABLE NASAL CANNULA 

FOR HIGH CURRENT OXYGEN THERAPY) Yüksek akımlı oksijen terapisi için ayarlanabilen burun maşalı nazal maske Türk Patent Enstitüsü 27-

04-2020 Patent Application. 

8. Inventor T. Ozkul, M.H. Ozkul, PCT/TR2021/050395 ARTICULATED AND HIGH-VOLUME GAS DELIVERY CAPABLE NASAL 

CANNULA FOR HIGH CURRENT OXYGEN THERAPY 27-04-2021 Patent Application. 

9. Inventor T. Ozkul, M.H. Ozkul, TPE 2016/03458 (A METHOD AND APPARATUS FOR EUSTACHIAN TUBE DYSFUNCTION ASSESMENT) ÖSTAKİ BORUSU 

FONKSİYON BOZUKLUĞU HASTALIĞI TANI VE DEĞERLENDİRMESİ İÇİN BİR YÖNTEM VE CİHAZ, Türk Patent Enstitüsü 17-03-2016 

Patent Application 

10. Inventor T. Ozkul, M.H. Ozkul, A METHOD AND APPARATUS FOR EUSTACHIAN TUBE DYSFUNCTION ASSESSMENT EU Patent 

Application EP17749949.8, 31 August 2018 

11. Inventor T. Ozkul, M.H. Ozkul, WO2017137901 - A METHOD AND APPARATUS FOR EUSTACHIAN TUBE DYSFUNCTION 

ASSESSMENT Publication Date 17.08.2017 



Ayrıca daha önceden alınmış 50 tane yurt dışı tescilli 
patentimiz var       (ABD, AB, Japonya, Çin, Avustralya vs.)



Vertigo (BPPV) NEDİR?
Baş dönmesi=Çevrenin dönme algısı

• Birçok değişik nedene bağlı 
olabilir,

• En sık rastlanan türü Kristal 
Kayması (BPPV)

BPPV nedir?

• Benign Paroxysmal Positional 
vertigo (BPPV) iç kulakta 
bulunanan denge organında 
kristallerin saçılması

• Başın hareketleri ile şiddetli baş 
dönmesi meydana gelir. 

• Kroniktir, tekrarlayıcıdır, 1 dak. 
Sürer, hayat kalitesini bozar



BPPV Tedavisi

• Kristalleri yerine manevra ile 
oturtmak

• Tanısı ve tedavisi sadece 
manevra ile yapılabilir



KRİSTALLER YERİNE NASIL OTURTULUR?

Topu deliğe düşür!

KOLAY DEĞİL!



BİRÇOK HASTA MANEVRAYA UYGUN DEĞİL!



TANI KOYMAK ZORDUR = KRİSTALLER NEREDE 
OLABİLİR?

??????



VERTİGODA GÖZLERDE NİSTAGMUS OLUR

GÖZDE PERİYODİK TİTREMELER OLUR!



HER KANAL GÖZDE BAŞKA HAREKET YAPTIRIR!



DOĞRU TANI KOYMANIN ZORLUĞU YÜZÜNDEN

SONUÇ
• 70-80% YANLIŞ TANI,

• ORTALAMA 7 DEFA HASTANE ZİYARETİ,

• 70 AYA SÜREN TEDAVİ SÜRESİ,

• BU ZAMAN İÇİNDE DÜŞME RİSKİ,

• İŞ GÜCÜ KAYBI

• YAŞLILARDA DEPRESYON  

Kaynak: ABD ve Türkiye istatistikleri



ROBOTİK TEDAVİ SİSTEMİ VERTİGOYA YÖNELİK 
TASARLANMIŞ BİR TANI VE TEDAVİ CİHAZIDIR



PROJE GEÇMİŞİ

• TÜBİTAK TEYDEP 1511 ÖNCELİKLİ ALAN PROJESİ OLARAK 2018 de 
başladı.

• 2021 de bitti.



TÜBİTAK BİTİŞ SERTİFİKASI



ARALIK 2021 den beri 3 adet ödül aldık

ISIF 2021 PATENT ÖDÜLÜ

ARALIK 2021



DOCTORSCLUB AWARD 2021 (Ocak 2022)

• Yılın Tıbbi İnovasyon Ürünü dalında 1. lik

• 75.000 sağlıkçı üyenin seçimi ile



TET ARGE AKILLI SAĞLIK ÖDÜLÜ (ŞUBAT 2022)



CREATE the FUTURE Award  - Top 100 Entry 2022



NEDİR BU KADAR ÖDÜLÜ HAK EDEN ?
Tipik bir hastanın hikayesi



HASTAYI SANDALYEYE BAĞLA



TEŞHİS



TEDAVİTEDAVİ   4X HIZDA





Başarılı klinik çalışma    %94 başarı oranı
RMS TREATED PATIENTS

NO PATIENT NO AGE GEN ADDITONAL ILLNESS
MEDICAT
ION TEST DIAGNOSIS

NISTAG
MUS 
RECOR
D NIS. DIRECTION N.LATENCY N.FATIGUE N.DURATION

N. 
AMPLITUD
E TREATMENT

NUMBER 
OF 
TREATME
NTS SUCSESS KONTROL# VDI-1SS/QoL VDI-2SS/QoL

ADVERSE 
EFFECT DOSYA#

1PATIENT 1 34M H Y DHL PL Y YT Y Y <30 SN Severe EL 1YES 129/43 1/8. NO 7

2PATIENT 2 56F H N DHL PL Y YT Y Y <30 SN Severe EL 1YES 141/35 4/6. NO 52

3PATIENT 3 34F H N DHR PR Y T Y Y <30 SN Severe ER 1YES 148/30 0/2. NO 55

4PATIENT 4 40M H N DHL PL Y YT Y Y <30 SN Severe EL-SL 2YES 229/17 1/16. NO 59

5PATIENT 5 70F DM-KKH-HT Y DHL PL Y YT Y Y <30 SN Severe EL 1YES 150/27 0/18. NO 58

6PATIENT 6 72F KH Y DHR PR Y YT Y Y <30 SN Severe ER 1YES 132/19 0/6. NO 57

7PATIENT 7 69F DM Y DHR-RL PR+HLk Y YT+Hag YT=Y-Nag=N YT=Y-Nag=N YT<30 -HLag >60

YT=Severe 
Hag=Sever
e ER-GLk 1YES 246/52 3/10. NO 56

8PATIENT 8 67F DM-H-MENIER Y DHH A Y AV Y Y <30 SN Mild Y 1YES 131/42 1/12. NO 54

9PATIENT 9 59M DM-HT-KKH Y DHRR PR Y T Y Y <30 SN Mild ER 1YES 250/61 3/2. NO 53

10PATIENT 10 55F H N DHL PL Y YT Y Y <30 SN Severe EL 1YES 131/17 0/0. NO 43

11PATIENT 11 60F DM-AİK-İTK Y DHL-RR PLk+HRk Y YT+HRag Y Y >60 SN Severe EL-SL-GR 3YES 343/69 3/12. NO 48

12PATIENT 12 70F H N DHL PL Y YT Y Y <30 SN Severe EL 1YES 1E E NO 1

13PATIENT 13 47F DM- BEL, BOYUN FITIK Y DHR-RR PR+HR Y T-HRg Y Y <30 SN Mild ER-BBQR 1YES 154/69 1/9. NO 46

14PATIENT 14 50F DM Y DHR PR Y YT Y Y <30 SN Severe ER 1YES 126/43 6/10. NO 44

15PATIENT 15 67F H N DHL-DHR PR+PL Y YT Y Y <30 SN Severe EL-SR 2YES 235/18 0/11. NO 6

16PATIENT 16 63M H N DHH Ak Y AV N Y >60 SN Severe Y 1YES 137/35 8/14. NO 49

17PATIENT 17 40M H N DHR-DHH Ak Y AV N N >60 SN Severe Y 2NO 351/53 27/27 NO 5

18PATIENT 18 61F TİROİDEKTOMİLİ Y RR HR Y HRg Y Y <30 SN Severe BBQR 1YES 128/49 0/16 NO 10

19PATIENT 19 38F MIGREN N DHR PR Y T Y Y <30 SN Mild ER 1YES 157/65 1/16. NO 12

20PATIENT 20 54F HİPOTİROİDİLİ Y DHR PR Y YT N Y >60 SN Severe ER-SR 1YES 129/14 0/12 NO 61

21PATIENT 21 70M HT Y RL HRk Y HRag N Y >60 SN Severe GRk 1YES 148/77 2/11. NO 62

22PATIENT 22 48M H N DHR PR Y YT Y Y <30 SN Mild ER 1YES 152/56 1/7. NO 50

23PATIENT 23 43F H N DHR-DHH A Y AV Y Y <30 SN Severe Y 1YES 142/65 1/17. NO 2

24PATIENT 24 38M H N DHL PL Y YT Y Y <30 SN Severe EL 1YES 136/34 0/0. NO 19

25PATIENT 25 66M HT Y RR HRk Y HRag N N >60 SN Severe GRk 2YES 255/70 5/14. NO 17

26PATIENT 26 45M HİPOFİZEKTOMİLİ Y DHL-RL PL-HL Y YT Y Y <30 SN Mild EL-BBQL 1YES 256/63 5/17. NO 26

27PATIENT 27 62M DM-MORBID OBES Y RR-DHH HR-A Y HRg-AV Y Y <30 SN Severe BBQR-Y 2YES 318/0 0/13 NO 13

28PATIENT 28 42M DIALIZ HASTASI Y RR RL HR-HLk Y HRg-HLag Y Y <30 SN Severe BBQR-GLk 2YES 252/ n/a 21/n/a NO 25

29PATIENT 29 73F SOL TINNITUS Y RL HRk Y HRag N N >60 SN Severe BBQR 1YES 152/77 0/5. NO 23

30PATIENT 30 62F reküren, hipotiroidi Y RR-RL HRk-HLk Y HRag-HLag Y Y >60 SN Severe BBQR-GRk-GLk 3NO 156/73 10/20. NO 19

31PATIENT 31 58F H N RR-RL HL Y HLg Y Y <30 SN Mild BBQL 1YES 232/37 2/5. NO 8

32PATIENT 32 59F BAŞAĞRISI Y DHR PR Y T Y Y <30 SN Mild ER 1YES 147/48 9/8. NO 63

33PATIENT 33 68M KEMİK ERİMESİ.BEL FITIK Y DHR PR Y YT Y Y <30 SN Severe ER 1YES 135/33 0/3. NO 9



9. Ulusal Otoloji Nörotoloji Kongresi 
ANTALYA (MART 2022)



KONGREDE TIP CAMİASINDAN ÖVGÜLER



11. ULUSLARARASI VERTİGO Kış Toplantısı
 19 Mart 2022 Point Hotel Ankara



DÜNYACA ÜNLÜ UZMANLARIN İLGİSİNİ ÇEKTİK



2 ULUSLARARASI, 3 ULUSAL PATENT BAŞVURUSU
1 TASARIM, 1 MARKA BAŞVURUSU

Uluslararası  
PCT patent 
başvuruları



Ulusal 
patent 
başvuruları



TASARIM BAŞVURUSU



MARKA BAŞVURUSU



Dünyada Rakiplerimiz

• TRV Chair
• Rotundum
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Epley-OmniaxEpley-Omniax



REKABET
DAHA KULLANIŞLI

DAHA AZ KULLANIŞLI

DAHA UCUZDAHA PAHALI

TRV Chair

ROTUNDAM

RMS

RMS 
+ 

DSS

RMS: Robotic Maneuvering System

RMS + DSS: Robotic Maneuvering System with 
Decision Support System



Rakiplerle Karşılaştırma

Automatic 
manevra
kabiliyeti

Yapay 
Zeka 
DSS 
desteği

Kolay hasta 
Bağlama/ 
Çıkarma 
sistemi

Özel Reçete 
oluşturma 
imkanı

Mevcut 
manevraları 
ayarlama 
imkanı

Hassas 
tekrar 
kabiliyeti

Nistagmus
görülmeyen 
hastalar için 
destek

TRV Chair
(manuel)

      

Rotundum
(manuel)

      

RMS
(otomatik)

      



PAZAR - Türkiye

• Nufusun %1.6 sı her sene BPPV nedeni ile Acile gelir.

• Türkiye’de yılda 1.28 Milyon BPPV hastası Acile gelir,

• Kütahya çalışması*:
300.000 nüfuslu merkezde yılda 11.000 vertigo hastası

• Devlet bu hastalar için yılda 60.000.000 TL Betaserc ilaç 
masrafı yapıyor ve bu ilaç tedavi etmiyor!
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* Yıldırım et al. KÜTAHYA SAĞLIK BİLİMLERİ ÜNİVERSİTESİ TIP FAKÜLTESİ EVLİYA ÇELEBİ EĞİTİM VE ARAŞTIRMA HASTANESİNE 2018 
YILINDA BAŞVURAN BAŞ DÖNMELİ HASTALARIN EPİDEMİYOLOJİK ANALİZİ KBB-Forum 2020;19(3) www.KBB-Forum.net



PAZAR - AB

• AB de yılda 8.9 Million BPPV hastası 
Acile gelir, 

• Bu hastaIarın Sağlık sistemine 
maliyeti yılda 3.2 Milyar Eurodur*
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*Kim, HJ., Park, J. & Kim, JS. Update on benign paroxysmal positional vertigo. J Neurol 268, 

1995–2000 (2021). https://doi.org/10.1007/s00415-020-10314-7



PAZAR - ABD

• ABD de yılda 5.5 Million BPPV hastası 
Acile gelir,

• Bu hastaların Sağlık sistemine 
maliyeti yılda 4.4 Milyar USD dir*.
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*Kim, HJ., Park, J. & Kim, JS. Update on benign paroxysmal positional 
vertigo. J Neurol 268, 1995–2000 (2021). 
https://doi.org/10.1007/s00415-020-10314-7

RMS yi ACİL servislere koyarak bu 
masrafı azaltmak ve hastaları hızla 

iyileştirmek mümkündür. 

RMS FDA 
510(k) 

kurallarına
göre satışa 
izinli, PMA 

Gerekmiyor 

RMS İÇİN PMA (Pre Market Approval)
GEREKMİYOR





Dünyada bu konuda en büyük Pazar ABD dir.

Klinik sayısı

TAM  38,000
SAM  21,500
SOM  1,500



BİZİM CİHAZIMIZ OLDUĞU KATEGORIDE 20B$ LIK 
DOLDURULABİLİR AÇIK GÖZÜKMEKTEDİR 



Nüfusun yaşlanması 
dolayısı ile BPPV 

hastalarının sayısının tüm 
dünyada artması bekleniyor



Stratejik Hedef

• ACİL serviste vertigo tanı hata oranı 74-81%,

• Bu hata oranını düşürmenin mümkün 
olduğu ispatlandı, *

• Bizim RMS ve Yapay Zeka (DSS) 
kombinasyonunu ACİL servise koyarak hem 
Sağlık faturalarını düşürmek hem de 
hastaları bir an evvel tedavi etmek 
mümkündür.

• Özellikle yaşlı hastalarda hızlı tedavi 
düşmeye bağlı kırıkları önleyeceği için çok 
önemli.

46

ACİL SERVİS SAYISI

ABD : 10.000

AB : 24.200

Türkiye: 1.200

*Cristiano E, Marcelli V, Giannone A, et al. Diagnosis of benign paroxysmal positional vertigo in Emergency 

Department: Our experience. Audiol Res. 2020;10(1):232. Published 2020 Jul 10. doi:10.4081/audiores.2020.232

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7378380/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7378380/


Stratejik Hedefle birlikte Pazar büyüklüğü

ACİL SERVİS SAYISI

ABD : 10.000

AB : 24.200

Türkiye: 1.200

Klinik sayısı

TAM  38,000

SAM  21,500

SOM  1,500

+



sygmedical.com
sygmed.tech



EK Ürünler
Bu gurupta gösterilen ürünlerin bir kısmı bitmiş halde olup bir kısmının 
sertifikasyon sürecinden geçmesi gerekiyor. Bu tıbbi cihazları da vertigo
cihazı ile birlikte potansiyel cihazlar içinde değerlendirebilirsiniz. 



HFNC maskesi (Yüksek akım oksijen terapisi 
amaçlı orijinal ve patentli teknolojimiz)
• COVİD hastalarını entübasyondan

uzak tutmak için geliştirilmiş bir nazal 
aparat. Bu tür maskenin Covid başarısı 
için bakınız 
http://www.tuberktoraks.org/managete/fu
_folder/2020-02/2020-68-2-168-174.pdf

• Maskenin önemli özelliği hava sızıntısı 
yapmandan oksijeni hastaya 
verebilmesi. Sızıntı olmamasının tıbbi 
önemi için bakınız.
https://toraks.org.tr/site/community/downloads/_QPs6
Tiox80u_XwS

• TR ve PCT Patent başvurularında 
bulunuldu. TR patentinde olumlu 
gelişme var.

• Küresel pazar büyüklüğü 2020 5.3 B$, 
10.3% CAGR 2027 pazari 11.7 B$ 
tahmin ediliyor. Bakınız
https://www.statista.com/statistics/1
090042/worldwide-high-flow-nasal-
cannula-market-size/

• Class I tipi tıbbi malzeme, 
Sertifikasyonun hızlı olması 
bekleniyor. Yapılması kolay, 
kar marjı yüksek olabilir.

• Rakip firmaların fiyatları (35-
40 USD Çin, 100-150 euro AB 
arası değişiyor.)

• Yıllık 10 M USD gelir tahmini 
var.

http://www.tuberktoraks.org/managete/fu_folder/2020-02/2020-68-2-168-174.pdf
http://www.tuberktoraks.org/managete/fu_folder/2020-02/2020-68-2-168-174.pdf
https://toraks.org.tr/site/community/downloads/_QPs6Tiox80u_XwS
https://toraks.org.tr/site/community/downloads/_QPs6Tiox80u_XwS
https://www.statista.com/statistics/1090042/worldwide-high-flow-nasal-cannula-market-size/
https://www.statista.com/statistics/1090042/worldwide-high-flow-nasal-cannula-market-size/
https://www.statista.com/statistics/1090042/worldwide-high-flow-nasal-cannula-market-size/


Endoskopik anlık video görüntü kayıt cihazı
(Medikolegal kayıt özellikli ilk video kayıt cihazı)

Ameliyathane gibi steril ortamda anlık endoskop görüntüsü yada video almak problem
olmaktadır. Kayıt cihazları büyük ve kullanımı zordur.

Tüm ameliyat videosundan ilgili sahneleri bulmak ve edit işlemi vakit almaktadır.

Tıbbi müdahale sırasında alınan resim ve videolar medikolegal kayıt olup SGK, MEDICARE,
sigorta şirketi ödemelerinde önemli olmaktadır. Artık sigorta şirketleri yapılan
müdahalelerin resimlerini talep etmektedir.

NEYE YARAR?

Kayıt cihazı görüntüyü, herhangi bir endoskopik ya da mikroskobik sistemin monitöründen HDMI 
kablosu ile alır, hekim istediği anlık görüntünün fotoğrafını veya video klibini sterilliğini bozmadan 
ayak pedalına basarak cihaza ve USB belleğe kaydeder.Görüntü kalitesine karar veren hekimdir ve 
cihazın kendi ekranından geri bildirim sunar. Bütün bir ameliyatı kaydetmek ve içinden işe yarar 
kısımları edit etme derdine son vererek zaman ve emekten tasarruf ettirir.

Kayıt cihazı görüntünün alındığı lokasyon, tarih ve saati, hastanın ve hekimin ismini cihazın seri
numarasını resmin içine gizlenmiş bir şekilde kaydeder.

Kayıt cihazı bilgiyi çektiği görüntülerin içine dağıtıp şifreleyerek kaydeder. Kayıt değiştirilemez.
Görüntülerin içindeki bilgi bir program vasıtasıyla ortaya çıkartılır.

NASIL YAPAR?

Bu görüntü içinde 
hasta bilgisi, hekim 
bilgisi, görüntünün 
nerede çekildiği, 
çekildiği tarih, saat 
ve kaydı yapan 
cihazın bilgilerini 
içerir. Bilgi 
değiştirilemez, 
ancak teyit 
edilebilir.

Medikolegal özelliğe sahip ilk kayıt cihazı, patente başvuruldu.

Prototip hazır, Endüstriyel tasarım, seri üretim ve pazarlama gerekiyor.

Cihaz tıbbi cihaz sınıfında olmadığı için sertifikasyon problemi yok. CE belgesi alınması gerekiyor.
Her muayene odasında, her ameliyathanede bulunması gereken bir cihaz. Gelir beklentisi yıllık 2
M USD civarında.

PATENT DURUMU

PAZAR DURUMU
Küresel kayıt cihazı pazarı 800 M USD büyüklüğünde. Cihazımızda bulunan medikolegal özelliğin
bu pazarı büyüteceğine inanıyoruz. Patentli olmamız teknolojimizi küresel oyuncu haline getirme
potansiyeline sahip.

GELİR BEKLENTİSİ



YENİ NESİL KBB TANI VE TEDAVİ CİHAZI

• KBB hastalıklarının tanı ve tedavisinde 
yeni nesil bir cihaz. Problemlerin 
kaynağını gösterme özelliği var. Tıbbi bir 
buluş içeriyor.

• Ameliyatla dahi çözümü olmayan bazı 
hastalıkların ameliyatsız tanı ve tedavisini 
mümkün kılıyor. Detaylar için 
https://earcure.tech/

• Bakınız: Ozkul, T, Ozkul MH. Eustachian Tube
Dysfunction Assessment Through Tympanic Cavity Air
Exchange Sensor . Springer Nature Singapore Pte Ltd. 2017 
97A. Badnjevic (ed.), CMBEBIH 2017,
IFMBE Proceedings 62,DOI: 10.1007/978-981-10-4166-2_15

• Patent başvurularında bulunuldu. TR 
başvurusu olumlu sonuçlandı. 

• Özel bir sarf malzemesi elektrot gerekiyor.

• Birkaç patent başvuruluk daha yenilik var.

• Geçmişte benzer tıbbi buluşlar için 
NOBEL ödülü verilmişti.

• Cihaz sarf malzemesi ile birlikte 
kullanılıyor. Hasta başına bir adet 
elektrot sarf malzemesi gerekiyor.

• Sadece hasta olanların değil 
sağlıklı olanlarda da hastalık 
başlangıcını gösterebilme özelliği 
var. 

• Yeni nesil tanı cihazı olmaya aday. 

• Cihaz Class IIa ve elektrot (sarf) 
Class III.  

• Sertifikasyonlardan sonra yıllık 
200 M USD gelir beklentisi var. 

• Sertifikasyon işlemleri uzun 
sürebilir. FDA kanalı ile gitmek 
daha hızlı olabilir.

https://earcure.tech/


Teşekkürler
tarik.ozkul@sygmed.tech
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