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Ва ўмовах свінагадоўчага комплексу былі сфарміраваны дзве групы свінаматак (паросныя і падсосныя). На падставе 

клінічных даследаванняў сярод дадзеных жывёл былі вылучаны свінаматкі клінічна здаровыя, клінічна хворыя (у тым ліку з 

сімптомамі язвавай хваробы страўніка) і свінаматкі са змененымі паводзінамі. Дадзеныя змены былі пазначаны як 

“стэрэатыпныя" і ўключалі ў сябе перыядычны неспакой жывёл, частыя змены становішча цела, парушэнне апетыту, 

гіперсалівацыю. Ва ўсіх жывёл былі адабраны ўзоры фекаліяў і крыві. Пры ацэнцы хімічных уласцівасцяў фекаліяў была 

вызначана скрытая кроў (бензідзінавай пробай). Наяўнасць скрытай крыві служыла крытэрыям развіцця ў свінаматак 

язвавай хваробы страўніка. У крыві былі вызначаны канцэнтрацыі агульнага бялку, альбуміну, кальцыя, фосфару, жалеза, 

разлічаны альбумін-глабулінавыя і кальцыева-фосфарныя суадносіны. У паросных і падсосных свінаматак пры станоўчай 

бензідзінавай пробе ў фекаліях у крыві ўсталёўвалі гіпапратэінэмію, гіпаферрэмію, гіперкальцыемію, гіперфасфатэмію. 

У паросных і подсосных свінаматак са станоўчай бензідзінавай пробай ў кале канцэнтрацыі агульнага бялку, альбуміна і 

жалеза ў крыві былі ніжэй у параўнанні з жывёламі, якія мелі адмоўную рэакцыю на скрытую кроў у кале (розніца была 

статыстычна дакладнай). У паросных і падсосных свінаматак са станоўчай бензідзінавай пробай ў фекаліях канцэнтра-

цыі кальцыя і неарганічнага фосфару ў крыві былі вышэй у параўнанні з жывёламі, якія мелі адмоўную рэакцыю на скры-

тую кроў у фекаліях (розніца была статыстычна дакладнай). Устаноўленыя змены абумоўлены зніжэннем паступлення і 

пагаршэннем засваення стрававальных рэчываў з корму, недастатковым іх сінтэзам у печані і празмернай стратай пры 

хранічных крывацёках у страўніку, а таксама рэакцыяй фосфарна-кальцыевага абмену на развіццё эразіўна-язвавых змя-

ненняў слізістай абалонкі страўніка. 
Ключавыясловы: падсосныя свінаматкі, супаросныя свінаматкі, язвавая хвароба страўніка, біяхімічныя паказчыкі 

крыві, бензідзінавая проба. 

Under the conditions of the pig breeding complex, two groups of sows (pregnant and lactating) were formed. On the basis of 

clinical studies, among these animals, clinically healthy sows, clinically sick ones (including those with symptoms of gastric ulcer) 

and sows with altered behavior were selected. These changes were designated as "stereotypical" and included periodic restlessness 

of animals, frequent changes in body position, perversion of appetite, hypersalivation. Fecal and blood samples were taken from all 

animals. When assessing the chemical properties of feces, hidden blood was determined (benzidine test). The presence of hidden 

blood served as a criterion for the development of gastric ulcer disease in sows. Concentrations of total protein, albumin, calcium, 

phosphorus, and iron were determined in the blood, albumin-globulin and calcium-phosphorus ratios were calculated. Hypopro-

teinemia, hypoferremia, hypercalcemia, and hyperphosphatemia were detected in pregnant and lactating sows with a positive benzi-

dine test in feces. In pregnant and lactating sows with a positive fecal benzidine test, the concentrations of total protein, albumin, and 

iron in the blood were lower than in animals with a negative reaction to fecal hidden blood (the difference was statistically signifi-

cant). In pregnant and lactating sows with a positive fecal benzidine test, the concentrations of calcium and inorganic phosphorus in 

the blood were higher than in animals with a negative reaction to hidden blood in the feces (the difference was statistically signifi-

cant). The identified changes are caused by a decrease in the intake and deterioration of the assimilation of digestive substances 

from feed, their insufficient synthesis in the liver and excessive loss during chronic bleeding in the stomach, as well as the reaction of 

phosphorus-calcium exchange to the development of erosive-ulcerative changes in the gastric mucosa. 

Key words: lactating sows, pregnant sows, gastric ulcer, biochemical blood parameters, benzidine test. 
 

Уводзiны 

Нароўні з заразнымі захворваннямі, на сучасны момант унутраныя незаразныя хваробы чыняць 
істотную шкоду прамысловай свінагадоўлі, iстотна знiжаючы тым самым яе рэнтабельнасць і 
ўстойлівасць вытворчасці. Варта адзначыць, што з´яўленне гэтых хвароб магчыма адначасова ў 
вялікай колькасці жывёл, што абцяжарвае iх своечасовую ідэнтыфікацыю. 

Адна з такіх незаразных хвароб – язвавая хвароба страўніка (ЯХС). Яе ўзнікненне ў свінаматак 
звязваюць з уздзеяннем стрэсаў, недахопам клятчаткі (цэлюлёзы), парушэннямi ў структуры рацыёну, 
недахопам у кармах вітамінаў, мікраэлементаў і г. д. [1–4]. 
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У большасці выпадкаў, дыягназ «язвавая хвароба страўніка» ставіцца пасмяротна, а зніжэнне 
прадукцыйнасці свінаматак (нізкая малочнасць, нараджэнне парасят-гiпатрофiкаў, нізкая захаванасць 
прыплоду ў перыяд падсмоктвання) не «звязваюць» з гэтым дыягназам [5]. 

Для ўдасканалення дыягностыкі і своечасовай прафілактыкі ЯХС у свінаматак неабходна весцi 
комплексную работу: улічваць дадзеныя анамнезу (у тым ліку, «генетыку» – паходжанне, пароду 
жывёлы), праводзіць клінічныя i лабараторныя (біяхімічныя, патагiсталагiчныя) даследванні. Пасля 
зарэзу свiнаматак можва быць выкарыстана паслязарэзная дыягностыка з вызначэннем індэксаў 
паразы той цi iншай часткi страўніка [6, 7]. 

Адзін з важных складнікаў прыжыццёвай дыягностыкі ЯХС у свінаматак – даследванне крыві. 
Вядома, што склад крывi «адказвае» як на паталагiчныя, так i на фiзiялагiчныя змяненнi ў аргвнiзме 
[8–10]. У гуманнай медыцыне пры дыягностыцы ЯХС у большасцi выпадкаў больш значнае 
дыягнастычнае значэнне надаецца змяненням марфалагічнага складу крыві i канцэнтрацыі ў ёй 
гемаглабіну [11, 12]. Тым самым вызначаецца наяўнасць цi адсутнасць пастгемарагiчнай анемii. Мiж 
тым, парушэннi, што ўзнiкаюць у страўнiку жывёл непазбежна суправаджаюцца i некаторымi 
змяненнямi бiяхiмiчнака складу крывi. У гэтай сувязi вывучэнне змянення адпаведных бiяхiмiчных 
паказчыкаў можа стаць адным са складнiкаў прыжыццёвай лабараторнай дыягностыцы язвавай 
хваробы страўніка ў свінаматак i кантроля за цяжарам цячэння хваробы. Гэта стане дадатковай 
падставай для прыняцця адпаведных лячэбна-прафілактычных мер. 

Мэтай нашай працы стала вывучэнне змяненняў некаторых бiяхiмiчных паказчыкаў крывi ў 
свiнаматак, якiя ўзнiкаюць пры язвавых парушэннях у слiзiстых абалонках страўнiкаў, для 
меркавання аб магчымасцi выкарыстання атрыманых дадзеных у дыягнастычнай i лячэбна-
прафiлактычнай рабоце. 

Асноўная частка 

Даследваннi праводзiлiся ва ўмовах свiнагадоўчых комплексаў на ўчастках рэпрадукцыi i 
апаросаў. Былi сфармiраваныя дзве групы свiнаматак (паросных i падсосных) па 30 жывёл у кожнай. 
Групы свiнаматак фармiравалiся рандомна. Агульнымi крытэрыямi былi: перыяд пароснасцi 
(апошняя трацiна) i лактацыi (першыя 15 дзён). 

Пасля фармiравання груп было праведзена клiнiчнае абследванне жывёл з выкарыстаннем 
агульных метадаў: агляду i пальпацыi. 

На падставе атрыманых вынiкаў усе свiнаматкi (як паросныя, так i падсосныя) былi падзелены на 
тры падгрупы: клiнiчна здаровыя, клiнiчна хворыя i свiнаматкi з дакучлiвымi («стэрэатыпнымi») 
паводзiнамi.   

Сярод клiнiчна хворых свiнаматак дадаткова была вылучана група жывёл з сiмптомамi, што 
могуць вызначацца пры язвававай хваробе страўнiка (анемiчнасць скуры i слiзiстых абалонак, 
змешаная задышка з палiпноэ, пераменны апетыт, пазбяганне ад ляжання на левым баку). У астатнiх 
клiнiчна хворых жывёл адзначалiся сiмптомы хiрургiчных i акушэрска-гiнекалагiчных хвароб 
(адзнакi ММА, раненні саскоў, абсцэсы ў вобласцi шыi i некаторыя iншыя). 

Свiнаматкi са «стэрэатыпнымi» паводзiнамi паводзiлi сябе неспакойна, час ад часу ўзнiмалiся з 
падлогi, шмат рухалiся, мелi парушэннi апетыту (смакталi агароджу станкоў, iншыя канструкцыi). 
У жывёл адзначалася гiперсалiвацыя. 

Ва ўсiх паросных i падсосных свiнаматак былi атрыманы порцыi фекалiй, у якiх з выкарыстаннем 
бензiдзiнавай пробы вызначалася наўнасць цi адсутнасць скрытай крывi. Крытэрыем знаходжання яе 
ў фекалiях было з´яўленне адпаведнай афарбоўкi (ярка-сiняя, сiне-зялёная цi зялёная) (мал. 1). 

 

 
 

Мал .  1 .  Бензiдзiнавая проба ў фекалiях (1–3 – адмоўная, 4, 5 – станоўчая) 
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Таксама ва ўсiх свiнаматак былi атрыманы ўзоры крывi для бiяхiмiчных даследванняў. Біяхімічнае 

даследаванне крыві праводзілася ў адпаведнасці з методыкамі табл. 1.  
 

Табліца 1 .  Біяхімічныя паказчыкі крыві, вызначэнне якiх праводзiлася падчас доследаў 
 

Паказчык Методыка вызначэння 

Агульны бялок (АБ) Рэакцыя з бiўрэтавым рэактывам 

Альбумiн Рэакцыя з бромкрэзолавым зялёным 

Кальцый Рэакцыя з о-крэзолфталеiнкамплексонам 

Жалеза Рэакцыя з храмагенам, пасля ўзнаўлення з аскарбiнавай кiслатой 

Неарганiчны фосфар Рэакцыя з малiбдатным рэактывам 
 

Лічбавы матэрыял эксперыментальных даследаванняў быў апрацаваны статыстычна з 

выкарыстаннем праграмы Microsoft Excel. Пры статыстычнай апрацоўцы матэрыялу досведаў 

разлічвалі: сярэднюю арыфметычную (X), стандартнае адхіленне (σ), дакладнасць адрозненняў паміж 

мноствамі дадзеных (р), зыходзячы з узроўня значнасці 0,05. Па атраманым дадзеным былi зроблены 

высновы аб змяненнi бiяхiчных паказчыкаў крывi пры станоўчай ("+" БП) i адмоўнай ("+" БП) 

бензiдзiнавай пробе ў кале. Аналiз праводзiўся на сукупнасцi свiнаматак са станоўчай цi адмоўнай 

БП. Вывучэнне стану абмену рэчываў сярод жывёл розных груп праводзiлася на выснове «Нарма-

тыўных патрабаванняў да паказчыкаў амбена рэчываў у жывёл пры правядзеннi бiяхiмiчных даслед-

ванняў крывi» [10]. 

Вывучэнне клiнiчнага стану свiнаматак дазволiла атрымаць наступныя дадзеныя (табл. 2). 
 

Табліца 2 . Паказчыкі клiнiчнага стану свінаматак 
 

Фiзiялагiчны стан 

Свiнаматкi 

Агульная 

 колькасць 
Клiнiчна здаровыя 

Клiнiчна хворыя 

«Стэрэатыпныя паводзiны» Сiмптомы язвавай 

хваробы страўнiка 
Iншыя сiмптомы 

"+" БП "-" БП "+" БП "+" БП "-" БП "+" БП "-" БП 

Паросныя 1 15 2 1 3 6 2 30 

Падсосныя 3 14 1 2 3 5 2 30 

Разам 4 29 3 3 6 11 4 60 
 

Як сведчаць дадзеныя таблiцы, сярод паросных свiнаматак 53,3 % былi клiнiчна здаровымi, 20 % – 

клiнiчна хворымi, 26,7 % – мелi «стэрэатыпныя» паводзiны. Сярод падсосных суадносiны былi 

прыкладна аднолькавыя: 56,6 %, 20 % i 23,3 % адпаведна. Сярод клiнiчна здаровых жывёл 

бензiдзiнавая проба была станоўчай у 6,3% паросных i 17,6 % падсосных свiнаматак, сярод клiнiчна 

хворых – у 50 % выпадках як сярод падсосных, так i сярод паросных свiнаматак. Пры гэтым рэакцыя 

была станоўчай ва ўсiх свiнаматак з клiнiчнымi прыкметамi ЯХС. Вялiкая колькасць жывёл, маючых 

«стэрэатыпныя паводзiны», мела станоўчую БП. Такiх свiнаматак сярод паросных было 75 %, а сярод 

падсосных – 71,4 %. У цэлым, свiнаматак са станоўчай БП сярод паросных было 33,3 %, сярод 

падсосных – 36,7 %. Гэта паказзвае на наяўнасць скрытых гемарагiй практычна сярод трацiны жывёл 

як падчас цяжарнасцi, так i падчас лактацыi.  

Утрыманне ў крывi свiнаматак агульнага бялку i альбумiну мела значныя адрозненнi памiж 

свiнаматкамi са станоўчай i адмоўнай БП у кале (табл. 3).  
 

Таблiца 3 .  Утрыманне АБ i альбумiну ў крывi свiнаматак (Х±σ) 
 

Паказчык 

Група свiнаматак 

Паросныя Падсосныя 

"+" БП "-" БП "+" БП "-" БП 

АБ, г/л 70,88±5,535 77,17±5,765** 70,30±4,818 76,78±5,678** 

Альбумiн, г/л 24,40±3,897 28,47±5,699* 23,37±5,484 28,67±5,596* 

Альбумiн-глабулiнавыя  

суадносiны (АГС)*** 
0,55±0,161 0,62±0,243 0,49±0,175 0,63±0,234 

* – р<0,05 у параўнаннi з жывёламi, маючымi станоўчую бензiдынавую пробу; ** – р<0,01 у параўнаннi з жывёламi, ма-

ючымi станоўчую бензiдынавую пробу; *** – канцэнтрацыя глабулінаў была разлічана па рознасці паміж канцэнтрацыямі 

агульнага бялку і альбуміна, а альбумін-глабулінавыя суадносіны, як дзелi, атрыманыя пры дзяленні канцэнтрацыі 

альбуміна на канцэнтрацыю бялкоў глабулінавай фракцыі. 
 

У сярэднiм па сукупнасцi канцэнтрацыя АБ у паросных свiнаматак са станоўчай БП была 

нiжэйшай у параўнаннi з жывёламi, што мелi адмоўную БП на 8,9 %, а ў падсосных свiнаматак 

адпаведна на 9,2 % (рознiца статыстычна значная). Адпаведна рознiлася i канцэнтрацыя бялкоў 

альбумiнавай фракцыi: у паросных свiнаматак рознiца склала 16,7 % (рознiца статыстычна значная), у 

падсосных – 22,7 % (рознiца статыстычна значная). Вялiчыня АГС i ў паросных, i ў падсосных 

свiнаматак з адмоўнай БП у кале была вышэйшай у параўнаннi з жывёламi, маючымi станоўчую 
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рэакцыю. Апошняе сведчыць пра ўзрастанне колькасцi бялкоў глабулiнавых фракцый у крывi 

свiнаматак са скрытымi крывацёкамi ў страўнiку [13]. 

Што тычыцца канцэнтрацыi АБ i альбумiну ў падсосных клiнiчна здаровых i клiнiчна хворых 

жывёл, а таксама ў свiнаматак са «стэрэатыпнымi» паводзiнамi, то гiпапратэiнемiя вызначалася ў 

100 % клiнiчна здаровых i клiнiчна хворых жывёл са станоўчай БП, i ў 66,7 % свiнаматак са 

«стэрэатыпнымi» паводзiнамi, якiя мелi станоўчую БП. У свiнаматак з адмоўнай БП, што былi 

клiнiчна здаровымi ў 20,0 % выпадках была адзначана гiпапратэiнемiя. У клiнiчна хворых жывёл,а 

таксама ў свiнаматак са «стэрэатыпнымi» паводзiнамi, канцэнтрацыя АБ знаходзiлася ў рэферэнтных 

межах. 

У крывi падсосных свiнаматак, у фекалiях якiх вызначалася скрытая кроў, ва ўсiх выпадках 

вызначалася гiпапратэiнемiя. У 21,4 % клiнiчна здаровых жывёл, а таксама сярод усiх свiнаматак са 

«стэрэатыпнымi» паводзiнамi ў крывi канцэнтрацыя АБ таксама была паменьшанай.  

Канцэнтрацыя альбумiну ў крывi паросных i падсосных свiнаматак як са станоўчай, так i з 

адмоўнай БП, у асноўным знаходзiлася ў фiзiялагiчных межах. Нязначная гiпальбумiнемiя 

вызначалася ў крывi 6 жывёл (кал 5 з iх – меў станоўчую БП). 

Змяненнi паказчыкаў абмену бялку ў арганiзме свiнаматак са станоўчая БП, щто сведчыць аб 

язвавых пашкоджаннях у страўнiку, абумоўлены парушэннямi засваення пратэiну з кармоў. Акрамя 

таго, зменшаны сiнтэз альбумiну ў печанi i павялiчэнне выпрацоўкi ў ёй бялкоў глабулiнавай 

фракцыi, абумаўлiваецца развiццём у парэнхiме печанi дыстрафiчных змяненняў [14]. Трэба мець на 

ўвазе паменшаны прыём корму жывёламi пры развiццi ў iх ЯХС. 

Значныя адрознненi памiж свiнаматкамi з рознымi паказчыкамi БП у кале былi вызначаны i ва 

ўтрыманнi ў крывi некаторых мiнеральных рэчываў (табл. 4). 
 

Таблiца 4 .  Утрыманне жалеза i кальцыя ў крывi свiнаматак (Х±σ) 
 

Паказчык 

Група свiнаматак 

Паросныя Падсосныя 

"+" БП "-" БП "+" БП "-" БП 

Жалеза, мкмоль/л 18,40±1,204 23,34±5,731** 18,41±2,369 22,79±4,428** 

Кальцый, ммоль/л 3,75±0,725 2,76±0,376** 3,62±0,686 2,80±0,351** 

Неарганiчны фосфар, ммоль/л 3,35±0,502 2,37±0,323** 3,09±0,553 2,38±0,240** 

Кальцыева-фосфарныя суад-

носiны (КФС) 
1,14±0,225 1,20±0,284 1,19±0,287 1,19±0,150 

** – р<0,01 у параўнаннi з жывёламi, маючымi станоўчую бензiдынавую пробу. 
 

Канцэнтрацыя жалеза ў крывi была большай (са статыстычна значнай рознiцай) у свiнаматак з 

адмоўнай БП у кале (на 26,9 % у паросных i на 23,8 % – у падсосных свiнаматак). Канцэнтрацыя 

жалеза ў крывi ўсiх свiнаматак (як паросных, так i падсосных) з адмоўнай БП у кале знаходзiлася ў 

межах фiзiялагiчных ваганняў. У крывi 60 % паросных i 63,6 % падсосных  свiнаматак са станоўчай 

БП у крывi ўзровень жалеза знаходзiўся па-за мiнiмальным рэферэнтным паказчыкам (гiпафераемiя).  

Канцэнтрацыя кальцыю ў крывi паросных свiнаматак са станоўчай БП у кале перавышала 

адпаведны паказчык у свiнаматак з адмоўнай БП на 35,2 %. У крывi падсосных свiнаматак рознiца 

склала 29,6 %. У абодвух выпадках рознiца мела статыстычную значнасць (р<0,01).  

Утрыманне ў крывi паросных свiнаматак са станоўчай БП у кале неарганiчнага фосфару перавы-

шала адпаведны паказчык жывел з адмоўнай БП у кале на 41,3 %, а ў падсосных свiнаматак – на 

29,9 %. Паказчык КФС у крывi паросных свiнаматак са станоўчай БП у кале быў нiжэйшы у 

параўнаннi з паказчыкам свiнаматак з адмоўнай БП у кале, а ў свiнаматак падчас лактацыi – адноль-

кавым. 

У 80 % паросных i ў 54,5 % падсосных свiнаматак са станоўчай БП у кале у крывi вызначалася 

гiперкальцыемiя. Сярод паросных i падсосных свiнаматак з адмоўнай БП у кале гiперкальцыемiя ў 

крывi не вызначалася. У крывi 26,7 % клiнiчна здаровых паросных i ў 14,3 % падсосных свiнаматак з 

адмоўнай БП у кале канцэнтрацыя кальцыю была паменьшана ў параўнаннi з нарматыўнымi паказ-

чыкамi. 

Неарганiчны фосфар у крывi 70 % паросных свiнаматак i ў крывi 63,6 % падсосных свiнаматак са 

станоўчай БП у кале знаходзiўся ў канцэнтрацыях, перавыщаючых рэферэнтныя межы. У свiнаматак 

з адмоўнай БП у кале нi гiпа-, нi гiперфасфатемii не вызначалася. 

Змяненнi канцэнтрацыi жалеза у крывi свiнаматак абумоўлены пастаяннымi крывацёкамi ў 

страўнiку. Гiперкальцыемiя, вызначаная ў крывi свiнаматак са станоўчай БП у фекалiях, мае сувязь з 

патагенетычнымi механiзмамi развiцця ЯХС (у прыватнасцi, з парушэннямi рэгiянарнай мiкрацырку-
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ляцыi, дыстрафiяй i некрозам тканак, пагаршэннем iх рэпарацыi, пасiленнем кiслотна-пептычнага 

фактару, змяншэннем выпрацоўкi гастрамукапратэiдаў) [15].  

Павышэнне канцэнтрацыi неарганiчнага фосфару ў свiнаматак са станоўчай БП у фекалiях абу-

моўлена «выпраўленнем» яго ўтрымання для падтрымання нармальных кальцыева-фосфарных суад-

носiн, цi з парушэннямi функцый нырак у дадзеных жывёл.  

Заключэнне 

Праведзеныя даследаваннi бiяхiмiчнага складу крывi свiнаматак дазволiлi вызначыць шэраг 

заканамернасцяў: 

– асноўны крытэрый прфжыццёвай дыягностыкi язвавай хваробы страўнiка ва ўмовах вытворчасцi 

– наяўнасць станоўчай бензiдынавай пробы ў кале; 

– у паросных i падсосных свiнаматак са станоўчай бензiдынавай пробай у кале ў крывi 

вызначалiся гiпапратэiнемiя, гiпафераемiя, гiперкальцыемiя, гiперфасфатемiя; 

– у паросных i падсосных свiнаматак са станоўчай бензiдынавай пробай у кале канцэнтрацыi 

агульнага бялку, альбумiну, жалеза ў крывi былi нiжэйшыя ў параўнаннi з жывёламi, якiя мелi 

адмоўную рэакцыю на ўтоеную кроў у кале (рознiца статыстычна значная); 

– у паросных i падсосных свiнаматак са станоўчай бензiдынавай пробай у кале канцэнтрацыi 

кальцыя i неарганiчнага фосфара ў крывi былi вышэйшыя ў параўнаннi з жывёламi, якiя мелi 

адмоўную рэакцыю на ўтоеную кроў у кале (рознiца статыстычна значная); 

– вызначаныя змяненнi абумоўлены памяншэннем паступлення i пагаршэннямi засваення 

стрававальных рэчываў з кармоў, iх недастатковым сiнтэзам у печанi i празмернай згубай падчас 

хранiчнага крывацёку ў страўнiку, а таксама рэакцыяй кальцыева-фосфарнага абмену на развiццё 

эразiўных i язвавых зменаў у слiзiстай абалонке страўнiка. 

Атрыманыя вынiкi пасля дадатковай апрабацыi павiнны выкарыстоўвацца у практычнай дзейнасцi 

з мэтай ацэнкi цяжару язвавых пашкоджанняў i эфектыўнасцi правадзiмых лячэбна прафiлактычных 

мерапрыемстваў. 
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