
Фотографические изображения 
набора реагентов

Набор реагвнтоз in vitro для количественного определения 
гормона роста (MAGLUM1® Growth Hormone (CLIA)), ме­
тодом илшунохетилюмииесцентного анализа на автома­
тических анализаторах MAGLLM1®, в вариантах испол­
нения

УТВЕРЖДАЮ

Генеральный директор 
ООО «I

Смирнов ЗА.

2023 г.



WTкАибор реагентов ш vitro для количественного определения 
гормона роста (MAGLUM1® Growth Hormone (CLIA)), мето­
дом иммунохемшюминесцентного анализа на автоматиче­

ских анализаторах МА GL UMl®, 
в вариантах исполнения:



Вариант исполнения 1

Набор реагентов in vitro для количественного определения 
гормона роста (MAGLUM1® Growth Hormone (CLIA)), мето­
дом иммунохамилюминесцентного анализа на автоматиче­

ских анализаторах MAGLUM]®, 30 тестов, в составе:
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Лента для запечатывания картриджа с реагентами

R e a g e n t ;Seal
• « • •

Reagent-Seal

R e a g e n t ;Seal
« • .  •



'^^клейки со штрих-кодами для контроля 1

#467220816011# 
Growth Hormone Control 1

#467220816011# 
Growth Hormone Control 1

#467220816011# 
Hormone Control 1

#467220816011# 
Growth НоГ!тюпв Control



>|иклейки со штрих-кодами для контроля 2

#467220816012# 
Growth Horm one Control 2

#467220816012#  
Grow th Hormone Control 2

#467220816012# 
Growth Нотюов Control 2

#467220816012# 
Growth Hormone Controi2
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Набор pcaicHTOB in vitro для кашчсствснного определения гормона роста 
(MAGLUMI* Growth Hormone (CLIA)), метолом нмм>нохен11.1юмннесиенгного анализа иа 
автоматических анализаторах MAGLUMH* в вариантах исполнения

ИАЗНАЧЕНШ;
Набор реагентов in vitro для юоличественного определения гормона роста (ОН) в сывср(.ттхс и плазме кроям 
человека на анализаторах MACtt’Mf*. Результаты исследования аредка^начены для аспомогате.тыюА ошюш 
гипофиза и нарушения ropMOita роста, аызаакного негипофизарным забонсаанисм. а кхн1бинации с другими 
клиническими и лабораторными данными.

КРАТКОЕ ОПИСАНИЕ АНАЛИЗА
Гормон роста (CIO откосится к суперссмсйстяу штжиж'й' GII счтлстс» i:r»npa.jwnjM эндокримным 
рсгу.зятором роста*. Его дсйстаие затрагивает мноас^тао rvpj ,|ил* и систем, я i«iu ма постаталтый продазьный 
рост, а также на белковый, липидный и углсвол*1ый обмен'
GH прелставляет собой гетерогенный белок, состоящий из несы̂ тьк»4ч ч»счт»рмых ий>форм\ GH 22 к Да 
считается класчнчсским или типичным ОН и ямяс’чн наиболее рк,Г1р**чфинсииой ии>ф4фмой в циркуляцин 
(базес 904 от общего ^пичества GH). Эта изоформа состоит н\ 1-191 вмнж'кислоты >та преобладающая 
форма СИ способству ’̂Т росту и алняст ня 'нмгр{еп1ческмй и лч^Лоинезкий и̂ полиз и ip)tMc мстабатичеекме 
процессы. Форма GH 20 кДа, которая составляет око̂ ю 104 от общего цмркл iHp>>>mciu <Л\. тличается от 
формы 22 кДа тем, что ■ не«̂  отсутствуют аминокислотные octbtvh 32*4б‘
GH -■'-ылел• лея гл'1цс§1рук':иим обра.зом из соматотро}*'R гипофша 1К'Л п»‘».>жи7с ikhum м отрииатс.зьиым 
влиянмем п.зр''‘ П'=ь>таламус1 <ЗИ-рили1ИНГ-гормо1Ш (GIIRH) и слмлт.чттиин согтястстасинч'' Секреши 
ОН н-л^итге ,ка  ' ‘t uiwcM лолояшпельных гормональных сигналов, г. ni'.ioBuc сгероидм и гормон 
щкгог''тчой яеезс*-: стимулируют, тогда как глюкокортикоиды патавтяют сск^ч-пин- ( скреши GH имеет 
пики (6^ve высо« 1*е ночью, чем днем, и опосредованные снижением сосрсини т<»1ичсскогг. ссшжтостжгниа 
ппютяламуса) г: спад Изменения в сскреинн ОН н IGF-1, ноггорые происх :чт со сгарс»*ием ^опроеажааются 
прогреосмиул'-щс ' 1ютерей мышечной массы и силы, снижением фкн»»»есшй рьч''ыкчг10ч*>Л»4,хти. чвеличекисм 
жировых от~> - :нин и снижением минеральной п.10ткости костной ткани (ВМП» V ч.к'рс:яы\ ятрчхльп тю1ей 
сущеспукгт Гтг -грные различия в моличестве и характере секреции гормои.я росга. Лснщняи а ие.лом имеют 
Солее а ы с г ^ ч ' - - секреции GH, чем мужчины, но нормальный к.'нпсь-грл.^ий UiF-. к cuaopcm*
крови - - ■ I , азрос.^х мужчин и женщин, что. возможно, патралу ч'сьагт пСк,'гог\н' .легч-и! гезнстентности
к GH arc _,ii. Bepc'.fc -̂“ аенишны имеют повышенный уровень сыворото'п^ого' т̂ « ч*л р -. тя*
Gif 7с rti ’  ̂ *tcT»o THifoa клеток, тканей и оргагюа, но для ростз е*г» лсмов1!».мм м1*1̂ >ем§м1* яатяютея
печень и ■ т - астинки а дтинных костях и позвоночнир̂ е’. Ги срчсзрс::и* : »Ь' np♦♦ьv̂ тк̂  к гилктюм)
или -и. iXK] . связанному со значителыюй м - чкй. ч' .стчю и смертм.к-ью. а тг время как
ГС |  ОН у ллержке роста у детей и синдрому лс|ицитв GH у i*,v I игактшм oniocirrca а
|пбцг*).'- гг.г(м - - tf. >
4 p C > i 4 C f р- ,

!»И '1 ^  л \  < *л :и»г \ развития и "ти от%.у ктяис «».фт'\'гх*» к «и ил-v» мутаций гема ОН
; z'

С ’

1 lAC iIj S f»,pM
NVB*. ! ИИ tc •» И- Ч 'И * ИМч. N 1ИИ\ Ч фи 1И*К' В»‘П рлб '̂ПЧ ГКЧЧУ5чНКТ11 *

Измерение ычшситрлиии <}Н а ьр'*яи, hiimj  ̂ п.» К|хч1в шиАмичсчкич тсст\‘'а, предсгааааят собой
осноьч л.к ,чи«| и чтики иар> 1НСМИЙ, <. Я11лммм«. I p̂ ч U а Hucirm< тсфицига гормона роста п тбшВ1
гормона р«чта' 1Ьмсрсни4 <tH и Юф ) }ии[н>«и1 н. >чйттся ли  лиа1ткш ки нарчтпеммй cotpaiM  QH,
оценки детей с низким }х*̂ т<ча ruj ри^ичным прммииам. кчения нарзщсиий, яоторые ПрЯШШП С 
нслостаточиости питания или и М1*нки>ринта гамсчпппьиой герапим GH И ЮР-Г*.

^ возникает в д.тстас, воглп открытые у!и:тлрные пплегмпки |чхта дояусаааот 
• TJ как акромсгалиа ук.иыавст на то же яя чние пгч^мсчодашге во азросжм

r-' T'^v-ie Г>* ■ 
гтрмв- ляг у 
Дефицит СМ iGHD 
рлсг1р<‘>чтр.1т»енн 
Про̂ 'ИДЯ •* ЛСхрадТСрА 
развития <j:q- 
te 10А.СТ1ИЯ

I* I >й р ,Н  7 p . l t  Н »Н*< ч  ! кК » (IТ С р« Ч  К " 'C fV 'IA . В Ы ^В аШ Ю Л Э

• а рлтйития ВТI Р * к ’ср id- !пки\ как тметк*иия те ккзожемна.
>ЮВЫ1ЧИ1ЮЙ

K'̂ v'p' U 
тИМидн'Ч

Г-ы щ Агн ', чт\' *ир>мс»ялия также
|д j*.4Tas K'*|v.v nj4 Vк#»ли V »«с̂ 'iarvMTpH*THWMH

ИРИНШШ AilA^IHlA
Сждаич-ысюл имм>мочсмн.зюминси1Снпюгч1 ана.тча
Обрахц. мспса ЛБЭЛ с моио1иона.зьмым антите-зом (jH. буферный распор, 
тюкрыше другим мо1юклонд.зьным акткте.юм GH гщагыьно осремеиа н о т  ■ 
образованием сзидвич-комазсксоа После кхаждениа в магаилюм поле 
выпаисяют imui промывки. Затем добактают стартер {’*>2, чтобы 
аа? ожки^иш. VI & аоа-оа
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Вариант исполнения 2

Набор реагентов in vitro для количественного определения 
гормона роста (MAGLUM1® Growth Hormone (СЫЛ)), мето­
дом иммунохемилюминесцентного анализа на автоматиче­

ских анализаторах MAGLUMI®, 50 тестов, в составе:
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1̂ артридж с реагентами

V I j L U M I ^  Growth Hormone (С1ЛА) \Ш  ^
Kii, 1ДЖ с реагентами
[кОМ[10НГ.11ТЫ>

Г5м.1 Мягм11ТМыемм1сроч*с1«иы
1.0 мл Ki.iHGpiiO|> имакОГО >рам«
t ,0 мл КАЛибраюр BucvKOro уровня
4.0 м» ЬуфврныА раствор 
4 .5 мл Метк* АЬЭЛ

П  т  ф : Г .Г  V- С€ в |

ftof) 4втггввэм1 

2 2024>ee-29
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Лента для запечатывания картриджа с реагентами

1

R ea g e n t ; Seal
f а « ■ • a a •

• • « •

R e a g e n t ; Seal
• » 
• •

• _ a •

R e a g e n t ;Seal
• •



Яаклейки со штрих-кодами для контроля 1

#467220816011# 
Growth Hormone Control 1

■■i-M #467220816011#
Hormone Control 1

#467220816011# 
Growth Hormone Control 1

#467220816011#
Growth Hormone ContfoM
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Наклейки со штрих-кодами для контроля 2

#467220816012# 
Growth Hormone Control 2

#467220816012#  
Growth Hormone Control 2

#46722Q&‘i^ 12#
Growth Hormone Control 2

#467220816012# 
Growth Hormone Control2
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Набор реагентов in vitro для к а 1ичестве1шого определение гормона роста 
(MAGLUMI^ Growth Hormone (CLiA)), методам 11мм>'нохсм11люминесне11гмо1о аиа.1иза на 
автоматических апалнтаторах M A G L U \fI\ в вариат-ах исполнения

НАЗНАЧЕНИЕ
Набор реагентов in vitro -la яоличестасмиого опрсделемия гормона роста <Ult) а сыаор(‘ткс и ататис кроен 
человека на анализаторах MAGLUMf*. Результаты исслеломния Г|ротнзчычены г^я ш.)к>м<мн1с:и.|юй оиеикн 
гипофиза и нарушения 1Х>рмона рОч‘тл. яызаанного негипофизариым лаГк; 1еканиеч, а К(Л«6инлиин с лр>1ими 
южническиин и лабораторными да1шыми.

КРАТКОЕ ОПИСАНИЕ АНАЛИЗА
Гормон роста (GI0 ошоситса к суперсемг»". м»;. ци- яин GH -: *»> -и-итр, 1».мым чи^'крштым
рсгу.татором роста .̂ Ею дч-. .. твие -дтрагнаас! миожоство ргян»м1 и и; • «и. ц ии4 '»г ч.иий j р^чю-льима

диый обмен'
t'v

=• I* ии>; 
КИ» ” rtu 

•\*; И ip.
*Т;‘ ■■■■■ ’

рост, а также на белкх эьН1. липндныР и угп 
GH прелстааляст сооом rereiKnснный белок, сост«'и мий г- hcckl 
считастся iLiaccifMecicHM н типичным СИ и ааляется наиг ^'*: i
(батес 90Н от общего ^-пи-^ества GH). 'Зта н»"|к»рма cociv-̂ :t и \-\ *\ 
форма ОН способеглет рост>- и влияет на тнср1етический и аил" ч. it,-*-*! 
процессы. Форма GH 20 кДв, которая состлаляст I0H ^ ^
формы 22 кДа тем, что а не<: отс>тсттуют аминокислотные остяткн Э2-4о*
GH выделяется п>льс»ср>к>1иим образом иг соматотрофоа гипо<Ъиг' > л : 
■лиянмем гор^^:!'^» гипоталамуса 01Ьрнл»пииг«гормо1и (GHRH) и cov^ :
GH нахазится .лт влиянием лополкительных гормональных снп"--г. а

•■ипы стимулирчют, тогда как глюкоиортикоиды по.чааляют с- ^ и  < 
*г?кие ночью, чем днем, и опосредованные снижением 
: И5менсния в секреции GH и IGF-t. которые прс;к v -
." потерей мышечной массы и сады, снижением ф*п«и-г:ггд р г  

м с: ижением минеральной аютности костной TKaiiH (BMu: V

• ; . , . р м  i » n  Z2 к Л д

рм 'И р JOtpKN пиши
Утя г»̂>еч1б1а.*ик»имя 
»*c мс* j'C*v*’Uf4c\;k»te

Щ1ГГ0̂ -:.̂ ;ой “  
ПИКИ '"•r.’tec Z'. 
1ИПОТВ;ШуСа> 
прогресс1вл1

Cfrar- -■
сушест=}»г гс- 
бО-'Ч  ̂ВЫк.>
к|  ̂ .. •: :т;
к G H •“ _ля . 
GH “ . J  

: „ 
и"и акрг
ДС J . нИГ О? -

•: :ич*СТСЯ

Н •• CkpCUHt 
м. t* ‘'Лрмои 
;;‘5 ' гИ *<мсг:
, v,»- К'^пи.ия
'  Р-

• v ■ »с\ v:cft
с V V г'МСКП

г . 1к;к:>'ТТ£С 
ч*. 'СИ ■ м:Ч* *'

-1

; ~:е различия ь моличеетае и хараетере секреции 
^ н ь  секреции GH, чем мужчины, ко нормальный v.
-:r->'tMX м>жчин и жстцин, что, аозмоокно.по%"::-\м«ьйс= nvi- г 
kj:-: с женщины имеют повышенный >ровеньсыво1к. м ч *■:
"■‘ ^сство тнг ’ клеток, тканей и орга1юв. но ■'= f-ч ;• ti

9С •
CPCTva

— “  роста у ..ч гей н синдрому тефи-.itTa ОМ  ̂ кгр^ч iw\
' .  ‘иикает а ДСТС̂ ГС. КС  ̂ - ■:1И '̂И^прныс :’лхгти1*к1« роста Д0пусаак*>т

. " i как акромегалия у>-“-"ыллет i.- шс **• ч- гт̂ ч'инсилдяаюс л.'
И и • р«; *Х С1̂  iW мЛ Н V  JTCj, ivVrnc Р»

h • .  ГеГТ*- • ?■ •

. pv?»Hi р ч •
V'H. 4*n»wi* *».

. и н к и  В ДТКННЫХ КГ-7ТЯХ К ПОЗВОНОЧНИЬГ . ;Ч - »М Т ' '*  > •  ► и  аи ти -ш >
■-?. -.^5:,^нному со значительной "'Л' -лсьв̂ *- » — • и с«ег -̂ р wax

U' ЛНГИМ |Л‘И»Ч.М7ч:Я к

‘Г\и й>-\а « \ 1»иий гена tiM

.ft Gi О 
расг-гзет^ ч

>И,1Я N М1*л. .
pa-tPi: .:. ' -

Ск

I > •

•■й» -!

. Ч'Мк.' 
гг .

(.i'
if >•'( ;ч 
l'* И 1И > .! •

и ;  » .<

■ ИЧ*,». *.♦ I ipi« 
Ц«, .Htt г Ч'ИШ л

•5 « и Ч 1 » к  

2Л. T*Vl

• “J 
р ..

i.1VU-4

i i c f H s  Ik. i . 'p k 'r^ a .  B W 'w a H w .M v  • к 'Р Н |Г 'С н » к Ч 1  

Л Л к M IU C tH T H N t I f  b V . 1 i . « e t S t C !  J 5 S in » tl lK 4 r\ ’

- MU' вк̂ княгтжжя fakjis? тт̂ яышвет ржк
«I \ «M MM k! McAiarcKifMKiTmii.Mn шмвиснмячм
и 1 ^ч, » »1 1"|бк>ПЧ ПОСХ̂‘М".ЧДИ *

v« SHH3MM-‘H’vkMX тестоя, гфс.-.к'“»тымаст 
 ̂ I MMi >r*f ч :>ИМИТВ ГОрМОМВ pocft t| ШбИЦЕВ 
« 1Н4мичги»ги иярущвпиР счжрешп» 

tc‘tctuf* наруШ1«»ш,Й. «перыг npHBtUtn i
iu\ >>.4i »й 1С par tan И ЮТ • " г

т
г

г>н

?5В
Sаа
9о
9•о
9
Sft9ft99
В

ШМ1Н1ШП АНАЛИЗА
С  'M .jB .r 'J -M C  ! I ' . :  ttV iM S И О Ч С \4И .1И 'M k U K v  u< 4( i >»; : a n X i M U

1>д\иси. мс:>а с мин ' ь . ( 1д.ч.и»ач амппс гим iiii. <'чфср»шй рвътвор. %*агнкгные
покрытые другим м.1микдд»(д.чьпим апгигс'.’м (iH. тщагглы*. ficpcMcumaafor и икку'бмруют, рпГйрум ff 
кЮрдзованисм с чивич комгискссн IIik ic кчаж.1сни1 а магнитном пыс с>псрната1п 1ГЯ В1СПЦ1Р)11Ц^ |  
выпо-жяюг 1ШК.1 промыньи Затем j(VUaiih>t стартер чтобы инициировать хенклюминесигтиущ 
467 GH )FU-o>-4U. VI о ?022*0e



Вариант исполнения 3

Набор реагентов in vitro для количественного определения 
гормона роста (MAGLUMI® Growth Hormone (CLIA)), мето­
дом иммунохемилюминесцентного анализа на автоматиче­

ских анализаторах MAGLUMI®, 100 тестов, в составе:
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Картридж с реагентами

MAGLU1VII® Growth Hormone (CLIA) ПШ
картридж с реагентами
1КОМПОНЕНТЫI

2.5 мл Мигнитньк микрочастицы
1.0 Ш1 Калибрагор ни 1кого уроаня
1.0 мл Калибратор аысоко#о уроаия
6.5 мл Буферный раствор
7.5 ил Метка АБЗЛ

ftef] 4бтгг«вгм1 

2  299*^-19
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Контроль 1
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Лента для запечатывания картриджа с реагентами

• •

Reagent-Seal
• •

• • • • • А > • • • * •

R ea g en t : Seal:;
• • • • •

• . .  •

» •

Reagent {Seal

; ■.* ,yv̂ :



Наклейки со штрих-кодами для контроля 1
26

#467220816011# 
Growth Hormone Control 1

#467220816011# 
Growth Hormone Control 1

#467220816011#
Hormone Control 1

#467220816011#
Growth Hormone Contrail
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Наклейки со штрих-кодами для контроля 2

#467220816012#  
Growth Horm one Control 2

#467220816012#  
Grow th Horm one Control 2

#467220%ieoi2#
Growth Hofmone Control 2

#467220816012# 
Growth Hormone Coneol2
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Набор реагентов io vitro для ка1ичественного определения гормона роста 
(M AGLUM P Growth Hormone (CLIA)), методом нммуноммнлюминссиснтного ана-ипа на 
авто%1атических анялтаггорах MAGLUMI*» в aapHatfrai исполнения

ИАЗНАЧЕИШ;
Набор реагентов in vilro Aia нолимсствениого опрслслениа гормона роста (ОН) а сыворотке н плазме 
человека на анализаторах MAGU1MI*. Резулвтяты нсслвяования предказначени лла веномтателытай 
гипофиза и наругаеиил гормо»« роста, вызванного негипофнзарным забазеванисм. в вибшвшта с арупоам 
клиническими и лабораторнычн данными.

КРАТКОЕ ОПИСАНИЕ АНАЛИЗА
Гормон роста <GII) отмоситса к cynepccuefivittv цитокинов*. GII цс1гтршмиш1 зцдокртныы
pcry.iaiopoM роста' Его дсйстаис затрагиввет мномоство ofni*Hoa и систем. влн*« на гостнатальиыВ п^к^^заышЯ 
рост; а также на белиовый, лигоигный и утаеводний обмена
GH прелстаалает со(к>й гетеркенный белок, состоаший из несм лыгмх v - ик1ф0рм', ОН к Да
считастса классическим клн типичным GH и ааластса наиболее р а с п р е а  Ш фкулмя 
(батсе 90% от общего wviHMecTaa GH). Эта иэоформа состокт из 1-191 е-идакис.-втты- >тл гтрсойталтоши 
форма GII спотобста>ет росту* н впнаст на >«сргеп1ческий и аивбсу1нческ»ш и лрт+«е « ^ а б а т ж а и с
процессы. Форма GH 20 кДа. ютораа состаалает около 10% от o6; icro t,ll. тлагчактсв от
формы 22 кЛа тем, что а ней отсутствуют аминокислотные остатки 32-46*
GH выдслаетса пуласирутощим образом из соматотрофов гипофиза lio ? та» мжпгте&.- ьныи -• 
влианием гормс; ■ гипоталамуса GH-рилизинг-гормоиа (GHRH) и слчатоствтииа с^'таез,.тесни.' С 
ОН нал1'Д*'т.'е уд аД1сат1исм лопазнителаных гормо«1альных снгнадаа. а половые стероилы и 
imnxv Bici i«е км1 стимулируют, тогда как глюкомортнкоиды по.аатают се?фс;::'Ю GiT Сск е̂пи* GH и 
пики i^-aar -==vOir,ie ночью, чем днем, и опосредованные сиижстесм секрс„лн тон^чссиотп соматост 
nL4C’2™:-v^> и -::ал' Изменсмиа а секреции ОН н IGF-1, которые проиаша»! со ста^ни#м гфс^млждаютса 
npoipc^. ”ся |К»терей мыи1счноЙ массы и силы, снижением фигичеекзй рв6оггос1хч:об?^ч’и уаелкяснием 
жшишасх г ~ ^ и  снижением мннера,таной плотности мостиой ткани (BMDV У ктрхлых .иоосй
сучцсс™у "  геидериа1е рв“~ична в количестве и характере секреции гормона роста « иет 'ч* именл
более ВТ у р ж н а  секреции GH. чем мужчины, но нормальный дна глжзн вонигптра-и** ЮГ-: а .мжтрс1ткг 
кр и - * взрослаи мужчин и женшин. что, возмоокио. подразузас^т нскгтср>-5Э с т г о *  р т х  -снтиости
1тОЦу — 1к,*чгв7«гтыеженщины имеютповыгоенныйуровеньсывор-*т.;-»ногоя:ргоиароста
GH . ■ ri .жестко типов клеток, тканей и орппюа. но дпа роста «*ч* осчсы1Ычк мзавеигма шазжетса

- ■ - че г -:^ н ки  в длинных костях и rкnaoнoчниke^ Гм:;ерсекрс.1НЯ GH прмвовмт к тмгактзпвр 
tv*" cBf32HHO»iy со значитслыюй заболеаасм*х:^‘ и с'ггтжчгтаю. в то яряма как

к *^'гржюе роста у детей и синдрому дефицита GH у Гигактиж! отмвоггса а
г -  №Й возникает в детстве, когда oTKpL.'Tt.rc v : m a c ™ »  роста допускают
p̂  -7. кв- д*фомег.тлия указывает на то же мромсхадявжя »

;< 7 ; ■ J ИЯ р,|Н>«ИХ стадиях рДЗВИТИЯ И ̂ И -ПСу'ТСТЧис KwfV ’ ЧИ ОН МЬЗВ
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ПРИНЦИП АНАЛИЗА
(' чиаим*мсп>л ииму иохсмнл>омпмасцсимкч^» 
Обракгц, мегка ,АБЭЛ с мо»и'К!1’Иальн 
покрытые другим цомстдамлльиым ант 
|збрА.ювамно1 сэяивнч-комп.зсксоя Пос 1 
вытюлквют тт» цюмьтсм. Затем 
Йв7 0Н-1Ги4|»Ш VIД. Ю04М
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Всего прошкуровдно и 
СКРЕПЛЕНО̂ ^ЛИСТ

ГЕНЕРНГкНЫЙ ДИРЕ|»ТОр, 
СМИРНОВ Э-А-


