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Аннотация
Варикозное расширение вен – весьма распространенное и

разнообразное по своим проявлением заболевание. В этой книге
мы расскажем об основных причинах его появления и дадим
конкретные рекомендации по профилактике, лечению и образу
жизни, которые помогут вам вернуть здоровье.
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Лечение травами
варикозного

расширения вен
 

Введение
 

Варикозное расширение вен – заболевание, характе-
ризующееся изменением формы, строения и функции веноз-
ной системы, нарушением венозного кровотока, прогресси-
рующим течением и появлением ряда осложнений. Оно мо-
жет быть самостоятельным или симптомом другой болезни.

Варикозное расширение вен – весьма распространенное и
разнообразное по своим проявлением заболевание. Это обу-
словлено, с одной стороны, причинами и механизмами его
возникновения, а с другой – индивидуальными особенно-
стями организма. Варикозному расширению подвержены не
только сосуды конечностей, но и вены внутренних органов
(прямой кишки, пищевода и др.). Осложнения и периодиче-
ские обострения варикоза часто приводят к временной по-
тере трудоспособности, а прогрессирование распространен-
ности болезни преимущественно среди наиболее работоспо-
собной части населения, значительные трудовые и матери-
альные потери, связанные с лечением и частой инвалиди-



 
 
 

зацией больных указывают на социальную значимость этой
проблемы, требующей безотлагательного решения.

В последние десятилетия заболеванию вен, в частности
варикозному расширению их, уделяется большое внимание.
У нас в стране выяснением причин и механизмов развития
варикозного расширения вен, совершенствованием методов
диагностики и лечением занимаются центры сосудистой хи-
рургии и специализированные сосудистые флебологические
отделения.

При написании книги перед нами стояла задача: расска-
зать об основных причинах варикозного расширения вен и
дать конкретные рекомендации по профилактике, лечению и
образу жизни, которые помогут вам вернуть здоровье. Сего-
дня от варикозных вен можно избавиться достаточно быст-
ро, даже не прибегая к операции. Особенно если болезнь не
запущена и соответствующие меры приняты вовремя.

Ваши больные вены исчезнут, а это значит, что ваши ноги
вновь станут такими же здоровыми и, соответственно, краси-
выми, что немаловажно для женщин. У вас улучшится кро-
вообращение, что принесет здоровое ощущение всему ваше-
му телу, а значит, и повысит работоспособность. Из нашей
книги, дорогие читатели, вы сможете отчетливо понять, что
именно происходит в вашем организме, когда у вас начинает
развиваться варикозное расширение вен. А главное, чтобы,
разобравшись во всем этом, вы не пугались, не прятали ваши
ноги и не прибегали к самостоятельному лечению, а точно



 
 
 

знали, что именно и как нужно делать. Итак, читайте книгу и
избавляйтесь как от самого варикоза, кто уже заболел им, так
и от возможности обзавестись этим неприятным недугом.



 
 
 

 
Что такое варикозная болезнь

 
Варикозная болезнь – это расширение поверхностных

вен, сопровождающееся нарушением кровотока. Варикоз-
ное расширение вен развивается обычно над венозными кла-
панами и связано со слабостью венозных стенок и с повыше-
нием давления крови в венах. Когда вены здоровы, клапа-
ны внутри них подгоняют кровь, однако, если стенки сосу-
дов ослаблены, они могут расширяться, разъединяя створки
клапанов. В результате функции клапанов нарушаются и под
силой тяжести кровь просачивается обратно. Она скаплива-
ется в нижних участках ног, и в результате мы имеем взду-
тые варикозные вены. Расстройства венозного кровообраще-
ния возникают либо как проявление общих расстройств при
недостаточности кровообращения, либо в результате пато-
логических процессов в самой венозной системе.

Варикозное расширение вен – заболевание, при кото-
ром происходит расширение вен из-за постоянного давле-
ния крови. Вены начинают выступать на внутренней сторо-
не икр и голени, иногда сеточки вен явно просматривают-
ся на бедрах. Представьте себе, что кровь в ваших венах –
как вода в бассейне. Чем глубже вы ныряете, тем больше она
на вас давит. И это давление на вены прямо пропорциональ-
но весу человека. Иначе говоря, у людей высоких и тучных,
страдающих варикозом, заболевание проходит тяжелее, чем



 
 
 

у невысоких и худощавых. Считается, что это заболевание
встречается у четверти взрослого населения планеты. В на-
шей стране заболеванием вен страдает более сорока милли-
онов человек. И половина жертв этого заболевания не по-
дозревают, что необходимо вплотную заняться проблемами
собственного здоровья. А ведь варикозное расширение вен –
не только косметический недостаток. Оно чревато серьезны-
ми последствиями, осложнениями, неблагоприятный исход
которых может грозить даже смертью. Чтобы разобраться,
как и почему возникает варикозная болезнь, нужно немного
подробнее остановиться на строении и функционировании
сосудистой системы ног.



 
 
 

 
Основные причины и

механизм развития варикозной
болезни (патогенез)

 
На протяжении многих десятилетий причины варикозной

болезни являются предметом дискуссий, которые не прекра-
щаются и в настоящее время. Выдвинуто большое число тео-
рий, пытающихся объяснить причины и механизм развития
этого заболевания. Среди них наибольшее распространение
получили: наследственная, механическая, гормонально-эн-
докринная, инфекционно-аллергическая.

На основании длительного изучения данного заболевания
отмечено, что варикозная болезнь является наследствен-
ным заболеванием . При опросе больных, страдающих ва-
рикозным расширением вен, а также при обследовании их
семей, как правило, выявляются родственники, страдающие
болезнями вен. По наследству передается предрасположение
к возникновению заболевания, которое выражается во врож-
денной слабости соединительной и мышечной ткани стен-
ки вены, ее клапанов (клапанов может быть слишком ма-
ло), а также в неправильном строении стопы. Не исключают-
ся также врожденные нарушения развития венозной систе-
мы. Заболевание наследуется чаще по женской линии. Ве-
ны у подобной категории людей могут выдерживать лишь



 
 
 

нормальное давление. При чрезмерной физической нагруз-
ке (особенно в юношеском возрасте) сосуды нижних конеч-
ностей переполняются кровью, и в них повышается веноз-
ное давление, которое при слабости стенки приводит к рас-
ширению вен. Примером тому является расширение вен у
спортсменов-штангистов. Однако далеко не у всех людей,
имеющих врожденную предрасположенность к этому забо-
леванию, обязательно проявляется варикозное расширение
вен.

Следовательно, для развития и возникновения заболева-
ния необходимы еще и другие какие-то причины. Обсуждая
вопросы развития варикозной болезни, следует отметить пе-
редачу по наследству двух факторов. Это нарушения соот-
ношений коллагена и эластина в стенках вен, что обуславли-
вает их плохую сопротивляемость повышением внутрисосу-
дистого давления.

Стенки вен чрезмерно растягиваются, что приводит к раз-
витию относительной недостаточности клапанов и наруше-
ниям кровотока. Второй фактор – это недостаточная осна-
щенность вен клапанами и их врожденная анатомическая
неполноценность. Естественно, что при сочетании этих обо-
их факторов заболевание может протекать с ранним появле-
нием его первых признаков и быстрым развитием симпто-
мов.

По первому признаку заболевание ближе стоит к груп-
пе коллагенозов, по второму – к категории ангиодисплазий.



 
 
 

Коллагеноз и ангиодисплазии – заболевания наследствен-
ные, и близость варикозной болезни к этим разновидностям
врожденной патологии не может служить основанием, чтобы
отдать предпочтение одному из них как основному причин-
ному фактору.

Варикозная болезнь не встречается у животных; только
человеку присуще это заболевание, так как феномен на-
личия большей части циркулирующей крови ниже уровня
сердца во время активной жизнедеятельности (60–70  %).
Различают два вида гипертензии в венах нижних конечно-
стей: ортостатическую и динамическую, которые играют ос-
новную роль в развитии варикозной болезни. Саму ортоста-
тическую венозную гипертензию следует считать явлением
физиологическим, патологические проявления ее возника-
ют при нарушениях функции венозных клапанов, когда в
поверхностных и глубоких венах возникает патологический
ретроградный кровоток. Патологические проявления дина-
мической венозной гипертензии также возможны только при
наличии противоестественного ретроградного кровотока.

Такой кровоток возникает как в пределах глубоких вен,
так и из соединяющих вен. При классификации варикозной
болезни выделены ее нисходящие и восходящие формы. При
нисходящих формах заболевания основную повреждающую
роль играет нисходящий кровоток, обусловленный деятель-
ностью насоса нижней полой вены.

Восходящая форма в большей мере обусловлена наруше-



 
 
 

ниями кровотока под воздействием насосов стопы и голе-
ни. Но ни гипертензия, ни патологический кровоток сами по
себе не вызывают варикозную болезнь. Только при наличии
врожденной неполноценности вен эти факторы являются ре-
шающими в развитии заболевания.

Механическая теория основывается на отрицательном
действии гидростатического давления на стенку вены в по-
ложении больного стоя и при действии всех факторов, ве-
дущих к повышению внутрибрюшного давления, затрудняю-
щих венозный отток из бассейна нижней полой вены (бере-
менность, опухоли малого таза и брюшной полости, тяжелая
физическая работа стоя, хронические колиты, сопровожда-
ющиеся запорами и др.).

У человека в положении стоя, в покое даже при полно-
ценной структуре клапанов и венозной стенки гидростати-
ческое давление в венах нижних конечностей равно высоте
столба крови от правого предсердия до точки измерения на
нижних конечностях. Полноценные клапаны, рассекая этот
столб на отдельные фрагменты, снижают отрицательное дей-
ствие на них толчкообразных нагрузок. Движение крови к
сердцу обеспечивается остаточным систолическим давлени-
ем сердца, тоническими сокращениями венозной стенки и
присасывающей силой грудной клетки.

Это давление должно быть выше гидростатического.
Вследствие длительного действия высокого гидростатиче-
ского давления на венозную стенку расширяются комиссу-



 
 
 

ры, расходятся морфологически полноценные створки кла-
панов и наступает относительная клапанная недостаточ-
ность. Этот процесс проходит значительно быстрее при
врожденной или приобретенной слабости мышечной и эла-
стичных структур венозной стенки и самого клапана, а также
при врожденном их недоразвитии. Ввиду того что высокое
гидростатическое давление у человека постоянно, после воз-
никновения относительной клапанной недостаточности раз-
вивается абсолютная в результате атрофии створок клапана
как нефункционирующего образования.

В подтверждение этой теории приводятся данные о бо-
лее частом заболевании варикозной болезнью лиц, труд ко-
торых связан с длительным пребыванием на ногах и высокой
психологической нагрузкой (хирургов, стоматологов, набор-
щиков типографий), с подъемами больших тяжестей (груз-
чиков, землекопов, шахтеров и др.), а также беременных,
больных с опухолями органов брюшной полости, особенно
гениталий, и других, на которых влияют различные факто-
ры, способствующие длительному и часто повторяющемуся
повышению внутрибрюшного давления, затруднению отто-
ка крови из вен нижних конечностей. Чрезмерные нагрузки,
возникающие либо от избыточного веса, либо от излишне
интенсивных физических нагрузок, особенно если они со-
провождаются частым перетягиванием или пережатием тех
или иных участков тела всевозможными повязками или тес-
ной одеждой. Вены в верхних частях начинают растягивать-



 
 
 

ся, в результате чего пластинки клапанов становятся не в со-
стоянии полностью перекрывать просвет, и часть крови по-
ступает обратно. Это, в свою очередь, увеличивает давление
на нижерасположенные участки вен, растягивает клапаны во
всех более и более нижних зонах. И в конце концов на ве-
нах начинают образовываться всевозможные бугры и допол-
нительные извивы.

О роли нейроэндокринных перестроек в растяжении
вен говорит тот факт, что чаще она проявляется в период по-
лового созревания, при беременности, после родов, а также
в период полового развития. В эти периоды происходят из-
менение обменных процессов и перестройка гормональной
системы, в связи с чем изменяется сосудистая стенка.

Она становится подверженной к расширению. Поэтому
первые признаки болезни начинаются в детстве, а более тя-
желые формы – в пожилом возрасте.

Чаще всего такое происходит во время второй беремен-
ности. Если бы в этом случае причиной возникновения ва-
рикозного расширения вен было увеличение нагрузки в ре-
зультате увеличения веса и кровотока, то болезнь не возни-
кала бы на ранних стадиях беременности. То же, что она воз-
никает именно на ранних стадиях беременности, особенно
второй, позволяет сделать вывод, что ее причиной являют-
ся какие-то гормональные изменения, происходящие в орга-
низме матери в этот период.

Четвертой сопутствующей причиной заболевания можно



 
 
 

назвать и следующую. У животных, передвигающихся на че-
тырех конечностях, органы пищеварения находятся в сво-
бодном состоянии в брюшной полости. У человека же ввиду
вертикального положения его тела желудок и кишечник, сви-
сая вниз, могут передавливать крупные вены, несущие кровь
к сердцу от нижних конечностей.

Переполненный кишечник, особенно последний его от-
дел, в котором скапливаются фекальные массы, может пере-
жимать вены на достаточно продолжительный срок. А чем
больше сдавливаются основные венозные стволы, тем боль-
шее сопротивление приходится преодолевать поступающей
снизу крови. При напряжении живота давление в венах ниж-
них конечностей достигает 200 мм рт. ст. и более. То есть
имеется влияние внутрибрюшного давления на гидростати-
ческое давление в венах нижних конечностей. Это связано
с эвакуацией очень плотных кишечных масс. Последнее за-
висит от специфики питания населения, в частности от ис-
пользования продуктов, бедных растительной клетчаткой.
Этим объясняется и возрастное удлинение пассажа кишеч-
ных масс по кишечнику с увеличением возраста человека, и
географическое распространение варикозного расширения
вен.

Такое постоянное повышение внутрибрюшного давления
и внутривенного давления со временем может привести к ва-
рикозному расширению вен.

Естественно, эвакуация кишечных масс с возрастом за-



 
 
 

медляется, но вряд ли можно считать этот факт главной при-
чиной болезни.

Большая распространенность варикозной болезни в эко-
номически развитых странах связана не только с преоблада-
нием рафинированных продуктов в питании населения, но
и с тем, что темп жизни в этих странах несравненно выше,
чем в экономических отсталых.

Расширению вен способствуют воспалительные заболе-
вания органов малого таза (особенно у женщин). Опреде-
ленную роль играют и такие инфекции, как грипп, ангина.
Неблагоприятными факторами являются кашель и запоры,
особенно если они имеют затяжной характер. Кашель и за-
поры повышают внутрибрюшное давление, которое способ-
ствует повышению внутрибрюшного давления. Предраспо-
лагающими моментами к расширению вен нижних конечно-
стей служат избыточный вес и деформация стоп: продоль-
но-поперечное плоскостопие, деформация пальцев. Люди с
избыточным весом обычно неправильно и мало ходят.

Пятым фактором можно назвать малоподвижный образ
жизни. Гиподинамия – это бич современного человека, при-
водящий к развитию многих заболеваний. Жители эконо-
мически развитых стран, особенно жители городов, ведут
оседлый, малоподвижный образ жизни, поэтому их физи-
ческое развитие, несомненно, уступает физическому состо-
янию «людей природы». Наряду с увеличением факторов,
вредно действующих на региональный кровоток, у них сни-



 
 
 

жается сила мышц нижних конечностей. В результате ослаб-
ляется мышечно-венозной насос, который в основном про-
двигает кровь бассейна нижний полой вены к правому серд-
цу.

Например, если вы долго сидите, особенно на жестком
стуле или скамейке, да еще положив ногу на ногу, то ваши
вены находятся в сжатом состоянии. Соответственно, участ-
кам вен, особенно расположенным ниже голеней, в течение
длительного промежутка времени достается повышенная на-
грузка, заключающаяся в преодолении дополнительного со-
противления. Мышцы же ног при этом практически не рабо-
тают, т. е. не помогают проталкиванию новых потоков кро-
ви в верхние области. Когда вы, наоборот, долго стоите, ва-
ши глубокие вены, особенно в районе голени, почти посто-
янно находятся в сжатом состоянии из-за непрекращающе-
гося напряжения мышц. И теперь увеличенное сопротивле-
ние приходится преодолевать кровотоку на участках стопы
и лодыжек.

Гиподинамия – ограничение движений – отрицательно
сказывается на деятельности системы кровообращения, вы-
зывает вегетативно-сосудистые расстройства: изменение то-
нуса сосудов, увеличение частоты сердечных сокращений,
снижение кожной температуры и др.

Ну и, конечно же, нельзя не отметить, что курение и алко-
голь, особенно при злоупотреблении ими, также весьма спо-
собствуют износу вен, что, в свою очередь, может оказаться



 
 
 

той недостающей каплей, которая и решит исход дела не в
вашу пользу.

Ведь курение и алкоголь являются сосудорасширяющими
средствами, именно в этом и заключается их якобы стиму-
лирующее действие при работе. От спиртных напитков еще
и временно усиливается кровоток, а потом происходит об-
ратный процесс – спад давления и сужение сосудов. В кон-
це концов сосуды могут расширяться настолько, что клапа-
ны на венах перестанут перекрывать просвет и процесс забо-
левания варикозным расширением вен начнет в полную си-
лу развиваться. Кроме того, под влиянием никотина в крови
освобождается тромбоксан, который способствует усилению
свертываемости крови. А это прямой путь к скорому ослож-
нению варикоза – тромбоза.

Итак, если к наследственной предрасположенности доба-
вить пребывание в неподвижном, особенно стоячем или си-
дячем положении – могут возникнуть застои крови в ниж-
них конечностях, нарушающие работу венозных клапанов и
приводящие к расширению сосудов, что, в свою очередь, ве-
дет к образованию всевозможных узлов и извилин. Другим
комплексом причин, приводящим к возникновению варико-
за расширенных вен, могут быть: препятствие к свободно-
му оттоку крови из нижних конечностей к сердцу, возника-
ющие в результате развития беременности, при хронических
запорах, опухолях, а также от ношения перетягивающих по-
вязок, что вместе с наследственной предрасположенностью



 
 
 

может привести к возникновению варикоза.
 

Как развивается варикозная болезнь
 

При нарушении венозного кровообращения кровь задер-
живается в глубокой системе. Давление ее там повышает-
ся, а это, в свою очередь, не дает клапанам полностью раз-
вернуться. Клапаны начинают пропускать кровь в обратном
направлении. Из коммуникантных вен кровь возвращается
снова в поверхностные вены, и они переполняются. Повы-
шается давление в венах, а значит, замедляются обменные
процессы. Стенки сосуда, сколько могут, держать это давле-
ние, но со временем они слабеют, и это приводит к их рас-
ширению. В начальных стадиях заболевания в ответ на по-
вышение давления стенки вен утолщаются. В более поздних
стадиях вены разрушаются и постепенно замещаются рубцо-
вой тканью. Преобладающим процессом становится склероз.
Но в поверхностные вены кровь из коммуникантных (соеди-
няющих) вен поступает неравномерно. Поэтому поверхност-
ные вены расширяются неравномерно, и образуются вари-
козные узлы.

С глубокими венами все обстоит иначе, их расшире-
ние носит равномерный характер. Увеличивается проница-
емость сосудов. В межтканевую жидкость выходит плазма,
возникают отеки. Из сосудов выходят лимфоциты, потом
очередь доходит до эритроцитов. Отек сдавливает капил-



 
 
 

ляры, уменьшая их просвет. В межтканевое пространство
продолжают проникать элементы крови, плазменные белки.
Белки стимулируют развитие в коже и подкожной клетчатке
соединительной ткани, вызывают склероз стенок мелких со-
судов и капилляров. Сосуды теряют способность сокращать-
ся и превращаются в простые трубочки с узким просветом.
В тканях нарушаются обменные процессы, образуются язвы,
экземы, дерматиты. В конце концов механизм поддержива-
ния разницы давления в артериолах и венулах оказывается
окончательно сломанным. Обменные процессы почти зату-
хают. Возникает гипоксия (кислородное голодание) тканей.
Чаще всего это происходит в нижней трети голени. Кожа ста-
новится холодной, ткани приобретают синюшный оттенок.
И, если вовремя не принять меры, образуются трофические
язвы. Когда нарушается механизм движения крови в веноз-
ной системе, скорость кровотока замедляется. Кровь стано-
вится менее текучей. Тромбоциты, лейкоциты и эритроциты
собираются в пучки, прилепливаются друг к другу. Скопле-
ния эритроцитов могут и вовсе закупорить вены небольшого
диаметра.

Но самое страшное – в результате определенных химиче-
ских реакций образуется белок фибрин, который и заверша-
ет образование тромба. Тромб прикрепляется к стенке сосу-
да, а «хвост» его свободно болтается в просвете вены, ме-
шая движению крови. Грозные последствия может иметь ва-
рикозная болезнь. Поэтому к ней нельзя относиться легко-



 
 
 

мысленно, нужно обязательно предпринимать профилакти-
ческие меры, чтобы не допустить развития варикоза. Ну а
если это все же произошло, очень важно вовремя заметить
начало болезни и приступить к своевременному лечению.



 
 
 

 
Основные принципы и

направления профилактики и
лечения варикозной болезни

 
Многовековой опыт лечения варикозной болезни позво-

ляет определить наиболее доступные и эффективные спо-
собы борьбы с этим недугом. Не секрет, что заболевание
гораздо легче предупредить или начать лечение на ранних
стадиях, чем заниматься лечением запущенных случаев или
осложнений. В арсенале современных возможностей имеет-
ся много методик и способов лечения и предупреждения
варикозной болезни, в результате которых можно избежать
самых неприятных осложнений (трофических язв, тромбо-
зов) и избежать хирургического лечения, кроме того, спосо-
бы предупреждения и лечения варикозной болезни довольно
просты и доступны и могут применяться в домашних усло-
виях. Следует отметить, что возможности лечения варикоз-
ной болезни «без операции» на современном этапе практи-
чески не ограничены.

Большое значение, конечно же, необходимо придавать со-
блюдению рационального режима труда и отдыха, ограниче-
нию физических нагрузок, правильному питанию, исключе-
нию «вредных» привычек и т. д.

Кроме того, существенное значение в решении задачи



 
 
 

предупреждения и лечения варикозной болезни имеет ин-
дивидуальный подход в каждом отдельном случае заболева-
ния с учетом индивидуальных особенностей организма каж-
дого больного (наследственность, наличие сопутствующих
заболеваний, условия быта, профессия, психоэмоциональ-
ный статус). Необходимо решительно отказаться от стандар-
та при проведении лечения варикозной болезни.

Следует отметить, что одним из важнейших принципов
лечения варикозной болезни является сочетание ряда спосо-
бов и методик: сочетание диеты, оптимального режима на-
грузок и отдыха, массаж, лечебная гимнастика, применение
лекарственных трав, наложение эластичных повязок и т. д.
Таким образом, лечение варикозной болезни должно быть
комплексным.

Одной из важнейших проблем при варикозной болезни,
по-прежнему, остается вопрос – как на ранних стадиях забо-
левания остановить его развитие? Ответ прост: ранняя диа-
гностика! А первые тревожные признаки могут быть обна-
ружены каждым пациентом даже без медицинского образо-
вания: наличие заболеваний у близких родственников – ба-
бушки, матери, тетки (именно по женской линии), а также
расширение вен на одной ноге при отсутствии патологиче-
ских изменений на другой. Такой симптом должен обяза-
тельно насторожить! И означает, что пора начинать профи-
лактическое лечение! Таким образом, одним из важнейших
принципов лечения варикозной болезни – профилактиче-



 
 
 

ское направление, внимательное и серьезное отношение к
своему здоровью.

Арсенал средств, применяемых при лечении варикозной
болезни, в настоящее время очень широк и в большинстве
случаев прост и доступен, однако важнейшим принципом
остается принцип – «не навреди и своему здоровью». Поэто-
му лучше всего при выборе лечения посоветоваться с вра-
чом, пройти лабораторное и функциональное обследование.
Большое значение в достижении положительных результатов
при лечении варикозной болезни имеет лечение сопутству-
ющих заболеваний: заболеваний сердечно-сосудистой систе-
мы, заболеваний желудочно-кишечного тракта, борьба с из-
быточным весом.

Кроме того, немаловажное значение имеет отказ от куре-
ния (никотин разрушает весь организм в целом и сосуды в
частности), а также ограничение употребления алкоголя. Та-
ким образом, немаловажное значение имеет «здоровый об-
раз жизни».

Ни для кого не секрет, что наша жизнь в современных
условиях – это стресс. Неприятности на работе, ссора с дру-
зьями, сложности «быта», «нервы на пределе!». Нельзя забы-
вать очень актуальное высказывание – «все болезни от нер-
вов». Не является исключением из этого правила и развитие
варикозной болезни. Поэтому очень важно особое внимание
уделять состоянию нервной системы и избегать различных
стрессовых ситуаций, психоэмоциональных нагрузок.
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