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Inventia se refera la o targa medicala ce poate avea multiple utilizari, realizabile prin
intermediul unor mecanisme actionate manual.

in momentul descarcérii unei targi din ambulanta, se doreste ca mecanismul de
sustinere a platformei pacientului sa se deschida rapid, reducand pe cat posibil durata de
timp in care brancardierul trebuie sa sustina fizic targa. De asemenea, in momentul incarcarii
targii in ambulanta este de dorit ca mecanismul platformei pacientului sa poata sustine masa
pacientului pentru o duratd mai indelungata, in vederea reducerii timpului in care brancar-
dierul trebuie sa sustina la un capat intreg ansamblul in timpul plierii mecanismului de
sustinere.

Ambulantele avand diverse constructii, este de dorit ca targa sa poata fi ajustata rapid
la Tnaltimea platformei ambulantei, astfel incat sa poata fi utilizata pe diverse tipuri/marci de
vehicule.

Pentru o deplasare rapida la locul de interventie, se doreste ca targa sa poata fi usor
manevrabila si, de asemenea, sa aiba o greutate redusa, astfel incat sa poata fi manipulata
de o singura persoana.

In momentul in care pacientul este transferat de pe targa pe patul de spital, atat direct
din ambulanta, cat si din incinta clinicii, de la o sectie la alta, este de dorit ca aceasta actiune
sa poata fi intreprinsa doar de o singura persoana, eliminand riscul de accidentare a
bolnavului in momentul transferarii.

De asemenea, in situatii de urgenta este de dorit ca targa sa poata fi folosita ca pat
de spital, pe o perioada mai scurtda sau mai lunga de timp, avand posibilitatea reglarii
platformei de sustinere a pacientului la diverse unghiuri.

Se cunoaste o targa medicala 100 (EP 1600133 A1), care are in compunere un cadru
11 prevazut cu o bara centrala 14, de-a lungul careia sunt prevazute niste tuburi frontale 21,
22 si unul posterior 23, pentru nigte cadre glisabile 25, 26 de sustinere a picioarelor fata 15,
prevazute cu nigte roti 41, respectiv cadru glisabil 27 de sustinere a picioarelor spate 17
prevazute cu niste roti 44, picioarele fata fiind articulate cu o rama auxiliara 16, iar cele spate
cu o rama auxiliara 18.

Dezavantajul acestei targi consta in faptul ca, in momentul incarcarii in ambulanta,
masa pacientului nu este suficient sustinuta, iar manevrarea acesteia se face cu dificultate.

Targa medicala multifunctionald, conform inventiei, este compusa dintr-un cadru
principal prevazut cu niste roti-suport, pe care sunt montate doua mecanisme de sustinere
cu actionare manuala, prevazute cu nigte roti-suport, prin intermediul unor patine care trans-
lateaza de-a lungul unor bare din componenta cadrului. Aceasta rezolva problema tehnica
si Tnlatura dezavantajele mentionate prin aceea ca fiecare mecanism de sustinere are in
compunere cate douad mecanisme paralelogram care lucreaza in paralel, pozitionate asimet-
ric fata de axa longitudinala a cadrului, de care sunt conectate prin patine si printr-o pereche
de bare articulate la un capat in niste cuple, iar la celalalt capat articulate in alte cuple de
niste console fixe, montate pe cadrul principal, care mai are in alcatuire o bara cu gauri
strapunse pe care translateaza nigte patine, cursa unei patine fiind restrictionata de un colier
de pozitie pentru ajustarea inaltimii de deschidere a mecanismului de sustinere, iar migcarea
patinelor fiind blocata sau deblocata de cate un mecanism de blocare de pe corpul patinei,
manipulat prin cate o maneta, patinele fiind conectate de niste bare de actionare, celalalt
capat al barelor de actionare fiind articulat de mecanismele paralelogram prin intermediul
unei bare de legatura intr-o cupla.

Targa multifunctionald, conform inventiei, incorporeaza problemele mentionate ante-
rior intr-un singur dispozitiv, cu actionare manuala. Deplierea mecanismului se face gravita-
tional, ajutat de un arc de compresiune ce imprima mecanismului un impuls initial la des-
chidere. Acest arc se comprima in momentul in care targa este incarcata in ambulanta, in
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urma plierii mecansimului de sustinere. Datorita geometriei mecanismului, targa este intro-
dusa in ambulanta pe o distanta considerabila inainte ca mecanismul sa inceapa a se plia.
Rapiditatea plierii mecanismului este determinata de viteza cu care brancardierul inhcarca
targa in ambulanta, intrucat mecanismul se pliaza impingand targa in bara de protectie a
ambulantei. Acest lucru este esential in situatiile de urgenta, cand se doreste o incarcare
rapida a pacientului in ambulanta. Mecanismul este astfel construit incéat, prin repozitionarea
unui colier de pozitie, se poate ajusta inaltimea de deschidere a mecanismului de sustinere
a platformei pacientului. Acest colier este prevazut cu un manson de cauciuc ce preia din
socul ce apare in urma deschiderii mecanismului.

Targa medicala multifunctionala, conform inventiei, este astfel construita incat, in
momentul plierii, ampatamentul rotilor se micgoreaza. Acest lucru este benefic pentru o
manipulare rapida a targii in momentul in care este pliata - ampatamentul redus permitand
raze de viraj stranse.

Pentru a reduce greutatea pe cat posibil, prezenta inventie incorporeaza elemente
cu multiple functii. Astfel, rotile suport ce ruleaza pe platforma ambulantei si sustin targa in
vederea incarcarii pot fi folosite gi ca protectie pentru capul pacientului, pe de o parte, dar
si ca element de tractare a targii, diferitele functii fiind date de pozitionarea cadrului rotilor.

Targa medicala multifunctionala, conform inventiei, poate fi folosita ca dispozitiv de
transfer al bolnavului si ofera doua posibilitati de transfer: una clasica, intalnita la targile obig-
nuite, ce consta in pozitionarea in paralel cu patul de spital, in acelasi plan orizontal avand
o laterala a targii coincidenta cu o laterala a patului, $i o pozitionare propusa de prezenta
inventie in care, datoritd mecanismului de sustinere si reglare a platformei de sustinere a
pacientului, targa se poate suprapune patului de spital, pana aproape de jumatatea acestuia,
diferenta redusa de nivel fiind compensata de o rampa, parte componenta a targii, care culi-
seaza catre exterior din cadrul de sustinere si permite utilizarea doar in cazul in care targa
este folosita pentru functia de transfer. Altfel, aceasta rampa este tot timpul parcata in cadrul
targii si nu influenteaza celelalte functii ale acesteia.

Targa medicala multifunctionala, conform inventiei, poate fi folosita in conditii extreme
si ca pat de spital. Mecanismul de reglare a platformei de sustinere a pacientului permite
inclinarea targii la diverse unghiuri, putédnd realiza astfel pozitia Trendelenburg inversata,
permitand tratarea unor afectiuni specifice sau chiar, in cazuri extreme, interventii chirurgi-
cale de tip abdominal sau ginecologic. Balustradele laterale se pot plia, permitand astfel
accesul total asupra platformei de sustinere a pacientului.

De asemenea, targa multifunctionala are posibilitatea reglarii atat a inclinarii zonei
superioare a corpului, cat si a celei inferioare.

Se prezinta, in continuare, un model de realizare a inventiei, in legatura cu fig. 1...20,
care reprezinta:

- fig. 1, vedere izometrica a targii in pozitia depliatd indicand subansamblele
principale;

- fig. 2, vedere izometrica a targii in pozitia pliata;

- fig. 3, targa in pozitia de incarcare in ambulanta;

- fig. 4, mecanism pliere/depliere (sustinere);

- fig. 5a, b, mecanism pliere/depliere - fata, vedere izometrica/laterala;

- fig. 6a, b, mecanism pliere/depliere - spate, vedere izometrica/laterala;

- fig. 7, coliere reglare;

- fig. 8, varierea ampatamentului in momentul deschiderii;

- fig. 9, ecartamentul rotilor;

- fig. 10, rotile suport in pozitia de incarcare in ambulanta;
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- fig. 11, rotile suport in pozitia de protectie cap a pacientului;

- fig. 12, rotile suport in pozitia pliata a targii;

- fig. 13, rotile suport in pozitia de tractare a targii;

- fig. 14, pozitionare mecanism pliere/depliere (sustinere);

- fig. 15, targa in pozitie de transfer;

- fig. 16, targa in pozitie Trendelenburg inversata (20° inclinatie);

- fig. 17, pozitionarea mecanismului de blocare pentru realizarea pozitiei
Trendelenburg inversata;

- fig. 18, blocarea targii in pozitia pliata;

- fig. 19, suportul pentru spate;

- fig. 20, suportul pentru picioare.

Targa multifunctionala (fig. 1), conform inventiei, este alcatuita dintr-un cadru principal
1 de care sunt atasate doua mecanisme ce pot lucra sincron sau nesincron, respectiv meca-
nismul de sustinere (pliere/depliere) spate 2 si mecanismul de sustinere (pliere/depliere) fata
3, rotile suport reglabile 4, suport reglabil pentru spate 5, balustrade laterale pliabile 6, suport
reglabil pentru picioare 7. in momentul in care targa este pliatd, mecanismele sunt astfel
proiectate Tncat permit realizarea unei forme compacte a intregului ansamblu (fig. 2).

Atunci cand se doreste incarcarea targii in ambulanta (fig. 3), rotile suport 4 se
pozitioneaza in jos, iar targa se impinge pana cand aparatorile 8 montate pe mecanismul de
sustinere fat 3 ating bara de protectie a ambulantei. in acest moment, se actioneaza asupra
manetelor 9, 9a (fig. 4) cuplate la mecanismele de blocare 10, 10a montate pe patinele 12,
11 care culiseaza pe bara 15 din componenta cadrului principal 1, patine ce deblocheaza
mecanismele de sustinere spate 2, respectiv fata 3. Mecanismele de blocare 10, 10a sunt
mecanisme standard de tip pin-arc si blocheaza patinele 12, 11 in gaurile prevazute pe bara
15. Mecanismele de sustinere 2, 3 sunt articulate de patinele 11, 12 prin intermediul a doua
parghii 13, respectiv 14. De asemenea, mecanismul de sustinere 2 este conectat de cadrul
de sustinere 1 prin intermediul parghiilor 26, 27 articulate la un capat de consolele 24, 25,
console montate rigid pe barele 20, 21 ale cadrului 1. Totodata, mecanismul 2 este cuplat
de cadrul 1 si prin intermediul a doud patine 18, 19 ce culiseaza pe barele 20, 21. in mod
asemanator, mecanismul de sustinere 3 este conectat de cadrul de sustinere 1 prin
intermediul parghiilor 28, 29 articulate la un capat de consolele 22, 23, console montate rigid
pe barele 21, 20 ale cadrului 1. Mecanismul de sustinere 3 mai este cuplat de cadrul 1 si prin
intermediul a doua patine 16, 17 care culiseaza pe barele 21, 20.

Mecanismul de sustinere fata (fig. 5a, b) are in componenta sa doua mecanisme de
tipul paralelogram deformabil, ABCD, A1B1C1D1, ce permitridicarea si coborérea rotilor 32
intr-un plan paralel cu solul. Elementele 29, 28 sunt articulate la ambele capete, pe de o
parte in articulatiile H, H1, articulatii fixate in consolele 23, 22, iar pe de alta, in articulatiile
G, G1. Elementul 13 este articulat la un capat de mecanismele paralelograme ABCD,
A1B1C1D1 in punctul FO de bara comuna F01, iar la celdlalt este articulat de patina 11 in
punctul I. Tn momentul in care se aplica o fortd asupra elementelor 8, respectiv cand acesta
se impinge in bara de protectie a ambulantei, paralelogramele ABCD, A1B1C1D1 se defor-
meaza, pivotand in articulatiile G, G1, astfel incat bara 13 articulata in FO impinge patina 11
de-a lungul barei 15. In acelasi timp, patinele 17, 16 se deplaseaza de-a lungul barelor 20,
21, in sens opus patinei 11. Punctele G, G1 sunt pozitionate astfel incat inaltimea maxima
ce o poate avea ambulanta sa fie situata sub cota pe verticala a punctelor G, G1, pentru a
pivota mecanismul in sensul dorit.
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In mod asemanétor, mecanismul de sustinere spate (fig. 6a, b) are in componenta
sa doua mecanisme de tip paralelogram deformabil JKML, JIK1M1L1 ce permit ridicarea
si coborarea rotilor 33 intr-un plan paralel cu solul. Elementele 27, 26 sunt articulate la
ambele capete, pe de o parte Tn articulatiile S, S1, articulatii fixate in consolele 24, 25, iar pe
de alta in articulatiile R, R1. Elementul 14, este articulat la un capat de mecanismele parale-
lograme JKML, J1K1M1L1 in punctul M0 de bara comuna MO01, iar la celalalt este articulat
de patina 12 in punctul T. Tn momentul in care patina 11 a mecanismului fata impinge patina
12 a mecanismului spate, bara 14 impinge patinele 18, 19 de-a lungul barelor 20, 21, si
paralelogramele JKML, J1K1M1L1 incep a se deforma in jurul punctelor de pivotare R, R1,
obtindndu-se in acest fel ridicarea rotilor spate si plierea totala a mecanismului.

In momentul plierii complete a targii, patina 12 comprim& arcul 30 (fig. 4). in
momentul deplierii rapide a targii, arcul 30 imprima un impuls initial mecanismului. Compri-
marea arcului se poate regla prin repozitionarea colierului 31 (fig. 7) de-a lungul barei 15 a
cadrului principal 1.

In momentul deplierii, mecanismul include un al doilea colier de reglare 35 (fig. 7)
care, prin ajustare, modifica inaltimea de deschidere a targii prin limitarea cursei patinei 11.
Acest lucru este esential in adaptarea targii pentru diverse inaltimi ale podelei ambulantei.
De asemenea, pentru a prelua o parte din socurile ce apar in urma deschiderii, colierul 35
este prevazut cu un inel de cauciuc 34 (fig. 7).

Mecanismul de sustinere fatd/spate are avantajul ca, in momentul plierii, rotile Tsi
modifica ampatamentul A2 > A1 (fig. 8). Acest lucru este benefic intrucat creste manevrabili-
tatea targii in momentul in care este pliatd. Mai mult, ecartamentul rotilor este diferit, res-
pectiv ecartamentul rotilor fata este mai mic decét cel al rotilor din spate E1 < E2 (fig. 9), fapt
ce imbunatateste manevrabilitatea targii.

Prezenta inventie incorporeaza, de asemenea, un modul cu multiple intrebuintari.
Rotile suport 4 pot avea rol de sustinere a targii atunci cand aceasta urmeaza a fi incarcata
in ambulanta (fig. 10), preluand o parte din sarcina pe care brancardierul trebuie sa o sustina
pana cand targa este pliata si asezata pe podeaua ambulantei.

Daca sunt orientate in sus (fig. 11), rotile suport 4 au rol de protectie a zonei capului
pacientului atunci cand acesta este transportat de urgenta.

in situatia in care targa este pliata (fig. 12), respectiv in cazul in care aceasta este
asezata in salvare cu/fara pacient sau este depozitata, rotile suport 4 au rolul de balansa
targa si de a sustine o parte din greutate. Ca urmare a ampatamentului redus Tn pozitia
pliata, targa nu poate sta in echilibru si este necesara folosirea unui dispozitiv ajutator, res-
pectiv a rotilor suport 4. O ultima functie a rotilor suport 4 este aceea de dispozitiv de tractare
(fig. 13). In momentul in care targa este folosita pentru interventie, pentru o bund manevrabi-
litate se pliaza si se folosesc rotile suport pe post de dispozitiv de tractare, tragand direct de
bara de legatura 36 dintre roti sau de méanerul rabatabil 37 montat pe suport. Targa multi-
functionala, conform inventiei, este alcatuita dintr-un cadru principal 1, de care sunt atagate
mecanismul de sustinere (pliere/depliere) spate 2 si mecanismul de sustinere (pliere/ de-
pliere) fata 3, astfel incat cele doua mecanisme sunt agezate asimetric fata de axa de sime-
trie longitudinala a cadrului 1, respectiv ocupand aproximativ jumatate din cadru (fig. 14).
Aceasta pozitionare are avantajul ca la transferul pacientului de pe targa pe pat, targa se
poate suprapune patului pe o distantd maxima T, fapt ce permite transferul pacientului mai
usor, direct pe zona centrala a patului si folosind un singur brancardier (fig. 15). Pentru a
compensa diferenta de nivel dintre targa si pat, modelul este prevazut cu o rampa 38, con-
fectionata din burete, care in conditii normale este pozitionata in structura cadrului si care
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poate fi trasa catre exterior doar in cazul transferului pacientului. De asemenea, zona de
transfer se elibereaza in totalitate prin pozitionarea balustradei laterale stangi 6 sub cadrul
principal. Balustrada stéanga 6 se poate roti 270° fatd de pozitia verticald, pozitionandu-se
astfel in spatele rampei 38, inainte ca aceasta sé fie trasa (fig. 15). In functie de afectiunea
pacientului, targa poate fi pozitionata si in mod obisnuit, respectiv avand platforma de
sustinere a pacientului la acelasi nivel cu patul, pe o laterala a acestuia, transferul pacientului
efectudndu-se la acelasi nivel.

Mecanismele de reglare a platformei de sustinere a pacientului 2, 3 permit inclinarea
acesteia la diverse unghiuri, puténd realiza astfel pozitia Trendelenburg inversata (fig. 16),
pentru tratarea anumitor afectiuni sau chiar efectuarea unor interventii chirurgicale de tip
abdominal sau ginecologic in cazuri extreme. Unghiul maxim de inclinare este de 20°. Pentru
realizarea acestei configuratii, se folosesc aceleasi mecanisme de blocare 10, 10a montate
pe patinele 12, 11 actionate de manetele 9, 9a. Spre deosebire de cazul anterior, in care
manetele 9, 9a sunt actionate simultan pentru plierea sau deplierea targii, pentru a se realiza
pozitia Trendelenburg inversata, se actioneaza doar maneta 9, ce corespunde mecanismului
de blocare 10 (fig. 17). Acest lucru face ca mecanismul de sustinere 2 sa functioneze inde-
pendent de mecanismul sustinere fata 3, astfel incat patina 12 se deplaseaza independent
pe bara 15, modificand astfel unghiul de inclinare a platformei de sustinere a pacientului,
respectiv a cadrului principal 1. Diversele inclinatii se pot obtine prin blocarea mecanismului
10 in gaurile prevazute pe bara 15 (fig. 17).

De asemenea, aceleasi mecanisme de blocare 10, 10a sunt utilizate la blocarea
mecanismelor de sustinere a targii in pozitia pliata. Pentru a preveni deschiderea mecanis-
melor 2, respectiv 3, este necesara doar blocarea mecanismului 10a. Acest lucru se dato-
reaza faptului ca patinele 11, 12, elemente componente ale mecanismelor de sustinere 3,
2, lucreaza in mod sincron la plierea si deplierea targii. Mecanismul de sustinere fata 3 nu
poate functiona daca mecanismul spate 2 nu este deblocat. Situatia inversa in schimb este
valabild doar in cazul in care targa este pliata in totalitate.

Targa multifunctionald, conform inventiei, are si posibilitatea de a regla unghiul de
inclinare atat a suportului pentru spate 5 (fig. 19), cat si a celui pentru picioare 7 (fig. 20).
Pentru reglarea inclinarii suportului pentru spate 5, se deblocheaza mecanismul 39 ce per-
mite patinei 40 sa culiseze liber de-a lungul barei 41. Bara 42 este articulata la un capat de
patina 40, iar la celalalt capat este articulata de consola 43 in articulatia U. Suportul pentru
spate 5 este articulat de cadrul principal in articulatia V. Astfel, prin modificarea pozitiei
patinei 40, se obtine o modificare a unghiului de inclinare a suportului 5, diversele pozitii
putédndu-se obtine prin blocarea mecanismului 39 al patinei 40 in gaurile prevazute de-a
lungul barei 41. Tn mod asemaénator, pentru reglarea inclinarii suportului pentru picioare 7,
se deblocheaza mecanismul 44 ce permite patinei 45 sa culiseze liber de-a lungul barei 46.
Bara 47 este articulata la un capat de patina 45, iar la celalalt capat este articulata de con-
sola 48 in articulatia X. Suportul pentru spate 7 este articulat de cadrul principal in articulatia
Y. Astfel, prin modificarea pozitiei patinei 45 se obtine o modificare a unghiului de inclinare
al suportului 7, diversele pozitii putdndu-se obtine prin blocarea mecanismului 44 al patinei
45 in gaurile prevazute de-a lungul barei 46.
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Revendicari

1. Targa medicala multifunctionala compusa dintr-un cadru principal (1) prevazut cu
niste roti-suport (4), pe care sunt montate doud mecanisme de sustinere (2, 3) cu actionare
manuala, prevazute cu niste roti-suport (32, 33), prin intermediul unor patine (16, 17; 18, 19)
care translateaza de-a lungul unor bare (20, 21) din componenta cadrului (1), caracterizata
prin aceea ca fiecare mecanism de sustinere are in compunere cate doua mecanisme para-
lelogram (ABCD, A1B1C1D1; JKML, J1K1M1L1) care lucreaza in paralel, pozitionate asi-
metric fatd de axa longitudinala a cadrului (1), de care sunt conectate prin patine (16, 17; 18,
19) si printr-o pereche de bare (28, 29; 26, 27) articulate la un capat in niste cuple (G, G1;
R, R1), iar la celalalt capat articulate Tn alte cuple (H, H1; S, S$1) de niste console fixe (22,
23; 24, 25) montate pe cadrul principal (1), care mai are in alcatuire o bara cu gauri stra-
punse (15) pe care translateaza niste patine (11, 12), cursa unei patine (11) fiind restrictio-
nata de un colier de pozitie (35) pentru ajustarea inaltimii de deschidere a mecanismului de
sustinere (3), iar migcarea patinelor (11, 12) fiind blocata sau deblocata de cate un meca-
nism de blocare (10a, 10) de pe corpul patinei, manipulat prin cate o maneta (9a, 9), patinele
(11, 12) fiind conectate de niste bare de actionare (13, 14), celalalt capat al barelor de
actionare (13, 14) fiind articulat de mecanismele paralelogram (ABCD, A1B1C1D1; JKML,
J1K1M1L1) prin intermediul unei bare de legatura (FO1, M01) intr-o cupla (F0, MO).

2. Targa medicala multifunctionala conform revendicarii 1, caracterizata prin aceea
ca, la impingerea targii in bara de protectie a unei ambulante, mecanismele paralelogram
(ABCD, A1B1C1D1) ale mecanismului de sustinere (3) se deformeaza, pivotand in cuplele
(G, G1) de articulare, si deplaseaza patinele (16, 17) in sens invers directiei de impingere,
iar patina (11) in directia impingerii, care imprima o miscare de translatie patinei (12) a meca-
nismului de sustinere (2), migcare ce se transmite patinelor (18, 19) prin intermediul barei
de actionare (14) si face ca mecanismele paralelogram (JKML, J1K1M1L1) ale mecanis-
mului de sustinere (2) sa se deformeze in jurul cuplelor (R, R1) de articulare, migcarea sin-
crona a patinelor (11, 12) realizénd o pliere simultanad a mecanismelor de sustinere (2, 3) si
ridicand rotile-suport (32, 33) intr-un plan paralel cu planul orizontal, reducandu-se in acelasi
timp ampatamentul dintre acestea de la o valoare A2, la o valoare A1.

3. Targa medicala multifunctionala conform revendicarii 1, caracterizata prin aceea
ca mecanismul de sustinere (2) permite reglarea unghiului de inclinare a cadrului (1) in
raport cu planul orizontal atunci cand mecanismul de sustinere (3) este blocat in pozitia ridi-
cat prin intermediul mecanismului de blocare (10a) montat pe patina (11), iar mecanismul
de blocare (10) al patinei (12) este deblocat, permitand astfel patinei (12) sa translateze liber
si sa fie pozitionata si blocata in dreptul oricarei gauri a barei (15).

4. Targa medicala multifunctionald conform revendicarii 1, caracterizata prin aceea
carotile suport (4) au rol de protectie a zonei capului pacientului atunci cadnd sunt pozitionate
in plan vertical in sus, de suport al targii atunci cand sunt pozitionate in plan vertical in jos,
si de dispozitiv de tractare atunci cand targa este trasa de o bara de legatura (36) sau de un
maner rabatabil (37) din componenta acestora.

5. Targa medicala multifunctionala conform revendicarii 1, caracterizata prin aceea
ca aceasta constructie asimetrica a mecanismelor de sustinere (2, 3) fatd de axa longi-
tudinala a cadrului (1) permite transferul pacientului de pe targa pe pat, diferenta de nivel
dintre targa si pat fiind compensata de o rampa (38) care, in caz de neutilizare, este pozitio-
nata intre barele cadrului (1).
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