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ZALU APRAKSTS
1. ZALU NOSAUKUMS
LANZUL 30 mg zarnas $kistosas cietas kapsulas
2. KVALITATIVAIS UN KVANTITATIVAIS SASTAVS
Katra zarnas Skistosa cieta kapsula satur 30 mg lansoprazola (Lansoprazolum).

Satur ar1 saharozi (cukurs). Katra kapsula satur [idz 148,72 mg saharozes.
Pilnu paligvielu sarakstu skatit apakSpunkta 6.1.

3. ZALU FORMA
Zarnas $kistosas cietas kapsulas.

Cieta zelatina kapsulas ar baltu korpusu un baltu vacinu, kas satur baltas [idz gaisi brini
vai viegli roza iekrasotas granulas ar zarnas SkistoSu apvalku.

4. KLINISKA INFORMACIJA

4.1. Terapeitiskas indikacijas

e Divpadsmitpirkstu zarnas ¢iilas un kunga Ciilas arstéSana, kam apstiprinajums
veikts ar endoskopiju vai rentgenografiju.

e Refluksa ezofagita arstéSana.

e Refluksa ezofagita ilgtermina profilakse.

e Lainoverstu ¢ulas recidivus pacientiem, kam ir ar Helicobacter pylori saistitas
kunga un 12-pirkstu zarnas ¢ulas vai- atkartotas peptiskas clilas noversana
pacientiem ar Helicobacter pylori asociétam c¢iilam.

e Zolindzera- Elisona sindroms.

e Nesteroidu pretickaisuma lidzeklu (NPL) lietoSanas izraisitas labdabigas kunga un
divpadsmitpirkstu zarnas ¢tlas arst€Sana pacientiem, kam nepiecieSama ilglaiciga
arstéSana ar NPL.

e Nesteroidu pretickaisuma lidzeklu (NPL) lietoSanas izraisitas labdabigas kunga un
divpadsmitpirkstu zarnas ¢ulas profilakse pacientiem, kas paklauti ilglaicigas
arsteSanas riskam ar NPL.

4.2. Devas un lietoSanas veids.
Divpadsmitpirkstu zarnas ¢ala:

Ieteicama deva ir 30 mg vienreiz diena — 2 nedé€las. Ja pacientam ciila $aja laika nav
pilniba sadzijusi, medikamenta lietoSana tada pasa deva ir jaturpina vél 2 nedélas.

Kunga ¢ala:

Ieteicama deva ir 30 mg vienreiz diena- 4 nedélas. Ciila parasti sadzist 4 nede]u laika, bet
ja pacientam ciila $aja laika nav pilniba sadzijusi, medikamenta lietoSana tada pasa deva ir
jaturpina vél 4 nedélas.

Refluksa ezofagits:




Ieteicama lansoprazola deva ir 30 mg vienreiz diena- 4 ned€las. Ja pacients $aja laika nav
pilniba izarstéts, arst€Sanu ar tadu pasu devu var turpinat vél 4 nedélas.

Ilgstosa refluksa ezofagita profilakse:
Ieteicama deva ir 15 mg vienreiz diena, bet pec nepiecieSamibas ta var tikt paaugstinata
lidz 30 mg diena.

Helicobacter pylori eradikacija:

Ieteicama deva ir 30 mg lansoprazola 2 reizes diena vienu ned€lu kombinacija ar
antibiotikam.

Piemérotu antibakterialo Iidzek]u lietoSana un izrakstiSana, attieciba uz bakterialo
rezistenci, ir jaizverte pec vietejiem noteikumiem (t.i. nacionalajam prasibam).

ZolindZera- Elisona sindroms:

Ieteicama sakumdeva pieaugusajiem ir 60 mg vienreiz diena. Devas daudzums ir japielago
individuali un arst€Sana ir jaturpina, cik ilgi vien nepiecieSams. Devu var palielinat Iidz
180 mg diena. Ja dienas deva parsniedz 120 mg, ta ir jasadala 2 dalas.

Labdabigas, NPL izraisitas, kunga un divpadsmitpirkstu zarnu ¢ilas arstéSana:

Ieteicama deva ir 30 mg vienreiz diena- 4 ned€las. Ja pacientam ciila $aja laika nav pilniba
sadzijusi, arstéSanu ar tadu pasu devu var turpinat vél 4 nedélas. Riska pacientiem vai
pacientiem, kuriem Ciilas ir griiti dzistoSas, arst€Sanas laiks var biit ilgaks un/ vai var lietot
lielaku devu.

NPL izraisitas kunga un divpadsmitpirkstu zarnu ¢ilas profilakse:
Ieteicama deva ir 15 mg vienreiz diena. Ja arstéSana nedod rezultatu, tad nepiecieSams
lietot 30 mg devu vienreiz diena.

Pacienti ar aknu un nieru darbibas traucgjumiem:

Pacientiem ar nieru darbibas trauc€jumiem devu nav jamaina. Tomér, Siem pacientiem 30
mg ikdienas devu parsniegt nedrikst. Uzmanigi janovero lansoprazola lietoSana
pacientiem, kuriem ir aknu darbibas trauc€jumi viegla vai mérena pakapé. Pacientiem ar
vieglas pakapes trauc€jumiem deva nedrikst parsniegt 30 mg diena, bet pacientiem ar
meéreniem aknu darbibas trauc€jumiem deva ir jaierobezo lidz 15 mg diena. Datu trilkuma
del, pacientus ar loti smagiem aknu darbibas trauc€jumiem ar lansoprazolu arstét nedrikst.

Bérni:
Lansoprazolu neiesaka lietot bérniem, jo nav pietieckamu datu par ta drosiba un efektivitati.

Gados vecaki pacienti:

Lansoprazola paléninatas eliminacijas dél, gados vecakiem pacietiem, devu nepiecieSams
pielagot individuali - no 15- 30 mg. Tomér dienas deva gados vecakiem pacientiem
nedrikst parsniegt 30 mg diena.

Kapsulas ir janorij veselas, uzdzerot Skidrumu. Kapsulas atlauts iztuksSot, bet to sastavdalas
nedrikst koslat vai samalt. Partikas ienemsana kopa ar zalém palénina un samazina
lansoprazola absorbciju. So zalu iedarbiba ir visefektivaka, ja tas lieto tuksa dusa.

4.3. Kontrindikacijas

Paaugstinata jutiba pret lansoprazolu vai pret jebkuru no paligvielam.
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Tapat ka citi protonu stikna inhibitori, lansoprazols nedrikst tikt lietots kopa ar atazanaviru.
(Skat. apakSpunktu 4.5)

4.4. Ipasi bridinajumi un piesardziba lieto$ana

Gastroduodenalo ¢tlu un refluksa ezofagita diagnozi ir jaapstiprina ar endoskopiju vai
citiem piemérotiem diagnostikas veidiem. Refluksa ezofagita gadijuma cula un/ vai vizuali
bojajumi var nebiit novérojami, tapeéc dazos gadijumos ar endoskopiju vien diagnozes
noteikSanai nepietiek.

Pirms lansoprazola lietoSanas ir jaizslédz laundabiga kunga véZa iespgja, jo lansoprazols
var maske&t simptomus un aizkavet diagnozes noteikSanu.

Pacientiem, kuri cie§ no smagiem aknu darbibas trauc€jumiem, lansoprazolu ir jalieto
piesardzigi. (Skat. apakSpunktu 4.2. “Devas un lietosanas veids)”

Lansoprazolam ir lidzigs iedarbibas veids ka omeprazolam un abi paaugstina kunga pH;
sekojosais apgalvojums tiek sniegts, balstoties uz analogiju ar omeprazolu. Lansoprazola
iedarbibas rezultata samazinatais kunga skabums palielina kungi parasti sastopamo
baktériju daudzumu kunga- zarnu trakta. ArsteéSana ar lansoprazolu var palielinat kunga-
zarnu infekciju risku, to skaita infic€Sanos ar Sa/monella un Campylobacter.

Pacientiem, kam ir kunga-divpadsmitpirkstu zarnas ¢iila, ka etiologisks faktors jaapsver H.
pylori infekcijas iesp&jamiba. Ja lansoprazolu kombinacija ar antibiotiskajiem preparatiem
lieto pie H. pylori eradikacijas, jaievero art lietojamo antibiotisko preparatu lietoSanas
instrukcijas.

Ta ka dati, kas attiecas uz preparata lietoSanas drosibu pacientiem, kuri balstterapiju sanem
ilgak par 1 gadu, ir ierobeZoti, Siem pacientiem regulari japarskata terapijas lietderiba un
ripigi javerte terapijas sniegtais ieguvums un ar to saistitais risks.

Ja ilgstoSas lietoSanas (ilgak par 1 gadu) laika rodas redzes trauc&jumi, preparata lietoSana
nekavgjoties japartrauc un jakonsultgjas ar oftalmologu.

Pacientiem, kuriem ir iedzimta fruktozes nepanesamiba, glikozes-galaktozes malabsorbcija
vai saharazes- izomaltazes nepietickamiba, So medikamentu lietot nedrikst.

4.5. Mijiedarbiba ar citam zalém un citi mijiedarbibas veidi

Zales, kas saistitas ar citohromu P450

Ta ka lansoprazols metaboliz€jas caur zalu biotransformacijas enzimu sist€ému, kas saistita
ar citohromu P450 (CYP2C19 un CYP3A4), ir iesp&jama mijiedarbiba ar zalem, kas

metabolizgjas ar tas pasas enzimu sist€mas palidzibu.

Citu aktivo vielu iedarbiba uz lansoprazolu.

Aktivas vielas, kas nomac CYP2C19

Aktivas vielas, kas nomac CYP2C19, var palielinat lansoprazola koncentraciju plazma.
Fluvoksamins, CYP2C19 inhibitors, palielina lansoprazola koncentraciju plazma Iidz pat 4
reizém.

AKktivas vielas, kas nomac CYP3A4
Aktivas vielas, kas nomac CYP3A4, pieméram, ketokonazols, itrakonazols, proteazes
inhibitori, makrolidi, u.c. var jiitami palielinat lansoprazola koncentraciju plazma.



Lansoprazola iedarbiba uz citam aktivajam vielam.

Ketokonazols un itrakonazols

Ketokonazola un itrakonazola absorbciju no kunga- zarnu trakta veicina kunga skabe. Tas
var novest pie subterapeitiskam ketokonazola un itrakonazola koncentracijam, tadéjadi no
to kombin&3anas ir jaizvairas. Sads efekts var tikt novérots ari, ja lansoprazols tiek
kombingts ar citam aktivajam vielam, kuru absorbcija ir atkariga no pH.

Digoksins

Lansoprazola un digoksina vienlaiciga lietoSana var novest pie paaugstinata digoksina
limena plazma. Tadgjadi pacientiem, kuri sanémusi digoksinu, jakontrol€ ta limenis
plazma un digokstna deva japielago péc vajadzibas.

AKktivas vielas, kas metabolizé CYP3A4

Lansoprazols var palielinat koncentraciju plazma aktivajam vielam, kuras metabolizé
CYP3A4. Kombingjot lansoprazolu ar aktivajam vielam, kuras metabolize Sis enzims, ir
jaievero piesardziba.

Takrolims

Vienlaiciga lietoSana ar lansoprazolu palielina takrolima (CYP3A un P-gp substrats)
koncentraciju plazma. Lansoprazols palielina takrolima vid&jo iedarbibu lidz 81%. Uzsakot
vai nobeidzot arstéSanu ar lansoprazolu, ieteicams noverot takrolima koncentraciju plazma.

Karbamazepins

Vienlaicigi lietojot karbamazepinu (CYP3A substrats) un lansoprazolu, jaievéro
piesardziba. Zalu kombinacija var izraisit palielinatu karbamazpina koncentraciju, bet
samazinatu lansoprazola koncentraciju.

Fenitoins

P&tijumi parada, ka fenitotna (CYP2C19 un CYP2CO9 substrats) devu ir jasamazina, ja to
lieto kopa ar lansoprazolu. Uzsakot vai nobeidzot arstéSanu ar lansoprazolu, ieteicams
novérot fenitotna koncentraciju plazma.

Varfaring
Uzsakot vai nobeidzot arst€Sanu ar lansoprazolu pacientiem, kuriem jau notiek arst€Sana ar
varfarinu, ieteicama biezaka noveroS$ana un piesardziba.

Teofilins

Lansoprazols samazina teofilina koncentraciju plazma par 14%. AtsevisSkos gadijumos
pacientiem var novérot kliniski ievérojamu samazinajumu. Jaievéro piesardziba, ja abas
aktivas vielas tiek kombinétas.

Kliniski nozimiga mijiedarbiba starp lansoprazolu un diazepamu nav novérota. Antacidi un
sukralfats var samazinat lansoprazola biopieejamibu. Tadgjadi, lansoprazola deva ir jalieto
vismaz stundu agrak vai velak.

Ir noverots, ka lansoprazols inhibé transporta proteinu, P-glikoproteinu (P-gp) in vitro.
Nevar izslégt lansoprazola ietekmi uz transportu saistiba ar So proteinu, ka rezultata
paaugstinas P-gp substrata, pieméram digoksina, Iimenis plazma.
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Paredzams, ka vienlaicigas atazanavira un protonu siikpa inhibitoru (piemé&ram,
lansoprazola) lietoSanas rezultata lansoprazols samazinas atazanavira $kidibu un
koncentraciju plazma, vajinot ta terapeitisko iedarbibu. Farmakokinétikas petijuma laika,
vienlaicigi lietojot atazanaviru un lansoprazolu, veseliem brivpratigajiem ievérojami
samazinajas atazanavira absorbcija.

Kombinéjot lansoprazolu ar aktivajam vielam, kam ir Saurs terapeitiskais efekts, ir
Jjaievéro piesardziba, jo lansoprazola efekts uz citu zalu biotransformdciju nav pilniba

izpetits.

Partikas uznemsana samazina lansoprazola biopieejamibu: ieteicams lietot lansoprazolu
pirms &dienreizém.

4.6. Griitnieciba un zidiSana

Kliniskie dati par lansoprazola lietoSanu griitniecibas laika nav pieejami. Petfjumi ar
dzivniekiem nenorada ne tieSu, ne netieSu bistamibu griitniecibai, embrija/augla attistibai,
dzemdibam un p&cdzemdibu attistibai.

Lansoprazola lietoSana gritniecibas laika nav ieteicama.

Nav zinams, vai lansoprazols izdalas mates piena. P&ttjumi ar dzivniekiem uzrada
lansoprazola izdaliSanos piena. Pienemot [émumu partraukt/turpinat zidiSanu vai
partraukt/turpinat arst€Sanu ar lansoprazolu, ir jaizsver bérna zidiSanas ieguvums pret
lansoprazola arst€Sanas ieguvumu sievietei.

4.7. Ietekme uz spéju vadit transportlidzeklus un apkalpot mehanismus

Lanzul maz vai méreni ietekmé sp€ju vadit transportlidzek]us un apkalpot mehanismus.

Neveélamas blakusparadibas

Sadas nevélamas blakusparadibas ir novérotas arstéanas laika ar lansoprazolu un to
sastopamibas biezums ir $ads: biezi (>1/100, <1/10); retak (>1/1000, <1/100); reti

(>1/10000, <1/1000); loti reti (<1/10000), ieskaitot atseviskus gadijumus.

Biezi (>1/100, Retak (>1/1000, | Reti (>1/10000, Loti reti
<1/10) <1/100) <1/1000) (<1/10000)
Kunga- Vemsana, slikta | Sausa mute vai | Pankreatits, Kolits, stomatits
zarnu trakta | diSa, caureja, rikle un baribas vada un melna méle.
traucéjumi | sapes védera, anoreksija. kandidoze un
aizcietgjums, glosits.
gazu uzkrasanas
un dispepsija.
Adas un Ekzéma, Erythema Stivensa-
zemadas natrene un multiformae, DzZonsona
audu nieze. punktveida sindroms un
bojajumi asinoSana, toksiska
purpura, matu epidermala
izkriSana, nekrolize.

hiperhidroze un




purpura.

Nervu Galvassapes, Depresija,
sistémas reibonis. halucinacijas,
traucejumi apjukums,
bezmiegs,
snauduliba,
miegainiba,
vertigo, trice un
parestézijas,
nemiers.
Aknu Aknu enzimu Hepeatitis icterus.
darbibas limena
trauceéjumi paaugstinasanas.
Nieru Intersticials
darbibas nefrits.
traucéjumi
Asins un Trombocitopénija, | Agranulocitoze.
limfatiskas eozinofilija,
sistemas pancitopénija,
traucéjumi anémija un
leikopénija.
Sirds Paatrinata
funkciju sirdsdarbiba un
traucéjumi sapes krutis.
Asinsrites Periféra tiiska.
traucéjumi
Skeleta- Muskulu un
muskulu un locitavu sapes
saistaudu
sistémas
bojajumi
Redzes un Izmainas garSas | Redzes
garsas sajuta. trauc€jumi.
traucéjumi
Endokrinas Ginekomastija,
sistémas galaktoreja.
trauceéjumi
Visparéji Nogurums. Angioneirotiska Anafilaktiskais
traucéjumi tiska, bronhu Soks, impotence
spazmas, drudzis. | un vispargjs
vajums.
Izmeklejumi Holestera un
trigliceridu
Iimena
paaugstinasanas.

Katra biezuma grupa nevélamas blakusparadibas ir uzskaititas to nopietnibas
samazinajuma seciba.

4.8. Pardozésana
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Nav informacijas par lansoprazola pardozésanas sekam cilveékiem (akiitajai toksicitatei
vajadzetu bt minimalai), tap&c arsteéSanas instrukcija netiek sniegta. Tomér lansoprazola
ikdienas deva 180 mg apméra klinisko pétijumu gaita nevélamas blakusparadibas
neuzradija.

Ludzu skat. 4.8 apakSpunktu, kur noraditi lansoprzola pardozesanas iesp&jamie simptomi.
Paredzams, ka iesp€jamie lansoprazola pardozésanas simptomi biis [1dzigi apakSpunkta 4.8
nosauktajam nevélamajam blakusparadibam.

No lansoprazola nevar efektivi atbrivoties ar hemodializi. Ja nepiecieSams, javeic kunga
iztukSoSana, jalieto ogle un tiek ieteikta simptomatiska terapija.

FARMAKOLOGISKAS IPASIBAS
5.1. Farmakodinamiskas ipasibas
Farmakoterapeitiska grupa: Protonu stikna inhibitori, ATK kods: A02BCO03

Lansoprazols ir kunga protonu stikpa inhibitors. Tas kavé kunga skabes veidoSanas beigu
stadiju, nomacot kunga parietalo §tinu H'/K" ATF-azi. ST kavé$ana ir atkariga no devas, ir
atgriezeniska, un efekts izjlitams gan bazala, gan stimulétas kunga skabes sekrécija.
Lansoprazols koncentréjas parietalas $iinas un kliist aktivs skabaja vide, kur tas reagge ar
H'/K" ATF-azes sulfhidrilu grupu, nomacot enzima darbibu.

Iedarbiba uz kunga skabes sekréciju:

Lansoprazols ir specifisks parietalo §tinu protonu siikna inhibitors. Viena 30 mg perorali
lietota lansoprazola deva inhib& pentagastrina stimuléto kunga skabes sekréciju par 80%.
P&c atkartotas lietoSanas septinas dienas pec kartas, tiek sasniegta apméram 90% kunga
skabes sekrécijas inhibicija. Tada pati iedarbiba ir novérojama uz kunga skabes bazalo
sekréciju. Viena perorali ienemta 30 mg deva samazina bazalo sekréciju par 70%, tapéc
pacienta simptomi tiek mazinati jau ar pasu pirmo devu. P&c atkartotas lietoSanas astonas
dienas péc kartas, tiek sasniegts samazinajums 85% apmera. Strauja simptomu
samazinasanas notiek péc 30 mg dienas devas un vairums divpadsmitpirkstu zarnas ciilas
pacientu atlabst 2 ned€lu laika, bet kunga ¢tilas un refuksa ezofagita pacienti- 4 nedélu
laika.

5.2. Farmakokinétiskas ipaSibas

Absorbcija un izplatiSanas:

Lansoprazolu strauji inaktivé kunga skabe un tapéc tas tiek piedavats zarnas skistosas
apvalkotas granulas, kas ietvertas zelatina kapsulas. Absorbcija divpadsmitpirkstu zarna ir
strauja un maksimala koncentracija plazma tiek sasniegta 1,5-2,0 stundu laika. P&c vienas
30 mg devas un atkartotas ikdienas lietoSanas biopieejamiba ir 80-90%. Partikas ienemsana
palénina lansoprazola absorbcijas atrumu un samazina ta biopieejamibu par 25%. Antacidi
un sukralfats var samazinat lansoprazola biopieejamibu. Ar plazmas olbaltumiem saistas
aptuveni 95% lansoprazola, bet nav konstatéts, ka tam biitu nozimiga ietekme uz citam
akttvam vielam, kas saistas ar olbaltumiem.

Metabolisms un eliminacija:

Lansoprazola biotransformaciju katalizé galvenokart enzims CYP2C19. Tacu art enzims
CUYP3AA4 piedalas biotransformacijas procesa. CYP2C19 ir paklauts genétiskajam
polimorfismam un 2-6% populacijas, kas ir vaji metabolizetaji, ir homozigoti mutanta




CYP2C19 alélei un, tadgjadi tiem nav funkciongjosa CYP2C19 enzima. Vajiem
metabolizetajiem lansoprazola koncentracija ir vairakas reizes augstaka ka stipriem
metabolizetajiem.

Eliminacijas pusperiods lansoprazolam ir aptuveni 1,0-2,0 stundas. Arsté3anas kursa laika
eliminacijas pusperioda izmainas nenotiek. Vienai lansoprazola devai ir inhibitora efekts
uz kunga skabes sekréciju, kas ilgst vairak ka 24 stundas. Ta ka lansoprazols tiek aktiviz&ts
parietalas §tinas, koncentracija plazma nav saistita ar kunga skabes inhibiciju. Lansoprazols
tiek, galvenokart, metabolizets aknas. Tris metaboliti, kas atrodas plazma ir §adi: sulfons,
5-hidroksilansoprazols un sulfids. Siem metabolitiem nav ievérojams efekts uz skabes
sekréciju. Apméram 15-50% metabolitu tieck sekretéti urina, bet atlikums- fekalijas. Tris
metaboliti, kas atrodas urina ir §adi: 5-hidroksisulfons, 5-hidroksisulfids un 5-
hidroksilansoprazols. Pacientiem ar cirozi lansoprazola laukums zem liknes ir butiski
palielinats un eliminacijas pusperiods ir paildzinats, bet pazimes par lansoprazola
uzkrasanos nav noverotas. Lansoprazola biopieejamibai nav biitiskas izmainas nieru
mazsp€jas gadijjuma. Lansoprazola eliminacija gados veciem pacientiem ir nedaudz kavéta.

5.3. Prekliniskie dati par drosibu

Nekliniskajos standartp&tijumos iegitie dati par farmakologisko dro§ibu, atkartotu devu
toksicitati, genotoksicitati, un toksisku ietekmi uz reproduktivitati neliecina par 1pasu risku
cilvekam.

Divu ar zurkam veiktu kancerogenitates petijjumu laika lansoprazols izraisija no devas
lieluma atkarigu kunga ECL $tnu hiperplaziju un ECL §tnu karcinoidu rasanos, kas
saistits ar skabes sekrécijas nomakuma izraisitu hipergastrin€miju. Novérota ar1 zarnu
metaplazija, ka ar1 Leidiga $tinu hiperplazija un labdabigi audzgji. Péc 18 menesus ilgas
terapijas noveroja tiklenes atrofiju. Pertikiem, suniem vai pelém minétas paradibas nav
noverotas.

Kancerogenitates pétijumu laika pelém attistijas no preparata devas lieluma atkariga kunga
ECL $tnu hiperplazija, ka art aknu audzgji un rete testis adenomas.

So faktu kliniska nozime nav zinama.
FARMACEITISKA INFORMACIJA
6.1. Paligvielu saraksts

Cukura granulas (saharoze un kukurtizas ciete)
Hidroksipropilceluloze

Smagais magnija karbonats

Saharoze

Kukuriizas ciete

Natrija laurilsulfats

Hipromeloze

Metakrilskabes-etilakrilata kopolimers (1:1) 30% dispersija
Talks

Makrogols 6000

Titana dioksids (E 171)

Kapsulas apvalks:




Zelatins
Titana dioksids (E171)

6.2. Nesaderiba

Nav piemérojama.

6.3. Uzglabasanas laiks

3 gadi

6.4. Ipasi uzglabasanas apstakli

Uzglabat bérniem nepieejama un neredzama vieta.
Sargat no mitruma. Uzglabat temperatiira Iidz 25° C.

6.5. Iepakojuma veids un saturs

Blisteros (Al folija, PVH/PE/PVDH-folija): 14 kapsulas.

6.6. Ipasi noradijumi atkritumu likvidé$anai

Nav 1pasu prasibu.
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