
Composition:
Each Loxy (2 or 5) Tablet contains: Benzhexol hy-
drochloride (Trihexyphenidyl hydrochloride) 2 or 5 
mg.
Mechanism of Action:
Trihexyphenidyl is an anticholinergic drug. It exerts a 
direct inhibitory effect upon the parasympathetic ner-
vous system. It also has a relaxing effect on smooth 
musculature; exerted both directly upon the muscle 
tissue itself and indirectly through an inhibitory ef-
fect upon the parasympathetic nervous system. 
Pharmacokinetics:
Trihexyphenidyl HCl is well absorbed from the 
gastrointestinal tract. It disappears rapidly from the 
plasma and tissues and does not accumulate in the 
body during continued administration of convention-
al doses.
Indications:
Trihexyphenidyl is indicated in all forms of Parkin-
sonism (postencephalitic, arteriosclerotic and idio-
pathic). It is often useful as adjuvant therapy when 
treating these forms of Parkinsonism with levodopa. 
Trihexyphenidyl is also indicated to control extra-
pyramidal disorders due to central nervous system 
drugs such as reserpine and the phenothiazines.
Contraindications:
- Hypersensitivity to the active substances or to any 
of the excipients.
- In patients with narrow angle glaucoma.
Warnings & Precautions:
- Patients to be treated with Loxy should have close 
monitoring of intraocular pressures at regular peri-
odic intervals.
- Loxy should be used with caution in patients with:
1. Glaucoma, obstructive disease of the gastro-in-
testinal or genito-urinary tracts, and in elderly males 
with possible prostatic hypertrophy.
2. Hypertension, heart diseases, liver or kidney dis-
orders.
- Loxy should be avoided or used with great caution 
in patients with myasthenia gravis.
Pregnancy & Lactation:
Pregnancy: Pregnancy category C. Trihexyphenidyl 
should not be used during pregnancy unless clearly 
necessary. 
Lactation: Trihexyphenidyl should not be used 
during breast-feeding.
Drug Interactions:
- When trihexyphenidyl is given concomitantly with 
phenothiazines, clozapine, antihistamines, disopyra-
mide, nefopam and amantadine it causes an increased 
antimuscarinic side-effects.
- Anticholinergic agents should be used with caution 
in patients who are receiving tricyclic antidepressants 
or monoamine oxidase inhibitors. 
- Trihexyphenidyl may be antagonistic with the ac-
tions of metoclopramide and domperidone on gas-
tro-intestinal function.

- The absorption of levodopa may possibly be re-
duced when used in conjunction with trihexyphe-
nidyl.
Side Effects:
About (30-50)% of patients experience minor side 
effects such as dry mouth, constipation, blurred vi-
sion, dizziness, nausea, urinary retention, skin rash, 
heart disorders. These reactions tend to become less 
pronounced as treatment continues.
Driving & Using Machines:
Trihexyphenidyl can cause blurring of vision, diz-
ziness and mental confusion in some cases, therfore 
yo should not drive a car or operate machinery when 
using Loxy.
Dosage & Administration:
Dosage should be individualized. The initial dose 
should be low and then increased gradually.
- Parkinsonism: 6-10 mg daily, given in divided dos-
es 3 or 4 times per day. 
- Post-encephalitic Parkinsonism: 12-15 mg daily, 
given in divided doses 3 or 4 times per day. 
- Drug-induced Parkinsonism: 5-15 mg daily, given 
in divided doses 3 or 4 times per day.
- Drug-induced extrapyramidal disorder: 5-15mg 
daily, given in divided doses 3 or 4 times per day.
In initial therapy the dose should be 1 mg the first 
day, 2 mg the second day with further increases of 
2 mg per day at three to five-day intervals until the 
optimum dose is reached.
When trihexyphenidyl is used concomitantly with 
levodopa the usual dose of each may need to be re-
duced. Trihexyphenidyl dosage of 3-6 mg daily in 
divided doses, is usually adequate.
Elderly: Patients over 65 years of age require smaller 
amounts of the drug.
Overdose:
Symptoms of overdose include flushing and dryness 
of the skin, dilated pupils, dry mouth, tachycardia, 
rapid respiration, hyperpyrexia, hypertension, nau-
sea, vomiting. Symptoms of CNS stimulation include 
confusion, hallucinations, paranoid and psychotic 
reactions, incoordination, delirium and occasionally 
convulsions. In severe overdose, CNS depression 
may occur with coma, circulatory and respiratory 
failure and death.
Treatment should always be supportive. Diazepam 
may be administered to control excitement and con-
vulsions, but the risk of central nervous system de-
pression should be considered. 
Storage:
Keep out of reach of children. Store below 25° C. 
Packaging:
Each Loxy (2 or 5) carton box contains 30 Tablets in 
three blister strips.
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- قـد يتراجـع امتصـاص الليفودوبـا عنـد اسـتخدامه بالتزّامـن مـع 
هكسـيفينيديل. التـري 

التأّثيرات الجانبيةّ:
جانبيـّة  تأثيـرات  مـن  المرضـى  مـن   ٪)50-30( حوالـي  يعانـي 
الدوّخـة،  الرّؤيـة،  تشـوّش  الإمسـاك،  الفـم،  جفـاف  مثـل  بسـيطة 
الغثيـان، احتبـاس البـول، طفـح جلـديّ، اضطرابـات قلبيـّة. تميـل 
ردود الفعـل هـذه إلـى أن تصبـح أقـلّ وضوحاً مع اسـتمرار العلاج.

القيادة واستخدام الآلات:
الرّؤيـة  فـي  وضـوح  عـدم  هكسـيفينيديل  تـري  يسـببّ  أن  يمكـن 
والدوّخـة وارتبـاك ذهنـيّ في بعـض الحالات، لذلك يجـب عدم قيادة 

السّـيارة أو تشـغيل الآلات عنـد اسـتخدام لوكسـي.
الجرعة والاستعمال:

يجـب أن يتـمّ ضبـط الجرعـة علـى أسـاس فـرديّ. يجـب أن تبـدأ 
تـزداد تدريجيـّاً. ثـمّ  أوّليـّة منخفضـة  المعالجـة بجرعـة 

- داء باركنسـون: 6-10 ملـغ يوميـّاً مقسّـمة علـى 3 أو 4 جرعـات 
.ً يومياّ

يوميـّاً  ملـغ   15-12 الدمّـاغ:  للالتهـاب  التاّلـي  باركنسـون  داء   -
يوميـّاً. 4 جرعـات  أو   3 علـى  مقسّـمة 

- داء باركنسـون الناّتـج عـن الأدوية: 5-15 ملغ يومياًّ مقسّـمة على 
3 أو 4 جرعـات يومياًّ.

- اضطـراب السّـبيل خـارج الهرميّ الناّتج عـن الأدوية: 5-15 ملغ 
يوميـّاً مقسّـمة علـى 3 أو 4 جرعات يومياًّ.

فـي المعالجـة الأوّليـّة، يجـب أن تكـون جرعة البدء 1 ملـغ في اليوم 
الأوّل، ثـمّ 2 ملـغ فـي اليـوم الثاّنـي مـع زيـادة أخـرى بمقـدار 2 ملغ 
يوميـّاً علـى فتـرات مـن 3 - 5 أيـام حتـّى الوصـول إلـى الجرعـة 
المثلـى. عنـد اسـتخدام تـري هكسـيفينيديل بالتزّامـن مـع الليفودوبـا، 
تـري  جرعـة  إنّ  منهمـا.  لـكلّ  المعتـادة  الجرعـة  تقليـل  يلـزم  قـد 
هكسـيفينيديل مـن 3-6 ملـغ يوميـّاً علـى جرعـات مقسّـمة عـادة مـا 
تكـون كافيـة. كبـار السّـن: إنّ المرضـى الذّيـن تزيـد أعمارهـم عـن 

65 عامـاً يحتاجـون إلـى جرعـات أقـلّ مـن الـدوّاء.
فرط الجرعة:

تشـمل أعـراض فرط الجرعـة احمراراً وجفاف الجلد، اتسّـاع حدقة 
العيـن، جفـاف الفـم، تسـرّع دقـّات القلـب، التنّفـس السّـريع، فـرط 
الحـرارة، ارتفـاع ضغـط الـدمّ، الغثيـان، القـيء. تشـمل أعـراض 
والذهّـان  والهلوسـة  الارتبـاك  المركـزيّ  العصبـيّ  الجهـاز  تنبيـه 
وجنـون العظمـة وعـدم الاتسّـاق والهذيـان والاختلاجـات في بعض 
الأحيـان. فـي حالـة فـرط الجرعة الشّـديدة، قـد يحدث تثبيـط للجهاز 
العصبـيّ المركـزيّ مـع غيبوبة وفشـل في الـدوّرة الدمّويـّة والتنّفسّ 

والموت.
إعطـاء  يمكـن  داعمـة.  دائـم  بشـكل  المعالجـة  تكـون  أن  يجـب 
الديازيبـام للتحّكـم فـي الإثـارة والاختلاجـات، ولكـن ينبغـي الأخـذ 
بعيـن الاعتبـار خطـر الإصابـة بتثبيـط الجهـاز العصبـيّ المركزيّ.

الحفظ:
يحفـظ بعيـداً عـن متنـاول أيـدي الأطفـال. يحُفـظ فـي درجـة حـرارة 

أقـلّ مـن 25 درجـة مئويـّة.
التعّبئة:

 30 علـى  تحـوي   )5 أو   2( لوكسـي  مـن  كرتونيـّة  عبـوة  كلّ 
بليسـتر. أشـرطة  ثالث  ضمـن  مضغوطـة 

الترّكيب:
بنزهكـزول  علـى:  تحتـوي   )5 أو   2( لوكسـي  مضغوطـة  كلّ 
هيدروكلوريـد )تـري هيكسـيفينيديل هيدروكلوريـد( 2 أو 5 ملـغ.

آليةّ التأّثير:
تـري هكسـيفينيديل هـو دواء مضـادّ للكوليـن.  يبـدي تأثيـراً مثبطّـاً 
مباشـراً علـى الجهـاز العصبـيّ نظيـر الـوديّّ.  كمـا أنّ لـه تأثيـراً 
مرخيـاً للعضالت الملسـاء، وهـو ناتـج عـن تأثيـره المباشـر علـى 
الأنسـجة العضليـّة نفسـها وبشـكل غيـر مباشـر مـن خالل تأثيـره 

المثبـّط علـى الجهـاز العصبـيّ نظيـر الـوديّّ.
الحرائك الدّوائيةّ:

يتـمّ امتصـاص تـري هكسـيفينيديل هيدروكلوريـد بشـكل جيـّد مـن 
الجهـاز الهضمـيّ. كمـا يختفـي بسـرعة مـن البلازما والأنسـجة ولا 

يتراكـم فـي الجسـم عنـد اسـتمرار تناولـه بالجرعـات المعتـادة.
الاستطبابات:

داء  حـالات  جميـع  معالجـة  فـي  هكسـيفينيديل  تـري  يسـتطبّ 
ومجهـول  الشّـرايين  تصلـّب  مـاغ،  الدِّ لالْتِهـابِ  )تـالٍ  باركنسـون 
السّـبب(. غالبـاً مـا يكـون مفيـداً أيضـاً كعلاج مسـاعد مـع الليّفودوبا 

باركنسـون. مـن مـرض  الأشـكال  هـذه  عنـد عالج 
يسـتطبّ تـري هكسـيفينيديل أيضـاً للتحّكّـم في الاضطرابـات خارج 
مثـل  المركـزيّ  العصبـيّ  الجهـاز  أدويـة  عـن  الناّتجـة  الهرميـّة 

والفينوثيازيـن. ريزيربيـن 
مضادّات الاستطباب:

- فرط الحساسيةّ للمادةّ الفعاّلة أو لأيّ من السّواغات.
- المرضى الذّين يعانون من الزّرق ضيقّ الزّاوية.

التحّذيرات والاحتياطات:
- يجـب أن يخضـع المرضـى الذّين يعالجون بلوكسـي لمراقبة دقيقة 

لضغـوط العيـن على فتـرات زمنيةّ منتظمة.
- يجب استخدام لوكسي بحذر عند المرضى الذّين يعانون من:

البوليـّة  المسـالك  أو  الهضمـيّ  الجهـاز  فـي  انسـداد  الـزّرق،   .1
تضخّـم  مـن  يعانـون  الذّيـن  المسـنيّن  الذكـور  وعنـد  التنّاسـليةّ، 

البروسـتات.
2. ارتفاع ضغط الدمّ، أمراض القلب، اضطرابات الكبد والكلى.

- يجـب تجنـّب اسـتخدام لوكسـي أو اسـتخدامه بحـذر شـديد عنـد 
الوبيـل. العضلـيّ  الوهـن  مرضـى 

الحمل والإرضاع:
تـري  اسـتخدام  عـدم  يجـب   .C الحملـيّ  التصّنيـف  الحمـل: 
هكسـيفينيديل أثنـاء الحمـل مـا لم يكن ذلـك ضرورياًّ بشـكل واضح.
الإرضـاع: ينبغـي عدم اسـتخدام تري هكسـيفينيديل أثنـاء الرّضاعة 

الطّبيعيةّ.
التدّاخلات الدّوائيةّ:

الفينوثيازيـن،  مـع  بالتزّامـن  هكسـيفينيديل  تـري  يعطـى  عندمـا   -
نيفوبـام،  ديسـوبيراميد،  الهيسـتامين،  مضـاداّت  كلوزابيـن، 
لمضـاداّت  الجانبيـّة  الآثـار  زيـادة  فـي  يتسـببّ  فإنـّه  وأمانتاديـن 

لمسـكارين. ا
- يجـب اسـتخدام مضـاداّت الكوليـن بحـذر عنـد المرضـى الذّيـن 
يتناولـون مضـاداّت الاكتئـاب ثلاثيـّة الحلقة أو مثبطّـات إنزيم مونو 

أمينـو أوكسـيداز.
الميتوكلوبراميـد  تأثيـرات  هكسـيفينيديل  التـّري  يعاكـس  قـد   -

الهضمـيّ. الجهـاز  علـى  والدوّمبيريـدون 

لوكسي  مصغوطات
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