
Composition: 
Each Capsule Trevidox contains: Doxycycline Hyclate equivalent to 
Doxycycline 50 - 75 - 100 - 150 mg.
Pharmacological Classification:
Antibiotics - Tetracycline.
Intended Use (Common Use of the Drug):
Doxycycline is used to treat bacterial infections for some negative and 
positive bacteria.
Mechanism of Action:
Doxycycline inhibits bacterial protein synthesis by binding to the 30S 
ribosomal subunit. Doxycycline has bacteriostatic activity against a broad 
range of Gram-positive and Gram-negative bacteria.
Pharmacokinetics: 
Doxycycline is readily absorbed and are bound to plasma proteins in vary-
ing degrees. Doxycycline concentrated by the liver in the bile and excreted 
in the urine and feces at high concentrations in a biologically active form. 
Doxycycline is virtually completely absorbed after oral administration.
Excretion of doxycycline by the kidney is about 40%/72 hours in individ-
uals with normal function (creatinine clearance about 75 mL/min). This 
percentage excretion may fall as low as 1-5%/72 hours in individuals with 
severe renal insufficiency (creatinine clearance below 10 mL/min). Stud-
ies have shown no significant difference in serum half-life of doxycycline 
(range 18-22 hours) in individuals with normal and severely impaired 
renal function. Hemodialysis does not alter serum half-life.
Indications:
- Use this medicine exactly as described in this leaflet or as directed by 
your doctor or pharmacist, consult your doctor if you are not sure.
- Trevidox is used to treat many different types of infections including: 
• chest, lung or nasal infections e.g., bronchitis, pneumonia, sinusitis. 
• urinary tract infections (the passage through which urine passes) e.g., 
cystitis, urethritis. 
• eye infections. 
• sexually transmitted diseases e.g., gonorrhoea, syphilis, chlamydia. 
• fevers associated with louse or tick bites. 
• malaria, when chloroquine is not effective. 
• Trevidox is also used to prevent certain infections developing; these are 
scrub typhus (a disease carried by small insects), Rocky Mountain spotted 
fever, travellers’ diarrhoea, malaria, cholera and leptospirosis (a bacterial 
infection from contaminated water). 
Contraindications:
This drug Contraindicated if you are hypersensitive to the active sub-
stance or any of the excipients.
Side effects:
- Like all medicines, this one can cause side effects, although not every-
one experiences them.
- Gastrointestinal disorders: Anorexia, nausea, vomiting, diarrhea, glos-
sitis, dysphagia, enterocolitis, and inflammatory lesions (with monilial 
overgrowth) in the anogenital region.
- Skin disorders: Maculopapular and erythematous rashes, Stevens-John-
son syndrome, toxic epidermal necrolysis, and erythema multiforme have 
been reported. Exfoliative dermatitis has been reported but is uncommon, 
photosensitivity.
- Renal Toxicity: Rise in BUN.
- Hypersensitivity Reactions: Urticaria, angioneurotic edema, anaphylax-
is, anaphylactoid purpura, serum sickness, pericarditis, and exacerbation 

of systemic lupus erythematosus.
- Blood disorders: Hemolytic anemia, thrombocytopenia, neutropenia, 
and eosinophilia.
- Other: Intracranial hypertension (IH, pseudotumor cerebri) has been 
associated with the use of tetracyclines.
- Inform your doctor or pharmacist if you experience any side effects not 
listed in this leaflet.
Warnings & Precautions:
- The use of drugs of the tetracycline class, including doxycycline, during 
tooth development (last half of pregnancy, infancy and childhood to the 
age of 8 years) may cause permanent discoloration of the teeth (yellow-
gray-brown). This adverse reaction is more common during long-term 
use of the drugs, but it has been observed following repeated short-term 
courses. Enamel hypoplasia has also been reported.
- Clostridium difficile associated diarrhea (CDAD) has been reported 
with use of nearly all antibacterial agents, including Trevidox, and may 
range in severity from mild diarrhea to fatal colitis. 
- All tetracyclines form a stable calcium complex in any bone-forming tis-
sue. A decrease in the fibula growth rate has been observed in prematures 
given oral tetracycline in doses of 25 mg/kg every six hours; this reaction 
was shown to be reversible when the drug was discontinued. 
- Results of animal studies indicate that tetracyclines cross the placenta, 
are found in fetal tissues, and can have toxic effects on the developing 
fetus (often related to retardation of skeletal development).
- Photosensitivity manifested by an exaggerated sunburn reaction has 
been observed in some individuals taking tetracyclines. Patients apt to 
be exposed to direct sunlight or ultraviolet light should be advised that 
this reaction can occur with tetracycline drugs, and treatment should be 
discontinued at the first evidence of skin erythema.
- All patients taking doxycycline should be advised: •	to avoid excessive sunlight or artificial ultraviolet light while receiving 

doxycycline and to discontinue therapy if phototoxicity (e.g., skin 
eruptions, etc.) occurs. Sunscreen or sunblock should be considered. •	to drink fluids liberally along with doxycycline to reduce the risk of 
esophageal irritation and ulceration.•	hat the use of doxycycline might increase the incidence of vaginal 
candidiasis.

Drug and Food Interactions:
- Tell your doctor or pharmacist if you are using, have recently used or 
might use any other drugs, and for how long you will be using the drug.
- Because tetracyclines have been shown to depress plasma prothrombin 
activity, patients who are on anticoagulant therapy may require downward 
adjustment of their anticoagulant dosage.
- Since bacteriostatic drugs may interfere with the bactericidal action of 
penicillin, it is advisable to avoid giving tetracyclines in conjunction with 
penicillin.
- The absorption of tetracyclines is affected by taking antacids containing 
aluminum, calcium, or magnesium, or preparations containing iron (as an 
unabsorbable complex is formed).
- The absorption of tetracyclines is decreased when given concomitantly 
with milk and dairy products containing calcium.
- Barbiturates, carbamazepine, and phenytoin decrease the half-life of 
doxycycline.
- Concurrent use of tetracycline may render oral contraceptives less effective.
Pregnancy & Lactation & Fertility:
Pregnancy: Pregnancy category D, there are no adequate and well-con-
trolled studies on the use of doxycycline in pregnancy woman.
Lactation: Doxycycline is excreted in human milk, but the extent of 
doxycycline absorption by the infant is unknown. Short-term use of 

doxycycline by a nursing woman is not contraindicated; however, the ef-
fects of prolonged exposure to doxycycline in human milk are unknown. 
Because of the potential for adverse reactions in nursing infants due to 
doxycycline, a decision should be made whether to discontinue nursing 
or to discontinue the drug, taking into account the importance of the drug 
to the mother.
Fertility: Effect on male fertility has not been studied.
Effects on ability to drive and use machines:
Doxycycline is not known to affect your ability to drive or operate machinery.
Doses and method of use:
- Use this drug exactly as your doctor or pharmacist has prescribed it. Ask 
your doctor if you are not sure.
Adults: The usual dose of oral doxycycline is 200 mg on the first day of 
treatment (administered 100 mg every 12 hours or 50 mg every 6 hours) 
followed by a maintenance dose of 100 mg/day. The maintenance dose 
may be administered as a single dose or as 50 mg every 12 hours. In the 
management of more severe infections (particularly chronic infections of 
the urinary tract), 100 mg every 12 hours is recommended.
Pediatric Patients: For all pediatric patients weighing less than 45 kg with 
severe or life-threatening infections (eg, anthrax, Rocky Mountain spotted 
fever), the recommended dose is 2.2 mg/kg body weight given every 12 
hours. Children weighing 45 kg or more should receive the adult dose.
Uncomplicated Gonococcal infections in adults (except anorectal infec-
tions in men): 100 mg, by mouth, twice a day for 7 days.
Acute epididymo-orchitis caused by N. gonorrhoeae: 100 mg, by mouth, 
twice a day for at least 10 days.
Primary and secondary syphilis: 300 mg a day in divided doses for at 
least 10 days.
Uncomplicated urethral, endocervical, or rectal infection in adults caused by 
Chlamydia trachomatis: 100 mg, by mouth, twice a day for at least 7 days.
Nongonococcal urethritis caused by C. trachomatis and U. urealyticum: 
100 mg, by mouth, twice a day for at least 7 days.
Acute epididymo-orchitis caused by C. trachomatis: 100 mg, by mouth, 
twice a day for at least 10 days.
Inhalational anthrax (post-exposure): Adults: 100 mg of doxycycline, by 
mouth, twice a day for60  days. Children weighing less than 45 kg2.2 : 
mg/kg of body weight, by mouth, twice a day for 60 days. 
Children weighing 45 kg or more should receive the adult dose.
Usage in renal impairment: The half-life of doxycycline is not significant-
ly altered in patients with severely impaired renal function.
- Inform your doctor or pharmacist if you forget take medicine and before 
stopping its use.
Overdoses and toxicity and methods of treatment:
In case of overdosage, discontinue medication, treat symptomatically and 
institute supportive measures. Dialysis does not alter serum half-life, and 
it would not be of benefit in treating cases of overdosage.
Physical Properties:
Hard gelatin capsules, yellow /gray, size 2.
Storage Conditions:
Store at a temperature below 25° C.
Keep out of reach of children.
Packaging:  
Each Trevidox 50 - 75 - 100 -150 mg carton box contains 20 Capsule in 
two blister strips.                                           
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التركيب: 
كل كبسولة تريفيدوكس تحتوي على: دوكسيسيكلين هيكلات  ما يعادل  دوكسيسيكلين 50- 

75- 100 - 150ملغ.
الزمرة الدوائية:

المضادات الحيوية -تتراسيكلين. 
غرض الاستخدام )الاستخدام الشائع للدواء(:

يستخدم الدوكسيسيكلين لعلاج الإنتانات الجرثومية لبعض الجراثيم سلبية وإيجابية الغرام.
آلية التأثير:

.30S يثبط الدوكسيسيكلين تخليق البروتين الجرثومي من خلال الارتباط بوحدة الريبوزوم
الدوكسيسيكلين له نشاط مثبط للجراثيم ضد مجموعة واسعة من الجراثيم موجبة وسالبة الغرام.

الحرائك الدوائية:
يمُتص الدوكسيسيكلين بسهولة ويرتبط ببروتينات البلازما بدرجات متفاوتة. يتجمع 

الدوكسيسيكلين في الكبد وينتقل للصفراء ويتم طرحه في البول والبراز بتراكيز عالية 
على شكل مستقلبات فعالة. يتم امتصاص الدوكسيسيكلين بشكل شبه كامل بعد تناوله عن 

طريق الفم. تبلغ نسبة إطراح الدوكسيسيكلين عن طريق الكلى حوالي 40% لكل 72 ساعة 
لدى الأفراد ذوي الوظائف الكلوية الطبيعية )تصفية الكرياتينين حوالي 75 مل/دقيقة(. قد 
تنخفض هذه النسبة إلى 1-5% لكل 72 ساعة لدى الأفراد الذين يعانون من قصور كلوي 

حاد )تصفية الكرياتينين أقل من 10 مل/دقيقة(. لم تظُهر الدراسات أي فرق يذُكر في 
عمر النصف للدوكسيسيكلين في البلازما )يتراوح بين 18 و22 ساعة( لدى الأفراد ذوي 

الوظائف الكلوية الطبيعية والمصابين بقصور كلوي حاد. لا يغير التحال الدموي نصف 
العمر البلازمي للدواء.

الاستطبابات:
- استخدم هذا الدواء تماماً كما تصف هذه النشرة، أو كما يخبرك الطبيب أو الصيدلاني، 

استشر طبيبك في حال كنت غير متأكد.
- يسُتخدم تريفيدوكس لعلاج أنواع مختلفة من العدوى، بما في ذلك:

• التهابات الصدر أو الرئة أو الأنف، مثل التهاب الشعب الهوائية والالتهاب الرئوي 
والتهاب الجيوب الأنفية.

• التهابات المسالك البولية، مثل التهاب المثانة والتهاب الإحليل.
• التهابات العين.

• الأمراض المنقولة جنسياً، مثل السيلان والزهري والكلاميديا.
• الحمى المرتبطة بلدغات القمل أو القراد.

• الملاريا، عندما لا يكون الكلوروكين فعالاً.
• يسُتخدم تريفيدوكس أيضاً للوقاية من بعض أنواع العدوى؛ مثل التيفوس الأكالي )مرض 

تنقله الحشرات الصغيرة(، وحمى جبال روكي المبقعة، وإسهال المسافرين، والملاريا، 
والكوليرا، وداء البريميات )عدوى بكتيرية تنتقل من المياه الملوثة(.

مضادات الاستطباب:
يمنع استخدام هذا الدواء في حال فرط الحساسية للمادة الفعالة أو لأي من السواغات المستخدمة.

التأثيرات الجانبية:
- مثل جميع الأدوية، يمكن أن يسبب هذا الدواء أعراض جانبية على الرغم من عدم 

حدوثها لدى الجميع.
- اضطرابات الجهاز الهضمي: فقدان الشهية، والغثيان، إقياء ، إسهال، التهاب اللسان، عسر 

البلع، التهاب الأمعاء، آفات التهابية )مع فرط المبيضات( في المنطقة الشرجية التناسلية.
- اضطرابات الجلد: تم الإبلاغ عن طفح بقعي حطاطي وطفح حمامي، ومتلازمة ستيفنز 
جونسون، تنخر البشرة السمي، حمامى عديدة الأشكال. كما تم الإبلاغ عن التهاب الجلد 

التقشري، ولكنه غير شائع ، وحساسية للضوء.
- سمية كلوية: ارتفاع في قيمة نتروجين يوريا الدم.

- الاضطرابات المتعلقة بفرط الحساسية: الشرى، والوذمة الوعائية العصبية، صدمة تأقية، 
والفرفرية التأقية، وداء المصل، والتهاب التامور، وتفاقم الذئبة الحمامية الجهازية.

- الاضطرابات المتعلقة بالدم: فقر الدم الانحلالي، قلة الصفيحات الدموية، قلة العدلات، 
وفرط الحمضات.

- الاضطرابات الأخرى: تم ربط ارتفاع ضغط الدم داخل الجمجمة )IH، الورم الكاذب 
الدماغي( باستخدام التتراسيكلينات.

- أخبر الطبيب أو الصيدلاني في حال ظهرت لديك أية تأثيرات جانبية غير مذكورة في 
هذه النشرة.

التحذيرات والاحتياطات:
- قد يسُبب استخدام أدوية التتراسيكلين، بما في ذلك الدوكسيسيكلين، أثناء نمو الأسنان 

)النصف الأخير من الحمل، والرضاعة، والطفولة حتى سن 8 سنوات( يؤدي إلى تصبغ 
دائم للأسنان بلون )أصفر-رمادي-بني(. يعُد هذا الأثر الجانبي أكثر شيوعاً عند الاستخدام 

طويل الأمد للأدوية، ولكن لوحظ بعد دورات علاجية قصيرة ومتكررة. كما تم الإبلاغ عن 
نقص تنسج مينا الأسنان.

- تم الإبلاغ عن الإسهال المرتبط بالمطثية العسيرة )CDAD( مع استخدام جميع العوامل 
المضادة للبكتيريا تقريباً ، بما في ذلك تريفيدوكس، وقد تتراوح شدته من إسهال خفيف إلى 

التهاب القولون المميت.
 -تشكل جميع التتراسيكلينات معقد كالسيوم ثابت في أي نوع من الأنسجة المكونة للعظم. 
حيث لوحظ انخفاض معدل نموعظم الشظية لدى الأطفال الخدج وذلك من خلال إعطائهم 

التتراسيكلين بجرعة 25 ملغ/كغ كل 6 ساعات، وقد تبين أن هذا التفاعل يكون عكوساً عند 
إيقاف تناول الدواء.

- تشير نتائج الدراسات على الحيوانات بأن التتراسيكلينات تعبر الحاجز المشيمي 
وتتموضع في أنسجة الجنين ومن الممكن أن يكون لها تأثيرات سامة على الجنين النامي 

)غالباً ما ترتبط بتأخر نمو الهيكل العظمي(.
- لوحظت حساسية للضوء، تتمثل في رد فعل مُبالغ فيه لحروق الشمس، لدى بعض الأفراد 

الذين يتناولون التتراسيكلينات. يجب إخطار المرضى المعرضين لأشعة الشمس المباشرة 
أو الأشعة فوق البنفسجية بأن هذا التفاعل قد يحدث مع أدوية التتراسيكلينات، ويجب إيقاف 

العلاج عند أول ظهور حمامى جلدية. 
ينبغي نصح المرضى الذين يتناولون الدوكسيسيكلين بما يلي:

•	 تجنب التعرض الزائد لأشعة الشمس أو الأشعة فوق البنفسجية لدى المرضى الذين 
يتلقون الدوكسيسيكلين وأن تتم إيقاف المعالجة في حال ظهور الحساسية الضوئية مثل: 

)الطفح الجلدي... الخ(. ينُصح باستخدام واقي شمسي.
•	 شرب السوائل مع تناول الدوكسيسيكلين للحد من خطورة تهيج المري وحدوث التقرحات.
•	 إن استخدام الدوكسيسيكلين قد يزيد من نسبة حدوث داء المبيضات المهبلي.

التداخلات الدوائية والغذائية:
 - أخبر الطبيب أو الصيدلاني في حال كنت تستخدم أو استخدمت مؤخراً أو قد تستخدم 

أدوية أخرى، والمدة العلاجية لاستخدامك للدواء.
 - بما أن التتراسيكلينات تثبط من فعالية البروثرومبين البلازمي، فإنه من الواجب على 

المرضى الذين يتناولون مضادات التخثر أن يخفضوا من جرعة مضاد التخثر الذي يتناولونه.
 -بما أن الأدوية الكابحة لنمو الجراثيم من الممكن أن تتداخل مع تأثير البنسيلين القاتل 
للجراثيم، فإنه من المستحسن تجنب إعطاء التتراسيكلينات بشكل متزامن مع البنسيلين.

-  يتأثر امتصاص التتراسيكلينات عند تناول مضادات الحموضة المحتوية على الألمنيوم 
أو الكالسيوم أو المغنيسيوم، أو المستحضرات المحتوية على الحديد )حيث يتشكل معقد 

غير قابل للامتصاص(.
 -ينخفض امتصاص التتراسيكلينات عند إعطائها بشكل متزامن مع الحليب ومشتقاته 

الحاوية على الكالسيوم.
 -تعمل الباربيتورات والكاربامازيبين والفينتوئين على تخفيض نصف العمر الحيوي 

للدوكسيسيكلين.
-إن استخدام التتراسيكلين قد يقلل من فعالية مانعات الحمل الفموية عند إعطائهما بشكل متزامن.

الحمل والإرضاع والخصوبة: 
الحمل: التصنيف الحملي D، لا توجد دراسات كافية ومضبوطة حول استخدام 

الدوكسيسيكلين لدى النساء الحوامل.
الإرضاع: يطرح الدوكسيسيكلين في حليب الأم، إلا أن مدى امتصاص الدوكسيسيكلين 

لدى الرضيع غير معروف. لا يمُنع استخدام الدوكسيسيكلين لفترة قصيرة من قبل النساء 
المرضعات؛ إلا أن تأثيرات التعرض المطول للدوكسيسيكلين في حليب الأم غير معروفة. 
ونظراً لاحتمالية حدوث ردود فعل سلبية لدى الرضع بسبب الدوكسيسيكلين، فيجب اتخاذ 

قرار بشأن التوقف عن الرضاعة أو التوقف عن تناول الدواء، مع مراعاة أهمية الدواء للأم.
الخصوبة: لم تتم دراسة تأثيره على خصوبة الذكور.

التأثيرات على القدرة على القيادة واستخدام الآلات:
من غير المعروف أن الدوكسيسيكلين يؤثر على قدرتك على القيادة أو تشغيل الآلات.

الجرعة وطريقة الاستعمال:
- استخدم هذا الدواء تماماً كما وصفه لك الطبيب أو الصيدلاني، استشر طبيبك في حال 

كنت غير متأكد.
البالغين: جرعة الدوكسيسيكلين الاعتيادية عن طريق الفم هي 200 ملغ في اليوم الأول 
من بدء المعالجة )تعطى على شكل 100 ملغ كل 12 ساعة أو 50 ملغ كل 6 ساعات(، 

تليها جرعة محافظة مقدارها 100 ملغ/يوم. يمكن إعطاء الجرعة المحافظة كجرعة 
وحيدة أو تعطى بمقدار 50 ملغ كل 12 ساعة. ولتدبير الحالات الالتهابية الشديدة )وخاصة 

الالتهابات المزمنة للمسالك البولية( ينصح بإعطاء 100 ملغ كل 12 ساعة.
المرضى الأطفال: بالنسبة لجميع المرضى الأطفال الذين تقل أوزانهم عن 45 كغ والذين 

يعانون من عدوى شديدة أو مهددة للحياة )مثل الجمرة الخبيثة، وحمى جبال روكي 
المرقطة(، فإن الجرعة الموصى بها هي 2.2 ملغ/كغ من وزن الجسم تعُطى كل 12 

ساعة. يجب أن يتلقى الأطفال الذين يزنون 45 كغ أو أكثر جرعة البالغين.
العدوى بالمكورات البنية الغير معقدة بالنسبة للبالغين )باستثناء الانتانات الشرجية عند 
الرجال(: الجرعة المقترحة هي 100 ملغ، عن طريق الفم، مرتين باليوم ولمدة 7 أيام.

التهاب البربخ والخصية الحاد الناجم عن النيسيرية البنية:
الجرعة المقترحة هي 100 ملغ، عن طريق الفم، مرتين باليوم ولمدة 10 أيام.

مرض الزهري الأولي والثانوي: 300 ملغ باليوم مقسمة على عدة جرعات ولمدة 10 
أيام على الأقل.

انتانات الإحليل الغير معقدة، وانتان باطن عنق الرحم أو انتان المستقيم عند البالغين 
والناجمة عن المتدثرة الحثرية: الجرعة المقترحة هي 100 ملغ، عن طريق الفم، مرتين 

باليوم ولمدة 7 أيام على الأقل.
التهاب الإحليل غير المكورات العنقودية الناجم عن الكلاميديا الحثرية والميورة الحالة 

لليوريا:100 ملغ، عن طريق الفم، مرتين في اليوم لمدة 7 أيام على الأقل.
التهاب البربخ الحاد الناجم عن: الكلاميديا الحثرية 100ملغ، عن طريق الفم، مرتين في 

اليوم لمدة 10 على الأقل أيام.
الجمرة الخبيثة الاستنشاقية )بعد التعرض(: البالغون: 100 ملغ من الدوكسيسيكلين، عن 

طريق الفم، مرتين في اليوم لمدة 60 يوما. 
الأطفال يزنون أقل من 45 كغ: 2.2 ملغ / كغ من وزن الجسم عن طريق الفم مرتين يومياً 

لمدة 60 يوم. 
يجب أن يتلقى الأطفال البالغ وزنهم 45 كغ أو أكثر جرعة البالغين.

الاستعمال لدى مرضى الاعتلال الكلوي: لم يلاحظ حدوث تغيرات كبيرة في قيمة عمر 
النصف للدوكسيسيكلين بالنسبة للمرضى الذين يعانون من اعتلال شديد في وظائف الكلى. 
-يجب إبلاغ الطبيب أو الصيدلاني في حال نسيان تناول الدواء وقبل التوقف عن استخدامه.

فرط الجرعة/السمية/طرق العلاج:
في حالات الجرعة الزائدة، يجب التوقف عن تناول الدواء وإجراء المعالجة العرضية 

وإعطاء العلاجات القياسية والداعمة. إن إجراء عملية غسيل الكلية لا يغير من قيمة نصف 
العمر الحيوي البلازمي للدواء، وإنها لن تكون ذات فائدة في علاج حالات الجرعة الزائدة.

الخصائص الفيزيائية:
كبسولات جيلاتينية صلبة، صفراء\رمادية، قياس 2

شروط التخزين:
يحفظ في درجة حرارة أقل من 25 درجة مئوية.

يحفظ بعيداً عن متناول أيدي الأطفال.
 التعبئة: 

كل عبوة كرتونية تريفيدوكس 50- 75- 100 - 150 ملغ تحتوي على 20 كبسولة ضمن 
شريطي بليستر.

تريفيدوكس   كبسول
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