
Composition:
Tablets: Each Bactrisept D.S Double Strength Tablet contains: 
Sulfamethoxazole 800 mg and Trimethoprim 160 mg.
Oral Suspension: Each 5 ml of Bactrisept Oral Suspension 
contains: Sulfamethoxazole 200 mg and Trimethoprim 40 mg.
Mechanism of Action:
Bactrisept is an antibacterial consisting of a combination of 
Sulfamethoxazole and Trimethoprim. It has activity against 
a group of Gram-positive and Gram-negative bacteria. Its 
antibacterial effect is produced by inhibiting the enzymes 
responsible for the manufacture of tetrahydrofolic acid. The 
combination of Sulfamethoxazole and Trimethoprim explains 
the bactericidal efficacy of Bactrisept.
Pharmacokinetics:
Bactrisept is rapidly absorbed following oral administration. 
It reaches peak plasma levels 1-4 hours after oral administra-
tion. Both Sulfamethoxazole and Trimethoprim are present in 
the blood as metabolites and non-protein bound forms. Both 
compounds are widely distributed in body fluids in sufficient 
concentrations to give an antibacterial effect; it also crosses 
the placenta and is excreted in breast milk. Excretion of Sul-
famethoxazole and Trimethoprim is primarily by the kidneys. 
Urine concentrations of both Sulfamethoxazole and Trimeth-
oprim are considerably higher than are the concentrations in 
the blood.
Indications:
Bactrisept is indicated in the following cases:
- Genitourinary tract infections: Including acute uncomplicat-
ed infections, urethritis, cystitis, and pyelitis.
- Respiratory infections: Treatment of acute exacerbations of 
chronic bronchitis, cystic pneumonia, and otitis media.
- Gastrointestinal infections: Treatment of traveler’s diarrhea, 
gastroenteritis caused by Escherichia coli, Salmonella typhi 
and paratyphoid, treatment of enteritis caused by susceptible 
strains of Shigella, bacillary dysentery.
- Skin infections: Pyoderma, abscesses, wound infections, 
cellulitis.
- Other infections: Acute and chronic osteomyelitis, blood in-
fections, cholera, mycetoma.
Contraindications:
- People who are allergic to Trimethoprim or to Sulfonamides. 
- Patients with blood disorders and megaloblastic anemia.
- Patients with hepatic damage or acute renal insufficiency.
- People with glucose 6-phosphate dehydrogenase deficiency.
- Bactrisept should not be used in newborns children less than 
two months old.
Warnings & Precautions:
- Bactrisept should be used with caution in patients with folate 
deficiency and those at risk for complications of folate defi-
ciency.
- Bactrisept should not be administered to patients with a his-
tory of anaphylaxis or one of the blistering delayed reactions, 
such as Stevens Johnson syndrome.
- Caution should be exercised when Bactrisept is administered 
to patients with diabetes being treated with sulfonylureas.
- Bactrisept should be given with caution to patients with se-
vere allergies or bronchial asthma.

Pregnancy & Lactation: 
Pregnancy: Pregnancy category D, Bactrisept crosses the pla-
centa. Bactrisept should be used during pregnancy only if the 
potential benefit justifies the potential risk to the fetus.
Lactation: Bactrisept is excreted in breast milk. Caution 
should be exercised when it is used by a nursing women.
Drug Interactions:
Bactrisept interacts with thiazide diuretics, phenytoin, ri-
fampicin, digoxin, methotrexate, warfarin, sulfonylureas, cy-
closporine, indomethacin, so you should consult your doctor 
or pharmacist if taking any other medicine.
Side Effects:
Common: Headache, nausea, vomiting, in addition to allergic 
skin reactions (such as skin rash and urticaria) which are tem-
porary symptoms that disappear after stopping the drug.
Rarely: Stevens Johnson syndrome, hepatitis, thrombocyto-
penia, neutropenia, hemolysis, agranulocytosis, crystals in 
the urine.
Driving & Using Machines:
Bactrisept is unlikely to have any effect on a patient’s ability to 
drive or operate machinery.
Dosage & Administration:
Adults and children over 12 years of age: One Bactrisept DS 
tablet every 12 hours, after meals.
Children:
- The suggested dose is 8 mg / kg Trimethoprim and 40 mg / kg 
Sulfamethoxazole every 12 hours.
- Not given to newborns children less than two months old.
● Treatment should be continued for two days after the symp-
toms subside. Treatment often requires at least 5 days. If there 
is no clear clinical improvement after 7 days of starting treat-
ment, the patient should be re-evaluated.
Overdose:
Symptoms: Vomiting, nausea, dizziness.
Treatment: Induction of vomiting may be recommended. Gas-
tric lavage may also be helpful. Depending on the state of renal 
function, fluids are recommended if urine production is low.
Storage:
Keep out of reach of children. Store below 25 °C.
Packaging:
Tablets: Each Bactrisept D.S carton box contains 10 Double 
Strength Tablets in a blister strip.
Oral Suspension: Each Bactrisept carton box contains amber 
glass bottle of 100 ml.
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الحمل والإرضاع:
الحمـل: التصنيـف الحملـي D، يعبـر باكتريسـيبت من خلال المشـيمة. يجب 
اسـتخدام باكتريسـيبت أثنـاء الحمل فقـط في حال كانت الفائـدة المرجوة تبرر 

المخاطـر المحتملـة على الجنين.
الإرضـاع: يفـرز باكتريسـيبت فـي حليـب الثـدي. يجـب توخـي الحـذر عنـد 

اسـتعماله مـن قبـل النسـاء المرضعـات.
التدّاخلات الدّوائيةّ:

الفينيتوئيـن،  الثيازيديـة،  المـدرات  مـن  كل  مـع  باكتريسـيبت  يتداخـل 
ريفامبيسـين، ديجوكسـين، ميثوتريكسـات، الوارفاريـن، مركبات السـلفونيل 
أو  الطبيـب  استشـارة  يجـب  لذلـك  إندوميتاسـين،  سيكلوسـبورين،  يوريـا، 

آخـر. أي دواء  تنـاول  فـي حـال  الصيدلانـي 
التأّثيرات الجانبيةّ:

شـائعة: صـداع، غثيـان، إقيـاء، بالإضافـة إلـى تفاعالت الحساسـية الجلديـة 
)مثـل الطفـح الجلـدي والشـرى( وهـي أعـراض عابـرة تـزول بعـد إيقـاف 

الدواء.
نـادرة: متلازمـة سـتيفن جونسـون، التهـاب الكبـد، نـدرة الصفيحـات، نـدرة 

العـدلات، انحالل الـدم، نـدرة المحببـات، بلـورات فـي البـول.
القيادة واستخدام الآلات:

مـن غيـر المحتمـل أن يكـون لباكتريسـيبت أي تأثيـر علـى قـدرة المريـض 
علـى القيـادة أو اسـتخدام الآلات.

الجرعة والاستعمال:
البالغـون والأطفـال فـوق 12 سـنة: مضغوطـة واحدة باكتريسـيبت مضاعفة 

المفعـول كل 12 سـاعة، بعـد الوجبات.
الأطفال:

كـغ  ملـغ/  و40  تريميثوبريـم  كـغ  ملـغ/   8 هـي  المقترحـة  الجرعـة   -
سـاعة.  12 كل  سلفاميثوكسـازول 

- لا يعُطى للأطفال حديثي الولادة بعمر أقل من شهرين.
● يجـب أن يسـتمر العالج لمـدة يوميـن بعـد زوال الأعـراض. غالبـاً مـا 
يتطلـب العالج مـدة 5 أيـام علـى الأقـل. فـي حـال لـم يكـن هنـاك تحسّـن 
سـريري واضـح بعـد مـرور 7 أيـام علـى بـدء العالج، يجـب إعـادة تقييـم 

المريـض. حالـة 
فرط الجرعة:

الأعراض: إقياء، غثيان، دوخة.
العالج: قـد يكـون من المستحسـن تحريـض القيء. كمـا أن غسـيل المعدة قد 
يكـون مفيـداً. اعتمـاداً علـى حالـة وظائـف الكلـى، يوصـى بإعطـاء السـوائل 

فـي حـال كان إنتـاج البـول منخفضاً.
الحفظ:

يحفـظ بعيـداً عـن متنـاول أيـدي الأطفـال. يحفـظ فـي درجـة حـرارة أقـل من 
25 °م.
التعّبئة:

علـى 10  تحتـوي  د.إس  باكتريسـيبت  كرتونيـة  عبـوة  كل  المضغوطـات: 
واحـد. بليسـتر  المفعـول ضمـن شـريط  مضغوطـات مضاعفـة 

المعلـّق الفمـوي: كل عبوة كرتونية باكتريسـيبت تحتوي علـى عبوة زجاجية 
عاتمة سـعة 100 مل.
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الترّكيب:
المضغوطـات: كل مضغوطـة باكتريسـيبت د.إس مضاعفـة المفعول تحتوي 

علـى: سلفاميثوكسـازول 800 ملـغ وتريميثوبريم 160 ملغ.
المعلق الفموي: كل 5 مل باكتريسيبت معلق فموي تحتوي على:

سلفاميثوكسازول 200 ملغ وتريميثوبريم 40 ملغ.
آليةّ التأّثير:

باكتريسـيبت هو مضاد جرثومي يتكون من مشـاركة بين السلفاميثوكسـازول 
والتريميثوبريـم. يمتلـك نشـاطاً ضـد مجموعـة مـن الجراثيـم إيجابية وسـلبية 
الغـرام. ينتـج تأثيره المضـاد للجراثيم عن طريق تثبيط الأنزيمات المسـؤولة 
عـن تصنيـع تتراهيدروفوليـك أسـيد. كمـا أن مشـاركة السلفاميثوكسـازول 

والتريميثوبريـم يفسـر فعالية باكتريسـيبت القاتلـة للجراثيم.
الحرائك الدّوائيةّ:

إلـى  يصـل  الفـم.  طريـق  عـن  تناولـه  بعـد  بسـرعة  باكتريسـيبت  يمُتـص 
مسـتويات الـذروة فـي البلازمـا بعد 1-4 سـاعات من تناوله عـن طريق الفم. 
يوجـد كل مـن سلفاميثوكسـازول وتريميثوبريـم فـي الـدم كأشـكال مُسـتقلبَة 
وغيـر مرتبطـة بالبروتيـن. يتـوزع كل مـن المركبيـن علـى نطـاق واسـع 
فـي سـوائل الجسـم بتراكيـز كافيـة لإعطـاء التأثيـر المضـاد للجراثيـم، كمـا 
أنـه يعبـر المشـيمة ويفُـرز فـي حليـب الثـدي. يتـم إطـراح سلفاميثوكسـازول 
مـن  كل  تراكيـز  الكلـى.  طريـق  عـن  الأول  المقـام  فـي  وتريميثوبريـم 
سلفاميثوكسـازول وتريميثوبريـم فـي البـول أعلـى بكثيـر مـن التراكيـز فـي 

الدم.
الاستطبابات:

يسُتطب باكتريسيبت في الحالات التالية:
- إنتانـات المسـالك البوليـة التناسـلية: بمـا فـي ذلـك الإنتانـات الحـادة غيـر 

المعقـدة، التهـاب الإحليـل، التهـاب المثانـة، التهـاب الحويضـة.
- إنتانـات الجهـاز التنفسـي: عالج التفاقـم الحـاد لالتهـاب الشـعب الهوائيـة 

المزمـن، التهـاب الرئـة الكيسـي، التهـاب الأذن الوسـطى.
التهابـات المعـدة  إنتانـات الجهـاز الهضمـي: عالج إسـهال المسـافرين،   -
والأمعاء المُسَـبَّبة بالإشـريكية القولونية، السـالمونيلا التيفيـة ونظيرة التيفية، 
عالج التهـاب الأمعـاء الناجـم عـن ساللات حساسـة مـن الشـيغيلا، الزحار 

العصوي.
- الإنتانـات الجلديـة: تقيـح الجلـد، الخراجـات، إنتانـات الجـروح، التهـاب 

الخلـوي. النسـيج 
- إنتانـات أخـرى: إنتانـات العظـم والنقـي الحـاد والمزمـن، إنتانـات الـدم، 

الفطـري. الـورم  الكوليـرا، 
مضادّات الاستطباب:

- الأشخاص الذين لديهم حساسية تجاه التريميثوبريم أو السلفوناميدات.
ضخـم  الـدم  وفقـر  الدمويـة  الاعتاللات  مـن  يعانـون  الذيـن  المرضـى   -

الأرومـات.
- مرضى الأذية الكبدية أو القصور الكلوي الحاد.

فوسـفات  إنزيـم غلوكـوز 6-  فـي  مـن عـوز  يعانـون  الذيـن  الأشـخاص   -
ديهيدروجينـاز.

مـن  أقـل  بعمـر  الـولادة  الأطفـال حديثـي  لـدى  باكتريسـيبت  يسـتخدم  - لا 
شـهرين.

التحّذيرات والاحتياطات:
الذيـن يعانـون مـن  المرضـى  باكتريسـيبت بحـذر عنـد   - يجـب اسـتخدام 
نقـص الفـولات وعنـد أولئـك المعرضيـن لخطرالإصابـة بمضاعفـات نقـص 

الفـولات.
- لا ينبغـي إعطـاء باكتريسـيبت للمرضـى الذيـن لديهـم تاريخ من الحساسـية 

المفرطـة أو أحـد ردود الفعـل المتأخـرة مثل متلازمة سـتيفن جونسـون.
-  يجـب توخـي الحـذر عنـد إعطـاء باكتريسـيبت لمرضـى السـكري الذيـن 

يعالجـون بسـلفونيل يوريـا.
-  يجـب إعطـاء باكتريسـيبت بحـذر للمرضى المصابين بالحساسـية الشـديدة 

أو الربـو القصبي.

باكتريسيبت
مضغوطات مضاعفة المفعول & معلق فموي
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