
Composition:
Each Loxy (2 or 5) Tablet contains: Benzhexol hydro-
chloride (Trihexyphenidyl hydrochloride) 2 or 5 mg.
Mechanism of Action:
Trihexyphenidyl is an anticholinergic drug. It exerts a di-
rect inhibitory effect upon the parasympathetic nervous 
system. It also has a relaxing effect on smooth muscula-
ture; exerted both directly upon the muscle tissue itself 
and indirectly through an inhibitory effect upon the 
parasympathetic nervous system. 
Pharmacokinetics:
Trihexyphenidyl HCl is well absorbed from the gastro-
intestinal tract. It disappears rapidly from the plasma 
and tissues and does not accumulate in the body during 
continued administration of conventional doses.
Indications:
Trihexyphenidyl is indicated in all forms of Parkinson-
ism (postencephalitic, arteriosclerotic and idiopathic). It 
is often useful as adjuvant therapy when treating these 
forms of Parkinsonism with levodopa. 
Trihexyphenidyl is also indicated to control extrapyrami-
dal 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 periodic 
intervals.
- Loxy should be used with caution in patients with:
1. Glaucoma, obstructive disease of the gastro-intestinal 
or genito-urinary tracts, and in elderly males with possi-
ble prostatic hypertrophy.
2. Hypertension, heart diseases, liver or kidney disor-
ders.
- 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, disopyramide, 
nefopam and amantadine it causes an increased antimus-
carinic 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 actions 

of metoclopramide and domperidone on gastro-intestinal 
function.
- The absorption of levodopa may possibly be reduced 
when used in conjunction with trihexyphenidyl.
Side Effects:
About (30-50)% of patients experience minor side 
effects such as dry mouth, constipation, blurred vision, 
dizziness, nausea, urinary retention, skin rash, heart dis-
orders. These reactions tend to become less pronounced 
as treatment continues.
Driving & Using Machines:
Trihexyphenidyl can cause blurring of vision, dizziness 
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 doses 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 reduced. 
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, nausea, vomit-
ing. Symptoms of CNS stimulation include confusion, 
hallucinations, paranoid and psychotic reactions, inco-
ordination, 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 convulsions, 
but the risk of central nervous system depression 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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الترّكيب:
كلّ مضغوطة لوكسي )2 أو 5( تحتوي على: بنزهكزول هيدروكلوريد 

)تري هيكسيفينيديل هيدروكلوريد( 2 أو 5 ملغ.
آليةّ التأّثير:

تري هكسيفينيديل هو دواء مضادّ للكولين.  يبدي تأثيراً مثبطّاً مباشراً 
على الجهاز العصبيّ نظير الوديّّ.  كما أنّ له تأثيراً مرخياً للعضلات 

الملساء، وهو ناتج عن تأثيره المباشر على الأنسجة العضليةّ نفسها 
وبشكل غير مباشر من خلال تأثيره المثبطّ على الجهاز العصبيّ نظير 

الوديّّ.
الحرائك الدّوائيةّ:

يتمّ امتصاص تري هكسيفينيديل هيدروكلوريد بشكل جيدّ من الجهاز 
الهضميّ. كما يختفي بسرعة من البلازما والأنسجة ولا يتراكم في 

الجسم عند استمرار تناوله بالجرعات المعتادة.
الاستطبابات:

يستطبّ تري هكسيفينيديل في معالجة جميع حالات داء باركنسون )تالٍ 
ماغ، تصلبّ الشّرايين ومجهول السّبب(. غالباً ما يكون مفيداً  لالْتِهابِ الدِّ

أيضاً كعلاج مساعد مع الليّفودوبا عند علاج هذه الأشكال من مرض 
باركنسون.

يستطبّ تري هكسيفينيديل أيضاً للتحّكّم في الاضطرابات خارج 
الهرميةّ الناّتجة عن أدوية الجهاز العصبيّ المركزيّ مثل ريزيربين 

والفينوثيازين.
مضادّات الاستطباب:

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

التحّذيرات والاحتياطات:
- يجب أن يخضع المرضى الذّين يعالجون بلوكسي لمراقبة دقيقة 

لضغوط العين على فترات زمنيةّ منتظمة.
- يجب استخدام لوكسي بحذر عند المرضى الذّين يعانون من:

1. الزّرق، انسداد في الجهاز الهضميّ أو المسالك البوليةّ التنّاسليةّ، 
وعند الذكور المسنيّن الذّين يعانون من تضخّم البروستات.

2. ارتفاع ضغط الدمّ، أمراض القلب، اضطرابات الكبد والكلى.
- يجب تجنبّ استخدام لوكسي أو استخدامه بحذر شديد عند مرضى 

الوهن العضليّ الوبيل.
الحمل والإرضاع:

الحمل: التصّنيف الحمليّ C. يجب عدم استخدام تري هكسيفينيديل أثناء 
الحمل ما لم يكن ذلك ضرورياًّ بشكل واضح.

الإرضاع: ينبغي عدم استخدام تري هكسيفينيديل أثناء الرّضاعة 
الطّبيعيةّ.

التدّاخلات الدّوائيةّ:
- عندما يعطى تري هكسيفينيديل بالتزّامن مع الفينوثيازين، كلوزابين، 
مضاداّت الهيستامين، ديسوبيراميد، نيفوبام، وأمانتادين فإنهّ يتسببّ في 

زيادة الآثار الجانبيةّ لمضاداّت المسكارين.
- يجب استخدام مضاداّت الكولين بحذر عند المرضى الذّين يتناولون 

مضاداّت الاكتئاب ثلاثيةّ الحلقة أو مثبطّات إنزيم مونو أمينو أوكسيداز.
- قد يعاكس الترّي هكسيفينيديل تأثيرات الميتوكلوبراميد والدوّمبيريدون 

على الجهاز الهضميّ.
- قد يتراجع امتصاص الليفودوبا عند استخدامه بالتزّامن مع التري 

هكسيفينيديل.
التأّثيرات الجانبيةّ:

يعاني حوالي )30-50(٪ من المرضى من تأثيرات جانبيةّ بسيطة مثل 
جفاف الفم، الإمساك، تشوّش الرّؤية، الدوّخة، الغثيان، احتباس البول، 
طفح جلديّ، اضطرابات قلبيةّ. تميل ردود الفعل هذه إلى أن تصبح أقلّ 

وضوحاً مع استمرار العلاج.
القيادة واستخدام الآلات:

يمكن أن يسببّ تري هكسيفينيديل عدم وضوح في الرّؤية والدوّخة 
وارتباك ذهنيّ في بعض الحالات، لذلك يجب عدم قيادة السّيارة أو 

تشغيل الآلات عند استخدام لوكسي.
الجرعة والاستعمال:

يجب أن يتمّ ضبط الجرعة على أساس فرديّ. يجب أن تبدأ المعالجة 
بجرعة أوّليةّ منخفضة ثمّ تزداد تدريجياًّ.

- داء باركنسون: 6-10 ملغ يومياًّ مقسّمة على 3 أو 4 جرعات يومياًّ.
- داء باركنسون التاّلي للالتهاب الدمّاغ: 12-15 ملغ يومياًّ مقسّمة على 

3 أو 4 جرعات يومياًّ.
- داء باركنسون الناّتج عن الأدوية: 5-15 ملغ يومياًّ مقسّمة على 3 أو 

4 جرعات يومياًّ.
- اضطراب السّبيل خارج الهرميّ الناّتج عن الأدوية: 5-15 ملغ يومياًّ 

مقسّمة على 3 أو 4 جرعات يومياًّ.
في المعالجة الأوّليةّ، يجب أن تكون جرعة البدء 1 ملغ في اليوم الأوّل، 

ثمّ 2 ملغ في اليوم الثاّني مع زيادة أخرى بمقدار 2 ملغ يومياًّ على 
فترات من 3 - 5 أيام حتىّ الوصول إلى الجرعة المثلى. عند استخدام 

تري هكسيفينيديل بالتزّامن مع الليفودوبا، قد يلزم تقليل الجرعة المعتادة 
لكلّ منهما. إنّ جرعة تري هكسيفينيديل من 3-6 ملغ يومياًّ على 

جرعات مقسّمة عادة ما تكون كافية. كبار السّن: إنّ المرضى الذّين 
تزيد أعمارهم عن 65 عاماً يحتاجون إلى جرعات أقلّ من الدوّاء.

فرط الجرعة:
تشمل أعراض فرط الجرعة احمراراً وجفاف الجلد، اتسّاع حدقة 

العين، جفاف الفم، تسرّع دقاّت القلب، التنّفس السّريع، فرط الحرارة، 
ارتفاع ضغط الدمّ، الغثيان، القيء. تشمل أعراض تنبيه الجهاز العصبيّ 

المركزيّ الارتباك والهلوسة والذهّان وجنون العظمة وعدم الاتسّاق 
والهذيان والاختلاجات في بعض الأحيان. في حالة فرط الجرعة 

الشّديدة، قد يحدث تثبيط للجهاز العصبيّ المركزيّ مع غيبوبة وفشل في 
الدوّرة الدمّويةّ والتنّفسّ والموت.

يجب أن تكون المعالجة بشكل دائم داعمة. يمكن إعطاء الديازيبام 
للتحّكم في الإثارة والاختلاجات، ولكن ينبغي الأخذ بعين الاعتبار خطر 

الإصابة بتثبيط الجهاز العصبيّ المركزيّ.
الحفظ:

يحفظ بعيداً عن متناول أيدي الأطفال. يحُفظ في درجة حرارة أقلّ من 
25 درجة مئويةّ.

التعّبئة:
كلّ عبوة كرتونيةّ من لوكسي )2 أو 5( تحوي على 30 مضغوطة 

ضمن ثلاث أشرطة بليستر.

لوكسي  مصغوطات
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