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英文名称Hydrochlorothiazide 类别中效利尿药性状白色结晶性

粉末；无臭，味微苦。在丙酮中溶解，在乙醇中微溶，在水

、氯仿或乙醚中不溶。制剂片剂：每片10mg；25mg；50mg。

分子式成分药理及应用主要抑制髓袢升支皮质部对Na 和Cl的

再吸收，从而促进肾脏对氯化钠的排泄而产生利尿作用。为

一中效利尿药。本品还有微弱的抑制碳酸酐酶的作用，因此

尿中HCO3丢失较轻。口服后1小时出现作用，约2小时达高

峰，维持12～18小时。 本品还有降压作用，并能增强其他降

压药的降压作用。降压效应弱但确实，临床上作为基础降压

药与其他降压药配伍应用（参阅第7章6）。还有抗利尿作用

，减少尿崩症病人的尿量，但疗效不及脑垂体后叶素，作用

机制不详。 临床上用于各种水肿（以对心脏性水肿疗效较好

）、各期高血压及尿崩症。贮存遮光，密闭保存用法用量1）

治疗水肿1次25～50mg，1日25～100mg，间日或每周1～2次服

用。至恢复原体重后，可减至维持量。 （2）治疗心脏性水

肿 开始时用小剂量，每日12.5～25mg，以免因盐及水分排泄

过快而引起循环障碍或其他症状；同时注重调整洋地黄用量

，以免由于钾的丢失而导致洋地黄中毒。 （3）治疗肝硬化

腹水 最好与螺内酯合用，以防血钾过低诱发肝昏迷。 （4）

治疗高血压 多与其他降压药合用，可减少后者剂量，减少副

作用。开始时每日50～75mg，早晚两次分服。一周后减为每

日25～50mg的维持量。注重事项（1）服用期间，应定期检查

血液电解质含量，如发现电解质有失平衡的早期症状如口干



、衰弱、倦睡、肌痛、腱反射消失等，应即停药或减量。 

（2）长期眼用可致低钠血症、低氯血症和低钾血症性碱血症

，后者是由于钠的再吸收受抑，有较多的钠运至远曲小管与

钾交换而使钾明显丢失所致。故宜隔日或服药3～4日停药3

～4日的间歇疗法，同时不应过分限制食盐的摄入量，多食用

含钾食物或钾盐，以防血钾过低。 （3）停药时应逐渐减量

，忽然停药可能引起钠、氯及水的潴留。 （4）少数病例服

药后可能产生肠胃道症状，如恶心、呕吐、腹泻、气胀以及

皮肤症状；如皮疹、瘙痒症、疹块、光敏性皮炎等。有时还

可引起晶尿、血中尿毒、尿酸浓度增高，后者导致潜伏的痛

风发作。可引起血糖升高（可能与抑制胰岛素释放有关）。

少数病例曾发生急性胰腺炎，血小板减少，甚或粒细胞缺乏

及肝内阻塞型黄疸而致死，应加以注重。 （5）肝肾功能减

退者和痛风、糖尿病患者慎用 100Test 下载频道开通，各类考

试题目直接下载。详细请访问 www.100test.com 


