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Hydrochlorothiazide and skin cancer: Prevention first!
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L’hydrochlorothiazide (HCTZ) est l’un des diurétiques les plus pre­

scrits en France et en Europe, en raison de sa bonne tolérance et de son 

efficacité validée contre l’hypertension artérielle. En France, plus d’un 

million de patients sont exposés annuellement à l’HCTZ, seul ou en asso­

ciation [1]. Le réseau des Centres Régionaux de Pharmacovigilance en 

France [2] a montré que le risque de cancer cutané, induit par l’HCTZ, 

était dose-dépendant et augmentait avec la durée du traitement (dose 

cumulée supérieure à 50 000 mg).

Des données expérimentales récentes [3,4] confirment son rôle pho­

tosensibilisant et phototoxique sur le risque de carcinomes épidermoïdes 

cutanés et des lèvres.

En conséquence, l’Académie nationale de médecine :

• Rappelle les recommandations de prévention formulées par l’Agence 

nationale de sécurité du médicament et des produits de santé (ANSM) 

[5] : l’examen cutané représente une opportunité essentielle de 

prévention précoce.

• Recommande, dans ce contexte, une surveillance régulière de la peau :

∘ Par le médecin :

– À l’instauration du traitement, en vérifiant l’absence d’antécédent 

de carcinome cutané et en examinant la peau et les lèvres ; un 

antécédent de cancer épidermoïde cutané n’est pas une contre-

indication à l’HCTZ mais nécessite une surveillance cutanée plus 

stricte (2 fois par an) ;

– Lors des renouvellements d’ordonnance, en y associant un examen 

cutané (1 à 2 fois par an) surtout des zones de la peau décou­

vertes, cibles des ultraviolets (UV) et donc du développement des 

carcinomes cutanés.

∘ Par le patient :

– Par un auto-dépistage régulier de la peau et des lèvres, qui doit 

être encouragé ;

– En pratiquant une photoprotection régulière des zones de la peau 

exposées au soleil : vêtements
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couvrants, crèmes solaires à large spectre protégeant des UVB 

et des UVA particulièrement concernés dans le développement de 

ces cancers cutanés.

∘ Par le pharmacien :

– Qui, avec chaque délivrance du traitement, doit rappeler aux 

patients les mesures de photoprotection et d’auto-dépistage et 

convaincre les patients à signaler rapidement toute lésion suspecte 

à leur médecin traitant.

Annexe A. Matériel complémentaire

Le matériel complémentaire accompagnant la version en ligne 

de cet article est disponible sur http://www.sciencedirect.com et 

https://doi.org/10.1016/j.banm.2025.12.012.
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