
La carbamazépine est probablement le 

meilleur choix pendant la grossesse

Il n'a pas été trouvé d'association significative entre d'une part l'exposition fœtale à la

carbamazépine et d'autre part diverses malformations (fente palatine, hernie

diaphragmatique, hypospadias). En revanche, l'exposition à la carbamazépine en

monothérapie augmente le risque de spina bifida (OR 2,6 [1,2 et 5,3]) par rapport aux

patientes non exposées mais ce risque absolu reste très faible (1/1000 naissances dans la

population générale). Par ailleurs, 6 études n'ont pas montré d'atteintes des fonctions

cognitives chez les enfants exposés in utero à la carbamazépine en monothérapie.
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