FCETUS

Risque majeur = effets feetotoxiques
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Effets entrainant la mort embryonnaire et feetale in utero

Effets malformatifs
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Effets a distance
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Organes génitaux externes

Effets neuro-développementaux
|

Effets malformatifs: Effets feetotoxiques: Effets neonataux : Effets a distance:

Survenue de malformations lors du Effets surla croissance et la Effets hés: Effets non visibles a la naissance
développement intra-utérin (anomalie maturation des organes (faible poids « au médicament lui-méme, mais détectés plus tard : troubles
du cceur, bec de hévre, défaut de a la naissance, atteintes rénales,...]. + ala privation du médicament cognitifs, autisme, hyperactivité.
formation des membres,...J. Principaux médicaments ([syndrome de sevrage).

Principaux médicaments tératogénes: feetotoxiques : AINS, IEC et sartans En cas de prise en fin de grossesse

réetinoides, valproate et ses dérnivés, ou pendant I'accouchement.

mycophénolate et thalidomide

Pour certains médicaments, des effets sont possiblement observés a la seconde génération.

* Semaines d'aménorrhées - Des malformations majeures Des anomalies fonctionnelles majeures
et mineures peuvent survenir et des malformations mineures peuvent survenir



