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Cas Clinique 
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Interest of toxicological analysis in the identification of psychiatric disorders related to cannabis 
addiction: a case report 
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RESUME 

Introduction : Le cannabis, une plante psychoactive largement consommée dans le monde, est devenu un sujet de préoccupation en 
raison de ses effets sur la santé mentale. Dans ce travail, est rapporté un cas clinique illustrant le lien entre les troubles psychotiques et la 
consommation régulière de cannabis, tout en mettant en exergue l’intérêt que présente l’analyse toxicologique dans la prise en charge 
médicale du patient. 

Observation : Il s’agit d’une femme âgée de 26 ans aux antécédents de toxicomanie, qui a été diagnostiquée 6 mois auparavant, d’une 
psychose post-cannabique, compliquée par des idées meurtrières envers sa mère et sa sœur. La patiente a bénéficié d’un suivi clinico-
thérapeutique. En dépit de l’arrêt de la consommation déclaré par la patiente, des troubles psychotiques persistants ont été constatés. 
Son état a motivé une demande par son médecin, d’une analyse toxicologique, auprès du Service-de-Toxicologie-du-CHU-de-Bab-EL-
Oued-à-Alger.Le dépistage par immunochromatographie, suivi d’une analyse par chromatographie-en-phase-gazeuse couplée-à-la-
spectrométrie de masse-(GC-MS), a montré la présence du Delta-9-Tétra Hydro Cannabinol (THC), ce qui a expliqué la persistance 
des symptômes psychotiques chez la patiente et a confirmé la consommation du cannabis.  

MOTS CLES: Troubles psychotiques, cannabis, idées meurtrières, analyse toxicologique, GC-MS. 

AB S T R A C T 

Introduction: The effects of cannabis, a psychoactive substance that is widely consumed worldwide, on mental health has made 
it a topic of concern. In this work, a clinical case is presented that highlights the connection between psychotic problems and 
regular cannabis use, while also highlighting the value of toxicological analysis in patient management.  

Observation: It describes a 26 year old woman with toxicomanic symptoms who was diagnosed with post-cannabic psychosis six 
months prior. Her condition is complicated by delusions about her mother and sister. The patient benefited from a clinical-
therapeutic follow-up. Despite the patient's declaration that she had stopped using, persistent psychological issues were 
found.Due to his condition; his physician has recommended a toxicological investigation be done at the CHU of Bab-EL-Oued in 
Algiers through the Service of Toxicology. The patient's psychotic symptoms persisted, which was explained by the presence of 
Delta-9-Tetra Hydro Cannabinol (THC), which was confirmed by the immunochromatography screening and gaz 
chromatography analysis coupled to mass spectrometry (GC-MS).  
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1-Introduction  

Les-troubles-anxieux,-bipolaires-et-obsessionnelles sont des 
affections-psychotiques qui touchent l’état psychosomatique 
d’une personne [1].Les causes sont multiples, notamment la 
consommation  de substances psychoactives telles que 
l’ecstasy et la cocaïne [2-3]. La consommation de cannabis  
a-été- banalisée -ces dernières années, en raison de sa-
réputation de-drogue- douce -et peu nocive- pour la santé 
[4]. En effet, l’exploration de survenu des troubles 
psychotiques liée a une consommation du cannabis est un 
sujet -d’étude et de-recherche [5]. L’étroite relation entre 
l’effet addictogène du cannabis et le développement de ces 
désordres secondaires, peut être mise en évidence à travers 
la confirmation d’une consommation cannabique en 
s’appuyant sur l’analyse toxicologique. 

Dans ce contexte, un cas clinique illustrant cette imputabilité 
est rapporté. Ainsi, l'intérêt diagnostique et thérapeutique de 
l'analyse toxicologique dans la prise en charge du patient 
peut être démontré. 

2-Observation 

Il s'agit d'une femme âgée de 26 ans, aux antécédents de 
toxicomanie qui, 6 mois auparavant, a été diagnostiquée 
d’une psychose post-cannabique, compliquée par des idées 
délirantes, suicidaires et meurtrières, envers sa mère et sa 
sœur. Suivie par un psychiatre pour la prise en charge de son 
état, un traitement antipsychotique, non documenté, a été 
mis en place. 

Malgré l'arrêt de la consommation du cannabis depuis 6 
mois, selon ses dires, les troubles psychiatriques persistaient. 
Afin de vérifier une éventuelle étiologie toxique, une 
demande de prise en charge toxico-biologique a été adressée 
au-Service-de-Toxicologie du-CHU-de-Bab-El-Oued-à-
Alger. A cet effet, une fiche d’anamnèse a été renseignée au 
niveau de l'unité de-toxicologie-médico-légale-du-service. 

Cette fiche résume les données personnelles de la patiente, 
ses habitudes toxiques, ainsi que ses antécédents médicaux et 
les traitements en cours.  

La démarche analytique a inclus une analyse qualitative utilisant 
une technique immuno-chromatographique appliquée sur un 
échantillon d’urine, prélevé au sein du service. S’en est suivi une 
confirmation-par-chromatographie-en-phase-gazeuse couplée-
à-la-spectrométrie de masse-(GC-MS), après une-extraction-
liquide-liquide suivie d’une dérivatization par silylation au N,O-
Bistriméthylsilyltrifluoracétamide (BSTFA ). 

Les résultats de l’analyse toxicologique ont révélé la présence 
du delta-9 THC -11 COOH (Figure 1), confirmé parla 
librairie NIST®2011. Ce résultat a confirmé une 
consommation du cannabis expliquant la persistance de la 
symptomatologie constatée par le clinicien. 

 

 

Figure 1 : Chromatogramme de confirmation du delta-9 
THC-11 COOH par GC-MS : (a) chromatogramme total, (b) 

spectre de masse extrait avec les ions caractéristiques [m/z 371, 488, 
473], (c) identification de la molécule à l’aide de la librairie NIST® 

2011. 

3-Discussion 

Le cannabis est la substance psychoactive la plus 
consommée à l’échelle mondiale, selon-l’Office      des 
Nations-Unies-contre-la-Drogue-et-le-Crime-(ONUDC) 
dans son rapport de l’année 2022. En effet, 4% de la 
population mondiale utilise cette drogue, dont l’âge est 
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estimé entre 15 et 64 ans [6]. Le cannabis est doué d’un effet 
psychodysleptique, il contient 60 composés chimiques dits 
cannabinoïdes. Ses principaux composants sont le Delta-9-
Tétra Hydro Cannabinol (THC) et le Cannabidiol (CBD) [7]. 
Son effet psychoactif est dû au Delta-9 THC, qui se lie aux 
récepteurs CB1et CB2-entrainant la perturbation descentres 
de régulation de l'humeur, de l'appétit,-de-l'apprentissage-et 
de la mémoire [8]. 

Différentes études et méta-analyses ont montré ce lien de 
dualité. Ces travaux publiés dans la littérature ont porté 
principalement sur l’association entre la consommation du 
cannabis et le développement de troubles psychiatriques. La 
répercussion de ces désordres se traduit par des troubles 
comportementaux, type augmentation du risque de l’auto--
et-de-l’hétéro-agressivité[9].Une étude réalisée en 2016, sur 
un échantillon de 66816 sujets et publiée par Arianna 
Marconi et al, a démontré cette relation sur la base des 
résultats obtenus par dix études portant sur la recherche 
d’une association entre la consommation des dérivés 
cannabinoïdes et l’occurrence d’une psychose. Cette relation 
s’est avérée proportionnelle au niveau de consommation du 
cannabis [10].Par ailleurs, Marta Di Forti et al.ont publié en 
2019 leur travail sur l’incidence des troubles psychotiques, 
liée à la consommation chronique de cannabis. Cette étude a 
été menée dans 11 pays européens et a porté sur un 
échantillon de 1237 sujets. Les résultats ont indiqué que la 
consommation régulière du cannabis était associée à un 
risque accru de troubles psychotiques par rapport aux 
patients non consommateurs. Ce risque a été estimé à cinq 
fois plus élevé en cas de consommation quotidienne de 
cannabis à forte puissance [11].Ces conclusions ont pu être 
vérifiées par une revue systématique, réalisée en 2018 sur 66 
articles à travers les travaux publiés sur la base de données 
des sciences médicales PUBMED.  L'importance de la 
relation dose-effet a été bien démontrée, suggérant que la 
consommation répétée de cannabis peut faire accroitre le 
risque d’atteinte d’une psychose. En outre, le risque est élevé 
chez les personnes vulnérables, notamment les jeunes 
toxicomanes [12], ce qui concorde avec le cas clinique 
présenté dans ce travail. De plus, les idées meurtrières que 
peut engendrer la consommation chronique du THC, 
constatées chez la patiente du présent travail, ont été bien 
soulignées par l’étude faite aux États Unis et publiée par le 
Département de l’Échantillon-National des-Services-
d’Urgence (NEDS) chez les toxicomanes admis à leur 
niveau. En effet, la moitié des cas associés au cannabis ont 
développé une symptomatologie regroupant anxiété, 
troubles de l’humeur, psychose, agression et comportements 
violents [13]. D’autres études ont démontré que la 
consommation fréquente de cannabis prédisait un 
comportement violent chez les jeunes, les partenaires 
intimes et les patients atteints de maladies mentales graves 
[14].  

Le cas de notre patiente est totalement cohérant avec les cas 
rapportés par les études cliniques et les méta-analyses. Cette 
situation nécessite une surveillance étroite et une prise en 

charge spécialisée de la patiente afin de la protéger et 
protéger son entourage. D’un autre côté, l’analyse 
toxicologique a joué un rôle important dans la confirmation 
du diagnostic, dont l’étiologie supposée était la 
consommation du cannabis par la patiente. Ainsi, le 
dépistage urinaire du THC confirmé par la GC-MS a 
conforté l’hypothèse du lien existant entre la psychose, 
l’agressivité de la patiente et son addiction au cannabis. En 
effet, cette méthode séparative a permis de pallier le manque 
de spécificité et de sensibilité de l’immuno-analyse [15], 
évitant, de ce fait, des résultats faussement positifs pouvant 
entraver la prise en charge clinique et thérapeutique de la 
patiente. 

4-Conclusion 

L'analyse toxicologique est un outil incontournable qui 
permet une évaluation précoce du risque toxique et l’impact 
psychiatrique devant toute addiction, particulièrement celle 
relative au cannabis. Elle permet de prévenir les 
comportements à risque et d’orienter efficacement la 
démarche thérapeutique du clinicien. En effet, elle offre la 
possibilité d’adapter l’approche thérapeutique selon le 
toxique en cause. Cela peut inclure des ajustements 
thérapeutiques et le suivi du sevrage pour une prise en 
charge médicale optimale et efficace. Par ailleurs, les 
données de la littérature ont amplement démontré le lien 
entre la survenue d’une psychose associée aux actes de 
violences et la consommation chronique du cannabis. 

5-Consentement du patient 

Non appliqué. 
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