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Vue d’ensemble 
Que voulions-nous savoir? 
Nous voulions comprendre l’impact du cannabis sur la santé mentale des nourrissons et des 
enfants lorsqu’il est consommé par des personnes enceintes ou qui allaitent. 

Pourquoi voulions-nous savoir cela? 
• Les données probantes permettront de mieux outiller les fournisseurs de services de santé 

mentale qui aident les enfants, les jeunes et les familles touchés par la toxicomanie. 
• Il s’agit d’un problème urgent. Les taux de consommation de cannabis pendant la grossesse  

et l’allaitement augmentent régulièrement, et on craint que la pandémie de COVID-19  
n’influence davantage la consommation de substances. 

Qu’avons-nous appris? 
Les nourrissons exposés au cannabis – in utero ou pendant l’allaitement ou les deux – peuvent 
souffrir des problèmes suivants  : 

• symptômes de sevrage (réaction de sursaut accrue, tremblements et irritabilité) 
• comportement d’externalisation accru (hyperactivité, impulsivité, agressivité) 
• déficiences des fonctions exécutives (mémoire, raisonnement verbal, lecture, attention) 
• problèmes d’autorégulation 

Ces comportements précoces peuvent prédisposer les enfants à développer, plus tard, des 
problèmes de santé mentale comme la dépression, l’anxiété et la psychose. 

Comment l’avons-nous appris? 
Nous avons procédé à une analyse non systémique de la recherche évaluée par des pairs à 
l’aide de mots clés comme marijuana, consommation de cannabis, grossesse, nourrisson et 
santé mentale. L’analyse a été menée en avril 2021 et portait sur des études faites au cours des 
20 dernières années. 
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 Existe-t-il des lacunes? 
Historiquement, la recherche sur l’exposition des nourrissons et des enfants au cannabis 
s’est concentrée sur le développement cognitif. Toutefois, la littérature concernant les effets 
de l’exposition sur la santé mentale des nourrissons et des enfants est limitée, et il y a de 
nombreuses lacunes dans les connaissances. En l’absence d’études longitudinales de grande 
qualité au cours des 20 dernières années, nous avons élargi nos critères d’inclusion pour y 
inclure deux grandes études longitudinales fondées sur la population entreprises dans les 
années 1970 et 1980.  

D’autres recherches sont nécessaires pour comprendre comment la dose, la méthode de 
consommation et d’autres facteurs influent sur les résultats en santé mentale pour cette 
population. 
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Contexte 
Consommation de cannabis 
Le cannabis est la drogue la plus consommée dans le monde, avec environ 192 millions  
de consommateurs. (Office des Nations Unies contre la drogue et le crime, 2020) Dans 
un sondage mené en 2021 auprès des Canadiens, 16 % des répondants ont indiqué avoir  
consommé du cannabis au cours du dernier mois (Statistique Canada, 2021). 

Le cannabis peut être consommé de nombreuses façons, notamment en fumant la fleur ou 
la feuille séchée, en vapotant l’huile, en utilisant des vaporisateurs oraux, en appliquant des 
lotions topiques ou en le consommant lorsqu’il est transformé en aliments (Gouvernement 
du Canada, 2020). Bien qu’il y ait de nombreux produits chimiques dans le cannabis, le 
tétrahydrocannabinol (THC), le produit chimique actif qui est responsable du sentiment 
d’euphorie, est le plus controversé (Grinspoon, 2018). 

La consommation de cannabis pendant la grossesse et après l’accouchement n’est pas 
recommandée en raison du risque d’exposition in utero ou lors de l’allaitement (Badowski et 
Smith, 2020 ; Carsley et Leece, 2018 ; Daha et coll., 2020 ; gouvernement du Canada, 2019 ; 
Thompson et coll., 2019). Contrairement à l’alcool, les ingrédients actifs du cannabis peuvent 
persister dans l’organisme pendant des semaines et se transmettre facilement au fœtus par le 
placenta ou au nourrisson par le lait humain (Thompson et coll., 2019). 

Un nombre considérable de documents de référence indiquent l’effet du cannabis sur le 
développement, comme un faible poids à la naissance et une augmentation de l’admission aux 
soins intensifs néonatals (Corsi et coll., 2019 ; Daha et coll., 2020 ; Gunn et coll., 2016). 

Il existe également un nombre limité, mais croissant, de documents de référence indiquant les 
répercussions sur la santé mentale des nourrissons et des enfants en bas âge (Fried et Smith, 
2001 ; Thompson et coll., 2019). Les périodes prénatales et postnatales sont essentielles au 
développement du cerveau. L’exposition à certains stimuli comme les éléments nutritifs, le 
stress ou les substances peut avoir des répercussions à long terme (Calvigioni et coll., 2014). 

Malgré les risques potentiels, nous savons que certaines personnes enceintes et allaitantes 
consomment du cannabis (Badowski et Smith, 2020). Au Canada, les taux autodéclarés de 
consommation de cannabis pendant la grossesse varient entre 2 % et 6,5 %   ; toutefois, ce 
taux est probablement sous-déclaré en raison de la stigmatisation et du biais d’autodéclaration 
(Corsi et coll., 2019 ; Badowski et Smith, 2020). La consommation chez les personnes 
enceintes ne cesse d’augmenter. Une étude menée en Ontario a révélé que, de 2012 à 2017, 
la consommation de cannabis chez les personnes enceintes était passée de 1,2 % à 1,8 %, soit   
une augmentation relative de 61 % (Corsi et coll., 2019).  
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Le taux de consommation pendant la grossesse a tendance à être plus élevé chez les 
personnes ayant un faible statut socioéconomique (El Marroun et coll., 2010 ; Passey et coll., 
2014). La même étude que ci-dessus faite en Ontario a révélé que 54,7 % des personnes  
enceintes consommatrices de cannabis faisaient partie des deux quintiles de revenu les plus 
bas (Corsi et coll., 2019). 

Il faut déterminer comment l’exposition au cannabis in utero ou pendant l’allaitement influe sur 
la santé mentale des nourrissons et des enfants. Ces renseignements aideront les fournisseurs 
de services à offrir du soutien et des services adaptés aux enfants et aux familles. 

Contexte de la consommation de cannabis au Canada 
Dans ce sommaire des données probantes, nous examinons trois facteurs qui auraient entraîné 
une augmentation de la consommation de cannabis au Canada, à savoir : 

• la perception que le cannabis est sécuritaire 
• la légalisation du cannabis à des fins non médicales et l’acceptabilité sociale qui en découle 
• la pandémie de COVID-19 

Sécurité 

La hausse du taux de consommation de cannabis chez les personnes enceintes correspond à 
une perception accrue de la sécurité (Bayrampour et coll., 2019). Une étude a révélé que 70  % 
des personnes enceintes croyaient qu’il y avait peu ou pas de risque à consommer du cannabis 
une ou deux fois par semaine (Ko et coll., 2015). La recherche montre que l’incidence de la 
consommation de cannabis sur le développement fœtal dépend en grande partie de la dose, 
c’est-à-dire que plus la dose est importante, plus le risque de conséquences négatives est 
grand (Badowski et Smith, 2020 ; Thompson et coll., 2019).  

La perception selon laquelle le cannabis est sans danger est probablement due, en partie, à 
l’utilisation du cannabis à des fins médicales. Le cannabis est utilisé comme plante médicinale 
traditionnelle depuis des milliers d’années. Au Canada, le cannabis à des fins médicales 
est légal depuis 1999, et de nombreux éléments de preuve indiquent son efficacité dans le 
traitement de divers symptômes comme la nausée, l’inflammation et les crises d’épilepsie 
(Calvigioni et coll., 2014). La plupart des personnes enceintes qui consomment du cannabis 
médical déclarent le faire pour soulager les nausées et les vomissements associés à la 
grossesse (Westfall et coll., 2006). D’autres consomment du cannabis à des fins récréatives. 

Bien que de nombreuses personnes considèrent que le cannabis soit sans danger (Ko et coll., 
2015), il existe une connaissance limitée de la puissance croissante du THC. La puissance du 
THC dans le cannabis n’a cessé d’augmenter au cours des deux dernières décennies (ElSohley 
et coll., 2016). Il y a 20  ans, la puissance typique du THC était de trois à cinq pour cent dans le 
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cannabis fumé (Hall et coll., 2019). Toutefois, ce pourcentage est passé à 15 % au cours des 
dernières années (Hall et coll., 2019). Dans les concentrés de cannabis, la puissance du THC 
varie entre 39 % et 69 % (Meier et coll., 2019). 

La recherche montre qu’il y a eu une augmentation de la production de cannabinoïdes 
synthétiques, généralement plus puissants que le THC (Zawilska et Wojcieszak, 2014). Bien 
que les cannabinoïdes synthétiques présentent des risques, notre sommaire des données 
probantes porte sur les formes naturelles du cannabis. 

Légalisation 

On croit que la légalisation du cannabis à des fins non médicales au Canada en 2018 
a amélioré l’acceptabilité sociale de la drogue (Corsi et coll. 2019 ; gouvernement du 
Canada  2020 ; Hawley et coll., 2020 ; Rotermann, 2020). Une étude sur la façon dont les 
médias présentent les risques et les avantages a révélé qu’un tiers des publicités présentent la 
consommation de cannabis pendant la grossesse sous un jour positif (Jarlenski et coll., 2018) 
en contradiction avec les directrices médicales ( , 2018 ; Ryan et coll., 
2018). Même si nous savons qu’il y a eu une légère augmentation de la consommation dans la 
population générale depuis la légalisation du cannabis (Roterman et coll., 2020), les cliniciens 
soulignent que nous ne connaîtrons pas l’impact complet de la légalisation avant une autre 
décennie environ (Leyton et coll., 2019). 

Centre for Disease Control

Pandémie de COVID-19 

Des questions ont été soulevées au sujet de l’augmentation de la consommation de cannabis 
pendant la pandémie de COVID-19. Nous n’avons trouvé aucun document facilement 
accessible sur la consommation de cannabis chez les personnes enceintes et qui allaitent. 
Cependant, la recherche montre une augmentation de la consommation au sein de la 
population générale. En effet, plus du tiers des adultes qui consommaient déjà du cannabis ont 
signalé une augmentation de leur consommation pendant la pandémie (Statistique Canada, 
2021). Cela correspond aux conclusions selon lesquelles les récessions économiques sont 
associées à une consommation accrue d’alcool et de substances (Broguera et coll., 2018). 

Établissement du bien-fondé 
Ensemble, ces facteurs semblent avoir accru la prévalence de la consommation de cannabis 
chez les personnes enceintes et qui allaitent. 

Ces renseignements mettent en lumière l’urgence de comprendre les répercussions de la 
consommation de cannabis sur la santé mentale des nourrissons et des enfants. 
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Procédé 
Notre objectif de recherche était de comprendre l’impact de l’exposition au cannabis prénatale 
et postnatale précoce — c’est-à-dire, lorsque le cannabis est consommé par des personnes 
enceintes ou qui allaitent — sur la santé mentale des nourrissons et des enfants jusqu’à l’âge 
de six ans. 

Portée 
Pour mieux appuyer les décideurs, nous avons cherché à synthétiser les données dans les 
meilleurs délais. Nous avons procédé à une analyse rapide et non systématique des documents 
de recherche examinés par des pairs, de la littérature grise et des lignes directrices de pratique. 
Les titres et les résumés d’articles examinés par des pairs ont été analysés pour déterminer leur 
inclusion ou leur exclusion. Par la suite, on a examiné les articles au complet pour déterminer 
leur pertinence et ils ont été intégrés au présent document. Des articles supplémentaires ont 
été recueillis à partir de l’examen des références des articles sélectionnés. Les résultats de la 
recherche reflètent les renseignements disponibles en avril 2021. 

Une recherche par mot clé a été effectuée à l’aide des termes ou des combinaisons de termes 
suivants : maternel, marijuana, consommation de cannabis, grossesse, nourrisson, enfant,  
santé mentale, COVID-19. 

Les données ont été recueillies au moyen de sept bases de données électroniques : PubMed, 
PsycINFO, Medline, CINAHL, EMBASE, ERIC et Google scholar.  

Les critères d’inclusion des études étaient les suivants : 

• études sur les nourrissons et les enfants (de la naissance à l’âge de six ans) exposés 
au cannabis in utero ou par l’intermédiaire du lait humain et ayant fait état des résultats 
neurologiques, comportementaux ou de santé mentale 

• publiées entre 2001 et 20211 

• disponibles en français ou en anglais 
• publiées par l’entremise de services de prépublication, en ligne ou sur papier dans des revues 

à comité de lecture 
• disponibles en texte intégral 
• études uniques, directives, lignes directrices, examens systématiques complets (ou produits 

dérivés comme des aperçus d’examens systématiques) et examens rapides 

En raison du manque de documentation de grande qualité sur le sujet, nous avons élargi ce 
critère pour inclure deux études longitudinales antérieures. 
1 
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État de la littérature 
La littérature sur les effets de l’exposition prénatale et postnatale au cannabis sur la santé 
mentale des nourrissons et des jeunes enfants est limitée. C’est particulièrement le cas si 
nous nous en tenons aux 20 dernières années. Nous avons donc élargi nos critères pour 
inclure deux études longitudinales fondées sur la population menées il y a plus de 20 ans, soit 
l’Étude prospective prénatale d’Ottawa (OPPS) lancée en 1978 et le 
and Child Development Project (MHPCD) lancé en 1982. Nous comparons ces premières 
constatations à des constatations plus récentes. Les constatations doivent être interprétées 
avec prudence. 

Maternal Health Practices 
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Constatations 
Comme les problèmes de santé mentale chez les nourrissons et les jeunes enfants sont 
souvent présentés comme des comportements plutôt que comme des diagnostics officiels, 
nous avons formulé nos constatations de cette façon (Cohen et coll., 2012). Il convient de noter 
que même si certains comportements des nourrissons et des enfants en bas âge peuvent être 
précurseurs de problèmes de santé mentale ultérieurs, ce n’est pas toujours le cas (Thompson 
et coll., 2019). 

Tout comme la consommation d’opioïdes, celle de cannabis par la personne enceinte a été 
associée à des symptômes de sevrage chez les nourrissons, notamment l’augmentation des 
sursauts et des tremblements. Chez le nourrisson et l’enfant en bas âge, on a observé une 
augmentation des comportements d’externalisation, des déficits de la fonction exécutive et des 
défis en matière d’autorégulation. 

Sursauts, tremblements, irritabilité 
Les premières études démontrent un nombre accru de tremblements et de sursauts ainsi 
qu’une plus grande irritabilité chez les nourrissons dont la personne enceinte consommait 
du cannabis régulièrement ou en grande quantité (Fried et coll., 1980 ; Fried et coll., 1987 ; 
Fried et Makin, 1987). On a défini l’utilisation régulière comme étant de deux à cinq joints par 
semaine, et l’utilisation intensive plus de cinq joints par semaine. Les tremblements étaient plus 
graves chez les nourrissons dont la personne enceinte consommait beaucoup (Fried et coll., 
1980). Ces premières constatations concordent avec des études plus récentes qui montrent 
que les nourrissons exposés au cannabis présentent une augmentation des tremblements, 
de l’excitabilité, de l’excitation et des pleurs plus aigus que les nourrissons non exposés (De 
Moraes Barros et coll., 2006). 

Mise en contexte 

•  Ces constatations indiquent un impact possible sur le système nerveux central, semblable  
aux symptômes de sevrage chez les nourrissons exposés à la drogue ou à l’alcool. Les  
symptômes semblent se résorber avec le temps (Fried et al., 1987; 
Children, 2009). Cependant, ils pourraient avoir un effet négatif sur les liens entre le parent et  
l’enfant.  

The Hospital for Sick  

•  Selon une étude, «  des différences subtiles dans le comportement des nouveau-nés dans  
le contexte d’un parent ayant moins de ressources peuvent mener à un cycle inapproprié de  
dysrégulation comportementale continue, à d’autres problèmes d’attachement entre le parent  
et l’enfant et, éventuellement, à des résultats indésirables à long terme ». (Stroud et coll.,   
2018, p. 14).   
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Externalisation des comportements 
Les premières études sur les enfants exposés au cannabis démontrent des comportements 
d’externalisation accrus, plus précisément, des scores élevés en matière d’hyperactivité et 
d’impulsivité (Fried et coll., 1992a). Des études plus récentes appuient cette conclusion : les  
nourrissons et les enfants exposés au cannabis présentaient une plus grande impulsivité, 
hyperactivité et agressivité que ceux qui n’y étaient pas exposés (El Marroun et coll., 2011 ; 
Goldschmidt et coll., 2008 ; Paul et coll., 2020). Une augmentation de l’agressivité n’a été 
observée que chez les femmes (El Marroun et coll., 2011). 

Mise en contexte 

• L’externalisation des comportements est un groupe de comportements inappropriés en 
réaction à l’environnement externe. Ces comportements comprennent l’hyperactivité, 
l’impulsivité, l’agressivité et la délinquance (Liu, 2006). 

• Les comportements externes sont la principale raison de l’aiguillage vers des services de 
santé mentale pour les enfants et les jeunes (Mazzucchelli et Sanders, 2018) et sont souvent 
des précurseurs de problèmes de santé mentale ultérieurs (Day et coll., 2011; Farrington, 
2021). 

Fonctions exécutives 
Les études OPPS et MHPCD ont révélé que l’exposition prénatale au cannabis était associée 
à des déficits des fonctions exécutives, avec de faibles scores remarqués dans les tâches 
verbales et de mémoire au cours de la petite enfance (Fried et Watkinson, 1990 ; Fried et 
Smith, 2001 ; Day et coll., 1994). Cette constatation a été faite dans une étude plus récente 
(Goldschmidt et coll., 2008). Une forte consommation de cannabis, c’est-à-dire un ou plusieurs 
joints par jour, était associée à une réduction du raisonnement verbal et de la mémoire à 
court terme (Goldschmidt et coll., 2008). À l’âge scolaire (6 ans), les enfants continuaient de  
présenter des lacunes dans le raisonnement verbal et la mémoire (Goldschmidt et coll., 2008). 

L’étude menée par Stroud et ses collaborateurs a révélé que les nourrissons d’à peine un mois 
souffraient d’inattention. Cette étude portant sur la consommation de cannabis et de tabac, il 
a donc été impossible de déterminer les effets uniques du cannabis (2018). Fait intéressant, 
une vaste étude longitudinale sur la population a également révélé que l’exposition in utero 
au cannabis était associée à des problèmes d’attention accrus pendant la petite enfance, 
mais seulement chez les nourrissons de sexe féminin (El Marroun et coll., 2011). Les auteurs 
supposent que l’impact sur l’attention des hommes pourrait devenir apparent plus tard au cours 
du développement (El Marroun et coll., 2011). 
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Mise en contexte 

•  Les fonctions exécutives régissent notre façon de penser, de retenir l’information, d’orienter  
notre attention vers différentes activités et de fixer et réaliser des objectifs ( ,  
2021).  

Harvard University

•  Le déficit précoce des fonctions exécutives peut être précurseur de problèmes de santé  
mentale ultérieurs, en particulier le trouble déficitaire de l’attention avec hyperactivité (TDAH)  
et le trouble du spectre de l’autisme (Otterman et coll., 2019).   

Autorégulation 
La littérature suggère que, comparativement aux nourrissons non exposés, les nourrissons 
exposés au cannabis ont une capacité réduite d’autorégulation (De Moraes Barros et coll., 
2006 ; Fried et coll., 1980 ; Stroud et coll., 2018) et un plus grand besoin d’apaisement extérieur 
(Stroud et coll., 2018). De Moraes Barros et ses collaborateurs ont également constaté que 
les nourrissons étaient moins sensibles aux tentatives d’apaisement (2006). Wang et ses 
collaborateurs apportent un éclairage et un soutien supplémentaires sur la réduction des 
capacités d’autorégulation, en constatant que les fœtus exposés au cannabis avaient une 
altération de l’expression génique de la dopamine affectant l’amygdale (2004), ce qui suggère 
que ces changements commencent avant la naissance. 

Mise en contexte 

• Amygdale — ensemble de cellules près de la base du cerveau — joue un rôle central dans la 
régulation émotionnelle (Wang et coll., 2004). La constatation selon laquelle le cannabis a une 
incidence sur l’amygdale in utero suggère que les nourrissons exposés au cannabis peuvent 
être prédisposés à une mauvaise régulation émotionnelle (Wang et coll., 2004). 

• L’autorégulation se développe rapidement durant la petite enfance et les années préscolaires 
et est importante pour la santé mentale et le bien-être tout au long de la vie (Rosanbalm et 
Murray, 2017). Woodward et ses collaborateurs ont constaté qu’une mauvaise autorégulation 
à l’âge préscolaire permettait de prédire le développement ultérieur du TDAH, de troubles du 
comportement et de l’anxiété (2017). 

• Bien que la littérature laisse entendre que certains aspects de l’autorégulation se développent  
avant la naissance, il existe de nombreuses façons de favoriser le développement de  
l’autorégulation chez le nourrisson et l’enfant en bas âge ( , 2021).  Harvard University
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Répercussions à long terme sur la santé mentale 
La recherche démontre que l’exposition au cannabis durant la période prénatale peut avoir une 
incidence sur la santé mentale plus tard dans la vie. Par exemple, dans la cohorte de l’OPPS, 
l’exposition prénatale au cannabis était associée à des déficits de mémoire à un jeune âge 
(Fried et coll., 1980) et ces déficits persistaient jusqu’à l’âge adulte (Smith et coll., 2006). À 
mesure que les enfants vieillissaient, on a constaté une augmentation de l’hyperactivité, de 
l’impulsivité et de l’inattention (Goldschmidt et coll., 2000 ; Goldschmidt et coll., 2004 ; Gray et 
coll., 2005 ;). 

À l’adolescence, les déficits d’attention et les tâches connexes demeuraient problématiques 
(Fried et Watkinson, 2000 ; Fried et Watkinson, 2001). Certaines études ont également 
révélé des taux plus élevés d’anxiété (Goldschmidt et coll., 2004 ; Gray et coll., 2005) et des 
symptômes dépressifs plus tard dans l’enfance (Porath et Fried, 2005), ainsi que des psychoses 
à l’adolescence et au début de l’âge adulte (Day et coll., 2015). 

Mise en contexte 

• La majeure partie de la documentation sur les répercussions à long terme de l’exposition 
prénatale au cannabis sur la santé mentale montre que les comportements apparents des 
nourrissons et des enfants en bas âge continuent d’être présents plus tard dans l’enfance et 
l’adolescence. Cela souligne l’importance d’une intervention précoce. 

• Bien qu’il soit important d’examiner la santé mentale des nourrissons et des jeunes enfants, 
nous savons qu’elle ne dit pas tout. Certains problèmes de santé mentale peuvent ne pas se 
manifester avant des années. La littérature préliminaire indique que cela pourrait être le cas 
avec l’anxiété et les symptômes dépressifs, ainsi qu’avec la psychose. 

• Comme cela dépasse la portée de notre étude, il est recommandé d’explorer davantage les 
répercussions à long terme sur la santé mentale. 

Études ne révélant aucun impact 
Certaines études ont révélé que la consommation de cannabis n’a aucun effet sur la santé 
mentale des nourrissons et des jeunes enfants (Fried et coll., 1992b ; Richardson et coll., 1995 ; 
Tennes et coll., 1985). Bien que cela semble contredire ce qui est présenté dans ce sommaire 
des données probantes, il faut cependant formuler quelques réserves importantes. 

Premièrement, l’impact de l’exposition prénatale au cannabis dépend de la dose. Étant donné 
que les études sont en grande partie fondées sur l’observation, il n’y a aucun moyen de 
contrôler la dose et, bien que certaines études en fassent état, cette méthode est sujette à 
l’erreur (Thompson et coll., 2019). 
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Deuxièmement, l’impact pourrait ne pas encore être apparent ou être facilement évalué à un si 
jeune âge (Campolongo et coll., 2008). 

La troisième réserve, c’est que bon nombre des études qui n’ont révélé aucun impact datent 
de plusieurs décennies. En raison de l’augmentation connue de la puissance des produits 
du cannabis au fil des ans, ces études ne reflètent pas le contexte actuel (Thompson et coll., 
2019). 

D’autre part, nous savons qu’il existe un biais de publication. En effet, les études qui ne révèlent 
pas d’impacts ne sont pas publiées aussi facilement que les autres (Jajooba et coll., 2012). 
D’autres recherches sont donc nécessaires. 
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Discussion 
Il existe peu d’études examinant l’effet de l’exposition prénatale ou 
postnatale au cannabis sur la santé mentale des nourrissons et des jeunes 
enfants. 
Historiquement, les études se sont concentrées sur les effets de la consommation de cannabis 
sur le développement cognitif, mais moins sur la santé mentale (Campolongo et coll., 2008). 
Malgré cela, des effets négatifs sur la santé mentale des nourrissons et des enfants ont été 
prouvés. La littérature fait état de symptômes semblables à ceux du sevrage, notamment les 
sursauts, les tremblements et l’irritabilité qui se résorbent avec le temps, un comportement 
d’externalisation accru et des déficits au niveau des fonctions exécutives et de l’autorégulation. 
Ces comportements précoces peuvent prédire des problèmes de santé mentale plus tard dans 
la vie. 

La littérature sur ce sujet est loin d’être concluante. 
Les limites de la littérature comprennent les facteurs de confusion, le recours à 
l’autodéclaration, une mauvaise évaluation de l’exposition au cannabis et des études limitées 
axées sur la santé mentale des nourrissons et des jeunes enfants. Nous savons que le 
statut socioéconomique et le niveau de scolarité des personnes qui déclarent consommer du 
cannabis pendant leur grossesse sont généralement faibles (Badowski et Smith, 2020 ; Ko et 
coll., 2015) et que ces personnes sont susceptibles de consommer d’autres drogues ou de 
l’alcool (Badowski et Smith, 2020 ; Grant et coll., 2020 ; Ko et coll., 2015). Tous ces facteurs 
peuvent avoir une incidence sur la santé mentale des nourrissons et des jeunes enfants. De 
nombreuses études, mais pas toutes, ont neutralisé les facteurs de confusion. 

En ce qui concerne l’autodéclaration, nous savons que la consommation de drogues est 
souvent sous-déclarée en raison de la stigmatisation, de la légalité (selon le lieu de l’étude) et 
du biais d’adhésion sociale (Groh et coll., 2009). Certaines études ont utilisé d’autres méthodes 
pour déterminer la consommation de cannabis, comme les rapports de toxicologie, mais cette 
pratique n’était pas répandue (De Moraes Barra et coll., 2006). Il existe également un autre 
défi. En effet, la puissance du cannabis varie selon la souche et la façon dont il est ingéré, ce 
qui rend difficile la détermination des résultats liés à la dose. La rareté des études portant sur 
l’exposition prénatale et postnatale au cannabis sur la santé mentale des nourrissons et des 
jeunes enfants constitue une limite majeure. 

Bien que l’exposition prénatale au cannabis puisse prédisposer les nourrissons et les enfants à 
certains problèmes de santé mentale, il existe de nombreuses façons dont les adultes peuvent 
aider les enfants à renforcer leurs compétences ( , 2021). Par exemple, il 
existe une abondante documentation sur les stratégies de promotion de l’autorégulation saine 
(Raver et coll., 2011  ; Bierman et coll., 2008 ; Razza et coll., 2013). 

Harvard University
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Pour résumer 
• La consommation de cannabis par la personne enceinte peut entraîner des comportements 

précoces qui prédisposent les enfants à des problèmes de santé mentale, comme la 
dépression et l’anxiété, plus tard dans la vie. 

• Il faut mener davantage d’études longitudinales de grande qualité, fondées sur la population,  
qui examinent les effets de l’exposition prénatale et postnatale au cannabis sur la santé  
mentale des nourrissons et des enfants. Ces études devraient utiliser de multiples méthodes  
pour déterminer les différences liées à la dose dans les résultats. Les études devraient tenir  
compte des facteurs de confusion, comme les déterminants sociaux de la santé et le trouble  
concomitant de consommation de substances. 

•  Les constatations de cette analyse et de futures recherches de grande qualité peuvent être  
utilisées pour éclairer la pratique et appuyer les fournisseurs de services en offrant du soutien  
personnalisé aux familles touchées par la consommation de substances.  
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