
 

  

  

Boîte à outils du clinicien pour 
Cannabis et personnes âgées

 *Le terme cannabis fait référence à tous les modes de consommation du cannabis, y compris les cannabinoïdes sur ordonnance.

L’ACRONYME FGVA EST UTILE POUR LE DOSAGE DU CANNABIS1

CONSIDÉRATIONS SUPPLÉMENTAIRES
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Nabilone3,4 
• Le nabilone est un cannabinoïde synthétique similaire au 

THC. 
• Posologie : gélules de 0,25 mg, de 0,5 mg, de 1 mg. 
• Les pharmacies d’officine peuvent faire des préparations 

liquides. 
• La dose maximale utilisée dans les études auxquelles ont 

participé des personnes âgées est de 2 mg. 

Nabiximols5 
• Le nabiximols est offert sous forme de vaporisateur oromucosal. 
• Posologie : Chaque vaporisation (100 μL) contient 2,7 mg de THC et 2,5 mg de CBD. 
• Ligne directrice pour l’ajustement posologique chez les adultes : augmenter la dose 

graduellement, en n’ajoutant pas plus d’une dose supplémentaire par jour. 
• La plupart des adultes répondent à 4 à 8 vaporisations par jour. 
• Il n’existe aucune directive posologique s’appliquant spécifiquement aux personnes âgées. 
• Débuter par une seule dose prise le soir pour en déterminer l’efficacité et la tolérabilité.  

Produits comestibles7 
• Au Canada, la quantité maximale légale de THC que peuvent contenir les produits de  

cannabis comestibles est limitée à 10 mg afin de réduire la probabilité de surdose. 
• De nombreux produits commerciaux (p. ex., chocolat, boissons) indiquent  

clairement la quantité des ingrédients actifs.

• On conseille aux patients de commencer par un très faible volume d’huile de 
cannabis à prendre le soir, par exemple, de 0,1 ml à 0,2 ml 

• La dose en milligrammes doit être augmentée lentement (cela peut 
prendre quelques semaines), en fonction des objectifs du patient et de 
sa tolérance aux effets secondaires potentiels. 

• Pour un patient non expérimenté, commencer avec les huiles de CBD pures ou ayant 
un ratio 1:1 (THC:CBD) peut-être mieux toléré. Les huiles à dominante de THC sont 
habituellement évitées en fonction des objectifs de traitement. 

• Il est plus facile de contrôler le dosage de l’huile de cannabis que celui des produits 
comestibles. 

Huile de cannabis2

Huiles à dominante de CBD 
• Commencer à une dose de 0,1 à 0,2 ml (environ 2-5 mg/jour de CBD 

selon la concentration) une fois par jour pour les 3 premiers jours 
• Augmenter par palier de 0,1 ml tous les 2-3 jours en fonction de l’effet 
• Envisager d’augmenter la posologie à deux fois par jour avec un 

intervalle de 6-8 heures entre les doses 
• Maintenir la dose quotidienne totale à un maximum de 0,8 ml avant la 

première visite de suivi 

Huiles hybrides CBD:THC 
• Débuter par une dose de 0,1 ml une fois par jour (pas plus de 1,25 mg de 

THC) pendant les 3 premiers jours; 
• Augmenter par palier de 0,1 ml tous les 3 jours en fonction de l’effet, jusqu’à 

0,4 ml; 
• Continuer à augmenter par palier de 0,1 ml sur une base hebdomadaire. 
• La plupart des patients obtiennent un bienfait thérapeutique à une dose de 

0,4 à 0,5 ml. 
• La dose quotidienne maximale est de 0,7 à 0,8 ml. 

Débuter par une dose faible. Que ce soit pour les cannabinoïdes pharmaceutiques ou non pharmaceutiques, la méthode pour les 
personnes âgées qui commencent à prendre du cannabis consiste généralement à débuter par une dose faible et à y aller doucement.

Augmenter graduellement la posologie pendant une certaine période de temps afin de trouver une dose minimale  
efficace et sécuritaire.

Surveiller avec vigilance les effets indésirables.

Faire participer activement les utilisateurs âgés et leurs aidants au processus de surveillance.
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Pendant la période d’ajustement posologique, inciter 
la personne âgée ou son aidant à tenir un journal des 
effets positifs et/ou indésirables, y compris : 
• Date et heure de prise de la dose; 
• Quantité de la dose en ml et/ou en mg (THC et/ou CBD); 
• Heure d’apparition des effets; 
• Effets sur les symptômes ou le problème de santé; 
• Type et durée des effets indésirables 

La durée de l’essai thérapeutique variera en fonction de 
l’indication d’utilisation et de la teneur en cannabinoïdes. Il est 
recommandé de ne pas faire un essai durant plus de 3 mois 
pour les patients consommateurs de cannabis débutants. Revoir 
la posologie toutes les 4-6 semaines jusqu’à ce que l’effet désiré 
soit atteint. La quantité quotidienne de produit de cannabis 
séché en grammes pourra ensuite être fixée pour une période 
d’un an (requis pour le document médical).2

Dans la discussion avec les patients âgés au sujet du cannabis, 
fixer une dose maximale, en particulier pour le THC. Réévaluer le 
traitement en l’absence d’amélioration clinique après avoir atteint 
une dose stable.

Pour les utilisateurs de cannabis débutants, la prise de 
la dose devrait être au coucher en raison du risque de 
somnolence/sédation et d’étourdissements.
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Pour en savoir plus ou vous inscrire à des modules d’apprentissage 
électroniques asynchrones accrédités sur le cannabis et les 
personnes âgées visitez le site https://ccsmh.ca/projet-sur-le-
cannabis-chez-les-personnes-agees/?lang=fr

La production de cette publication a été rendue possible grâce à la 
contribution financière de Santé Canada. Les opinions exprimées dans 
la présente publication ne reflètent pas nécessairement le point de 
vue de Santé Canada.

Cannabis séché pour inhalation6

• La posologie ne devrait habituellement pas dépasser 1,5-2,0 
grammes par jour pour un produit de plante séchée. 

• En général, l’inhalation n’est pas recommandée pour les 
personnes âgées (p. ex., fumage/vapotage). 
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