
 

Test CAST 
(Cannabis Abuse Screening Test)  

 
1- Avez-vous déjà fumé du cannabis avant midi ?  
 
OUI       NON 
 
2- Avez-vous déjà fumé du cannabis lorsque vous éti ez seul (e) ?  
 
OUI       NON 
 
3- Avez-vous déjà eu des problèmes de mémoire à cau se de votre 
consommation de cannabis ?  
 
OUI       NON 
 
4- Des amis ou des membres vous ont-ils déjà dit qu e vous devriez 
réduire votre consommation de cannabis ?  
 
OUI       NON 
 
5- Avez-vous déjà essayé de réduire ou d'arrêter vo tre 
consommation de cannabis sans y arriver ?  
 
OUI       NON 
 
6- Avez-vous déjà eu des problèmes à cause de votre  
consommation de cannabis ?  
 
OUI      NON 
 
Si vous avez 3 ou plus de 3 réponses positives il s erait 
important de demander de l'aide  
pc10@ch-esquirol-limoges.fr 


