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ORALE  SEDATIE  VOORAFGAAND  AAN  EUTHANASIE  BIJ  AGRESSIEVE  HONDEN

VRAAG

Onlangs werd mij gevraagd een mannelijke 
Duitse herder (5 jaar, 35kg)  te euthanaseren na 
plots overlijden van de eigenaar.

Sedert het overlijden van de eigenaar kon het 
dier enkel gevoed worden door zijn voeding met 
een lange stok onder zijn kennel te schuiven om 
bijtwonden te voorkomen. Vandaar de vraag be-
treffende euthanasie van het dier. Overdracht 
naar een andere eigenaar was geen optie.

De hond zou dus eerst oraal gesedeerd moeten 
worden, omwille van zijn uiterst agressieve ka-
rakter tegenover andere mensen dan de eigenaar.

Ik had ergens gelezen dat de injecteerbare 
vorm van acepromazine een beter sedatief effect 
zou hebben (of sneller effect?) dan de tabletvorm 
die gebruikt wordt bij reisziekte. Eerst werd 12 ml 
van een injecteerbare acepromazine-oplossing 
2% in ontdooid diepvriesvlees gemengd. Dit komt 
overeen met 6 tabletten van 20 mg. Het dier at 
dit op zonder problemen. Het dier was nuchter 
bij deze eerste toediening. Een uur later werden 
zes valiumtabletten van 10 mg in de voeding ge-
mengd.

Nog eens een uur later werd geprobeerd 3 ml 
ketamine 100 mg/ml in de open dreigende muil 
van de hond te spuiten, wat maar gedeeltelijk 
lukte, en werd nog eens 12 ml acepromazine-op-
lossing 2% in de voeding gemengd. Ook dit werd 
zonder probleem opgegeten.

Alhoewel de hond zich 3 uur na de eerste toe-
diening neerlegde en zich moeizaam en al wag-
gelend voortbewoog, waren plotse bewegingen 
voldoende om een gevaarlijke uitval te doen. Uit-
eindelijk lukte het om door de tralies een lus over 
de kop te schuiven, de hond tegen de tralies aan 
te trekken en zoletil (tiletamine en zolazepam) in-
tramusculair in te spuiten, waarna hij een anes-
thesiestadium bereikte.

Daarna volgde een intraveneuze injectie met 
euthasol vet (pentobarbital 400mg/ml).

Omwille van de moeilijke en traag inwerkende 
sedatie voorafgaand aan de eigenlijke euthana-
sie, mijn vraag: welk protocol (producten en do-
seringen) zou u voorstellen ?

ANTWOORD

Intramusculaire (IM) of intraveneuze (IV) sedatie 
van angstige en/of agressieve dieren voorafgaand aan 
euthanasie blijkt soms erg moeilijk te verlopen, ge-
zien deze dieren vaak moeilijk te benaderen zijn door 
de dierenarts en soms zelfs door de eigenaar. Men is 
daarom genoodzaakt om zijn toevlucht te zoeken tot 
een alternatieve sedatiemethode voorafgaand aan de 
eigenlijke euthanasie.

 De toediening van orale formulaties (tabletten, 
gel) van tranquillizers of sedativa (acepromazine, 
dexmedetomidine) resulteert vaak in onbetrouwbare 
of lichte sedatie, in tegenstelling tot de IM- of IV-
toediening van deze producten. Dit is te wijten aan 
een onvoldoende opname na orale toediening, resul-
terend in een lange inwerkingstijd en een onbetrouw-
baar sedatief effect. Een betere sedatie is te verwach-
ten na een geslaagde orale transmucosale toediening 
(OTM), i.e. opname via de slijmvliezen van de mond, 
maar dit is bij agressieve dieren technisch moeilijk uit 
te voeren (Cohen en Bennet, 2015).

 Bovendien wordt vaak gezien dat dieren die ge-
sedeerd lijken, toch snel kunnen reageren bij plotse 
bruuske manipulaties en/of geluiden, waardoor ze 
tijdelijk uit hun sedatie gehaald worden en een af-
weerreactie kunnen vertonen tegen eigenaar en/of 
dierenarts. Deze initiële orale (of OTM) sedaties die-
nen daarom vooral als hulpmiddel om een muilband 
te kunnen opzetten, waarbij men bij het uitvoeren van 
deze handeling uit veiligheidsoverwegingen achter 
het dier plaatsneemt. Na het plaatsen van de muilband 
kan een bijkomende injectie IM/IV gegeven worden 
voor bijkomende sedatie/anesthesie alvorens over te 
gaan tot euthanasie, i.e. multi-stappensedatie (Shaf-
ford, 2016).

Deze eerste sedatie dient dus louter om het dier 
benaderbaar te maken en leidt zelden tot een betrouw-
bare diepe sedatie. Volgende technieken/producten 
kunnen hiervoor gebruikt worden:

Initiële sedatie (Papich, 2011):

-	 Acepromazine: 0,05-0,1 mg/kg, injecteerbare vorm, 
oraal transmucosaal (OTM) in de mond sprayen of 
in mondhoek, 30 minuten wachttijd 

OF
-	 Dexmedetomidine: 10-25 µg/kg, injecteerbare 

vorm, OTM in de mond sprayen of in mondhoek, 
matige tot zware sedatie mogelijk

OF
-	 Medetomidine: 20-50 µg/kg, injecteerbare vorm, 

OTM in de mond sprayen of in mondhoek, matige 
tot zware sedatie mogelijk
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OF 
-	 Fenobarbital: 6-30 mg/kg, PO, 1 uur wachttijd voor-

afgaand aan effect

Bijkomende toedieningen of een combinatie van 
de bovenstaande opties met fenobarbital zijn mo-
gelijk in het geval er onvoldoende sedatie optreedt 
voor het voorzichtig plaatsen van een muilband. Na 
het aanbrengen van de muilband kan een IV-katheter 
geplaatst worden al dan niet voorafgegaan door bij-
komende IM-sedatie, i.e. (dex)medetomidine of ace-
promazine, etc. al of niet in combinatie met ketamine 
(anesthesie).

Na het plaatsen van de IV-katheter kan de eigen-
lijke euthanasie plaatsvinden met een daarvoor gere-
gistreerd middel.
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Uit het verleden

Naast het zeer bekende en wijd verspreide vlijm om bloed te ‘laten’, gebruikten professionele 
chirurgijnen en veeartsen, die dat veelvuldig toepasten, ook een lancet (vlijm) met springveer. 
Gaf minder problemen bij onrustige of moeilijk bedwingbare dieren. Het deksel wordt op het 
instrumentje geschroefd en het veer opgespannen met behulp van een snaphaan, zoals bij een 
geweer. Hiermee kon men het vlijm uiterst snel en krachtig laten uitschieten om doorheen de 
huid het opgespannen bloedvat te openen.
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