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Ik heb een heel druk hoofd. 
Daar speelt zich veel af.

Thomas van Lliyn, de Verdieping 7
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Levenseinde • Steeds meer mensen krijgen palliatieve sedatie, 
waarbij ze in slaap worden gebracht in de stervensfase. De 
drempel om sedatie te vragen en te geven is lager geworden.

‘Slapend’Sterven is 
in opmars^ ook om 
angst weg te nemen
Tim van der Pal 
Marten van de Wier
redactie binnenland

Bij ruim een kwart van alle overlij- 
dens in 2022 kreeg de patiënt thuis 
palliatieve sedatie. Nooit eerder was 
dit zo veel. Door palliatieve sedatie 
sterft de patiënt ‘slapend’. Artsen 
verzachten zo het lijden op het 
sterfbed.

Deze manier van sterven is het 
laatste decennium veel normaler ge­
worden. In 2010 ging het om 11 pro­
cent van de overlijdens, in 2019 om 
23,5 procent. Uit cijfers die Trouw 
opvroeg bij de Stichting Farmaceuti­
sche Kengetallen (SFK) blijkt dat die 
groei doorzet: vorig jaar kregen 
44.000 mensen palliatieve sedatie 
thuis (26 procent van alle overlij­
dens).

De groep die slapend sterft is in 
werkehjkheid nog groter, omdat pa­
tiënten die in het ziekenhuis of ver­
pleeghuis palliatieve sedatie kregen, 
in dit cijfer niet zijn meegeteld.

Bij palliatieve sedatie brengt de 
dokter een patiënt in een soort slaap 
met een middel via een pompje. Die
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slaap kan tijdelijk zijn, in de hoop 
dat het lijden daarna beter te dragen 
is, of zodat de patiënt tussendoor 
nog met naasten kan praten.

Als de dokter verwacht dat een 
patiënt minder dan twee weken te 
leven heeft, kan een patiënt ook tot 
het moment van sterven in slaap 
worden gebracht. Palliatieve sedatie 
is bedoeld om het lijden te verlich­
ten en mag niet worden gebruikt om 
het leven te bekorten.

Trouw en Panel Inzicht deden een 
peiling naar opvattingen over het 
levenseinde, die werd ingevuld door 
duizend volwassen van alle leeftij­
den. Driekwart van hen vindt het 
een goede zaak dat palliatieve seda­
tie tegenwoordig een optie is.

Met zo min mogelijk pijn sterven 
is voor acht op de tien deelnemers 
belangrijk, terwijl het bewust mee­
maken van de stervensfase voor 
maar vier op de tien belangrijk is. 
Zes op de tien kunnen zich voorstel­
len zelf ooit palliatieve sedatie te 
overwegen.

Een arts mag alleen palliatief se- 
deren als het lijden van een patiënt 
niet op een andere manier te ver­
zachten is. Palliatieve sedatie is geen 
ingreep waar patiënten zelf voor 
kunnen kiezen. De beslissing is aan 
de arts, al kunnen een patiënt of 
diens familie.er wel om vragen.

Zorgprofessionals ervaren steeds 
meer druk om palliatieve sedatie in 
te zetten, zo bleek eerder uit onder­
zoek van ZonMw. Soms wordt het 
door patiënten en naasten als een 
opeisbaar recht gezien.

Ook de houding van artsen is ver­
anderd. “In de afgelopen jaren zijn 
zorgverleners bekender geraakt met 
palliatieve sedatie en bewuster gaan 
kijken naar het lijden bij hun patiën­
ten op meer dan alleen het lichame­
lijke vlak”, zegt Manon Boddaert, 
arts palliatieve geneeskunde.

Tegenwoordig passen artsen ook 
palliatieve sedatie toe wanneer er 
sprake is van oncontroleerbare angst 
voor de dood, of van het ervaren van 
ondraaglijke zinloosheid of leegheid 
van het leven, legt Boddaert uit. Ze 
noemt het existentieel lijden.

Als de toename komt doordat er 
meer aandacht is voor verlichting 
van het lijden, is dat een goede zaak, 
vindt Fransien van ter Beek, voorzit­
ter van de Nederlandse Vereniging 
voor een Vrijwillig Levenseinde.

Maar zij vreest dat palliatieve se­
datie ook een ‘sluiproute is voor eu­
thanasie’. “Voor artsen die gewe­
tensbezwaren hebben tegen eutha­
nasie, of die denken: we laten het 
daarop aankomen, want dat scheelt 
een heleboel rompslomp.” Euthana­
sie is aan meer regels en controle 
gebonden. Van ter Beek vindt dat die 
sluiproute patiënten tekort doet die 
eigenlijk liever euthanasie zouden 
willen.
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