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Xylitol is een natuurlijk zoetstof die o.a.  wordt gebruikt in kauwgom, medicijnen, vitamines en supplementen.

Werking van Xylitol
De orale opname van Xylitol veroorzaakt bij honden een verhoogde afgifte van insuline door activatie van de β-cellen in de pancreas. Door de verhoogde afgifte van insuline kan er een hypoglycemie en hypokaliemie optreden. Bij een xylitol intoxicatie kan ook leverschade optreden. Er wordt gedacht dat de ATP depletie tijdens het metabolisme van xylitol leidt tot hepatische necrose of dat vrije zuurstof radicalen leiden tot hepatocyten schade.

Na orale opname wordt xylitol snel opgenomen in het bloed via  het maagdarmkanaal . 30 minuten na inname treedt er een xylitol piek op in het bloedplasma. En na 40 minuten een insuline piek in het bloedplasma. 80% van het metabolisme van xylitol treedt op in de lever waar het snel wordt geoxideerd naar D-xylulose. Hierna wordt D-xylulose gemetaboliseerd naar glucose, glycogeen en lactaat via het pentose-fosfaat pad.

Toxisiche dosis
Milde symptomen bij 50 mg/kg
Symptomen bij 100 mg/kg
Lethale dosis (LD50) 4-6 gram/kg lichaamsgewicht

1 kauwgompje kan 400 mg xylitol bevatten


Klinische verschijnselen
Milde symptomen: sloomheid
Symptomen: sloomheid, braken en spierzwakte.  
Ernstige symptomen: ataxie, desoriëntatie, convulsies, sopor en coma.

Behandeling en monitoring
Laten braken is niet geadviseerd bij patiënten die al symptomen hebben of patiënten die 100% xylitol produkten hebben gegeten. Als de verschijnselen van een xylitol intoxicatie ontstaan tijdens het braken kan een verslikpneumonie ontstaan. 
Actieve kool heeft weinig effect omdat  xylitol snel wordt opgenomen. Ook suggereren in vitro studies dat de geactiveerde kool slecht aan xylitol bindt.

Bloedonderzoek
Elektrolyten, glucose, leverenzymen en fosfaat bij aanvang.
· De elektrolyten worden na 8-12 uur opnieuw gemeten. Als er bij aanvang een hypokaliemie is, wordt deze gecorrigeerd en na de correctie opnieuw gemeten. 
· Elke twee uur wordt de glucose gecontroleerd gedurende een periode van 12 uur. Tenzij de klinische toestand van  de patiënt verergert. De hypoglycemie wordt opgeheven met bolussen glucose( zie protocol hypoglycemie)  en onderhoudsinfuus met 5% glucose (BG)
· Leverenzymen worden na 12, 24 en 48 uur gecontroleerd. Als de leverenzymen verhoogd zijn wordt de bloedstolling gecontroleerd. Bij leverschade kunnen de stollingsfactoren verminderd worden aangemaakt.
· Fosfaat wordt elke 24 uur gecontroleerd. Bij ernstige leverschade komt fosfaat vrij uit de levercellen en ontstaat er een hyperfosfatemie in het bloedplasma.
De patiënt wordt 12-24 uur opgenomen. Wanneer de patiënt kauwgom heeft gegeten kan de opname langer zijn omdat het langer duurt voordat de xylitol vrijkomt uit de kauwgom.

Prognose
De prognose is over het algemeen goed bij honden die reageren op de behandeling van de hypoglycemie en hypokaliemie Zelfs bij de patiënten die een milde verhoging hebben van de leverenzymen.
De prognose wordt gereserveerd bij honden met:                                                                          
· herhaaldelijk een hypoglycemie hebben ondanks behandeling met glucose bolussen en of onderhoudsinfuus met 5% glucose. 
· ernstige leverschade
verhoogde leverwaarden
afwijkende stolling
hyperfosfatemie
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