
 

 

 

 

DÉVOCALISATION DES CHIENS 
 

Le 28 mars 2021 
 
L’AMVQ s’oppose à la dévocalisation des chiens car : 

1) La dévocalisation, généralement réalisée par la ventriculocordectomie, comporte un risque pour la santé 
et le bien-être des animaux domestiques; elle entraîne des souffrances inutiles. Conséquemment, la 
pratique de cette intervention contrevient directement à la mission de l’AMVQ. 

2) L’aboiement chez le chien est un comportement normal qui est utile pour la communication intra et 
interspécifique.  

3) Les aboiements indésirables peuvent être éliminés ou grandement réduits par la thérapie 
comportementale.  

4) Les aboiements excessifs sont parfois le symptôme d’un problème de santé mentale. Si la pathologie 
sous-jacente n’est pas abordée, il peut y avoir développement de nouveaux comportements indésirables 
et accroissement de la souffrance de l’animal. La relation humain-animal n’en sera que plus affectée.  

 
 
CONTEXTE 
 
La dévocalisation des chiens est généralement faite par ventriculocordectomie bilatérale. Cette chirurgie est 
effectuée à des fins non thérapeutiques chez les chiens pour réduire l’intensité et la tonalité des aboiements. 
Il s’agit d’une intervention où les cordes vocales et les ventricules laryngés sont entièrement ou partiellement 
excisés.  

Plusieurs régions et pays ont interdit cette procédure lorsque les fins sont non thérapeutiques, dont le 
Royaume-Uni, l’Union européenne et certains États américains (le Massachusetts, le Maryland et le New 
Jersey). (1) 

Depuis 2016, l’Association canadienne des médecins vétérinaires (ACMV) se positionne contre cette procédure 
(2). Au Québec, l’Ordre des médecins vétérinaires du Québec (OMVQ) avance que cette procédure ne devrait 
être réalisée qu’en dernier recours, pour éviter l’euthanasie (3). Aucun règlement ou loi proscrivant la 
dévocalisation n’est prévu pour le moment au Québec. 
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Pourtant, cette procédure est reconnue comme pouvant entraîner des complications graves pour la santé des 
animaux. En effet, les études rapportent que plus de la moitié des patients subissant cette intervention 
développent une ou plusieurs des complications suivantes:  

• L'inflammation sévère du larynx en période postopératoire immédiate pouvant causer de la dyspnée 
aiguë, du stridor aigu, et même le décès;  

• Des saignements importants au site d’excision; 
• La pneumonie par aspiration dans environ 15 % des cas; 
• La formation de tissu cicatriciel et sténose des voies respiratoires (rétrécissement du diamètre des 

voies respiratoires) dans 12,5 % à 37 % des cas, plusieurs semaines à plusieurs mois après 
l’intervention. Cela pouvant engendrer:  

• La dyspnée (détresse respiratoire) chronique; 
• Le stridor (respiration bruyante) chronique; 
• Des difficultés lors d’anesthésie subséquente liée à l’intubation endotrachéale (fuites du circuit, 

pneumonie par aspiration, etc.); 
• La nécessité d’un retour en chirurgie dans 10 à 24 % des cas. (4,5,6,7,8) 

 
À ces complications possibles s’ajoutent les risques inhérents à toute chirurgie (douleur per et postopératoire, 
saignement, enflure et infection). L’ensemble des méfaits potentiels fait de la ventriculocordectomie une 
intervention inacceptable lorsqu’elle n’est pas pratiquée dans l’intérêt de la santé de l’animal. 
 
La dévocalisation prive les chiens d’un moyen de communication. Les chiens se servent de l’aboiement dans 
plusieurs types d’interaction dont l’alerte et l’avertissement avant une agression (9, 10, 11). En diminuant la 
capacité à communiquer, on nuit au lien entre le chien et les humains qu’il côtoie. Dans le contexte présent, 
où un effort est déployé pour la prévention des morsures, notamment en améliorant la compréhension des 
signaux des chiens par les humains, il est extrêmement contre-productif de dévocaliser les chiens. 
 
L’aboiement est indésirable lorsqu’il survient à des moments inopportuns, et plus encore s’il est soutenu. La 
thérapie comportementale est généralement efficace pour atténuer ce comportement (12). La dévocalisation 
est donc inutile dans ces situations. 
 
Les aboiements démesurés sont parfois symptômes d’un problème de santé mentale tels que l’anxiété de 
séparation (13), l’anxiété généralisée (14) et l’hyperactivité. La pathologie sous-jacente doit alors être prise en 
charge par la thérapie comportementale en combinaison avec l’administration d’une médication adaptée au 
besoin. Si la dévocalisation est réalisée sans prise en charge adéquate du chien, d’autres problèmes de 
comportement peuvent se développer et, surtout, la détresse du patient s'amplifiera. (15)  L’intervention 
chirurgicale peut donc avoir l’effet contraire à celui escompté soit, détériorer le lien entre l’animal et sa famille 
adoptive. 
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