
Sedan de första fallen 2008 finns
det inga tecken på att Tritricho mo -
nas foetus-orsakad diarré hos katter
i Sverige är i avtagande. Författarna
vill med följande artikel höja med-
vetenheten hos den svenska vete -
rinärkåren om sjukdomsbild och
behandling associerad till denna
encelliga parasit.

TRICHOMONAS SPP
Trikomonaderna är ett stort släkte pro-
tozooer som har flageller, vilket ger dem
rörlighet. Man skiljer dem åt morfolo-
giskt på antalet rostrala flageller, som
anges med prefixen ”penta-”, ”tri-” osv.
De kännetecknas vidare av en enda
kaudal flagell samt ett undulerande
membran, som sträcker sig längs hela
längsaxeln (Figur 1). Detta membran ger
ett säreget rörelsemönster. Till skillnad
från många andra flagellater, exempelvis
Giardia duodenalis, bildar inte trikomo-
naderna inerta, miljöstabila cystor. Tro -
fozoiten (den rörliga formen) är mycket
känslig för torka och dör inom en till sex
timmar i kontakt med luft (7). 

Organismerna är kända sedan länge i
egenskap av patogen hos såväl männi-
skor som djur. På den veterinära sidan
känner man till arter som infekterar bland
annat fåglar och gnagare. Tri tricho monas
foetus är känd för att orsaka reproduk-
tionsstörningar hos nöt och är anmäl-
ningspliktig i Sverige. Efter det att man
började utföra artificiell inseminering
har inga fall förekommit.

Sedan några år har man känt till att
just T foetus kan orsaka långvariga koli-
ter hos katt (8). Nyligen sekvenserades

isolat från såväl katt som nöt, och det
konstaterades att det rör sig om två olika
genotyper av samma art (10).

KLINIK
Symtom hos katt omfattar utdragen
diarré, med eller utan tillblandning av
blod och slem. Diarrén kommer i skov
för att till slut läka ut konservativt efter
6–36 månader. Avföringen är ofta lös
men inte rinnig, och avger en otrevlig
lukt. Infektionen kan i vissa svårare fall
ge avföringsinkontinens (3). Smittvägen
är fekal-oral, men det är inte uteslutet

att andra, idag okända smittvägar finns.
Inkubationstiden har rapporterats vara
fyra till 14 dagar från det att friska katter
exponeras för parasiten (3).

Infektion med T foetus uppvisar snar-
lika symtom som giardiainfektion. Det
är viktigt att differentiera mellan dem då
behandling, prognos och miljöåtgärder
avsevärt skiljer sig åt. Eftersom T foetus
koloniserar grovtarmen och inte tunn-
tarmen, påverkas inte upptaget av 
närings ämnen. Kattens allmäntillstånd
förblir därför oförändrat och den tappar
inte i hull (Figur 2). Patienterna är alltså
i det närmaste symtomfria bortsett från
diarrén och en ibland inflammerad anal -
öppning. Det senare leder inte sällan till
anal inkontinens.

BEHANDLING
Metronidazol- eller fenbendazolbehand-
ling ger en tillfällig, skenbar förbättring
men kan i själva verket fördröja läk-
ningstiden (4). I många länder används
substansen ronidazol med framgång (3).
Den har dock flera allvarliga biverk -
ningar, t ex neurotoxicitet och terato -
genicitet, och kliniker rekommenderas
att nogsamt informera djurägare om
eventuella biverkningar (9). I USA är
ronidazol förbjuden för användning till
livsmedelsproducerande djur av det
amerikanska livsmedelsverket FDA,
eftersom medlet kan ge allvarliga biverk-
ningar hos människa, inklusive neuro-
toxiska symtom och fosterskador. I
Sverige finns ronidazol endast tillgäng-
ligt på individuell licens (Henrik Holst,
pers medd 2010).

Ronidazol ska bara ges i ren form, i
dosen 30 mg/kg/dygn i 14 dagar (4).
Det förekommer att katter ges en mer
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FIGUR 1. Trikomonaderna kännetecknas 
av en enda kaudal flagell samt ett undu -
lerande membran, som sträcker sig längs
hela längsaxeln. Tritrichomonas foetus, 
illustration Jarrod Wood, Kansas State 
University.
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lättillgänglig tioprocentig form av sub-
stansen, avsedd för behandling av duvor.
Av praktiska skäl är detta dock olämpligt
då pulvret smakar illa och det är svårt att
få i katten tillräckligt mängder under
den 14 dagar långa behandlingstiden.
Dess utom utsätter pulverformen djur -
ägaren för onödiga risker. Rent ronida-
zol kan doseras i kapslar på begäran hos
apotek.

Tritrichomonas foetus har sedan ”upp-
täckten” hos katt hittats i flertalet länder
i väst, med en prevalens på 15–30 pro-
cent. SVA har ett pilotprojekt igång för
att få en uppfattning om förekomsten i
Sverige och tar regelbundet emot prover
för analys. En norsk fallbeskrivning
kopplar samman pyometra hos en katt
med fynd av T foetus (1), men en ameri-
kansk studie utförd senare avskriver T
foetus som viktig faktor vid infektion i
reproduktionsorganen (6).

FALLBESKRIVNING
En tioårig huskatt inkom i december
2008 till Nyköpings smådjursklinik med
kronisk diarré sedan en månad, ibland
upp till nio gånger per dygn. Inga andra
kliniska symtom noterades. I hemmet
fanns sedan början av september samma

år en birmakattunge utan symtom. Den
insjuknade katten hade en brokig bak-
grund som halvt förvildad och hade till-
bringat tre veckor på ett omplacerings-
hem för katter. Patienten svarade dåligt
på probiotika och skonkost. Efter inle-
dande negativ analys för Giardia gjorde
laboratorieteknikern på kliniken ett
direktutstryk där hon såg mandelfor -
made organismer, stora som vita blod-
kroppar. Det måttet ligger inom refe-
rensvärdena för T foetus och organismen
kunde konstateras efter odling i selektivt
medium. 

Det positiva mediet skickades därefter
till Capital Diagnostics, Edinburgh,
Skottland, för verifiering med PCR.

Den yngre raskatten i hushållet testa-
des också, då misstanke fanns att han
utgjorde smittkällan. Han var emellertid
negativ. 

Man vet att katter som lidit av tritri-
komonasorsakad diarré och som fått
läka ut konservativt kan få återfall vid 
t ex stress. De fortsätter även att vara
subkliniska bärare av organismen och
utgör därmed en smittkälla (2). 

I januari avlivades den smittade kat-
ten och obduktionsfynden sammanföll
med dem som finns rapporterade i 

litteraturen: organismer på grovtarmens
mukosa och i körtlar, hypertrofi och
hyperplasi av epitelceller, vita blodkrop-
par i basalmembranet och minskat antal
bägarceller (11).

Våren 2010 testades den yngre katten
igen för Tritrichomonas då den led av
diarré, men utan att organismen påvisa-
des vid det tillfället heller.

RÅDGIVNING TILL DJURÄGARE
Infektionen läker ut med tiden med
konservativ behandling, men djurägare
med smittade katter bör noggrant infor-
meras i smittskydds- och saneringsfrå-
gor. Infekterade katter bör inte användas
i avel, inackorderas på pensionat eller
omplaceras. Det rekommenderas att
nyförvärv alltid placeras i karantän i
minst tre veckor för att i bästa fall kunna
upptäcka T foetus- eller giardiaorsakad
diarré innan hela besättningen smittas.
Samma gäller för katter som återvänder
till ett hushåll efter t ex parning.

Man har i en studie kunnat finna ett
starkt samband mellan antalet katter i
ett smittat hushåll och utläkningstiden –
till förmån för hushåll med få katter (2).

DIAGNOSTIK
T foetus är mycket svår att påvisa om
inte katten har diarré vid själva provtag-
ningstillfället. Det finns tre analysmeto-
der att tillgå idag: mikroskopering av
direktutstryk, odling i selektivt medium
(In-PouchTM TF) och PCR.

Direktutstryk kräver kunskaper i att
kunna särskilja olika flagellater under
mikroskop (Figur 3). Det selektiva
mediet måste inokuleras med färsk fae-
ces eftersom trikomonaderna inte över-
lever längre än en till sex timmar i luft
och inte bildar cystor (5). Organismerna
är mycket miljökänsliga. Analys med
PCR påvisar T foetus med stor sensiti -
vitet i avföring, även om den optimalt
först bör förökas i medium för att 
undvika eventuella inhibitionsproblem
(Bruno Gottstein, Universitetet i Zürich,
pers medd 2010). 

Behandlande veterinär ska noga beakta
den behandling katten fått innan prov
skickas för analys, eftersom metronida-
zol och fenbendazol hämmar organis-
mens tillväxt och därmed gör den svårare
att påvisa. Minst två veckor ska förlöpa
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FIGUR 2. Typiskt för infektion med T foetus är att katten inte uppvisar symtom utöver 
diarrén, utan rent av kan öka i vikt.



från det att behandling sätts ut till dess
att prov tas.

NULÄGESRAPPORT
T foetus är en förhållandevis ”ny” parasit
i Sverige. Under 2009 analyserade SVA
94 prov med den frågeställningen, varav
19 var positiva. SVA företar en pilotstu-
die för att undersöka prevalensen, och
studien förväntas vara klar till årsskiftet.
En PCR-analys är under framtagande i
skrivande stund.

SUMMARY
Chronic diarrhoea caused by
Tritrichomonas foetus in the cat
Tritrichomonas foetus, a causative agent
of chronic diarrhoea in cats, has been
recognized in Sweden for the past
couple of years. Practicing clinicians are
however widely unaware of its existence.
This article provides relevant clinical
information including symptoms, dia-
gnosis and treatment as well as other
relevant facts.

The case study included in the article
concerns a 10 years old domestic short-
hair cat which arrived at a Swedish small
animal clinic with persisting diarrhoea
without other symptoms. The cat was

diagnosed with T foetus and subsequently
euthanized. In Sweden, there is currently
no readily available substance to treat
the condition. In other countries, roni-
dazole is the drug of choice, which
however can have severe side effects on
both pet and owner.
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FIGUR 3. Tritrichomonas foetus i direktutstryk och 1 000 gångers förstoring. Storleken 
ligger normalt mellan 10 och 15 µm. Flageller och axostyl kan skönjas. 
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