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In unserem Labor wurden 376 Kot­
proben von Katzen (01/2009 bis 
06/2009) mittels PCR auf Tritricho­
monas foetus (T.f.) untersucht. Es 
handelte sich um Verdachtsfälle sei­
tens der einsendenden Tierärzte. 
Die Katzen stammten überwiegend 
aus Deutschland, einige Proben ka­
men aus dem Ausland. 36 Tiere 
zeigten einen positiven Befund für 
T.f. (9,6 %), bei vier weiteren Kat­
zen (1 %) wurden Trichomonas spp. 
nachgewiesen. Das Signalement und 
die Haltungsbedingungen der positi­
ven Tiere wurden, soweit möglich, 
recherchiert. Der überwiegende Teil 
dieser Tiere war ein Jahr alt oder 
jünger. Es waren fast ausschließlich 
Rassekatzen betroffen. Viele Tiere 
lebten in Zuchten, Tierheimen oder 
zumindest in einem Mehrkatzen­
haushalt, jedoch waren auch Katzen 
aus Einzelhaltung und Europäische 
Kurzhaarkatzen betroffen. Zusätz­
lich wurden weitere 297 Kotproben 
von Katzen (12/2008 bis 03/2009) 
mittels PCR auf T.f. untersucht. Die­
se Proben stammten aus Einsendun­
gen zur Durchfalldiagnostik und 
wurden lediglich aufgrund der 
schleimig-blutigen Beschaffenheit 
der Faeces von uns zur Untersu­
chung auf T.f. ausgewählt. Weitere 
Daten wurden zu diesen Katzen 
nicht erhoben. Von diesen 297 Tie­
ren reagierten 6,7 % in der Spezies 
übergreifenden Trichomonaden-PCR 
positiv und die Hälfte dieser Tiere 
in der T.f.-spezifischen PCR. Bei 
zwei Katzen wurde unseres Wissens 
erstmalig Pentatrichomonas (P.) ho­
minis ohne Anwesenheit von T.f. 
molekularbiologisch nachgewiesen. 
Die Daten zeigen, dass T.f. als mög­
licher Durchfallerreger bei Katzen 

Vor etwas mehr als zehn Jahren wurden 

Trichomonaden erstmals systematisch bei 

Katzen mit Diarrhoeerkrankungen in Zu­

sammenhang gebracht (Romantowski, 

1996; Gookin et al., 1999). Kurz danach 

wurde Tritrichomonas foetus (T.f.) als der 

eigentliche Verursacher der Erkrankung 

identifiziert (Levy et al., 2003). Dabei ist 

nach wie vor unklar, wie der Erreger der 

Deckseuche des Rindes auf Katzen über­

gegangen ist (Gookin et al., 2004). Zudem 

gibt es neuerdings Hinweise aus der Dia­

gnostik, dass der Erreger genetisch nicht 

genau identisch mit T.f. beim Rind ist 

(Schrey et al., 2009; eigene Beobachtun­

gen). Der durch T.f. verursachte Durchfall 

stellt sich überwiegend als Dickdarmdiarr-

hoe dar, mit sehr unangenehmem Geruch 

bei pastöser bis halbgeformter Kotkonsi­

stenz. Blut- und Schleimbeimengungen 

sind häufig, ebenso Tenesmus. Eventuell 

tritt Kotinkontinenz auf. Das Allgemein­

befinden ist - abgesehen von einer 

schmerzhaften Reaktion des Anus - selten 

gestört, Gewichtsverlust tritt selten auf. 

(Gookin et al., 1999; 2004; Zusammenfas­

sung bei Asisi et al., 2008). Kürzlich wur­

den allerdings in Deutschland drei Fälle 

von T.f.-Infektion mit Dünndarmdiarrhoe 

und Gewichtsverlust beschrieben. In dieser 

Arbeit konnte auch eine Besiedlung des 

Dünndarms mit Trichomonaden nachge­

wiesen werden (Schrey et al., 2009). Die 

Diarrhoe kann phasenweise auftreten und 

zeigt einen chronischen Verlauf, der bis zu 

drei Jahren dauern kann. Viele Katzen 

werden nach Überwindung der Infektion 

zu asymptomatischen Trägern und schei­

den T.f. weiter aus (Gookin et al. 1999; 

2004, Foster et al., 2004). 

Prävalenzstudien zu T.f. bei Katzen sind 

bislang noch selten und zeigen sehr unter­

schiedliche Ergebnisse: T. f. wurde in den 

USA auf einer Katzenausstellung bei 31 % 

der Katzen (n = 117) festgestellt (Gookin 

et al., 2004). Studien zur Häufigkeit von 

T.f. bei Katzen mit Diarrhoe liegen aus 

Großbritannien (14,4 %, n=l 11), Deutsch­

land und Österreich (19,4 %, n=31), Itali­

en (32 %, n=74) und den Niederlanden 

(2 %, n=53) vor (Gunn-Moore et al., 2007; 

Steiner et al., 2007; Holliday et al., 2009; 

Van Doorn et al., 2009). Nach erstmali­

gem Nachweis von T.f. bei Katzen in Aus­

tralien (Bissett et al., 2008) wurde bei einer 

anschließenden Prävalenzstudie unter 

Zuchtkatzen und Tierheimkatzen T.f. nicht 

nachgewiesen (Bissett et al., 2009). Weite­

re Nachweise gelangen in der Schweiz 

(Frey et al., 2009) und Kanada (Pham, 

2009). Ziel der vorliegenden Studie war 

es, die Häufigkeit von T.f.-Infektionen in 

Deutschland an einer größeren Anzahl von 

Tieren darzustellen. Dadurch soll auch die 

Aufmerksamkeit des praktizierenden Tier­

arztes auf T.f. als mögliche Differenzial­

diagnose von Durchfällen bei der Katze er­

höht werden. 

Es existieren derzeit drei diagnostische 

Methoden: der Direktnachweis in einem 

frischen Kotausstrich, die Anreicherung in 

einer Kotkultur und der PCR-Nachweis, 
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auch in Deutschland regelmäßig in 
die Differenzialdiagnose miteinbe­
zogen werden sollte. Untersuchun­
gen zur Pathogenität von P. hominis 
sowie weitere Prävalenzstudien zu 
T.f. und P. hominis sollten durchge­
führt werden. 



von denen der PCR-Nachweis am sensiti­

vsten ist (Gookin et al., 2004; Zusammen­

fassung bei Asisi et al., 2008). 

Patientengut 

376 Faezesproben von Katzen wurden mit­

tels PCR auf T.f. untersucht (im Folgenden 

als Routineproben bezeichnet). Die Proben 

wurden zwischen dem 01.01.09 und dem 

30.06.09 gesammelt. Sie waren insofern 

vorselektioniert, als bei einem Teil der Pa­

tienten bereits verschiedene Untersuchun­

gen auf Durchfallerreger (u.a. Giardien) 

vorgenommen worden waren, die negativ 

blieben. 

Wenn die Haustierärzte solcher Patienten 

Rücksprache mit LABOKLIN suchten, 

rieten wir bei andauernder Diarrhoe zur 

Abklärung von T.f.. Andere Proben wur­

den direkt - ohne Rücksprache mit dem 

Labor - von Praktikern auf T.f. eingesandt. 

Die Katzen stammten überwiegend aus 

Deutschland, 15 Proben kamen aus Öster­

reich, 17 Proben aus der Schweiz sowie 56 

Proben aus weiteren europäischen Ländern 

(Großbritannien, Niederlande, Italien, 

Finnland, Schweden, Norwegen). Das Sig­

nalement und die Haltungsbedingungen 

der positiven Tiere wurden, soweit mög­

lich, recherchiert. Weiterhin wurden 297 

Faezesproben von Katzen, die zur Diarr-

hoediagnostik zu LABOKLIN eingesandt 

wurden, von uns auf T.f. untersucht ohne 

das dies angefordert war (im Folgenden als 

Studienproben bezeichnet). Das einzige 

Kriterium zur Auswahl dieser Proben war 

die schleimig-blutige Beschaffenheit der 

Faezes. 

Weitere Daten wurden zu diesen Tieren 

nicht erhoben. Die Studienproben wurden 

zwischen dem 16.12.08 und dem 16.03.09 

gesammelt. 

Die Proben wurden mittels PCR nach der 

Methode von Felleisen et al. (1998) analy­

siert, wobei sowohl auf Trichomonas spp. 

(Primer TRF1/2) als auch auf T.f. speziell 

(Primer TRF3/4) untersucht wurde. Ver­

40 der 376 Tiere zur Untersuchung auf T.f. 

(Routineproben) reagierten in der Spezies 

übergreifenden Trichomonaden-PCR po­

sitiv (10,6 %), 36 dieser Tiere (9,6 %) rea­

gierten zusätzlich in der für T.f. spezifi­

schen PCR positiv. (Abb. 1). Positive Tie­

re kamen neben Deutschland aus Öster­

reich, der Schweiz, Großbritannien, den 

Niederlanden, Norwegen und Finnland. 

Sechs der positiven Proben wurden se­

quenziert, wovon zwei Proben negativ in 

der PCR, welche T.f. nachweist (TRF3/4), 

reagiert hatten. Alle Sequenzierungen 

zeigten die Anwesenheit von T.f. in der 

Probe. 

Von 35 positiven Katzen lagen Altersan­

gaben vor, welche sich zwischen vier Mo­

naten und sechs Jahren (Median: 1 Jahr, 

Durchschnitt: 16,7 Monate) bewegten. 25 

Tiere waren ein Jahr oder jünger, zehn Tie­

re zwischen 1,5 und 6 Jahren alt. Rassean­

gaben konnten bei 39 positiven Tieren er­

mittelt werden, wobei nur zweimal eine 

Europäische Kurzhaarkatze (EKH) vertre­

ten war, die anderen Tiere waren Rasse­

katzen. Die positiv getesteten Tiere gehör­

ten folgenden Rassen an: Abessinier, Ben-

gal, Britisch Kurzhaar, Burma, Maine Co-

on, Norwegische Waldkatze, Siam, Somali 

und Sphynx. Proben von Maine Coon Kat­

zen wurden besonders häufig eingesendet 

(13,5 % der Gesamteinsendungen, 26 % 

der Rassekatzeneinsendungen). Bei 29 % 

der Maine Coon Katzen wurde T.f nachge­

wiesen. Von den 27 Einsendungen, bei de­

nen die Haltungsform ermittelt werden 

konnte, lebten nur zwei Jungtiere als Ein­

zelkatzen im Haushalt. Zehn Tiere lebten 

in Zuchthaushalten, wobei mehrmals Mut­

ter und Welpen und somit hier auch ältere 

Tiere betroffen waren. Vier Jungtiere wa­

ren gerade frisch vom Züchter in einen Pri­

vathaushalt gegangen, in einem Fall zeigte 

nachfolgend die bislang völlig gesund im 

Haushalt lebende EKH-Katze ebenfalls 

Durchfall. Eine Untersuchung auf T.f. 

wurde hier aber nicht durchgeführt. Eine 

der jungen Katzen vom Züchter zeigte die 

Symptome erst in der neuen Umgebung, in 

der betroffenen Zucht waren Durchfallpro­

bleme noch nie aufgetreten. Vier Katzen 

stammten aus Tierheimen, hier fanden sich 

ebenfalls erwachsene Katzen unter den er­

krankten Tieren. Eine 3-jährige erkrankte 

und positiv getestete Rassekatze lebte in 

einem Zweikatzenhaushalt, die zweite 

Katze dieses Haushaltes blieb in der Un­

tersuchung negativ. Die verbliebenen re­

cherchierten Tiere stammten aus Mehrkat­

zenhaushalten. 

20 der 297 Proben aus der Diarrhoedia-

gnostik (Studienproben) zeigten die An­

wesenheit von Trichomonaden in der Pro­

be an (6,7 %). Bei zehn Proben gelang nur 

der allgemeine Nachweis von Trichomo­

naden (TRF1/2 positiv). Zwei dieser Pro­

ben wurden sequenziert und die Tricho­

monaden konnten als Pentatrichomonas 

(P.) hominis identifiziert werden. Bei wei­

teren zehn Proben wurde mittels PCR T.f. 

nachgewiesen (s. Abb. 2). Von diesen Pro­

ben wurden drei sequenziert und als T.f. 

bestätigt. 

Die Ergebnisse der hier vorgestellten Stu­

die zeigen, dass T.f. in Deutschland und im 

angrenzenden Ausland eine wichtige Dif-

ferenzialdiagnose bei Katzen mit Durchfall 

darstellt. Von den Proben, die als Ver­

dachtsfälle vom Haustierarzt zu LABO­

KLIN eingesandt wurden, waren 9,6 % po­

sitiv für den Nachweis von T.f. Bei weite­

ren 1 % der Proben wurden Trichomonas 

spp. nachgewiesen (s. Abb. 1), deren Be­

teiligung am Durchfallgeschehen somit 

unklar bleibt, da es auch apathogene 

Trichomadenspezies gibt (Gookin et al., 

2007). Verdächtige Tiere zeigten wech­

selnde, chronische Durchfälle. Häufig wa­

ren diese Tiere bereits unterschiedlich vor­

behandelt, kurz nach Absetzen der Thera­

pie trat der Durchfall aber wieder auf. Für 

Europa wurden bislang Prävalenzen von 

2 % bis 32 % nachgewiesen (Gunn-Moore 

et al., 2007; Steiner et al., 2007; Holliday et 

al., 2009; Van Doorn et al., 2009). Hierbei 
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Material und Methoden Ergebnisse 

einzelt wurden die Ergebnisse der PCR 

mittels Sequenzierung (Kettenabruch nach 

Sanger et al., 1977) verifiziert. 
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Abb. I: Prävalenz von T. f. bei Katzen mit Durchfall und T. f. (n = 376, Routine) in % 

wurden aber jeweils geringere Tierzahlen 

als in unserer Studie untersucht und die 

Methodik war ebenfalls unterschiedlich. 

Daher sind die Zahlen der einzelnen Studi­

en nur schwer miteinander vergleichbar. 

Auch darf der Einfluss der Populationszu­

sammensetzung auf das Ergebnis nicht un­

terschätzt werden: In den USA wurde eine 

wesentlich höhere Prävalenz (31 %), für 

Rassekatzen im Rahmen einer Katzenaus­

stellung ermittelt (Gookin et al , 2004). Be­

trachtet man die Ergebnisse für die Rasse­

katzen und die EKH-Katzen in unserer 

Studie getrennt, steigt die Nachweishäu­

figkeit von T.f. auf 17,8 % (1,5 % Tricho­

monas spp.). Damit liegt sie um ein Viel­

faches höher als für EKH-Katzen (Abb. 3). 

Diesen Effekt zeigten auch schon Gunn-

Moore et al. (2007). Die Studie von Holli-

day et al. (2009) kam allerdings zu einem 

gegenteiligen Ergebnis, denn die Autoren 

fanden unter Verwendung der Anzuchtme­

thodik T.f. bei 32 % von EKH-Katzen aus 

einem Tierheim. Die von uns ermittelten 

Häufigkeiten von T.f. bei Rassekatzen sind 

in Übereinstimmung mit der Studie von 

Kühner et al. (2010). Die Autoren ermit­

telten bei Rassekatzen aus Deutschland im 

Rahmen von Ausstellungen eine Befallsra­

te von 15,3 %. 

In unserer Studie wurden überproportional 

viele Proben von Rassekatzen zur Unter­

suchung eingesandt, nämlich 63 % aller 

Proben. Rassekatzen nehmen aber in der 

Normalpopulation nur einen Umfang in 

der Größenordnung von 14 % ein (Kraft 

und Danckert, 1999). Auch die Alters Ver­

teilung der Katzen zur Untersuchung auf 

T.f. in unserer Studie entsprach nicht der 

der Normalpopulation, es wurden überpro­

portional viele Jungtiere zur Untersuchung 

eingesandt (s. Abb. 4 Normalpopulation 

bei Kraft und Danckert, 1999). Die häufi­

ge Einsendung von Proben junger Rasse­

katzen ist bedingt durch die Informationen, 

die von den USA nach Europa getragen 

werden und unter den Besitzern von Ras­

sekatzen kursieren (Gunn-Moore et al., 

2007). In unserer Untersuchung waren bei­

spielsweise Maine Coon Katzen wesent­

lich häufiger vertreten, als es ihrer Popula­

tionsdichte entspricht. Es besteht somit die 

Gefahr, dass die genaue Prävalenz bisher 

nie ermittelt wurde, da es sich nicht um 

normal verteilte Populationen handelt, die 

zur Untersuchung kommen. 

Neuere Fallbeschreibungen zeigen, dass 

durchaus auch ältere Tiere (15 Jahre) und 

EKH betroffen sein können (Schrey et al., 

2009). Auch in unserem Patientengut wa­

ren zweimal EKH-Katzen betroffen. Goo­

kin et al. hielten bereits 2004 fest, dass das 

Auftreten von T.f. in ihrer Studie an Zucht­

katzen unabhängig von Alter, Geschlecht 

und Rasse Verteilung war. Sie nannten als 

wichtigsten Risikofaktor für eine T.f. - In­

fektion die Besatzdichte in der Zucht, d.h. 

Katzen waren umso häufiger betroffen, je 

weniger m2 die jeweilige Katze zur Verfü­

gung hatte. Auch in unserer Studie waren 

überwiegend Zuchtkatzen und Tierheim­

tiere betroffen, jedoch kam ein erkranktes 

Tier aus einem Zweikatzenhaushalt, bei 

dem nur ein Tier infiziert war. Zwei Jung­

tiere lebten als Einzelkatzen im Haushalt. 

Man sollte also nicht vorschnell T.f. nur 

aufgrund von Alter, Einzelhaltung oder 

Zugehörigkeit zur Rasse EKH aussch­

ließen. Besonders beim erstmaligen Auf­

treten in einem Bestand können aufgrund 

mangelnder Immunität auch ältere Tiere 

betroffen sein (Holliday et al., 2009). Trotz 

dieser Überlegungen bleibt bemerkens­

wert, dass in unserer Untersuchung auffäl­

lig viele (29 %) Maine Coon Katzen posi­

tiv für den Nachweis von T.f. waren. Dies 

sollte weiter beobachtet werden, da die 

vorliegenden Fallzahlen (n = 51) noch zu 

klein sind, um eine erhöhte Rassedispositi­

on festzustellen. Es sollte aber verstärkt 

auf die Haltungsbedingungen geachtet 

werden. 

Die Ergebnisse der 297 Proben aus der Di-

arrhoediagnostik (Studienproben), welche 

ohne Verdacht auf T.f. eingesandt wurden, 

halten wir ebenfalls für sehr wichtig. Hier Abb. 2: Prävalenz von T. f. bei Katzen mit schleimig-blutigem Durchfall (n = 297, Studie) in % 
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Abb. 3: Nachweis von T. f. bei Rassekatzen (n = 196) und EKH (n = 116) in % 

konnte bei 3,35 % der Proben T.f. diagno­

stiziert werden. Als einziges Auswahlkri­

terium zur Untersuchung auf T.f. galt hier 

die schleimig-blutige Beschaffenheit der 

Faezes. Dies zeigt, dass praktizierende 

Tierärzte T.f. noch häufiger als bisher in 

die Differenzialdiagnose der Diarrhoe von 

Katzen miteinbeziehen sollten. Bei diesen 

Tieren fanden sich gleich häufig auch 

Trichomonas spp., die teilweise als P. ho­

minis identifiziert wurden. Die Pathoge­

nität von P. hominis ist ungeklärt, der Er­

reger wird aber weitgehend als apathogene 

Trichomonadenspezies betrachtet. Er wur­

de bislang bei Katzen mit Diarrhoe mole­

kularbiologisch nur gemeinsam mit T.f. 

identifiziert. (Gookin et al., 2007). In der 

vorliegenden Studie wurde P. hominis 

erstmals bei zwei Katzen mit Durchfall oh­

ne Anwesenheit von T.f. gefunden. Ob P. 

hominis am Durchfallgeschehen dieser 

Tiere beteiligt war, lässt sich nicht feststel­

len, da keine weiteren Daten zu diesen Kat­

zen bekannt waren. Bisher geht man beim 

Auftreten von P. hominis von einer Koin-

fektion oder einer opportunistischen Über­

wucherung aus. Die Feststellung der Pa­

thogenität dieses Erregers bedarf weiterer 

Untersuchungen (Gookin et al., 2005; 

2007). 

In einigen Proben reagierten nur die Primer 

TRF1 und 2, welche die Anwesenheit von 

Trichomonas spp. in der Probe anzeigen, 

positiv. Die Sequenzierung dieser PCR-

klehr
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Produkte ergab in zwei Fällen P. hominis 

und in zwei Fällen T. f. Auch Schrey et al., 

(2009) zeigten, dass bei Proben, die mit 

den Primern TFR 3 und 4 negativ reagier­

ten, in der anschließenden Sequenzierung 

T.f. nachgewiesen wurde. Die Autoren 

vermuteten, dass die Primer Sequenzen er­

kennen, die für Isolate vom Rind charak­

teristisch sind. Auch unsere Beobachtun­

gen legen den Schluss nahe, dass die Iso­

late der Katze und des Rindes nicht voll­

ständig identisch sind. Ebenso zeigten dies 

Infektionsversuche an Katzen und Rindern 

(Stockdale et al., 2007 und 2008). 

Bereits vor den Untersuchungen zu dieser 

Studie verglichen wir die verschiedenen 

Möglichkeiten zur Diagnostik von T.f. in 

unserem Labor. Dabei zeigte sich, dass 

Anzuchtversuche (Trichomonaden Medi­

um, Heipha) nur gelangen, wenn die Pro­

ben in den Praxen frisch direkt ins Medi­

um verbracht wurden. Allerdings gelang 

die Anzucht auch dann nicht bei allen zu­

vor in der PCR als positiven getesteten 

Tieren. Aus bereits ins Labor transportier­

ten Proben (n = 135) konnten wir in kei­

nem Fall Trichomonaden anzüchten. Wir 

empfehlen für Einsendeproben daher als 

Nachweismethode die PCR. 
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