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Eixos tematicos: Protozooses.

Introdugao: A giardiase, causada por Giardia lamblia, € uma parasitose intestinal
prevalente, associada a diarreia aguda e ma absorgao. Evidéncias mostram que pode gerar
disbiose persistente, com alteragdes microbianas, aumento da permeabilidade intestinal e
inflamagao de baixo grau, s€lacionados ao desenvolvimento da sindrome do intestino
irritavel pods-infecciosa (RI-SHH-Embora ndo-haja estudos que associem diretamente a
infeccdo a inducado de mutagdes, a-disbiose e inflamacaoicrénica,sugerem plausibilidade de
um microambiente pré-mutagénico.’Esse raciocinio se insere no conceito de expossoma,
em que fatores ambientais modulam fungao celular e risco de alteracbes estruturais ou
funcionais a longo prazo. Objetivo(s): Explorar a plausibilidade de que a disbiose pods
Giardia lamblia possa integrar o expossoma intestinal pro-mutagénico, discutindo
mecanismos de disbiose, inflamacgao e alteracbes na barreira epitelial e suas implicagdes na
PI-Sll. Materiais e Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa baseada em literatura
recente, considerando estudos clinicos, experimentais e revisdes sobre giardiase, disbiose
persistente e PI-SIl. Foram incluidos artigos entre 2015 e 2025, das bases PubMed e
SciELO, com os descritores “Giardia spp”, “disbiose” e “barreira intestinal”. Resultados:
Foram identificados estudos clinicos e experimentais relevantes, dos quais trés atenderam
aos critérios. Os achados indicam que a infeccdo por Giardia lamblia promove disbiose
persistente, com redugao de espécies comensais, aumento de oportunistas, inflamagao de
baixo grau e mudancgas na barreira epitelial. Modelos experimentais sugerem que disbiose e
estresse oxidativo prolongados criam um microambiente intestinal desfavoravel,
plausivelmente pro-mutagénico. Embora ndo haja evidéncia direta de mutagdes induzidas
por Giardia, o padrao observado sustenta a hipétese de que modificagbes induzidas pela
infeccao impactam a integridade celular, justificando investigagdes futuras. Conclusao: A
disbiose persistente apds infeccédo por Giardia lamblia apresenta associacao plausivel com
a PI-Sll, por meio de alteragdes microbianas, inflamagdo de baixo grau e disfuncdo da
barreira epitelial. Esses mecanismos podem criar um microambiente desfavoravel,
potencialmente pro-mutagénico, ainda sem evidéncia direta de mutagcbes. Esses achados
indicam que a giardiase pode ser um modelo relevante para entender como infecgbes
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entéricas modulam o expossoma intestinal, com pote
doencas cronicas.
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