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RESUMEN 
ANTECEDENTES: El microbiota intestinal ha sido ampliamente estudiada por su relación con la salud mental; 
sin embargo, existe una limitada sistematización de la evidencia empírica que examine su asociación con los 
indicadores de bienestar subjetivo desde una perspectiva integradora del eje intestino–cerebro. OBJETIVO: 
Sintetizar la evidencia científica disponible sobre la relación entre el microbiota intestinal y el bienestar 
subjetivo mediante una revisión sistemática cualitativa. MÉTODO: Se realizó una revisión sistemática de 
enfoque cualitativo en las bases de datos Scopus, PubMed y SciELO. Se incluyeron 18 estudios publicados 
entre 2019 y 2025, los cuales fueron analizados mediante un análisis temático con apoyo del software Atlas.ti, 
identificando patrones narrativos y coincidencias conceptuales entre los estudios. RESULTADOS: El análisis 
permitió identificar cuatro ejes temáticos: (1) la asociación entre la microbiota intestinal y el bienestar subjetivo; 
(2) el rol de los factores protectores y de riesgo, como los factores ambientales, los estilos de vida y la exposición 
al estrés, en la modulación de la microbiota; (3) la relación entre la disbiosis intestinal y los problemas de salud 
mental vinculados a la desregulación neuroquímica; y (4) las intervenciones centradas en la educación 
alimentaria, las dietas con restricción calórica saludable y el uso de probióticos, prebióticos y psicobióticos. 
CONCLUSIÓN: Los hallazgos evidencian asociaciones consistentes entre el microbiota intestinal y el bienestar 
subjetivo, así como la relevancia de diversos factores contextuales y conductuales que se relacionan con su 
equilibrio y con los indicadores de bienestar. 
Palabras clave: microbiota intestinal, bienestar subjetivo, salud mental. 

ABSTRACT  
BACKGROUND: The gut microbiota has been extensively studied for its relationship with mental health; 
however, there is limited systematic synthesis of empirical evidence examining its association with indicators 
of subjective well-being from an integrative gut–brain axis perspective. OBJECTIVE: To synthesize the 
available scientific evidence on the relationship between gut microbiota and subjective well-being through a 
qualitative systematic review. METHOD: A qualitative systematic review was conducted using the Scopus, 
PubMed, and SciELO databases. Eighteen studies published between 2019 and 2025 were included and 
analyzed using thematic analysis supported by Atlas.ti software, allowing the identification of narrative patterns 
and conceptual convergences across studies. RESULTS: Four thematic axes were identified: (1) the association 
between gut microbiota and subjective well-being; (2) the role of protective and risk factors—such as 
environmental conditions, lifestyle factors, and stress exposure—in modulating the microbiota; (3) the 
relationship between intestinal dysbiosis and mental health problems linked to neurochemical dysregulation; 
and (4) interventions focused on nutritional education, healthy caloric restriction diets, and the use of probiotic, 
prebiotic, and psychobiotic supplements. CONCLUSION: The findings indicate consistent associations 
between gut microbiota and subjective well-being, highlighting the relevance of contextual and behavioral 
factors related to microbial balance and well-being indicators. 
Keywords: gut microbiota, subjective well-being, mental health. 
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Introducción 

Contextualización general del problema 

En los últimos años, se ha evidenciado una creciente preocupación por la salud mental 
a nivel mundial, estimándose que entre el 10 % y el 25 % de la población de todas las edades 
presenta algún tipo de trastorno mental (Kamal et al., 2025; Herselman et al., 2022; De Cillis 
et al., 2025). Entre los problemas más prevalentes se encuentran los trastornos del estado de 
ánimo y de ansiedad, los cuales, junto con otras condiciones psicológicas, no siempre reciben 
un abordaje integral y oportuno (Meher et al., 2023; Kamal et al., 2025; Warren et al., 2024). 
Estas problemáticas se asocian de manera significativa con el funcionamiento personal, el 
bienestar emocional y las relaciones interpersonales, y se vinculan con diversas alteraciones 
a nivel fisiológico y conductual (Meher et al., 2023; Warren et al., 2024). En particular, la 
depresión y la ansiedad se caracterizan por su naturaleza multifactorial y multicausal, y se 
relacionan con un deterioro del bienestar percibido y de la calidad de vida, así como con 
cambios relevantes en el estado de ánimo y síntomas vegetativos que pueden incrementar el 
riesgo de suicidio (Singh et al., 2025; Hongler et al., 2025; Lin et al., 2024). Frente a este 
escenario, resulta prioritario profundizar en la investigación de los múltiples factores 
biológicos, psicológicos y contextuales involucrados en la salud mental, así como en el 
desarrollo de estrategias e intervenciones orientadas a mejorar la calidad de vida y el 
bienestar integral de las personas (Wong y Osborne, 2022; Girella et al., 2025). 

Eje intestino–cerebro 

El intestino humano alberga millones de microorganismos y aproximadamente mil 
especies bacterianas distintas. En este contexto, el microbiota intestinal se define como el 
conjunto de microorganismos que habitan el tracto gastrointestinal en una relación simbiótica 
y dinámica con el huésped, desempeñando un papel relevante en diversos procesos 
fisiológicos (Kamal et al., 2024; Girella et al., 2025). La homeostasis microbiana se ha 
asociado con la integridad de las barreras intestinal y cerebral; no obstante, esta puede verse 
modificada por factores genéticos, dietéticos, ambientales y por determinados hábitos de 
vida. La exposición a estos factores se ha relacionado con desequilibrios caracterizados por 
una menor riqueza y diversidad bacteriana, los cuales se asocian con alteraciones en la salud 
integral (Lee et al., 2022; Girella et al., 2025; Warren et al., 2024; Ng et al., 2025). 

En los últimos años, ha aumentado el interés por el estudio del eje intestino–cerebro y 
su relación con la salud mental, sustentado en la evidencia de una comunicación bidireccional 
entre ambos sistemas. Esta interacción se produce a través de vías neuronales, endocrinas, 
inmunitarias y metabólicas, que participan en la regulación de procesos metabólicos, la 
modulación inmunitaria y la síntesis de diversos metabolitos (Sun et al., 2025; Lee et al., 
2025; Chen et al., 2025). Dichos mecanismos se han vinculado con la producción y 
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regulación de neurotransmisores y con el funcionamiento de la barrera hematoencefálica, 
estructura clave para la protección del sistema nervioso central frente a procesos 
neuroinflamatorios, con implicancias en el estado de ánimo, los procesos cognitivos y la 
conducta (Meng et al., 2025; Singh et al., 2025; Jha et al., 2025; Dipalma et al., 2025; Leao 
et al., 2025). 

La literatura señala que las variaciones en el equilibrio del microbiota intestinal se han 
asociado con procesos de neuroinflamación, cambios en la conectividad sináptica y 
alteraciones en la regulación de neurotransmisores como el cortisol, la noradrenalina, la 
dopamina, el ácido gamma-aminobutírico (GABA) y, en algunos casos, la serotonina. Estas 
asociaciones se han observado en relación con el funcionamiento de estructuras cerebrales 
implicadas en la regulación emocional y cognitiva, tales como el hipocampo, la amígdala y 
la corteza prefrontal (Lee et al., 2025; Petrut et al., 2025; Hongler et al., 2025; Alex et al., 
2024; Herselman et al., 2022). En conjunto, estos hallazgos respaldan la relevancia del eje 
intestino–cerebro como un marco integrador para comprender la interacción entre procesos 
biológicos, emocionales y cognitivos, con posibles implicancias para el bienestar y la calidad 
de vida (Petrut et al., 2025; Kamal et al., 2024; Ng et al., 2025; Meher et al., 2023). 

La microbiota intestinal como modulador de la salud mental 

Como se ha señalado, la disbiosis o alteración de la microbiota intestinal se ha asociado 
con diversos indicadores de la salud integral. La evidencia científica sugiere que este 
desequilibrio microbiano se relaciona con procesos de inflamación sistémica y 
neuroinflamación, así como con alteraciones en la regulación de neurotransmisores 
implicados en el estado de ánimo y la respuesta al estrés (Singh et al., 2025; Jha et al., 2025; 
Dipalma et al., 2025; Wong y Osborne, 2022). En este marco, diversos estudios han descrito 
asociaciones entre la disbiosis intestinal y cambios en la actividad cerebral, vinculados con 
estados de hiperalerta, variaciones en el procesamiento emocional, la reactividad al estrés, 
los estados afectivos y determinadas funciones cognitivas (Dipalma et al., 2025; Lee et al., 
2025; Yoo et al., 2025). 

La relación entre el microbiota intestinal y el cerebro ha sido ampliamente explorada 
en el contexto de la salud mental, particularmente en estudios que analizan su asociación con 
distintos trastornos psicológicos y neuropsiquiátricos (Lee et al., 2025; Sălcudean et al., 
2025; Lin et al., 2024; Yang et al., 2025). En etapas tempranas del desarrollo, algunas 
investigaciones han vinculado la disbiosis intestinal con sintomatología relacionada con 
alteraciones del neurodesarrollo, como el trastorno del espectro autista o el trastorno por 
déficit de atención e hiperactividad (Sălcudean et al., 2025; Meher et al., 2023). Asimismo, 
se han reportado asociaciones entre una menor diversidad microbiana intestinal y la presencia 
de sintomatología depresiva, ansiosa, obsesivo-compulsiva y otros problemas cognitivos y 
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conductuales, principalmente en muestras clínicas y poblaciones con condiciones de salud 
específicas. 

Desde una perspectiva fisiopatológica, este desequilibrio microbiano se ha relacionado 
con alteraciones en la permeabilidad de la barrera intestinal, lo que podría facilitar el paso de 
componentes bacterianos hacia la circulación sistémica y favorecer respuestas inflamatorias 
a nivel neurológico (Sălcudean et al., 2025; Chen et al., 2025; Petrut et al., 2025; Kamal et 
al., 2024; Leao et al., 2025; Scaldaferri et al., 2023; Herselman et al., 2022; Wong y Osborne, 
2022; Dinan y Cryan, 2020; Palacios-García y Parada, 2020; Girella et al., 2025). 

A partir de esta evidencia, la literatura ha propuesto enfoques integrales de intervención 
centrados en la alimentación y el uso de probióticos y otros moduladores dietéticos, 
orientados a favorecer el equilibrio del microbiota intestinal. Estas estrategias se han asociado 
con una mayor resiliencia al estrés, una reducción del malestar fisiológico y psicológico y 
mejoras en la calidad de vida, variables estrechamente vinculadas al bienestar psicológico y 
al bienestar integral (Ahmed et al., 2025; Kamal et al., 2024; Hongler et al., 2025; Meher et 
al., 2023; Firth et al., 2021; Ganci et al., 2019). 

Bienestar subjetivo y salud integral 

El bienestar subjetivo se conceptualiza como una evaluación global que realizan las 
personas sobre su propia vida, integrando componentes cognitivos y afectivos. Desde la 
dimensión cognitiva, implica un juicio reflexivo sobre el grado de satisfacción con la vida y 
la percepción del cumplimiento de expectativas y metas personales; mientras que, desde la 
dimensión afectiva, se relaciona con la frecuencia e intensidad de emociones positivas y 
negativas experimentadas en la vida cotidiana (Diener et al., 2017; Ripoll-Núñez et al., 2019; 
Guasp Coll et al., 2020). Este constructo ha demostrado ser un indicador clave del 
funcionamiento psicológico positivo y de la calidad de vida percibida en diversos contextos 
culturales y poblacionales (Yépez-Tito et al., 2021; Molano et al., 2023). 

La evidencia señala que el bienestar subjetivo no depende exclusivamente de estados 
emocionales momentáneos, sino que se vincula estrechamente con la percepción de la salud 
física y mental, la calidad de las relaciones interpersonales, la disponibilidad de recursos y la 
capacidad de afrontamiento frente a situaciones estresantes (Diener et al., 2017; Oriol et al., 
2020). En este sentido, una valoración negativa de la salud o la presencia de malestar físico 
persistente se asocian con niveles más bajos de bienestar subjetivo, afectando la regulación 
emocional, la motivación y el funcionamiento cotidiano. 

Desde una perspectiva integradora, diversos estudios han señalado que los desbalances 
en el eje intestino–cerebro pueden asociarse con manifestaciones físicas y psicológicas que 
impactan indirectamente en el bienestar subjetivo, tales como malestar gastrointestinal, 
alteraciones del sueño y del apetito, desregulación emocional, somatizaciones y cambios 



Microbiota intestinal y bienestar subjetivo: una revisión sistemática cualitativa del eje intestino–cerebro 

Terapia Psicológica, vol. 44, no. 1 (abril 2026) 
https://www.teps.cl 

115 

conductuales (Jha et al., 2025; Ahmed et al., 2025; Petrut et al., 2025). Estas manifestaciones 
no solo influyen en el estado de salud, sino también en la percepción subjetiva de bienestar 
y calidad de vida. 

Si bien la investigación contemporánea sobre la microbiota intestinal ha demostrado la 
existencia de una comunicación bidireccional entre el intestino y el cerebro, gran parte de la 
evidencia proviene de estudios preclínicos o de muestras humanas limitadas, lo que restringe 
la posibilidad de establecer relaciones causales robustas (Kamal et al., 2024; Ganci et al., 
2019; Dipalma et al., 2025; Palacios-García y Parada, 2020). No obstante, múltiples 
revisiones sistemáticas y estudios clínicos sugieren asociaciones potencialmente relevantes 
entre la composición de la microbiota, la salud mental y diversos indicadores de bienestar 
(Meher et al., 2023; Firth et al., 2021). 

A pesar de estos avances, persiste una escasez de revisiones sistemáticas que integren 
de manera específica la evidencia empírica sobre la relación entre la microbiota intestinal y 
el bienestar subjetivo, considerando este último como un constructo multidimensional 
vinculado a la salud y la calidad de vida. En este contexto, el objetivo de la presente revisión 
sistemática cualitativa es sintetizar la evidencia científica disponible sobre la relación entre 
la microbiota intestinal y el bienestar subjetivo, desde una perspectiva integradora del eje 
intestino–cerebro. 

Metodología 

Objetivo de la revisión sistemática 

Sintetizar la evidencia científica disponible sobre la relación entre la microbiota 
intestinal y el bienestar subjetivo mediante una revisión sistemática de enfoque cualitativo, 
desde una perspectiva integradora del eje intestino–cerebro. 

Estrategia de búsqueda bibliográfica 

La presente revisión sistemática se desarrolló siguiendo las directrices del modelo 
PRISMA 2020 (Page et al., 2021). La búsqueda bibliográfica se realizó en tres bases de datos 
científicas de amplio alcance en el ámbito de la salud y las ciencias sociales: Scopus, PubMed 
y SciELO. Para la identificación de los estudios relevantes, se utilizó una combinación de 
términos clave relacionados con la microbiota intestinal y el bienestar subjetivo, empleando 
operadores booleanos. En las bases de datos Scopus y SciELO se aplicó la siguiente estrategia 
de búsqueda: ("gut microbiome" OR microbiota OR "intestinal microbiota" OR 
"gastrointestinal microbiome") AND ("subjective well-being" OR "subjective wellbeing" 
OR "psychological well-being"). En la base de datos PubMed se utilizó la siguiente ecuación 
de búsqueda: ("gastrointestinal microbiome" OR microbiota OR "gut microbiome" OR "gut 
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microbiota" OR "intestinal microbiota") AND ("psychological well-being" OR "subjective 
well-being" OR "psychological wellbeing" OR "psychological well being" OR "life 
satisfaction"). Como resultado del proceso de búsqueda, se recuperaron un total de 736 
registros, de los cuales 148 correspondieron a Scopus, 543 a PubMed y 45 a SciELO. 

Criterios de inclusión y exclusión 

Se incluyeron estudios originales publicados en inglés o español, con acceso a texto 
completo y disponibilidad en acceso abierto, publicados entre los años 2019 y 2025. Los 
estudios debían presentar un diseño observacional, experimental o clínico, con enfoque 
cuantitativo, cualitativo o mixto, y un diseño transversal o longitudinal. Como criterio central 
de inclusión, los estudios debían evaluar al menos una variable relacionada con la microbiota 
intestinal y una variable vinculada al bienestar subjetivo o a indicadores estrechamente 
asociados, tales como calidad de vida, afecto positivo o negativo, percepción de salud, 
autopercepción de bienestar o malestar, ansiedad o sintomatología depresiva, en el marco del 
eje intestino–cerebro. 

Asimismo, se incluyeron estudios realizados en poblaciones clínicas y no clínicas que 
analizaran la relación entre la microbiota intestinal, procesos fisiológicos asociados (como la 
función inmunológica, la inflamación o la regulación neuroquímica) y su vinculación con 
indicadores de bienestar subjetivo. Se consideraron estudios con participantes diagnosticados 
con depresión, ansiedad o trastorno obsesivo-compulsivo, siempre que el objetivo principal 
del estudio incluyera la evaluación del bienestar, la calidad de vida o la percepción subjetiva 
de salud. 

Se excluyeron revisiones narrativas, revisiones sistemáticas, metaanálisis, estudios en 
animales o modelos in vitro, resúmenes de congresos, tesis no publicadas y artículos sin 
acceso al texto completo. Asimismo, se excluyeron estudios centrados exclusivamente en 
muestras con trastornos psiquiátricos graves (por ejemplo, esquizofrenia, trastorno bipolar o 
trastornos del neurodesarrollo como el TDAH), cuando estos constituían el foco principal del 
estudio y no se incluían medidas relacionadas con bienestar subjetivo o calidad de vida. 
Finalmente, se descartaron aquellos estudios que abordaban únicamente el componente 
biológico de la microbiota intestinal sin considerar variables psicológicas o subjetivas 
relacionadas con el eje intestino–cerebro. 

Pregunta PICO 

La revisión sistemática se estructuró según la estrategia PICO, como se detalla en la 
Tabla 1. La definición clara de estos criterios permitió optimizar la estrategia de búsqueda, 
asegurar una selección objetiva y rigurosa de los estudios e identificar evidencia relevante 
que respondiera a la siguiente pregunta de investigación: ¿Cuál es la evidencia científica 
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disponible sobre la relación entre la microbiota intestinal y los indicadores de bienestar 
subjetivo, considerando el eje intestino–cerebro? 

Tabla 1. Pregunta PICO 
Categoría Criterios de inclusión Criterios de exclusión 
Población Participantes humanos de cualquier edad 

(infancia, adolescencia, adultez o vejez), con o sin 
sintomatología psicológica leve o moderada (por 
ejemplo, ansiedad, depresión, trastorno obsesivo–
compulsivo), incluyendo tanto poblaciones sanas 
como clínicas (con problemas gastrointestinales, 
problemas inmunológicos, etc.), en las que se 
evalúe el eje intestino–cerebro en relación con el 
bienestar subjetivo o bienestar integral. 

Estudios experimentales realizados 
en animales o modelos in vitro; 
investigaciones con participantes que 
presenten trastornos psiquiátricos 
graves (por ejemplo, esquizofrenia, 
TDAH) o que aborden únicamente 
aspectos fisiológicos sin incluir 
variables psicológicas. 

Interés/ 
Exposición 

Estudios que evalúen la composición, diversidad 
o disbiosis de la microbiota intestinal, sus 
metabolitos (por ejemplo, ácidos grasos de cadena 
corta, precursores de neurotransmisores) o que 
analicen los mecanismos del eje intestino–cerebro 
asociados a la salud integral y el bienestar 
psicológico. 

Estudios centrados exclusivamente 
en mecanismos gastrointestinales o 
metabólicos sin abordar dimensiones 
psicológicas, cognitivas o 
emocionales. 

Comparador Comparaciones entre poblaciones o condiciones 
(por ejemplo, sanos vs. deprimidos, grupo 
probiótico vs. placebo, evaluación basal vs. 
postintervención), o análisis longitudinales intra-
sujeto. 

Estudios experimentales sin grupo 
comparador cuando el diseño lo 
requiera, o que no establezcan 
relación explícita entre la microbiota 
intestinal y los resultados 
psicológicos. 

Resultados 
(Outcome) 

Resultados cuantitativos o mixtos que evalúen 
indicadores de la microbiota intestinal y el 
bienestar subjetivo o ámbito psicológico (por 
ejemplo, calidad de vida, afecto positivo o 
negativo, bienestar emocional, ansiedad, 
depresión, estrés, función cognitiva o 
autopercepción de bienestar), así como 
constructos de psicología positiva. 

Estudios que no reporten resultados 
psicológicos, emocionales o de 
bienestar subjetivo relacionados con 
el eje intestino–cerebro. 

Diseño del 
estudio 

Estudios observacionales (transversales, 
longitudinales, de cohorte) o experimentales 
(ensayos clínicos aleatorizados, 
cuasiexperimentales o de métodos mixtos) que 
presenten datos empíricos. 

Revisiones narrativas de estudios de 
animales, metaanálisis, artículos 
teóricos, resúmenes de congresos, 
comentarios, capítulos de libros o 
fuentes sin revisión por pares. 

Idioma Publicaciones en inglés o español. Publicaciones en otros idiomas. 
Año de 
publicación 

Estudios publicados entre 2019 y 2025. Estudios publicados antes de 2019. 

Disponibilidad Artículos con texto completo  Artículos sin acceso a texto 
completo. 

Proceso de selección de estudios 

El proceso de selección de los estudios se llevó a cabo en varias etapas, siguiendo las 
directrices del diagrama de flujo PRISMA 2020. En una primera fase de identificación, se 
recuperó un total de 736 registros provenientes de las bases de datos Scopus (n = 148), 
PubMed (n = 543) y SciELO (n = 45). Posteriormente, se eliminaron 288 registros duplicados 
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y 48 documentos correspondientes a informes de conferencias u apartados de otras 
investigaciones, obteniéndose un total de 400 estudios para el proceso de cribado inicial. 

En la fase de cribado, se aplicaron los criterios de inclusión relacionados con el 
período de publicación y la disponibilidad del texto completo, excluyéndose 71 estudios por 
encontrarse fuera del rango temporal establecido y 146 por no contar con acceso abierto al 
texto completo. A continuación, se revisaron los títulos y resúmenes de 183 artículos, 
descartándose aquellos centrados exclusivamente en modelos animales o in vitro (n = 35), 
metaanálisis mixtos con muestras humanas y animales (n = 37), y estudios enfocados 
únicamente en trastornos del neurodesarrollo, como el trastorno por déficit de atención e 
hiperactividad o el trastorno del espectro autista (n = 51). 

 
Figura 1. Diagrama del modelo PRISMA para la selección de estudios 

En la fase de elegibilidad, se evaluaron en texto completo 60 artículos para verificar 
su concordancia con los criterios metodológicos y conceptuales definidos. En esta etapa, se 
excluyeron revisiones narrativas basadas en muestras animales (n = 22), estudios centrados 
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en trastorno bipolar o esquizofrenia (n = 14) y artículos que no incluían variables relacionadas 
con el bienestar subjetivo o indicadores psicológicos relevantes (n = 6). 

Finalmente, se incluyeron 18 estudios en la revisión sistemática cualitativa. El 
proceso completo de identificación, cribado, elegibilidad e inclusión de los estudios se 
presenta de manera esquemática en el diagrama de flujo PRISMA (Figura 1). 

Análisis de datos y análisis temático 

Se utilizó una hoja de cálculo en Microsoft Excel para organizar y gestionar las 
referencias recuperadas, identificando y eliminando los estudios duplicados. Para cada 
estudio se registró información relevante, incluyendo autor, año de publicación, objetivo, 
características de la muestra, principales resultados y palabras clave. Posteriormente, se 
realizó una revisión inicial de títulos y resúmenes con el fin de identificar los estudios 
potencialmente pertinentes y verificar el acceso al texto completo. Los artículos 
seleccionados fueron revisados en su totalidad para confirmar su elegibilidad conforme a los 
criterios de inclusión establecidos. 

Una vez definida la muestra final de estudios, se llevó a cabo un análisis temático de 
enfoque inductivo, con apoyo del software ATLAS.ti. Las categorías y ejes temáticos no 
fueron definidos a priori, sino que emergieron a partir de un proceso iterativo de codificación. 
Inicialmente, dos investigadores realizaron de manera independiente la codificación de los 
textos completos, identificando unidades de significado relacionadas con la microbiota 
intestinal, el eje intestino–cerebro y el bienestar subjetivo. Las discrepancias en la 
codificación fueron resueltas mediante discusión y consenso. 

El proceso analítico dio lugar a un sistema de 135 códigos, aplicados a 243 citas 
textuales, con un total aproximado de 3,600 codificaciones. Posteriormente, se realizó un 
análisis de coocurrencias con el objetivo de identificar la frecuencia y coincidencia temática 
entre los estudios, lo que permitió agrupar los códigos en categorías conceptuales y, 
finalmente, en ejes temáticos integradores. Los resultados del análisis se representaron 
mediante gráficos y esquemas conceptuales que ilustran las principales relaciones 
identificadas entre la microbiota intestinal y el bienestar subjetivo. 

Evaluación del riesgo de sesgo 

La evaluación del riesgo de sesgo de los estudios incluidos se realizó de manera 
descriptiva, considerando la heterogeneidad metodológica de los diseños analizados. Dado 
que la revisión integró estudios observacionales, experimentales y de métodos mixtos, no se 
aplicó una única herramienta estandarizada de evaluación del sesgo, sino que se adoptó un 
enfoque narrativo basado en criterios comunes reportados en la literatura metodológica. 
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En particular, se examinó el diseño del estudio, el tamaño y las características de la 
muestra, los procedimientos de selección de participantes, la claridad en la medición de las 
variables relacionadas con la microbiota intestinal y el bienestar subjetivo, así como el 
control de variables de confusión potenciales. Asimismo, se consideró la transparencia en el 
reporte de los métodos analíticos y la coherencia entre los objetivos planteados y los 
resultados presentados. 

De manera general, los estudios incluidos presentaron un riesgo de sesgo bajo a 
moderado, principalmente asociado a tamaños muestrales reducidos, diseños transversales y 
limitaciones en el control de variables contextuales. No obstante, estas limitaciones fueron 
consideradas en la interpretación de los hallazgos, enfatizando la naturaleza exploratoria y 
asociativa de la evidencia disponible. 

Resultados 

Como resultado del análisis temático inductivo de los estudios incluidos, se 
identificaron cuatro ejes temáticos principales que agrupan los patrones conceptuales y 
narrativos predominantes en la literatura analizada. Estos ejes emergen de la coocurrencia y 
agrupación de códigos relacionados con la microbiota intestinal, el eje intestino–cerebro y 
los indicadores de bienestar subjetivo, y se presentan en la Tabla 2. 

Tabla 2. Ejes temáticos de investigación 
Eje temático Integración de las investigaciones  Citas Palabras clave / Variables 

evidenciadas (códigos) 
Eje 1. Bienestar 
subjetivo como 
resultado 
emergente del 
eje intestino–
cerebro 

Aborda en cómo una microbiota 
variada contribuye a una mayor 
barrera intestinal que impide el 
paso de patógenos, mejorando el 
funcionamiento inmunológico, la 
regulación neuroquímica, la 
disminución de la inflamación 
sistémica, regulación de procesos 
fisiológicos y emocionales, 
incrementando el afecto positivo, 
autopercepción de bienestar, 
calidad de vida, y bienestar 
subjetivo. Contrariamente, una 
microbiota pobre y llena de 
patógenos produce disbiosis, 
desregula el sistema inmunológico, 
la función neuroquímica y 
deterioran la autopercepción de 
bienestar.  

Dipalma et al., 
2025., Nisaa et 
al., 2025., Li et 
al., 2024., 
Guimond et al. 
2024; Scaldeferri 
et al. 2023., 
Sumich et al., 
2022., Le Morvan 
et al., 2022., Perez 
et al., 2021., Shiro 
et al., 2021., 
Liébana et al., 
2025; Tyson et 
al., 2025. 

Bienestar subjetivo; afecto 
positivo; calidad de vida; 
autopercepción del 
bienestar; regulación 
neuroquímica; regulación 
emocional; serotonina; 
dopamina; eje intestino–
cerebro; microbiota 
variada; permeabilidad 
intestinal; 
neuroinflamación; sistema 
inmunológico.  

Eje 2. Estrés, 
Factores 
ambientales y 
Estilos de vida: 

Se analiza en como la microbiota 
pobre, se ve influenciada por los 
factores ambientales, los estilos de 
vida (consumo de alcohol, drogas, 

Sun et al., 2025., 
Dipalma et al., 
2025., Li et al., 
2024., Guimond 

Regulación neuroquímica; 
barrera intestinal; 
microbiota pobre; eje 
intestino–cerebro; función 
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la microbiota 
como mediadora 
del equilibrio 
mente–cuerpo 

obesidad, etc.) y el estrés que 
alteran la calidad del sueño, la 
energía, el apetito, entre otros. 
Contrariamente, estilos de vida 
saludables como la dieta 
equilibrada, calidad de sueño, 
manejo del estrés, incrementa la 
resiliencia microbiana y mejoran la 
barrera intestinal, regulando los 
procesos fisiológicos, 
inmunológicos y neuroquímicos, y 
por ende incrementando el bienestar 
subjetivo. 

et al., 2024., 
Scaldaferri et al., 
2023., Herselman 
et al., 2022., 
sumich et al., 
2022., Sumich et 
al., 2022., Shiro et 
al., 2021., An et 
al., 2024., 
Guazzelli et al., 
2025., Yoo et al., 
2025., Tyson et 
al., 2025 

inmunológica; resiliencia 
microbiana; factores de 
estilo de vida; estrés 
crónico; factores 
ambientales; bienestar 
subjetivo reducido. 

Eje 3. Disbiosis, 
inflamación y 
vulnerabilidad 
psicosocial en el 
desarrollo de 
problemas de 
salud mental 

Se evidencia que la microbiota 
intestinal pobre genera disbiosis y 
por ende afecta la barrera intestinal, 
lo cual promueve infamación 
sistémica, funcionamiento 
inmunológico incorrecto, 
desregulación neuroquímica, 
aumentando la vulnerabilidad 
psicosocial y el desarrollo de 
trastornos mentales como depresión 
ansiedad, trastorno obsesivo 
compulsivo, y por ende disminuir la 
calidad de vida, incrementar el 
afecto negativo, autopercepción de 
malestar.  

Nisaa et al., 
2025., Hongler et 
al., 2024., Alex et 
al., 2024., Alex et 
al., 2024., 
Scaldaferri et al., 
2023., Le Morvan 
et al., 2022., Shiro 
et al., 2021., An et 
al., 2024., 
Guazzelli et al., 
2025., Yoo et al., 
2025., Griella et 
al., 2025., Meng 
et al., 2025. 

Disbiosis; permeabilidad 
intestinal; inflamación 
sistémica; inflamación 
neurológica; desregulación 
neuroquímica; microbiota; 
trastornos mentales 
asociados; depresión mayor 
(TDM); ansiedad 
generalizada; 
vulnerabilidad psicosocial; 
afecto negativo; calidad de 
vida pobre; autopercepción 
de malestar. 

Eje 4. Nutrición 
inteligente y 
bienestar 
subjetivo: fibra, 
prebióticos/prob
ióticos/psicobiót
icos y dietas de 
patrón 
saludable, 
desarrollan una 
microbiota 
intestinal 
variada y rica.  

Se ha determinado que la educación 
alimentaria y el seguimiento de 
dietas como dietas mediterráneas u 
occidentales, basadas en 
prebióticos, probióticos, 
psiconutrientes  y psicobióticos, 
aumentan la AGCC, que modulan 
la sinterización de 
neurotransmisores e incrementan la 
propiedad de la barrera intestinal, y 
como estas dietas muestran 
resultados alentadores en la 
población de bacterias y 
microorganismos de la microbiota, 
reduciendo la inflamación y 
funcionamiento inmunológico, 
incrementando el bienestar 
subjetivo.  

Dipalma et al., 
2025., Nisaa et 
al., 2025., 
Hongler et al., 
2024., Alex et al., 
2024., Li et al., 
2024., Herselman 
et al., 2022., Le 
Morvan et al., 
2022., Guazzelli 
et al., 2025; Meng 
et al., 2025.  

Educación alimentaria; 
prebióticos; AGCC; psico-
nutrientes; probióticos; 
psicobióticos; dieta 
mediterránea; dieta 
occidental; restricción 
calórica saludable; 
microbiota variada; barrera 
intestinal; bienestar 
subjetivo; calidad de vida; 
autopercepción del 
bienestar.  

Eje temático 1: Asociación entre la microbiota intestinal y el bienestar 
subjetivo 

Este eje temático agrupa estudios que describen asociaciones entre la diversidad de la 
microbiota intestinal, los procesos del eje intestino–cerebro y distintos indicadores de 
bienestar subjetivo. En los estudios analizados, una microbiota intestinal caracterizada por 
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mayor diversidad y equilibrio aparece frecuentemente vinculada con la integridad de la 
barrera intestinal, la regulación inmunológica y la regulación neuroquímica, así como con 
indicadores favorables de bienestar subjetivo, tales como afecto positivo, autopercepción de 
bienestar y calidad de vida. En contraste, una microbiota con menor diversidad se asocia 
recurrentemente con disbiosis, alteraciones en la barrera intestinal y procesos de 
desregulación inmunológica y neuroquímica, los cuales se vinculan con indicadores 
desfavorables de bienestar subjetivo. 

En la Figura 2, se observa que el código microbiota intestinal variada presenta una 
coocurrencia del 43 % con la comunicación a través del eje intestino–cerebro. Asimismo, 
este código se asocia en un 41 % con una barrera intestinal adecuada, la cual muestra 
coocurrencias del 86 % con una función inmunológica equilibrada y del 69 % con la 
regulación neuroquímica. La regulación neuroquímica presenta coocurrencias con distintos 
neurotransmisores, incluyendo noradrenalina (23 %), GABA (23 %), acetilcolina (36 %), 
dopamina (36 %), cortisol y serotonina (38 %). 

 
Figura 2. Asociación entre una microbiota intestinal variada y el bienestar subjetivo 

Adicionalmente, la regulación de los procesos fisiológicos muestra coocurrencias del 
67 % con la función inmunológica equilibrada, del 57 % con la regulación neuroquímica y 
del 96 % con la reducción de la neuroinflamación. La reducción de la neuroinflamación 
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presenta una coocurrencia del 96 % con la regulación neuroquímica. Por su parte, la 
regulación emocional o del estado de ánimo se asocia en un 47 % con la regulación de los 
procesos fisiológicos y en un 98 % con la reducción de la neuroinflamación. El afecto 
positivo muestra una coocurrencia del 41 % con la regulación emocional, mientras que la 
autopercepción de bienestar se asocia en un 43 % con el afecto positivo. Finalmente, la 
calidad de vida presenta una coocurrencia del 43 % con la autopercepción de bienestar, y el 
bienestar subjetivo se asocia en un 67 % con la calidad de vida. 

En la Figura 3, se observa que el código microbiota intestinal pobre presenta una 
coocurrencia del 93 % con la disbiosis, entendida como la pérdida de la homeostasis 
microbiana. La disbiosis se asocia en un 88 % con la permeabilidad intestinal, la cual muestra 
coocurrencias del 88 % con una función inmunológica desequilibrada y del 74 % con la 
desregulación neuroquímica. La desregulación neuroquímica se relaciona con alteraciones 
en diversos neurotransmisores, incluyendo noradrenalina (5 %), GABA (53 %), acetilcolina 
(47 %), dopamina (47 %), cortisol (47 %) y serotonina (38 %). 

 
Figura 3. Asociación entre una microbiota intestinal pobre y el malestar subjetivo 

Asimismo, la desregulación de los procesos fisiológicos presenta coocurrencias del 72 
% con la función inmunológica desequilibrada, del 71 % con la desregulación neuroquímica 
y del 67 % con el incremento de la neuroinflamación. La neuroinflamación muestra una 
coocurrencia del 74 % con la desregulación neuroquímica. La desregulación emocional o 
del estado de ánimo se asocia en un 53 % con la desregulación de los procesos fisiológicos 
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y en un 88 % con el incremento de la neuroinflamación. El afecto negativo presenta una 
coocurrencia del 59 % con la desregulación emocional, mientras que la autopercepción de 
malestar se asocia en un 72 % con el afecto negativo. Finalmente, la calidad de vida 
disminuida muestra una coocurrencia del 72 % con la autopercepción de malestar, y el 
malestar subjetivo se asocia en un 71 % con la calidad de vida reducida. 

Eje temático 2: Rol de los factores protectores y de riesgo, como los 
factores ambientales, los estilos de vida y la exposición al estrés, en la 

modulación de la microbiota 

Este eje temático integra estudios que describen asociaciones entre factores 
ambientales, estilos de vida, niveles de estrés y la composición de la microbiota intestinal, 
así como su vinculación con indicadores de bienestar subjetivo. En la literatura analizada, la 
presencia de un microbiota intestinal caracterizada por mayor diversidad aparece asociada 
con contextos ambientales favorables, estrategias de manejo del estrés y estilos de vida 
saludables, mientras que una microbiota con menor diversidad se vincula con la exposición 
al estrés crónico y con estilos de vida no saludables. 

 
Figura 4. Interacción entre los factores protectores, la microbiota intestinal y el bienestar subjetivo 

En la Figura 4, se observa que el código microbiota intestinal variada presenta 
coocurrencias del 35 % con factores ambientales, del 53 % con manejo adecuado del estrés 
y del 44 % con estilos de vida saludables. Asimismo, este código muestra una coocurrencia 
del 99 % con la reducción de la inflamación sistémica. Dentro de los estilos de vida 
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saludables, se identificaron coocurrencias del 30 % con calidad de sueño adecuada, del 83 
% con actividad física regular y del 63 % con dieta equilibrada. 

La reducción de la inflamación sistémica presenta coocurrencias del 96 % con la 
regulación neuroquímica, del 96 % con una barrera intestinal adecuada y del 96 % con un 
funcionamiento inmunológico equilibrado. El afecto positivo muestra una coocurrencia del 
71 % con la reducción de la inflamación sistémica, mientras que la autopercepción de 
bienestar se asocia en un 53 % con el afecto positivo. A su vez, la calidad de vida presenta 
coocurrencias del 68 % tanto con la autopercepción de bienestar como con la reducción de 
la inflamación sistémica. Finalmente, el bienestar subjetivo se asocia en un 67 % con una 
alta calidad de vida y en un 93 % con la reducción de la inflamación sistémica. 

 
Figura 5. Interacción entre los factores de riesgo, la microbiota intestinal y el malestar subjetivo 

En la Figura 5, se observa que el código microbiota intestinal pobre presenta 
coocurrencias del 30 % con factores ambientales, del 50 % con la exposición al estrés 
crónico y del 60 % con estilos de vida no saludables, así como una coocurrencia del 93 % 
con la disbiosis y el incremento de la inflamación sistémica. Dentro de los estilos de vida no 
saludables, se identificaron coocurrencias del 80 % con el consumo de drogas, del 80 % con 
el consumo de alcohol, del 40 % con la obesidad y del 67 % con dietas desequilibradas. 



J. P. Moscoso-Barrios, J. C. Huamani-Cahua, M. M. Higueras-Matos y E. A. Lazarte-Vera 

Terapia Psicológica, vol. 44, no. 1 (abril 2026) 
https://www.teps.cl  

126 

La disbiosis y el incremento de la inflamación sistémica muestran coocurrencias del 67 
% con la desregulación neuroquímica, del 62 % con la permeabilidad intestinal y del 58 % 
con un funcionamiento inmunológico desequilibrado. El afecto negativo presenta una 
coocurrencia del 74 % con la disbiosis y el incremento de la inflamación sistémica, mientras 
que la autopercepción de malestar se asocia en un 74 % con el afecto negativo. Asimismo, 
la calidad de vida disminuida muestra coocurrencias del 72 % con la autopercepción de 
malestar y del 80 % con la disbiosis y el incremento de la inflamación sistémica. Finalmente, 
el malestar subjetivo se asocia en un 71 % con la calidad de vida reducida y en un 77 % con 
la disbiosis y el incremento de la inflamación sistémica. 

Eje temático 3: Relación entre la disbiosis intestinal y los problemas de 
salud mental vinculados a la desregulación neuroquímica 

Este eje temático integra estudios que describen asociaciones entre la disbiosis de la 
microbiota intestinal, procesos inflamatorios y una mayor vulnerabilidad psicosocial, en 
relación con indicadores de salud mental y bienestar subjetivo. En la literatura analizada, una 
microbiota intestinal caracterizada por menor diversidad aparece recurrentemente asociada 
con disbiosis, alteraciones en la barrera intestinal y procesos de inflamación sistémica y 
neuroinflamación, los cuales se vinculan con desregulación neuroquímica y con distintos 
indicadores de malestar psicológico. 

 
Figura 6. Influencia de la microbiota intestinal en el desarrollo de problemas de salud mental y el malestar 

subjetivo 
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De acuerdo con los resultados presentados en la Figura 6, el código microbiota 
intestinal pobre muestra una coocurrencia del 72 % con la disbiosis. A su vez, la disbiosis 
presenta una coocurrencia del 72 % con la permeabilidad intestinal, la cual se asocia en un 
77 % con el incremento de la neuroinflamación, en un 61 % con el aumento de la inflamación 
sistémica y en un 67 % con la desregulación neuroquímica. 

La desregulación neuroquímica presenta coocurrencias con distintos problemas de 
salud mental, incluyendo depresión (60 %), ansiedad generalizada (70 %), trastorno 
obsesivo-compulsivo (20 %), trastorno de estrés postraumático (9 %) y otros trastornos 
mentales asociados (9 %). Por su parte, la vulnerabilidad psicosocial muestra una 
coocurrencia del 63 % con la desregulación neuroquímica y del 25 % con la sintomatología 
psicológica. 

Asimismo, el afecto negativo presenta una coocurrencia del 63 % con la vulnerabilidad 
psicosocial y del 59 % con la calidad de vida disminuida. La autopercepción de malestar se 
asocia en un 65 % con el afecto negativo y en un 70 % con la calidad de vida reducida. 
Finalmente, el malestar subjetivo muestra una coocurrencia del 87 % con la autopercepción 
de malestar. 

Eje temático 4: Intervenciones centradas en la educación alimentaria, las 
dietas con restricción calórica saludable y el uso de probióticos, 

prebióticos y psicobióticos 

Este eje temático integra estudios que describen asociaciones entre intervenciones 
nutricionales, patrones dietéticos y la composición de la microbiota intestinal, así como su 
vinculación con indicadores de bienestar subjetivo. La literatura analizada incluye 
intervenciones centradas en educación alimentaria, dietas de patrón saludable, como la dieta 
mediterránea, dietas occidentales modificadas y planes de restricción calórica saludable, así 
como dietas simbióticas basadas en el consumo de prebióticos, probióticos, psicobióticos y 
psiconutrientes. En conjunto, estos enfoques aparecen asociados con una mayor diversidad 
microbiana y con indicadores favorables de bienestar subjetivo. 

De acuerdo con los resultados presentados en la Figura 7, el código intervenciones 
clínicas muestra una coocurrencia del 88 % con la educación alimentaria. A su vez, la 
educación alimentaria presenta coocurrencias del 37 % con la dieta mediterránea, del 39 % 
con la dieta occidental, del 74 % con la restricción calórica saludable y del 30 % con la dieta 
simbiótica. La dieta simbiótica se asocia en un 58 % con el uso de prebióticos, en un 68 % 
con probióticos, en un 34 % con psicobióticos y en un 26 % con psiconutrientes.  
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Figura 7. Efectos de las intervenciones en la microbiota intestinal 

Asimismo, el incremento de los ácidos grasos de cadena corta presenta una 
coocurrencia del 30 % con la educación alimentaria, mientras que una barrera intestinal 
adecuada muestra una coocurrencia del 24 % con dicho incremento. La microbiota intestinal 
variada y rica presenta una coocurrencia del 79 % con la barrera intestinal adecuada. 

En relación con los indicadores de bienestar, el afecto positivo muestra una 
coocurrencia del 82 % con una microbiota intestinal diversa y equilibrada y del 90 % con 
una alta calidad de vida. A su vez, la calidad de vida elevada se asocia en un 76 % con una 
microbiota intestinal variada. La autopercepción de bienestar presenta coocurrencias del 92 
% con la calidad de vida alta y del 74 % con el afecto positivo. Finalmente, el bienestar 
subjetivo muestra una coocurrencia del 90 % con la autopercepción de bienestar. 

Discusión 

La presente revisión sistemática cualitativa analizó la evidencia científica disponible 
sobre la relación entre la microbiota intestinal y el bienestar subjetivo, desde una perspectiva 
integradora del eje intestino–cerebro. En los últimos años, el interés por la microbiota 
intestinal ha aumentado de manera sostenida debido a su vinculación con procesos 
fisiológicos, inmunológicos y neurobiológicos implicados tanto en la salud física como en la 
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salud mental. Diversos estudios han señalado asociaciones entre alteraciones de la microbiota 
y la presencia de enfermedades crónicas, así como con síntomas de ansiedad, depresión y 
estrés, los cuales impactan negativamente en la calidad de vida y en la percepción subjetiva 
de bienestar (Jha et al., 2025; Petrut et al., 2025; Di Palma et al., 2025; Ahmed et al., 2025; 
Meher et al., 2023). 

Los hallazgos de esta revisión permiten ampliar esta evidencia al integrar, desde un 
enfoque cualitativo, los patrones temáticos que vinculan la composición del microbiota 
intestinal con indicadores de bienestar subjetivo. A partir del análisis temático, se 
identificaron cuatro ejes principales que estructuran la discusión de los resultados. En los 
apartados siguientes, estos ejes se discuten a la luz de la literatura previa, destacando 
convergencias, aportes y limitaciones de la evidencia disponible. 

Eje temático 1: Asociación entre la microbiota intestinal y el bienestar 
subjetivo 

Los hallazgos del presente eje temático son consistentes con la evidencia reciente que 
destaca la relevancia de la microbiota intestinal en la regulación de procesos fisiológicos y 
psicológicos vinculados al bienestar subjetivo. Diversos estudios sugieren que determinados 
patrones alimentarios se asocian con una mayor diversidad y riqueza microbiana, lo que 
podría favorecer una comunicación más eficiente a lo largo del eje intestino–cerebro, 
mediada principalmente por mecanismos inmunológicos e inflamatorios. Estos 
planteamientos coinciden con los patrones identificados en el análisis temático de la presente 
revisión, donde la diversidad microbiana se vinculó recurrentemente con indicadores 
positivos de bienestar subjetivo. 

En este sentido, Nisaa et al. (2025) reportaron que, tras cuatro meses de intervención 
dietética, el grupo experimental presentó una mayor diversidad microbiana en comparación 
con el grupo control, junto con una disminución de los marcadores de inflamación sistémica, 
particularmente a nivel neurológico. Asimismo, se observaron cambios en la regulación 
inmunológica y en la síntesis de neurotransmisores como la serotonina y el ácido gamma-
aminobutírico (GABA), los cuales se asociaron con puntuaciones más elevadas de bienestar 
subjetivo tras el período de intervención. Estos resultados respaldan los patrones observados 
en la presente revisión, donde la regulación neuroquímica y la reducción de la inflamación 
aparecieron estrechamente vinculadas con el bienestar subjetivo. 

De manera complementaria, Li et al. (2024) señalaron una asociación significativa 
entre el funcionamiento del eje intestino–cerebro y los indicadores de bienestar subjetivo, 
evidenciando que los participantes con una microbiota más equilibrada presentaron mejores 
indicadores de regulación neuroendocrina, equilibrio hormonal y función inmunológica. En 
la misma línea, Sumich et al. (2022) sostienen que la modulación de neurotransmisores, junto 
con la regulación de hormonas y mediadores inflamatorios, se asocia con mayores niveles de 
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afecto positivo y una menor percepción de estrés, contribuyendo a una mejor autopercepción 
de bienestar y calidad de vida. 

Asimismo, investigaciones recientes han resaltado que una microbiota intestinal 
diversa se asocia positivamente con la salud psicológica, particularmente cuando se mantiene 
la integridad de la barrera intestinal y una adecuada resiliencia microbiana (Tyson et al., 
2025). Otros estudios complementan estos hallazgos al señalar que la microbiota participa 
activamente en la modulación de las respuestas inmunitarias, en la síntesis de 
neurotransmisores y en la prevención de la colonización por bacterias patógenas, procesos 
que se vinculan con una menor neuroinflamación y con mejores indicadores de calidad de 
vida (Singh et al., 2025; Lee et al., 2025; Di Palma et al., 2025; Liébana-Castillo et al., 2025; 
Chen et al., 2025; Sălcudean et al., 2025; Jha et al., 2025; Guimond et al., 2024; Le Morvan 
de Sequeira et al., 2022; Shiro et al., 2021). 

La literatura científica revisada respalda la existencia de una interacción compleja entre 
el intestino y el cerebro, en la que una microbiota intestinal diversa y equilibrada se asocia 
con una mejor regulación inmunológica y neuroquímica. Estos procesos, a su vez, se 
relacionan con una mayor estabilidad fisiológica y emocional, así como con indicadores 
favorables de calidad de vida y afecto positivo, los cuales constituyen componentes centrales 
del bienestar subjetivo. 

Eje temático 2: Rol de los factores protectores y de riesgo, como los 
factores ambientales, los estilos de vida y la exposición al estrés, en la 

modulación de la microbiota. 

Los hallazgos correspondientes a este eje temático son consistentes con la literatura 
que destaca el papel del estrés, los factores ambientales y los estilos de vida en la modulación 
de la microbiota intestinal y su relación con el bienestar subjetivo. Diversos estudios sugieren 
que la exposición prolongada al estrés crónico se asocia con alteraciones en la composición 
de la microbiota intestinal, mediadas por la comunicación entre el intestino y el sistema 
nervioso central, así como por procesos de desregulación neuroquímica e inflamatoria. En 
este sentido, Sun et al. (2025) reportaron que el estrés se vincula con cambios en la diversidad 
bacteriana, acompañados de marcadores de inflamación sistémica y alteraciones 
inmunológicas que podrían afectar la integridad de la barrera intestinal y la percepción 
subjetiva de bienestar. 

No obstante, tal como señalan estos autores, una limitación metodológica relevante en 
este tipo de investigaciones radica en las consideraciones éticas para la inducción 
experimental del estrés en humanos, lo que restringe la posibilidad de establecer relaciones 
causales directas. En concordancia con ello, Herselman et al. (2022) y Azarfarin et al. (2024) 
observaron que individuos expuestos a altos niveles de estrés laboral o académico presentan 
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una menor diversidad microbiana, lo que se asocia con indicadores desfavorables de bienestar 
psicológico. De manera complementaria, Sumich et al. (2022) y Paudel et al. (2022) sostienen 
que el manejo del estrés constituye un factor relevante en la respuesta de la microbiota, al 
influir en la producción hormonal, la neuroinflamación y la sintomatología psicológica 
vinculada al bienestar integral. 

Asimismo, la evidencia revisada destaca que los estilos de vida desempeñan un papel 
importante en la configuración de la microbiota intestinal. Factores como la obesidad, una 
dieta desequilibrada, la inactividad física o la alteración del sueño se asocian con cambios en 
la estructura bacteriana y con procesos de desregulación neuroquímica y hormonal, los cuales 
se vinculan con mayores niveles de afecto negativo y menor bienestar subjetivo (Li et al., 
2024; Forouzan et al., 2021). En contraste, los individuos con estilos de vida saludables, 
particularmente aquellos que mantienen una dieta equilibrada y niveles adecuados de 
actividad física, tienden a presentar una mayor diversidad microbiana y mayores niveles de 
afecto positivo. 

Sin embargo, algunos estudios no han encontrado evidencia suficiente para establecer 
una relación directa entre la microbiota intestinal y el bienestar subjetivo en el contexto del 
envejecimiento positivo. Por ejemplo, Guimond et al. (2024) y Lee et al. (2022) observaron 
una menor abundancia bacteriana asociada a peores indicadores de salud, aunque sin 
resultados concluyentes respecto a la autopercepción de malestar, a pesar de una reducción 
significativa en la calidad de vida. Estos hallazgos reflejan la heterogeneidad de los 
resultados y la necesidad de considerar variables contextuales y metodológicas en la 
interpretación de la evidencia. 

De igual modo, el consumo de alcohol y drogas se asocia consistentemente con una 
menor diversidad microbiana y una mayor permeabilidad intestinal, reforzando el papel 
negativo de los estilos de vida no saludables, como la obesidad, las dietas hipercalóricas, el 
consumo de sustancias, la baja actividad física y la mala calidad del sueño, sobre la calidad 
de vida y el bienestar subjetivo (Ahmed et al., 2025; Faith et al., 2022). Además, la exposición 
a factores ambientales adversos, tales como sustancias químicas, temperaturas extremas, 
estrés laboral intenso o exigencias físicas elevadas, se asocia con perfiles microbianos 
empobrecidos y con alteraciones en la barrera intestinal. Estas condiciones suelen coexistir 
con cambios en el ciclo circadiano y estrategias de afrontamiento poco saludables, como el 
consumo de alcohol o la alimentación emocional (Yoo et al., 2025; Yang et al., 2025). 

La evidencia revisada sugiere un consenso en torno a la asociación entre estrés crónico, 
condiciones ambientales adversas y estilos de vida no saludables con una menor diversidad 
microbiana y con indicadores desfavorables de bienestar subjetivo. Estos hallazgos son 
coherentes con los patrones identificados en el Eje temático 2 de la presente revisión, y 
subrayan la importancia de considerar factores contextuales y conductuales en el análisis de 
la relación entre la microbiota intestinal y el bienestar subjetivo 
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Eje temático 3. Relación entre la disbiosis intestinal y los problemas de 
salud mental vinculados a la desregulación neuroquímica 

La evidencia empírica sobre la relación entre la microbiota intestinal y los trastornos 
de salud mental es amplia; sin embargo, aún no existe consenso respecto a si la comunicación 
entre el intestino y el cerebro constituye un factor causal único en el desarrollo de estas 
alteraciones. La literatura revisada sugiere que una microbiota intestinal caracterizada por 
menor diversidad y equilibrio se asocia con distintos problemas de salud mental, 
principalmente con la depresión y la ansiedad, y en menor medida con otros trastornos como 
el trastorno del espectro autista, el trastorno por déficit de atención e hiperactividad, el 
trastorno bipolar, la esquizofrenia y el trastorno obsesivo-compulsivo (Tao et al., 2024; Meng 
et al., 2025; Shiro et al., 2021; Wong y Osborne, 2022). Estos hallazgos son consistentes con 
los patrones identificados en el Eje temático 3 de la presente revisión, donde la disbiosis 
intestinal se vinculó recurrentemente con indicadores de vulnerabilidad psicosocial y 
malestar subjetivo. 

Diversos estudios centrados en intervenciones dietéticas orientadas a mejorar la 
composición de la microbiota intestinal han reportado asociaciones con una reducción de la 
neuroinflamación y con mejoras en el estado de ánimo y la sintomatología ansiosa y 
somática, posiblemente mediadas por la modulación de neurotransmisores y la disminución 
de la inflamación sistémica (Nisaa et al., 2025). De manera similar, investigaciones sobre 
dietas basadas en restricción calórica saludable han mostrado asociaciones con mejoras en la 
regulación emocional, la calidad del sueño y el control del peso corporal, así como con 
mayores niveles de calidad de vida y autopercepción de bienestar (Hongler et al., 2024). No 
obstante, estos resultados deben interpretarse con cautela debido a la variabilidad en los 
diseños metodológicos y la duración de las intervenciones. 

Por otro lado, estudios observacionales han señalado que individuos con 
sintomatología depresiva o ansiosa presentan una menor diversidad microbiana en muestras 
fecales, y que dicha reducción también se observa en personas con trastorno de estrés 
postraumático o con rasgos obsesivo-compulsivos, asociándose con una menor calidad de 
vida y con indicadores de bienestar subjetivo reducidos (Alex et al., 2024; Scaldaferri et al., 
2023). Asimismo, se han reportado alteraciones en la barrera intestinal y en la composición 
microbiana en personas diagnosticadas con trastorno depresivo mayor y trastorno obsesivo-
compulsivo (Girella et al., 2025; Meng et al., 2025). 

En relación con los estilos de vida, el consumo de alcohol y drogas se ha asociado de 
manera consistente con perfiles microbianos empobrecidos y con una mayor permeabilidad 
intestinal, lo que podría contribuir a una mayor vulnerabilidad psicológica y a la presencia 
de síntomas depresivos, ansiosos o de estrés postraumático (Faith et al., 2022; Yoo et al., 
2025). No obstante, algunos autores señalan que, si bien una dieta equilibrada se asocia con 
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una mejor autopercepción de bienestar, no siempre se observan reducciones significativas en 
la sintomatología depresiva o ansiosa, lo que pone de relieve la complejidad de esta relación 
(Le Morvan de Sequeira et al., 2022). 

Diversos trabajos coinciden en que la asociación entre la microbiota intestinal y la salud 
mental podría estar mediada por procesos de inflamación sistémica, permeabilidad intestinal 
y alteraciones en la síntesis de neurotransmisores, lo que favorecería una desregulación 
fisiológica y emocional (Singh et al., 2025; Lee et al., 2025; Sălcudean et al., 2025; Meng et 
al., 2025). Asimismo, se ha destacado el rol de la resiliencia microbiana, entendida como la 
capacidad de adaptación del ecosistema intestinal, la cual se asocia con una mayor integridad 
de la barrera intestinal, menores niveles de cortisol y una reducción del riesgo de 
sintomatología depresiva y ansiosa (An et al., 2024). 

La evidencia revisada respalda la existencia de una interacción compleja y 
bidireccional entre el intestino y el cerebro, en la que la microbiota intestinal, la 
permeabilidad de la barrera intestinal y los procesos inflamatorios se vinculan con la 
regulación emocional y las respuestas al estrés. La alteración de estos mecanismos se asocia 
con cambios en el sueño, el apetito, el ritmo circadiano y el procesamiento emocional, 
factores que inciden en el aumento del afecto negativo, la disminución de la calidad de vida 
y la reducción del bienestar subjetivo. En este contexto, se destaca la necesidad de 
profundizar en estudios longitudinales y experimentales que permitan esclarecer estas 
relaciones, considerando el contexto individual y los estilos de vida como variables 
moduladoras clave. 

Eje temático 4. Intervenciones centradas en la educación alimentaria, las 
dietas con restricción calórica saludable y el uso de probióticos, 

prebióticos y psicobióticos 

La evidencia revisada sugiere que las intervenciones nutricionales y la educación 
alimentaria desempeñan un papel relevante en la modulación de la microbiota intestinal y en 
su relación con el bienestar subjetivo. Diversos estudios coinciden en que los patrones 
dietéticos equilibrados, junto con estrategias de educación alimentaria orientadas a la salud 
y la calidad de vida, se asocian con una mayor diversidad y abundancia de microorganismos 
beneficiosos en la microbiota intestinal (Mörkl et al., 2025; Tong et al., 2020; Liébana-
Castillo et al., 2025). Estos hallazgos son coherentes con los patrones identificados en el Eje 
temático 4 de la presente revisión, donde las intervenciones nutricionales aparecieron 
recurrentemente vinculadas con indicadores favorables de bienestar subjetivo. 

En particular, las dietas simbióticas —que combinan prebióticos, probióticos, 
psicobióticos y psiconutrientes— han sido asociadas con mejoras en la regulación del estado 
de ánimo, la función cognitiva y la reducción de procesos inflamatorios, así como con una 
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mayor autopercepción de bienestar y calidad de vida (Di Palma et al., 2025; Lee et al., 2025; 
Sălcudean et al., 2025). De manera complementaria, la literatura señala que las dietas ricas 
en fibra y con restricción calórica saludable se asocian con una mayor producción de ácidos 
grasos de cadena corta, los cuales desempeñan un papel relevante en la modulación de 
neurotransmisores y en la regulación emocional, aspectos estrechamente vinculados al 
bienestar subjetivo (Ng et al., 2025; Meng et al., 2025). 

Por el contrario, los patrones dietéticos caracterizados por un alto consumo de 
alimentos ultraprocesados, azúcares simples y carbohidratos refinados, junto con un bajo 
aporte de fibra, se han asociado con perfiles microbianos menos diversos y con indicadores 
desfavorables de salud mental y bienestar psicológico (Sălcudean et al., 2025). No obstante, 
la evidencia no es completamente homogénea. Algunos estudios reportan que, si bien el uso 
de suplementos probióticos durante varias semanas se asocia con mejoras en el bienestar 
integral y con una reducción de la sintomatología depresiva y ansiosa, otros no han 
encontrado cambios significativos en la regulación del estado de ánimo, lo que sugiere que 
los efectos podrían estar mediados principalmente por mecanismos específicos, como el 
incremento de ácidos grasos de cadena corta y su influencia en la síntesis de 
neurotransmisores como GABA y serotonina (Le Morvan de Sequeira et al., 2022; Li et al., 
2024; Ng et al., 2025). 

Asimismo, estudios centrados en dietas ricas en prebióticos han mostrado asociaciones 
con una reducción del estrés y del afecto negativo, así como con una mayor resiliencia 
psicológica (Forouzan et al., 2021). De igual modo, los patrones dietéticos altos en grasas 
saludables, moderados en proteínas y bajos en carbohidratos se han vinculado con una menor 
inflamación sistémica, una mejor regulación metabólica y mayores niveles de adaptación 
social y laboral, lo que se asocia con una mejor autopercepción de bienestar (Hongler et al., 
2024). En este contexto, se han reportado diferencias relevantes entre dietas de tipo 
mediterráneo y dietas occidentales, observándose que las primeras se asocian con un mejor 
funcionamiento inmunológico, una menor inflamación sistémica y mayores niveles de 
bienestar integral, mientras que las dietas occidentales muestran efectos más limitados y 
heterogéneos (Firth et al., 2020). 

En conjunto, la literatura revisada respalda la relevancia de la nutrición y la educación 
alimentaria como factores moduladores de la microbiota intestinal y del bienestar subjetivo. 
No obstante, la heterogeneidad de los diseños, las poblaciones estudiadas y las intervenciones 
aplicadas subraya la necesidad de desarrollar estudios longitudinales y ensayos clínicos bien 
controlados que permitan clarificar los mecanismos específicos y la magnitud de estos 
efectos, considerando el contexto individual y los estilos de vida como variables moduladoras 
clave. 
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Conclusión 

La presente revisión sistemática cualitativa permite integrar y sintetizar la evidencia 
científica reciente sobre la relación entre la microbiota intestinal y el bienestar subjetivo 
desde la perspectiva del eje intestino–cerebro. En conjunto, los hallazgos sugieren 
asociaciones consistentes entre una mayor diversidad microbiana y procesos fisiológicos y 
psicológicos relevantes, tales como la función inmunológica, la inflamación sistémica y la 
regulación neuroquímica, los cuales se vinculan con indicadores de calidad de vida, 
autopercepción de bienestar y bienestar subjetivo. 

Asimismo, la evidencia revisada indica que la microbiota intestinal se encuentra 
estrechamente relacionada con factores contextuales y conductuales, incluyendo el estrés, los 
factores ambientales y los estilos de vida, lo que respalda su papel como un posible mediador 
entre el entorno y la salud mental. Estos factores aparecen asociados con variaciones en la 
composición microbiana y con diferencias en los indicadores de bienestar psicológico, 
subrayando la naturaleza multifactorial de esta relación. 

Finalmente, los estudios analizados sugieren que las intervenciones basadas en 
educación alimentaria y en patrones dietéticos equilibrados, así como el uso de prebióticos, 
probióticos y psicobióticos, se asocian con perfiles microbianos más diversos y con 
indicadores favorables de bienestar subjetivo. No obstante, dada la heterogeneidad de los 
diseños, las poblaciones estudiadas y las metodologías empleadas, estos hallazgos deben 
interpretarse con cautela. 

En este contexto, se destaca la necesidad de futuras investigaciones longitudinales y 
ensayos clínicos bien controlados que permitan profundizar en los mecanismos específicos 
del eje intestino–cerebro y clarificar la magnitud y direccionalidad de las asociaciones 
observadas, considerando variables individuales, ambientales y de estilo de vida. 
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