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Association of Air Pollution and Mental Disorders in the Greater Metropolitan Area of Costa Rica, 2016-2019 
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Sibaja Brenes 4  

 

Resumen: Introducción: Diversos estudios han identificado la exposición a dióxido de nitrógeno (NO2), material 

particulado (PM10) y otros contaminantes como factor de riesgo para la incidencia de trastornos mentales. Sin 

embargo, estas asociaciones no han explorado previamente en Costa Rica. Metodología: Se diseñó un estudio 

ecológico-geográfico a nivel distrital en la Gran Área Metropolitana (GAM) de Costa Rica. Se obtuvieron datos de 

eventos de suicidio, intento de suicidio y depresión de 154 distritos del GAM de Costa Rica; junto con datos de 

dos contaminantes: NO2 y PM10 para un periodo de cuatro años (2016 al 2019). Los datos fueron correlacionados 

a partir de un modelo de regresión binomial negativa robusta y una regresión ponderada geográficamente. 

Resultados: La asociación entre los contaminantes y suicidio fue positiva, pero no significativa, lo mismo sucedió 

con la relación entre NO2 e intento de suicidio. El modelo evidenció una relación negativa pero no significativa 

entre PM10 e intento de suicidio, por su parte el aumento de una unidad de NO2 (> 40μg/m3) se vinculó con una 

mayor tasa de incidencia de depresión (cambio porcentual: 9,50 %, IC:5,00 % a 14,00 %). Conclusión: Los niveles 

más altos de contaminación se asociaron con un aumento en la tasa de incidencia de depresión en los distritos del 

GAM de Costa Rica. No se puede afirmar o rechazar la asociación entre los contaminantes y el suicidio y el intento 

de suicidio y las variables independientes. Es necesario indagar otras posibles formas de configurar la relación con 

más variables explicativas. 

Palabras clave: epidemiología de los trastornos mentales, dióxido de carbono, material particulado 

Abstract: Introduction:Various studies have identified exposure to nitrogen dioxide (NO2), particulate matter 

(PM10) and other pollutants as a risk factor for the incidence of mental disorders. However, these associations have 

not been previously explored in Costa Rica.  Method: : An ecological-geographic study was designed at the district 

level in the Greater Metropolitan Area (GAM) of Costa Rica. Data on suicide events, suicide attempts, and 

depression were obtained from 154 districts of the GAM of Costa Rica; along with data on two pollutants: NO2 and 

PM10 for a period of four years (2016 to 2019). Data were correlated using a robust negative binomial regression 

model and a geographically weighted regression. Results: The association between pollutants and suicide was 

positive, but not significant, the same happened with the relationship between NO2 and suicide attempt. The 

model shows a negative but non-significant relationship between PM10 and suicide attempt, while an increase of 

one unit of NO2 (> 40μg/m3) was linked to a higher incidence rate of depression (percentage change: 9.50%, 

CI:5.00% to 14.00%).  Conclusion: : Higher levels of pollution were associated with an increase in the incidence rate 

of depression in the GAM districts of Costa Rica. The association between pollutants and suicide and suicide 

attempt and the independent variables cannot be affirmed or rejected. It is necessary to indicate other possible 

ways of configuring the relationship with more explanatory variables. 
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1. Introducción 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) estima que 1 de cada 8 personas padecen un trastorno 

mental en el mundo (OMS, 2022a). Un trastorno mental se define como una alteración cognitiva que 

afecta la gestión emocional y el comportamiento, limitando el funcionamiento del individuo en la 

sociedad. Este estado de salud se considera un trastorno cuando los síntomas son persistentes o 

recurrentes, generando cambios desadaptativos (Hamui, 2019) (OMS, 2022). 

Las alteraciones de la salud mental se caracterizan por su impacto incapacitante. Durante casi tres 

décadas, estos padecimientos fueron responsables del 14 % de los años vividos con discapacidad a 

nivel global (The Lancet, 2018, p. 1839). 

Diversos factores influyen e interactúan en el riesgo de desarrollar una afectación mental; sin 

embargo, muchas de las variables asociadas a la depresión, el intento de suicidio y el suicidio aún 

no se conocen con certeza. 

Recientemente la búsqueda de factores ambientales asociados a los trastornos mentales se ha 

ampliado a la exposición a contaminantes del aire. La expansión continua de los núcleos urbanos se 

ha convertido en una de las problemáticas globales que han traído consigo una cadena de 

consecuencias ambientales y a la salud por falta de planificación y modernización de las ciudades 

(ONU, s.f.; Xiong et al., 2019). 

Estudios epidemiológicos sobre la relación entre la contaminación atmosférica y trastornos mentales 

han evidenciado una tendencia lineal de aumento de casos de depresión, intento de suicidio, 

bipolaridad y otros padecimientos cuando la población se expone a incrementos de las 

concentraciones de dióxido de carbono (NO2) y material particulado (Braithwaite et al., 2019). 

Investigaciones recientes han comprobado que los compuestos nocivos del aire tienen la capacidad 

de llegar a todos los órganos después de su absorción, incluso, sobrepasando la barrera 

hematoencefálica (Gładka et al., 2018; Gładka et al., 2022) y activando marcadores de 

neuroinflamación (Braithwaite et al., 2019). 

Un estudio basado en casi 30,000 casos reveló que el aumento de los niveles de NO₂ incrementa el 

riesgo de suicidio en personas menores de 30 años (Ng et al., 2016). De manera similar, una 

investigación en Canadá evidenció la relación entre la contaminación del aire, específicamente el 

aumento de las concentraciones de material particulado de 10 micras (PM₁₀), monóxido de carbono 

(CO) y dióxido de nitrógeno (NO₂), y el incremento de visitas a los servicios de urgencias por intentos 

de suicidio. La plausibilidad ambiental de los problemas neuropsicológicos ha sido evidenciada 

(Guxens y Sunyer, 2012) y particularmente los relativos a la neurobiología de la persona suicida en 

función de las rutas de exposición ambiental (Furczyk et al., 2013). 

En Costa Rica, el  “Sexto Informe de la Calidad del Aire: Gran Área Metropolitana 2013-2015”  y el 

“Séptimo Informe de Calidad del Aire del Área Metropolitana de Costa Rica 2017-2018” concluyen 

que la mayoría de las estaciones de monitoreo cumplen con estándares nacionales, más no cumplen 
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con límites óptimos de la OMS (PM₁₀: 15 μg/m3 y NO₂: 10 μg/m3), cabe destacar que los nacionales 

son mucho más altos en comparación con lo establecido por la OMS (Ministerio de Salud, 2016; 

Ministerio de Salud, 2021). 

A pesar que no se identifican antecedentes de investigaciones epidemiológicas sobre contaminación 

del aire y los trastornos mentales en Costa Rica, la evidencia científica internacional sugiere que este 

podría ser un problema de salud pública. El propósito de la presente investigación fue explorar a 

nivel ecológico-geográfico la posible existencia de una relación entre la contaminación del aire por 

NO2 y PM10 con depresión, intento de suicidio y suicidio, en diversos distritos del Gran Área 

Metropolitana (GAM) de Costa Rica, para sustentar la hipótesis que sirva de punto de partida para 

acciones de investigación y vigilancia de la salud.    

2. Fundamentos teóricos 

Desde un enfoque integral, la salud no es absoluta ni estática si no que oscila continuamente siendo 

afectada por múltiples factores ambientales, sociales, emocionales y biológicos. Según la OMS 

(2022b), la salud mental es un estado de bienestar, en el que la persona reconoce sus capacidades y 

habilidades y además es capaz de utilizarlas en momentos de crisis y en su cotidianidad, lo que le 

permite contribuir al bienestar social. 

En ese sentido, la salud mental presenta un papel crucial en el equilibrio general del organismo ya 

que tiene el potencial de incidir en funciones fisiológicas fundamentales como el sueño y la 

respuesta inmune; y al igual que la salud general conserva su característica multicausal (Mebarak et 

al., 2009)  

Diversos estudios epidemiológicos experimentales y no experimentales recientes se han dado la 

tarea de evidenciar una posible asociación entre la contaminación atmosférica y la salud mental 

(Braithwaite et al., 2019; Gerlofs et al., 2010; Levesque et al., 2011), convirtiendo las variables 

ambientales en un factor de riesgo más de la red multicausal de los trastornos mentales. Braithwaite 

et al. (2019),  evidenció que la exposición a PM10 está positivamente asociada con la 

neuroinflamación, manifestada en la activación de células gliales y el aumento del estrés oxidativo, 

además de los cambios en la estructura cerebral y la mayor producción de cortisol en ratones y 

humanos que son factores de riesgo de la depresión, el comportamiento bipolar, entre otros. 

Con respecto a estudios epidemiológicos no experimentales en Utah se realizó un análisis que 

evidenció un aumento en la probabilidad de cometer suicidio tras la exposición en el mismo día en 

el que sucede el evento, así como un aumento en el riesgo por la exposición a material particulado 

de 2,5 micras (PM2,5) y NO2 días antes del suicidio (Bakian et al., 2015). 

Aunque no se ha establecido ni consolidado una ruta fisiológica definitiva, la mayoría de la evidencia 

apunta hacia la hipótesis de la neuroinflamación (Calderón et al., 2008a; Calderón et al., 2008b). Esta 

teoría indica que la mala calidad del aire puede provocar un aumento en la activación de las 
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microglias, células inmunitarias residentes del sistema nervioso central (SNC) encargadas de 

mantener la homeostasis y la respuesta inmune del cerebro (Jayaraj et al.,2017). 

Las microglías desempeñan un papel esencial en la neurofisiología, ya que, en condiciones normales, 

vigilan el estado de las neuronas. Sin embargo, ante la presencia de un agente extraño u 

anormalidad, estas células activan una respuesta inflamatoria (Martínez et al.,2018 p.46). Si este 

proceso se mantiene de forma crónica, se genera una liberación persistente de citocinas 

proinflamatorias (TNFα, IL-1β e INFγ), lo que contribuye al estrés oxidativo y al deterioro neuronal 

(Morales, Farías, y Maccioni, 2010). 

Aunado a lo anterior, se ha estudiado la neuroinflamación como un factor trascendente en la 

fisiopatología de la depresión, ya que los niveles elevados de microglias proinflamatorias pueden 

alterar la neurotransmisión y función neuroendocrina, afectando la producción de 

neurotransmisores vinculados la regulación del estado de ánimo (Braithwaite et al., 2019). Se trata 

de cambios fisiológicos que se manifiestan en diversos procesos neuropatológicos. 

Por su parte, los avances epidemiológicos han demostrado que puede existir una asociación 

importante entre las variables a corto o largo plazo, no obstante, es necesario incluir factores como 

sexo, edad y estación del año ya que tienden a variar entre los estudios y pueden intervenir en el 

resultado real. 

3. Metodología  

3.1 Enfoque 

El estudio posee un enfoque cuantitativo, el cual es secuencial y busca evidenciar el vínculo entre un 

fenómeno y el comportamiento de sus variables. Además, la investigación es de naturaleza 

observacional, lo que significa que no se influye en el comportamiento de los datos. Sigue un diseño 

de tipo longitudinal de tendencia, debido a que se analizaron los cambios de las variables en el 

tiempo, considerando la población residente en los distritos estudiados. Asimismo, se caracteriza 

por ser de corte retrospectivo 

3.2 Población de estudio 

La población de interés de este estudio comprende los habitantes de los distritos del Gran Área 

Metropolitana de Costa Rica, centrándose específicamente en los casos de depresión, intentos de 

suicidio y muertes por suicidio reportados por el Ministerio de Salud entre 2016 y 2019. 

Para la selección de los distritos del GAM que se incluyeron en el estudio se utilizó como referencia 

la delimitación espacial establecida en el Plan GAM 2013 y el listado del Plan de Ordenamiento 

Territorial de la Gran Área Metropolitana del 2013 al 2030 generado por el Instituto Nacional de 

Vivienda y Urbanismo (Ministerio de Vivienda y Asentamientos Humanos, s.f), por lo que se 

consideraron 154 distritos con disponibilidad de información sobre la exposición, del total (168 
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territorios). Cabe destacar, que el anillo de contención o límite de la GAM no obedece los límites 

político-administrativos de los distritos por lo que se descartaron del estudio aquellos que se 

incluyen parcialmente en la GAM. 

3.3 Técnicas de recopilación 

Para el presente estudio, se emplearon diversas bases de datos de acceso público proporcionadas 

por distintas instituciones gubernamentales con el propósito de analizar información sobre la 

relación entre la calidad del aire, la salud mental y la población. Los datos de material particulado 

(PM10) fueron obtenidos de la Red de Monitoreo de la Calidad del Aire en las estaciones ubicadas 

en Escazú, Alajuela, Heredia, Belén y Cartago. Estas bases de datos contenían registros de la fecha 

de la toma de muestra y la concentración de PM10 en µg/m³. Cada estación contaba con entre 3 y 

11 muestras mensuales durante el periodo 2016-2019. Adicionalmente, se incluyeron los datos de 

la estación de monitoreo en Coronado, la cual proporcionó mediciones diarias de PM10. Estos datos 

fueron facilitados por el Observatorio Vulcanológico y Sismológico de Costa Rica (OVSICORI). 

Los datos sobre dióxido de nitrógeno (NO2) fueron obtenidos de la Red de Monitoreo de Calidad 

del Aire en San José, Belén y Escazú. En este caso, las mediciones se realizaban mensualmente en 

cada sitio de muestreo durante el periodo 2016-2019. Las bases de datos incluían la fecha de la 

muestra, la dirección del sitio de muestreo y la concentración de NO2 en µg/m³. Las bases de datos 

de calidad del aire fueron proporcionadas por la coordinación del Área de Aire del Laboratorio de 

Análisis Ambiental de la Universidad Nacional de Costa Rica, con el visto bueno de la Dirección de 

Protección Radiológica y Salud Ambiental del Ministerio de Salud, así como de las municipalidades 

de Belén y Escazú. 

Los datos sobre salud mental fueron suministrados por la Secretaría Técnica de Salud Mental. Se 

incluyó información sobre casos de depresión e intentos de suicidio, desglosados por distrito, edad 

en grupos quinquenales, sexo y semana epidemiológica. Para el análisis de suicidios, se utilizaron las 

estadísticas básicas de defunciones del periodo 2000-2020, obtenidas a partir de la Clasificación 

Internacional de Enfermedades, 10.ª edición (CIE-10, códigos X600-X849). Estos datos estaban 

organizados por sexo, edad en grupos quinquenales, semana epidemiológica y, en el caso de 

suicidios, también por mes. 

Los datos poblacionales por distrito fueron extraídos de la base de datos de proyecciones de 

población oficiales del Instituto Nacional de Estadística y Censos (INEC). Estas proyecciones, 

actualizadas para el periodo 2011-2050, presentan la población desglosada por distrito, grupos 

etarios y sexo. El uso de estas fuentes de datos permitió un análisis detallado de la relación entre la 

calidad del aire y la salud mental en diferentes regiones de Costa Rica.  
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3.4 Procesamiento de análisis 

Se utilizó un diseño ecológico exploratorio donde el propósito fue identificar patrones espaciales o 

temporales para generar una hipótesis. Este se complementa con un diseño correlacional a nivel 

ecológico para visualizar la existencia de una correlación positiva o negativa entre las variables. 

Se calcularon las tasas crudas y ajustadas por edad de los eventos epidemiológicos para cada distrito 

obtenidas por método directo, utilizando el programa estadístico STATA® versión 14.0, con los 

intervalos de confianza (IC: 95%) de Dobson. Se excluye la variable suicidio de la estimación de tasas 

ajustadas debido a que poseía un menor número total de eventos, por lo que al generarse subgrupos 

el número de categorías con cero casos se incrementaba (Morris et al., 2018).  

Se desarrolló una cartografía de los indicadores de salud calculados por distrito y otros mapas 

correspondientes a los niveles de contaminación, utilizando el programa QGIS versión 3.14. Dado 

que los datos de las concentraciones de los contaminantes son tomados por estaciones puntuales 

o sitios de muestreo pasivos, se realizó una interpolación de las concentraciones con la finalidad de 

prever un valor estimado a áreas en las que se desconoce su concentración, esto se realizó a través 

de QGIS versión 3.14 y ArcMap versión 10.4.1. 

La interpolación se calculó mediante dos métodos: uno determinista (IDW) y uno analítico 

geográfico (kriging ordinario), para ambos se siguió el siguiente proceso metodológico en busca de 

mejores resultados, considerando los siguientes pasos sucesivos: análisis exploratorio de los datos, 

selección de muestreo aleatorio, realización y ajuste del modelo, validación del modelo y la selección 

de los modelos con menores valores de error. Lo anterior se efectuó con la finalidad de generar 

mapas de los indicadores estudiados, zonificando el comportamiento de las variables en espacio y 

tiempo, lo que a su vez posibilitó la determinación de zonas de exposición a contaminantes. 

Para cada representación espacial se estimó el índice de Moran con un nivel de confianza del 95 %, 

por medio de ArcMap versión 10.4.1, para determinar si existían patrones espaciales agrupados, 

dispersos o aleatorios y en su defecto si la existencia de conglomerados espaciales se da entre las 

áreas distritales con valores altos o valores bajos de tasas de enfermedad y de concentración de 

contaminantes. 

Para eso se utilizó como hipótesis nula que los datos se distribuyen aleatoriamente en el territorio 

en estudio. Un valor p no significativo no permite rechazar la hipótesis nula, por lo que no hay 

agrupación espacial, por el contrario, un valor p significativo con una puntación z positiva refleja 

datos agrupados y un valor p significativo con un valor de z negativo evidencia un patrón espacial 

disperso (ESRI, 2021). 

Cuando los resultados evidenciaron un comportamiento de las concentraciones tipo clúster se utilizó 

la estadística geográfica (kriging), en caso contrario se seleccionó el resultado del modelo 
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determinista (Ponderación de Distancia Inversa IDW). En esta investigación se analizaron de manera 

descriptiva ambos modelos. 

Además, se examinaron las concentraciones de los contaminantes e indicadores de salud según las 

temporadas (seca y lluviosa) de la Región Central (la cual abarca la GAM). Se clasificaron los datos 

según los períodos mensuales establecidos por el Instituto Meteorológico Nacional los cuales 

determinan como estación seca los meses de diciembre hasta marzo y la lluviosa de mayo a octubre, 

los meses de abril y noviembre son considerados de transición, no obstante, abril fue incluido en la 

estación seca y noviembre en la lluviosa (Instituto Meteorológico Nacional, 2008). 

La asociación entre la calidad del aire (variable independiente) y la frecuencia de los trastornos de 

salud (variable dependiente) se exploró mediante un modelo de Regresión Binomial Negativa 

Robusta dado que los modelos de Regresión Lineal y Poisson no cumplieron los supuestos de 

homocedasticidad de la varianza y sobre dispersión. 

Como resultado del modelo de regresión Binomial Negativa, se reportan los coeficientes estimados 

transformados a razones de tasas (IRR), los errores estándar y los intervalos de confianza (IC:95%). 

Un IRR mayor a uno evidencia una asociación positiva entre las variables, siempre que sea 

estadísticamente significativo a un alfa de 0,05 y que el intervalo de confianza dentro de sus límites 

no incluya el valor de uno (Dagnino, 2014, pp. 319-320). 

Adicionalmente, se calculó una regresión ponderada geográficamente (GWR) que permitió visualizar 

un modelo local de la asociación estudiada, el modelo logra ajustar la ecuación de la regresión a 

cada unidad geográfica, con el objetivo de identificar variaciones de los coeficientes respecto a las 

variables independientes que no se pueden observar en un modelo global. Lo anterior se realizó en 

el programa ArcMap versión 10.4.1. 

Asimismo, se aplicó una prueba de autocorrelación espacial (I de Moran) a los errores estándar, para 

determinar el grado de dispersión, ya que el clúster de predicción excesiva o escasa evidencia la falta 

de variables explicativas. 

 

4. Resultados 

Durante todo el periodo de estudio se reportó un total de 700 suicidios (28,80 por cada 10 000 

habitantes), 83 057 casos de depresión (3 418,18 por 100 000 habitantes) y 3 901 eventos de intento 

de suicidio (159,62 por cada 100 000 habitantes), considerando los distritos del GAM estudiados, las 

tasas superaron levente los indicadores nacionales para el mismo periodo. 

Espacialmente, según el índice de Moran, las tasas de suicidio y las tasas de intento de suicidio no 

reflejaron autocorrelación espacial (I de Moran suicidio: -0,007764 / Valor z: -0,038791 / Valor p: 

0,969057) (I de Moran intento de suicidio: 0,031567/ Valor z: 1,36199 / Valor p: 0,173201) y para las 

tasas de depresión el índice de Moran permite rechazar la hipótesis nula con un nivel de confianza 
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del 95 % ( I de Moran: 0,070436 / Valor z: 2,672614 /Valor p: 0,007526), por lo que demuestra una 

distribución de datos de tipo agrupado, lo que refleja autocorrelación espacial para los valores o 

tasas altas. 

Como resultado del modelado de los valores de concentración de contaminantes captados por los 

sitios de muestreo para el periodo estudiado se han obtenido dos mapas de predicción para la 

concentración de NO2 (Figura 1), por la heterogeneidad en la distribución de los sitios de muestreo 

las cartografías resultantes abarcan 44 distritos (28,57 % de la GAM). 

Figura 1 

Predicción de concentraciones de dióxido de nitrógeno para un área del GAM en 

el periódo del 2016 al 2019 

 

Nota: la figura a muestra la predicción calculada por el método kriging, la figura b evidencia la 

predicción resultante del método IDW y la figura c el área del GAM que abarca la interpolación. El 

límite superior del rango de concentración se incluye en la primera categoría en la que se menciona. 

Las interpolaciones resultantes de ambos modelos tuvieron distribuciones muy similares, en ambas 

las mayores concentraciones (tonos cálidos) se ubican al este (alrededor de 20 distritos y parte de 

otros 5) y los valores más bajos se mantienen en el oeste con mayor intensidad en el suroeste. Sin 

embargo, se distinguen algunas diferencias, por ejemplo, en el en el método IDW se forman varios 

núcleos de altas concentraciones las cuales se extienden ligeramente al sureste, cubriendo distritos 

que se clasificaron como amarillos en el método kriging como Alajuelita y Gravilias.  
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Los mapas de predicción de PM10 abarcaron 95 distritos (61,68 % de la GAM) por la distribución de 

las estaciones. El comportamiento espacial de la concentración del material particulado de ambos 

modelos fue análoga. Las mayores concentraciones se ubicaron al noroeste del territorio y las 

menores concentraciones en el noreste. 

Figura 2 

Predicción de concentraciones de partículas de menos de 10 micrómetros para un área del GAM 

en el periodo del 2016 al 2019. 

 

Nota: la figura a muestra la predicción calculada por el método kriging, la figura b evidencia la predicción 

resultante del método IDW y la figura c el área del GAM que abarca la interpolación. 

En la figura 1, como resultado de las interpolaciones de NO2 se obtuvo que el 59 % de las unidades 

de estudio se clasificaron con un nivel de exposición al contaminante muy alto (> 70 μg/m3), un 25 

% alto (51 a 70 μg/m3), un 9 % medio (31 a 50 μg/m3), 1 % bajo (16 a 30 μg/m3) y un 2 % de los 

distritos en muy bajo (≤ 15 μg/m3). Para PM10 (figura 2), un 75 % se clasificó como bajo (11 a 20 

μg/m3), un 21 % como medio (21 a 30 μg/m3), un 4 % como muy bajo (≤ 10 μg/m3) y ninguno de 

los distritos se encontró en la categoría de exposición alto (31 a 40 μg/m3) o muy alto (> 40 μg/m3). 

Además, se encontraron variaciones de las concentraciones de ambos contaminantes para el periodo 

según la temporada. En el caso del contaminante de NO2, se evidenció un aumento en las 
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concentraciones en la temporada seca, lo contrario sucedió con PM10 que aumentó en la temporada 

lluviosa. La tendencia de las tasas de los eventos epidemiológicos también aumentó en la temporada 

lluviosa en todos los niveles de exposición, no obstante, este incremento posiblemente se deba a 

que la temporada lluviosa es más extensa que la seca, lo que permite una mayor acumulación de 

casos. 

La mayoría de los distritos con las tasas más elevadas de mortalidad por suicidio, tasas de incidencia 

de intento de suicidio y tasas de depresión se ubicaron en las zonas de exposición a NO2 clasificadas 

como muy altas o altas, con algunas excepciones. Por lo contrario, los territorios con mayores tasas 

de los trastornos se encontraron en zonas con un nivel de exposición a PM10 bajo y medio. 

Lo anterior evidenció algunas coincidencias espaciales entre los trastornos y el contaminante NO2, 

sin embargo, la dirección y la fuerza de asociación entre las variables se evaluó a través de un modelo 

de regresión binomial robusta. La regresión fue modelada a nivel distrital para el conjunto de 

eventos de cada trastorno ocurrido entre el 2016 al 2019, se controló la variable de población de 

cada distrito y se tomó como dato la cantidad de habitantes del año medio del periodo, lo que 

permitió reportar el comportamiento de la razón de tasas (IRR).  

La Figura 3 presenta gráficamente los resultados del modelo de regresión binomial negativa robusta 

para el total de suicidios, eventos depresión e intento de suicidio. Se obtuvieron solamente dos 

variables o asociaciones con valores significativos (tomando como nivel de significancia 0,05): la 

asociación entre intento de suicidio y PM10 (valor p: 0,04), y la relación entre depresión y NO2 (valor 

p: 0,00).  

Figura 3 

Resultados de modelo de regresión binomial negativa robusta para la asociación de la incidencia 

de los trastornos estudiados y los contaminantes NO2 y PM10 

 

Nota: *Valores significativos a un nivel de significancia de 0,05. 
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Para las asociaciones con intento de suicidio, no se observó significancia estadística con ninguna de 

las dos variables independientes, ya que, aunque el valor de p resulta menor a 0,05 en la variable de 

PM10, los intervalos de confianza del IRR por fluctuaciones aleatorias incluyen el valor de uno (0,98 

(0,97 a 1,00)) por lo que no se considera significativa estadísticamente.  

En el caso de la depresión la asociación es positiva y fuerte. Para el evento de depresión se obtuvo 

un valor de 1,095 (1,054 a 1,137), es decir, por cada aumento de 1 unidad de dióxido de nitrógeno 

se incrementa en 9,5 % la tasa de incidencia de depresión. En cuanto al suicidio ninguna asociación 

fue significativa. La regresión binomial negativa evidenció la asociación global entre las variables, no 

obstante, la existencia de conglomerados espaciales significativos implica que los distritos más 

cercanos tienden a tomar valores similares, en comparación con las entidades más alejadas, lo que 

puede influenciar el resultado de los métodos globales de regresión (ESRI,2018). 

Para identificar la variación que tiene la variable independiente (concentración de contaminantes) 

en la explicación de la dependiente (tasas de trastornos) en el espacio se generó un modelo de 

regresión ponderada geográficamente (GWR) El modelo se aplicó en la variable dependiente 

depresión que presentó autocorrelación espacial, es decir un patrón espacial significativo 

estadísticamente.   

El análisis de la variabilidad espacial de los coeficientes se representa en la Figura 4a y 4b, las 

unidades en tonalidades naranjas y amarillas representan los sitios donde la concentración de NO2 

y PM10 tiene más peso en la explicación de la variable dependiente. En el caso del dióxido de 

nitrógeno (Figura 4a) los coeficientes más altos se concentran en el este del área interpolada, 

abarcando alrededor de 35 distritos, los indicadores descienden conforme se acercan al oeste del 

territorio estudiado.  

Las áreas donde la variable explicativa no incide con tanta fuerza (suroeste) concuerdan con los 

distritos ubicados en zonas con menores concentraciones de dióxido de nitrógeno. En cuanto a los 

resultados de PM10 (Figura 4b), se encuentra que todos los coeficientes son negativos, lo que refleja 

una relación inversa con la tasa de depresión (por cada unidad de incremento de la variable 

independiente hay un descenso de la variable dependiente). 

El mapeo de los residuos (Figura 4c) permite evidenciar los sitios donde las tasas fueron más bajas 

de lo esperado por el modelo (blanco), áreas en las que las tasas se aproximan al valor predicho y 

áreas donde los valores fueron mayores a las esperados (vino). La prueba de I de Moran aplicada a 

los residuos de los coeficientes (diferencia entre el valor observado y proyectado) determinó que 

existe una probabilidad de menos del 10 % en donde el patrón disperso de los residuos pueda ser 

resultado de un proceso aleatorio, lo cual indica que el modelo necesita más variables explicativas 

para estar correctamente especificado (I de Moran: -0,118169 / Valor z: -1,705058 / Valor de p: 

0,088184).  
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Figura 4 

Mapas de coeficientes y residuos estandarizados resultantes del 

modelo de regresión geográficamente ponderada entre dióxido 

de nitrógeno, material particulado y depresión, 2016-2019. 

 

Nota: la figura a muestra los coeficientes de dióxido de nitrógeno resultantes 

de la GWR, la figura b expone los coeficientes de partículas de menos de 10 

micrómetros y la figura c expone los residuos estándar de la GWR. 

4.1 Discusión 

Es conocido el impacto de la contaminación ambiental en la mental. Se ha observado que la mala 

calidad del aire en las ciudades en la India, frente a las zonas rurales, potenciada por otros factores 

meteorológicos como la inversión térmica, tiene impacto evidenciado científicamente en la calidad 

del sueño en las personas y la dificultad para afrontar decisiones adecuadas de vida (Balakrishnan & 

Tsaneva, 2023). En China se identificó que la mejor ventilación en el interior de la vivienda significa 

menor exposición a gases y partículas, lo que constituye un factor protector de la salud mental, (51% 

menos probabilidad de desarrollar depresión)(Du et al., 2024). El contacto con agentes neurotóxicos 

se produce tanto en el interior como en el exterior del ambiente doméstico. 

Los sistemas de salud han reportado incremento de las tasas de  emergencias por sicosis, neurosis, 

uso de sustancias, vinculadas al deterioro del aire (incremento de O3 y PM10) en California, Estados 

Unidos de Norteamérica. Esto pone en evidencia la importancia que tienen los efectos agudos por 

exposiciones ambientales y la localización geográfica de zonas peligrosas para orientar acciones 

preventivas (Nguyen et al., 2021). 

En la presente investigación, la cartografía de predicción generadas para las concentraciones de los 

contaminantes variaron levemente según el método utilizado. Estas diferenciaciones en los modelos 

pueden deberse a que el modelado por medio de la metodología de kriging elimina valores 
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extremos, con el objetivo de obtener un menor error en la estimación, por lo que aumenta el 

suavizado, entre las capas generadas. Por otro lado, el método IDW genera puntos de concentración 

aislados, rodeando los sitios de muestreo, por consiguiente, se observa una extensión de las 

manchas alrededor de algunos de los sitios analizados (ESRI, 2016). 

En el presente estudio, la distribución de las concentraciones de los contaminantes calza con las 

algunas dinámicas propias de los núcleos urbanos del GAM, incluso las altas concentraciones 

coinciden espacialmente con las temperaturas de la isla de calor de la GAM (GIZ, 2021). La 

disminución de las concentraciones de NO2 en la temporada lluviosa está confirmada en otras 

investigaciones donde se ha demostrado que la precipitación tiene la capacidad de eliminar 

aproximadamente el 50 % del HNO3 atmosférico en una hora (Figueruelo y Marino, 2012). 

Las concentraciones de PM10 se elevaron en la temporada lluviosa, este mismo comportamiento se 

ha evidenciado en otros estudios que concluyen que la relación entre PM10 y la precipitación es 

directamente proporcional, es decir, el incremento de los niveles de precipitación refleja un aumento 

de las concentraciones de PM10 ( Arrieta, 2016, Miranda y Ortiz, 2008);). Sin embargo, otros factores 

meteorológicos son influeyentes, la velocidad del viento también es un predictor comprobado de 

las concentraciones de partículas finas absorbibles (Lin et al., 2022). 

A pesar de lo anterior, los resultados obtenidos en la presente investigación sobre el 

comportamiento de los indicadores de salud según temporada no son concluyentes, puesto que el 

aumento de las tasas de los trastornos en la temporada lluviosa puede deberse a que esta temporada 

abarca más meses en comparación con la seca (2 meses más). Sin embargo, es necesario estudiar 

estas asociaciones, considerando los cambios meteorológicos dado que en otros estudios de la 

temática, los indicadores incrementan o disminuyen según la estación, por ejemplo, en Tokio se 

encontraron asociaciones más fuertes en verano (Ng et al., 2016), en Estados Unidos se identificó 

mayor fuerza de asociación en otoño y primavera (Bakian et al., 2015, p.300). 

 

En la actualidad existen discrepancias en la bibliografía científica en cuanto a la fuerza de asociación 

entre la contaminación y los efectos en la salud mental, hay estudios que muestran resultados 

positivos y otros negativos. Esto puede deberse a lo novedoso del tema en todos los tipos de 

investigaciones, donde son incluidas o no diferentes variables que son consideradas según la 

percepción del investigador o por la disponibilidad de la información.  

Dado que aún no existe una teoría consolidada sobre la relación entre la contaminación y los 

trastornos mentales, sino únicamente hipótesis, no hay un consenso sobre las variables que deben 

controlarse en los estudios. Además, la falta de claridad en la ruta fisiológica del contaminante y su 

impacto en el sistema nervioso, específicamente en el ámbito de la psicología y la psiquiatría, ha 

dado lugar a investigaciones con metodologías diversas y la presencia de múltiples factores 

confusores, que no siempre son considerados en todos los estudios. 
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Sin embargo, algunos estudios más cercanos geográficamente a Costa Rica (México y Colombia) 

evidenciaron la inexistencia de una asociación entre los contaminantes y el suicidio (Fernández, et 

al., 2018) o encuentran una relación muy débil (García et al., 2019), esto mismo se ve reflejado en los 

resultados del suicidio en el modelo del presente estudio, pero no fueron significativos 

estadísticamente, por lo que no se puede afirmar con certeza la no asociación entre las variables en 

la GAM de Costa Rica. 

En la presente investigación, la asociación resultante entre intento de suicidio y PM10 no fue positiva 

y la relación entre este evento y NO2 fue positiva, pero no significativa; existen estudios que han 

demostrado una vinculación entre la exposición aguda a estos contaminantes del aire y el número 

de visitas a urgencias por intentos de suicidio, con mayor fuerza en los meses fríos (Szyszkowicz et 

al., 2020). En otros estudios se ha observado que el aumento del rango intercuartil de NOx y NO2  

así como la exposición a partículas (PM10) genera un aumento entre el 18-39% en el incremento de 

trastornos mentales más comunes  (Bakolis et al., 2021).  

Se hace necesario estudiar estas asociaciones en menores tiempos de exposición, para evaluar su 

impacto a nivel agudo. No obstante, la exposición a contaminación ambiental se ha asociado 

también a trastornos mentales crónicos, lo que se ha vincula, por ejemplo,  directamente a la actitud 

criminal (Kuo & Putra, 2021). 

La depresión parece tener mayores estudios de referencia, Medical University of Lublin demostró 

que 8 de 10 investigaciones de diferentes partes del mundo (con muestras mayores a 500 personas) 

mostraron una correlación positiva entre la depresión y la alta concentración de contaminantes 

(incluidos NO2 y PM10) (Łopuszańska y Studzińska, 2017). En China, el crecimiento productivo 

acelerado, sobre todo en las ciudades, se ha asociado con la prevalencia de depresión (por cada 100 

mg/m3 de PM2.5  se incrementa en 0,279 en la prevalencia de depresión) (He et al., 2020). Asímismo, 

los trastornos depresivos y de ansiedad se han asociado a la exposición al polvo, identificándose 

relaciones altas y significativas con la variable tiempo de exposición (Shen et al., 2025) y un 

incremento significativo en el riesgo de hospitalización en el corto plazo (Cheng et al., 2024). En 

Alemania, una menor exposición a partículas PM10 se vinculó a menor satisfacción con la vida y 

resiliencia al estrés, la ansiedad y la depresión (Petrowski et al., 2021) 

Aunque se ha estudiado en menor medida la relación de la depresión con NO2 y NOX, los resultados 

hasta el momento han sugerido consistentemente una correlación positiva con la depresión (Vert et 

al., 2017; Kioumourtzoglou et al., 2017; Wang et al., 2014; Pun et al., 2017; Zijlema et al., 2016). En el 

presente estudio, pese a que la obtención de los resultados del modelo, la IRR es mayor en la relación 

entre depresión y NO2, se debe interpretar con cautela ya que se trata de un estudio ecológico, 

observacional, los cuales son útiles para evidenciar una exposición y un desenlace, pero no 

necesariamente causalidad. 

Dado que los factores de riesgo de la depresión son abundantes y diversos, es difícil determinar el 

impacto real de la contaminación del aire a los trastornos de depresión. No se ha logrado precisar 

si la exposición a altas concentraciones de contaminantes funciona como un agente con una ruta 
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directa o indirecta en la red multicausal de la depresión. Se ha llamado la atención sobre la necesidad 

de mayor investigación para comprender el mecanismo de exposición y riesgo, así como su 

interacción con factores que generan vulnerabilidad y susceptibilidad (Bhui et al., 2023) 

La contaminación puede tener un impacto indirecto. Por ejemplo, la polución del aire puede 

aumentar el riesgo de enfermedades cardiovasculares, las cuales han sido vinculadas a episodios 

depresivos (Miller et al., 2007; Hong et al., 2002). Esto sugiere una reacción en cadena, donde la 

exposición a agentes contaminantes no es una condición necesaria ni suficiente para inducir 

episodios depresivos por sí sola, pero sí podría estar asociada a un mayor riesgo, incrementando la 

vulnerabilidad de las personas afectadas. 

Sin embargo, otros autores establecen que exposiciones constantes a contaminantes pueden 

generar neuroinflamación asociada con la depresión, sin que necesariamente exista un factor 

mediador como el de las enfermedades cardiovasculares. En este caso, las altas concentraciones de 

contaminantes se consideran un factor estresor adicional, capaz de activar las células defensoras del 

sistema nervioso, como la microglía, entre otras, y desencadenar neuroinflamación. Una exposición 

constante (crónica) puede hipersensibilizar a la microglía, haciéndola más reactiva ante estímulos 

provocados por tóxicos o sustancias exógenas (Braithwaite et al., 2019; Raison et al., 2006; Jayaraj et 

al., 2017). 

En el presente estudio, en las zonas donde la contaminación tenía una menor incidencia en la 

explicación de las tasas de depresión dentro del modelo de regresión ponderada geográficamente, 

es posible que otras variables tengan un mayor impacto en la depresión. Estas variables podrían 

influir en el comportamiento de la variable dependiente (trastorno) sin estar necesariamente 

relacionadas con la contaminación ambiental. 

Además, la variabilidad de la variable dependiente no explicada (residuos) se debe a la ausencia de 

otros factores en el estudio para los que no se cuenta con datos accesibles. Por ejemplo, la presencia 

de otros trastornos mentales como la ansiedad (u otras comorbilidades) puede considerarse un 

factor que eventualmente podría afectar la susceptibilidad a los posibles impactos 

neuropsiquiátricos de exposición a altas concentraciones de contaminantes (Gładka et al., 2022). 

Es por ello que, es necesario que se generen más investigaciones ecológicas e individualizadas, que 

midan el efecto potencial de la contaminación del aire, considerando o controlando las 

comorbilidades mentales, enfermedades cardiovasculares e incluso al tomar en cuenta la clase 

socioeconómica, con la finalidad conocer la interacción entre los componentes ambientales y la 

susceptibilidad individual, que es imperceptible en estudios exploratorios. 
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5. Conclusiones 

Los modelos de correlación ecológica realizados entre los contaminantes atmosféricos NO2 y PM10 

medidos y los trastornos mentales reportados arrojaron resultados diferenciados entre ambas 

variables. El suicidio obtuvo una relación positiva con los contaminantes, pero débil y no fue 

significativa en ninguna de las dos posibles relaciones, por lo que, los resultados no permiten 

confirmar ni descartar una asociación significativa. 

El modelo generado dio como resultado una asociación positiva, pero no significativa entre los 

intentos de suicidio y NO2, con el material particulado la relación fue negativa, pero no significativa. 

Para depresión se encontró una asociación positiva y significativa con el contaminante de NO2, 

evidenciando que con el aumento de una unidad de dióxido de nitrógeno resulta en un aumento 

del 9,5 % la tasa de incidencia de depresión según el periodo estudiado. La asociación entre material 

particulado y depresión no fue significativa. 

La regresión ponderada geográficamente aplicada evidenció heterogeneidad en la capacidad de 

explicación de las variables que describen la contaminación por NO2, en la variable riesgo de 

depresión. La variable NO2 tiende a explicar mejor (con menor error) el riesgo de depresión en 

aquellos territorios que experimentan valores mayores de contaminación. No obstante, es necesario 

reforzar el modelo con otras variables para alcanzar un mejor ajuste y reducir los residuos, acercando 

los valores a la realidad. 

El estudio presenta limitaciones propias de su diseño ecológico, ya que los resultados a nivel 

colectivo no implican necesariamente asociaciones causales a nivel individual, sino asociaciones 

expresadas a nivel de agregado poblacional. Para minimizar este sesgo, los datos fueron analizados 

en unidades geográficas sin extrapolaciones individuales. 

Además, no se incluyeron covariables, que no son comúnmente registradas a nivel ecológico, pero 

que son relevantes a nivel individual, como tabaquismo, acceso a áreas verdes, nivel socioeconómico 

o cercanía a vías de alto tráfico, lo que podría modificar la asociación observada. 

Asimismo, se identificó un error de no coincidencia espacial, derivado de la diferencia entre unidades 

administrativas y zonas de monitoreo de calidad del aire. Aunque se realizaron ajustes espaciales, 

persiste un margen de riesgo. De manera similar, el error de las unidades de área modificable pudo 

afectar la precisión de la correlación, ya que la agregación de datos a distintos niveles espaciales 

(distritos, cantones) puede influir en la confiabilidad de los resultados. 

Se sugiere para futuros estudios con enfoque ecológico, incorporar otras variables socioeconómicas 

con datos censales actualizados a fin de controlar factores confusores. Las hipótesis que se esgrimen 

en la presente investigación abren posibles líneas de trabajo a futuro con datos individualizados que 

permitan afianzar evidencias causales con fines de toma de decisiones en materia preventiva. 
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