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Resumen

Este documento analiza la relacion entre los niveles de contaminacion y la salud metal en nifios en
Colombia. Para el andlisis se toma como variable de salud mental los resultados del cuestionario
SDQ-Cas obtenidos del médulo nifios de la ELCA 2016 de forma georreferenciada para las ciudades
de Bogota y Medellin, ciudades con una fuerte tradicidn industrial, se espera encontrar una relacion
entre los resultados de la prueba SDQ-Cas y los niveles de contaminacion para las dos ciudades. Para
la variable contaminacion se toman mediciones diarias de los niveles de concentracién en el aire de
dioxido de nitrégeno (NO,) y material particulado (PM,, y PM, 5) para cada ciudad; sin embargo,
como la variable contaminacion es enddgena, se construye un instrumento con inversiones térmicas.
Los resultados muestran que las inversiones térmicas son un instrumento fuerte en la primera etapa y
pequefios impactos de los niveles de contaminacion sobre la salud mental en la segunda etapa, pero
este resultado no se mantiene cuando se hacen chequeos de robustez. En conclusion, se encuentran
indicios de algun efecto de la contaminacion sobre la salud mental; no obstante, no se puede concluir

de forma contundente la existencia de esta relacion en los niflos en Colombia.

Palabras Clave: Salud mental, contaminacién, Bogota, Medellin
Clasificacion JEL: 112, 115, Q53

Abstract

This document examines the relationship between pollution levels and mental health in children in
Colombia. For the analysis, the mental health variable is taken as the results of the SDQ-Cas
guestionnaire obtained from the children's module of the 2016 ELCA (Longitudinal Study in
Colombia) in a georeferenced manner for the cities of Bogota and Medellin, cities with a strong
industrial tradition. The expectation is to find a correlation between the SDQ-Cas test outcomes and
pollution levels for both cities. For the pollution variable, daily measurements of nitrogen dioxide
(N0,) and particulate matter (PM,, y PM, ) concentrations are taken for each city; however, since
the pollution variable is endogenous, an instrument is constructed using thermal inversions. The
results show that thermal inversions are a strong instrument in the first stage and indicate minor
impacts of pollution levels on mental health in the second stage, but this result does not hold up under
robustness checks. In conclusion, there are indications of some effects of pollution on mental health;
however, the existence of this relationship in children in Colombia cannot be conclusively
established.

Keywords: Mental health, pollution, Bogota, Medellin
JEL Classification: 112, 115, Q53
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1. Introduccion

Numerosos estudios han abordado la relacion existente entre la salud fisica y la
contaminacion. No obstante, el estudio de la salud mental® y sus causas se ha vuelto relevante
en investigaciones sociales y médicas al explicar fendmenos que la teoria tradicional no
explica. En paises de ingresos medios y bajos, los trastornos metales? representan el 80% de
la carga de enfermedades no mortales y, a nivel mundial, las perdidas en productividad
representan aproximadamente USD 1 bill6n al afio (Torres de Galvis, 2018). Ante este
panorama es importante preguntarse ¢cudl es el efecto de los contaminantes del aire en la

salud mental?

Estudios recientes establecieron la relacion causal entre contaminacion y salud mental. Los
contaminantes a través del sistema respiratorio ingresan al torrente sanguineo hasta llegar al
cerebro, estos contaminantes generan inflamacion, estrés oxidativo sistémico o cerebral
dafando la sefializacion de las citocinas cruciales en la regulacion de las funciones cerebrales
como el estado de animo (Sgrensen et al., 2003; Calderon-Garciduefias, 2003; MohanKumar
etal., 2008; Salim et al., 2010 y Matarazzo et al.,2022). Asimismo, los efectos no son iguales
para los diferentes grupos etarios poblacionales, las personas mas vulnerables son los nifios

y los adultos mayores (Schwartz, 2004; Guxens & Sunyer, 2012 y Roberts et al., 2019).

En Colombia, seguin Instituto de Hidrologia, Meteorologia y Estudios Ambientales (IDEAM)
entre los afios 2011 -2015 las ciudades de Bogotd y Medellin tienen los puntos mas
contaminados en calidad del aire del pais superando en numerosas ocasiones los niveles
maximos permisibles®, estos niveles de contaminacion son comparables con ciudades como
Ciudad de México, Lima y Santiago de Chile, (Song et al., 2023 y Gouveina et al., 2021).

1 En Colombia, el Articulo 3 de la Ley 1616 del 2013 define la salud mental como: Estado dindmico de la vida
cotidiana (comportamiento e interacciones) que permite expresar emociones y habilidades cognitivas y
mentales para establecer relaciones significativas y contribuir a la comunidad.

2 El trastorno mental (enfermedad mental) se define como la afectacion del pensamiento, percepciones,
sentimientos, comportamientos y relaciones sociales; no son de corta duracién, su intensidad es alta y puede
coexistir como una mezcla de varios trastornos. Los problemas mentales son afectaciones del pensamiento,
sentimiento, comportamiento y relacion con las demés personas sin deteriorar la vida social; son de corta
duracién, menos severos y mas comunes (Ministerio de Salud y Proteccion Social [Minsalud], 2015).

3 Los limites maximos permisibles estan establecidos en la Resolucién 610 del 24 de marzo de 2010 del
Ministerios de Ambiente, Vivienda y Desarrollo Territorial que modifica la Resolucién 601 del 2006.



Sin perjuicio de lo anterior, la tasa de mortalidad relacionada con una prolongada exposicion
a niveles altos de contaminacién del aire en el pais representa el 8% del total de muertes
(Instituto Nacional de Salud [INS], 2019) vy, el deterioro en los niveles de calidad de aire
incrementa las asistencias a los centros médicos en un 0.12% para nifios en edades entre 1-5

afios relacionados con problemas respiratorios (Quintero Forero, 2020).

Ahora bien, al momento de escribir este documento no se encuentran estudios sobre la
relacion entre contaminacion y salud mental en Colombia. En América Latina hay estudios
que hacen esta relacion para paises como México, Nicaragua, Chile, Per( y América Latina
en general, mencionado a Colombia, pero no en profundidad (Song et al., 2023; Kahurana,
Kumar y Gupta, 2023; Husaini, Reneau y Balam, 2022; Cao, Chen y Mcintyre, 2021,
Ramirez et al., 2020 y Aguillar, 2019). Este panorama motivo la siguiente pregunta de
investigacion ¢ Cual es el efecto de los contaminantes del aire en la salud mental en los nifios
y adolescentes en Colombia? Concretamente la hipotesis a evaluar es, un aumento de la
concentracion de los contaminantes en el aire afecta la salud mental en los nifios y

adolescentes en Colombia.

; u y .
Se estima el efecto de un aumento en 1 g/m3 en la concentracion de los contaminantes

NO,, PM,,y PM, < en el aire sobre los resultados del cuestionario SDQ-Cas, como variable
de salud mental tomado del médulo nifios de la Encuesta Longitudinal Colombiana de la
Universidad de los Andes (ELCA) de forma georreferenciada para la ola 2016, junto a las
mediciones de contaminacion proveniente de 34 estaciones en Bogota y Medellin.

El principal problema para identificar la relacion es la endogeneidad de la contaminacion,
que se relaciona con factores de confusion como los ingresos y las condiciones econdémicas
locales. Por ejemplo, los momentos de mayor contaminacion pueden estar relacionados con
picos en la actividad econdmica que a su vez aumenta los niveles de estrés que pueden

ocasionar una mayor probabilidad de tener una enfermedad mental.

Para solucionar este problema se realiza una aproximacion de Variable Instrumental (1V)
usando como instrumento las inversiones térmicas, un fendbmeno meteorologico natural e
independiente de la actividad econdmica (exdgeno) que afecta significativamente las

concentraciones de contaminantes en el aire.



Los resultados no son concluyentes, pero muestran indicios de un efecto de los contaminantes
en los resultados del cuestionario SDQ-Cas como variable de salud mental. Los resultados
son significativos al 5% para la primera etapa donde se estima los efectos de las inversiones
térmicas sobre los niveles de contaminacion, el instrumento es fuerte con un valor F 33.26
para CO,, 30.86 para PM,, y 35.26 para PM,c, asimismo cumple con los supuestos de
relevancia y exogeneidad o restriccion de exclusion. Las estimaciones no se mantienen

cuando se aplica la prueba de robustez.

El documento se divide en esta primera parte introductoria, la segunda parte se expone el
marco conceptual que relaciona los mecanismos y efectos de la contaminacién en la salud
mental. La tercera seccion describe los datos, la cuarta seccion se expone la aproximacion
metodoldgica usada, la quinta seccion se presentan los resultados y la sexta se realiza la

discusién y conclusiones.
2. Marco Conceptual

El cuerpo humano necesita para su sobrevivencia inhalar constantemente oxigeno, el cual
obtiene a través del aire. No obstante, el aire estd compuesto de diferentes elementos, el
oxigeno representa aproximadamente un 21% proporcién muy superior a la requerida para la
supervivencia humana, el porcentaje restante se divide en nitrégeno, cuya concentracion

representa el 78% y el 1% por diferentes elementos (Berger et al., 2022).

El desarrollo industrial, los procesos antropogénicos y otras actividades productivas humanas
contribuyen en la emisién de sustancias potencialmente dafiinas que afectan la composicién
del aire en dos dimensiones: primero, aumentos en los niveles relativos de concentracion de
dioxido de carbono (C0O,) y compuestos organicos volatiles (COV) en el 1% del aire
compuesto por diferentes elementos; segundo, generan emision de otros elementos como
material particulado (PM;, y PM, 5), dioxido de azufre (SO,), monoxido de carbono (CO),

oxido de nitrégeno (NO,), ozono (05), entro otros, (Shihab, 2023 y Berger et al., 2022).

La presencia de estos contaminantes en el ambiente no solo afecta la calidad del aire, también
representan un riesgo para la salud, (Mun & Cho, 2022). Segun World Health Organization

[WHOQ] (2021b) la calidad del aire se define como los niveles relativos de concentracion de



contaminantes en el aire. Asimismo, la mala calidad del aire causa al afio aproximadamente
4,2 millones de muertes prematuras en el mundo, de la cuales, el 91% se registran en paises
de ingresos medios y bajos relacionados con la exposicion a material particulado PM,, y
PM, s, (WHO], 2021a).

El material particulado es una mezcla de diferentes componentes como sulfatos, nitratos,
amoniaco, cloruro de sodio, hollin, polvos minerales y agua cuya mezcla esta suspendida en
el aire y normalmente se divide en dos grupos, particulas finas, con didmetro menor o igual
a 10 micrometros (PM,,); particulas ultrafinas, con didmetro igual o menor a 2.5
micrémetros (PM, ), WHO (2021a). El material particulado supone un problema real para
la salud debido a que las particulas PM,, y PM, < se pueden alojar en los pulmones incluso
atravesar la barrera pulmonar ingresando al torrente sanguineo ocasionando enfermedades

pulmonares crénicas, problemas cardiacos y cancer, (Cox 2013 y Bodor & Bodor, 2022).

Existe una literatura bien documentada a nivel mundial que evidencia la relacion existente
entre una prolongada exposicion a una mala calidad del aire y la aparicion de enfermedades
respiratorias y cardiacas para diferentes grupos etarios poblacionales (Veras et al.,2022;
Chen, 2017; Sarmiento et al., 2015; Amorocho Barrera & Torres Chaves, 2013; Sunyer et
al., 2003). Sin embargo, investigaciones médicas recientes encuentran una relacion entre la
mala calidad del aire y la aparicién de enfermedades mentales ligado al desarrollo y deterioro

neuropsicoldgico, como bien lo documentan Guxens y Sunyer (2012).

Los estudios iniciales realizados en animales evidenciaron afectaciones en el cerebro tanto
en ratas como en perros jévenes ante una prolongada exposicion a particulas finas y ultrafinas
en el aire, particulas que mayoritariamente son generadas por fuentes méviles como los
vehiculos con motor diésel (Levesque et al., 2011; Van Berlo et al., 2010; Gerlofs et al.,
2010; Calderon et al., 2009; Campbell et al., 2009). Estos experimentos concluyeron que, los
animales expuestos de forma prolongada a la contaminacién presentaron una neuro-
inflamacion que esta estrechamente relacionada con la depresion, ansiedad, entre otros

trastornos mentales, (Ehsanifar et al., 2019; Svensson et al., 2015).

En humanos, estudios recientes como los realizados por Chen et al. (2018), Roberts et al

(2019) y Power et al (2015) establecen el mecanismo por el cual la contaminacion del aire



afecta la salud mental. El aire contaminado induce a una inflamacion y estrés oxidativo
sistémico o cerebral, un efecto sumamente importante, ya que el estrés oxidativo dafia la
sefializacion de las citocinas que son un grupo de pequefias proteinas y glucoproteinas
cruciales en la regulacion de las funciones cerebrales como, el crecimiento y la actividad de
otras células del sistema inmunitario y sanguineo al igual que los circuitos neuronales del
estado de animo, (Sgrensen et al., 2003; Calderon-Garciduefias, 2003; MohanKumar et al.,
2008; Salim et al., 2010 y Matarazzo et al.,2022).

El dafio en la sefializacion de las citocinas esta estrechamente relacionado con la depresion,
ansiedad y difusion cognitiva, (Ramirez et al., 2019 y Salim et al., 2010). Sin embargo, es
importante mencionar que la salud mental puede ser afectada por canales indirectos como el
cambio conductual, por ejemplo, las personas consientes de los altos niveles de
contaminacion del aire dejan de hacer actividad fisica; una actividad que tiene efectos
positivos en la salud mental o la preocupacion generada por la posibilidad de tener una
enfermedad fisica cronica por estar en un entorno altamente contaminado aumenta la

probabilidad de generar ansiedad y depresion, (Chen et al., 2018).

Ahora bien, hasta el momento se ha evidenciado los mecanismos que relacionan la
contaminacion del aire con la salud mental. Sin embargo, los efectos no son iguales para los
distintos rangos de edad en una misma poblacion, incluso cuando esta poblacion vive en
entornos altamente contaminados. Los estudios realizados por Schwartz (2004) y Guxens y
Sunyer (2012) encuentran que las personas mas afectadas y por lo tanto mas vulnerables a

una exposicion al aire contaminado son los nifios y ancianos.

Los nifios expuestos en edades tempranas presentan problemas de memoria, retraso de las
habilidades motoras, menor volumen del cerebro y déficit cognitivo, (Hinman & Abraham,
2007; Calderon-Garciduerias et al., 2014 y Ahmed et al., 2022). No obstante, es dificil
identifica esta relacion de causalidad en la poblacién adulta mayor debido al deterioro natural
del cerebro, (Chen et al., 2018).

En una evaluacion realizada por Ahmed et al. (2022) en Australia usando una encuesta
longitudinal, evidencia que los nifios expuestos a un nivel moderado y alto de PM, ¢

presentaron mayores probabilidades de tener problemas emocionales, comportamentales y



un retraso de habilidades motoras en comparacion a su contra parte expuesta a niveles bajos

de contaminacion.

Un resultado similar encontr6 Roberts et al. (2019), en un estudio mas amplio y en un periodo
de exposicion mas largo para el Reino Unido usando también una encuesta longitudinal, pero
para nifios gemelos. Los resultados evidencian que los nifios de 12 afio expuestos a una baja
calidad del aire no presentan las enfermedades cominmente diagnosticadas a esa edad, pero
si aumenta la probabilidad de tener depresion en la adolescencia.

Como se mencion6 anteriormente, las fuentes mdviles son los mayores emisores de
contaminacion. La evidencia muestra que la baja exposicion a estos contaminantes en la vida
temprana de los nifios cuyos hogares se encuentran cerca de una via principal (menor a 200
metros), pueden presentar afectaciones negativas en las emociones y en el comportamiento,
(Ahmed et al., 2022). Este resultado es muy importante ya que, en Colombia, por ejemplo,
en el area metropolitana del Valle de Aburra el 80% del PM, - es emitido por el parque
automotor y el 20% restante por fuentes fijas (fabricas), (Alcaldia de Medellin, 2018). En

base a lo anterior, se espera una relacion entre contaminacion y salud mental en los nifios.
3. Datos

Para responder la pregunta que motiva este estudio, se toman tres fuentes de datos. La primera
es la Encuesta Longitudinal Colombiana de la Universidad de los Andes (ELCA) para el afio
2016; no se toma la ola del afio 2013 debido a que en ese afio se aplico el cuestionario edades
y etapas socioemocionales (ASQ). EI ASQ normalmente se aplica a nifios en sus primeras
etapas de crecimiento en comparacion al cuestionario capacidades y dificultades (SDQ-Cas)
aplicado en el 2016, que incluye dentro de su poblacion adolescentes, (Baker et al., 2019;
Gustafsson, Gustafsson y Proczkowska-Bjorklund, 2016; Toghyani et al, 2015; Kazeroono
etal., 2014).

La ELCA contiene un total de 10.800 hogares visitados y encuestados, divididos en 6.000
urbanos y 4.800 rurales. La muestra es probabilistica, estratificada, polietapica y de
conglomerados, la seleccion de municipios se realiza bajo variables sociodemogréaficas y

socioecondmicas. Para efectos de este estudio, se hace uso de la muestra de hogares urbanos,



en especifico para las ciudades mas contaminadas de Colombia, Bogota y Medellin, (Gomez
etal., 2016).

En los anexos se presenta el histograma de datos faltante de la ELCA usada para este estudio.
Si bien muchas variables como migracion se descartaron en este estudio por su alto indice de
valores faltantes, las variables de interés como los resultados del cuestionario presentaron
menos del 1% en valores faltantes respecto al total de datos. Ahora bien, la segunda fuente
de informacion esté relacionada con la medicion de los niveles de contaminacion del aire, se
toman datos de contaminacion* de NO,, PM,, y PM, s para 34 estaciones de monitorio de
Instituto de Hidrologia, Meteorologia y Estudios Ambientales (IDEAM) ubicadas en 22

departamentos de Colombia, asi como la red de medicién ambiental de los entes locales.

Las estaciones de medicidn de contaminantes en el aire estan distribuidas de tal forma que
tiene una obertura de casi todo el territorio de las ciudades cubriendo las zonas industriales y
principales avenidas con el proposito de tener una mejor medida de contaminacion, esta
distribucion se puede ver de forma grafica en los mapas de los anexos. Como las estaciones
estan georreferenciadas podemos generar una relacion de distancia tomando la ubicacion de
los hogares a los cuales pertenecen los nifios y adolescentes que respondieron el cuestionario
SDQ-Cas. Sin embargo, por politicas de confidencialidad de la encuesta y con el propdsito
de proteger el anonimato de los hogares participantes en la ELCA no se puede presentar un

mapa de relacion entre las estaciones y los hogares.

Como la contaminacion no es una variable exdgena ya que esta correlacionado con la
actividad econdmica, se realiza una aproximacion por variable instrumental usando como
instrumento las inversiones térmicas. Las inversiones térmicas es un fenémeno natural que
se da cuando a medida que aumenta la altura la temperatura del aire se calienta, contrario a
su comportamiento habitual de enfriamiento. Este aumento de temperatura genera una
especie de red que captura y mantiene los contaminantes cerca al suelo generando asi la

variacion exdgenay, al ser un fendmeno natural no es explicado por la actividad econdmica.

4 Para el estudio se toman como referencia esos contaminantes debido a que son los mas comunes en las
ciudades (Muny Cho, 2023 y Liu et al., 2020)



La tercera fuente se relaciona con la construccion de las inversiones térmicas como
instrumento del 1V. Para ello se usa el producto M216NPANA version 5.12.4 del anélisis
retrospectivo de la era moderna para investigacion y aplicaciones (MERRA-2 por sus siglas
en inglés) publicado por la Administracion Nacional de Aeronautica y del Espacio de los
Estados Unidos (NASA). Esta fuente de informacion fue usada también por Chen y Zhang
(2018) como alternativa ante la imposibilidad de obtener informacion al respecto por las

instituciones locales y nacionales.

El MERRA-2 divide la tierra en una cuadricula de 0.5 x 0.625 grados, asimismo, reporta
datos de temperatura para cada una de las 42 capas de presion al nivel del mar cada 6 horas.
Se calcula la inversidn térmica para Bogota tomando la primera capa por encima a 100 metros
y la segunda a 200 metros. En el caso de Medellin la primera capa por encima esta a 90
metros y la segunda a 160 metros. Es importante aclarar que el céalculo de las inversiones
tanto para la primera como para la segunda capa se realiza en base a la altura de la ciudad y

no entre las dos capas mencionadas.

Asi las cosas, el empalme entre la encuesta y las estaciones de monitoreo de contaminacion
se realiza usando como punto referente la estacion de medicion y generando una distancia a
partir de esta, los hogares que estén dentro de estos radios de distancia seran los evaluados
para la estimacion a nivel ciudad. No obstante, se asocia la medicion con la semana de la

entrevista realizada a cada individuo.

La Grafica 1 presenta de forma visual la relacidn existente entre los niveles de contaminacion
y las inversiones térmicas para las ciudades de Medellin y Bogota. Se evidencia una
correlacion entre las dos variables, este comportamiento es importante ya que como se
mencion0 anteriormente una inversion térmica atrapa a nivel suelo los niveles de
contaminacion, la relacion mas estrecha se presenta con el PM, <. Es importante mencionar
que en Colombia es normal que la mayor cantidad de inversiones térmicas se presentes en
los primeros meses del afio (enero - abril) y a mitad de afio con mas frecuencia en el mes de
agosto. La informacion descrita se presenta la seccion 5 a manera de estadisticas descriptivas

y resultados de la estimacion.



Grafica 1 Comportamiento de las inversiones térmicas y el nivel de contaminacion
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Fuente: Elaboracion propia.
4. Metodologia

Como medida de salud mental se usan los resultados del cuestionario SDQ-Cas desarrollado
por Goodman en 1990 y que ha tenido una importante acogida en la evaluacién de la salud
mental en investigaciones para nifios y adolescentes, (McEwen et al, 2021; Dahlberg et al.,
2020 y Duinhof et al., 2020). El cuestionario se puede consultar en el modulo nifios y nifias
de laELCA. Para efectod de este estudio, se usa el rango de los resultados de total dificultades
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que va entre 0-32 siendo 0 normal y 32 anormal, un aumento en el resultado del SDQ-Cas

representa un deterioro en la salud mental de los nifios y adolescentes.

Como nuestra variable de contaminacion es enddgena, por tanto, no se puede garantizar per
se la existencia de una fuente exdgena que establezca relaciones causales, la aproximacion
con la que se buscara abordar la pregunta de interés se desarrollard en el marco de minimos
cuadrados en dos etapas (2SLS)- IV.

Se opta instrumentar nuestra variable de contaminacion con las inversiones térmicas,
fendmeno natural, como una fuente de variacion exdgena que cumple con las caracteristicas
necesarias de relevancia y exogeneidad. En secciones posteriores se ahondara el
indispensable analisis sobre la validez del instrumento. A continuacion, tenemos la

especificacion inicial:
SM; = By + BiINCi + Xjy + & (1)

Donde nuestra variable de respuesta SM; son los resultados de las pruebas SDQ-Cas. Por su
parte, NC; reporta el nivel de contaminacion reportado por estacion de medicion. El vector
de variables X;y son variables de control dentro de las que se incluyen los siguientes
controles de categoria; reporta tener una enfermedad crénica no respiratoria, enfermedad
respiratoria, expuestos a violencia y condicién de pobreza, se toman estos instrumentos dado

que pueden afectar el deterior de la salud mental. La variable &; es el termino de error.

Dado que E(u) =0 y cov(X,u) =0, pero cov(NC,u) # 0, es evidente que utilizar
unicamente la especificacion (1) no recupera el efecto causal y plantea un problema de
consistencia en los estimadores, asi que siguiendo con minimos cuadrados en dos etapas
(2SLS)- IV tenemos:

Definimos (2) como el primer paso de 2SLS.
NC; = ag + a4IT; + X{y + u; (2)

En laecuacion (2) tenemos como variable de respuesta el nivel de contaminacion por estacion
de medicidn en el barrio donde reside cada individuo en el periodo (dia) entrevistado, en

funcion del instrumento IT;, los controles X;y y el error u;.



11

Esta es una especificacion que relaciona o instrumenta el tratamiento con la ocurrencia de
inversiones térmicas IT;, que es nuestra fuente de variacion exdgena. De esta manera su
ocurrencia puede llevar a que la contaminacion aérea quede atrapada cerca del suelo con

efectos nocivos para la salud.

El segundo paso, resulta de estimar el modelo (1) incorporando la estimacién IT,.; en el
computo, de esta manera si podemos recuperar el efecto causal. La forma reducida de nuestra

especificacion seréa entonces: reemplazado (2) en (1).

SML' = BO + ﬁl(ao + allTi +X{V + ui) +Xl’y + &
SM; = Bo+ Prcto + PranlT; + Br X[y + frui + Xiy + &
SM; = 8y + 61IT; + B Xjy + Xy + Bu; + &

SM; = 8o + &IT; + X{y(By + 1) + U;

Donde, 8y = By + f1g, 61 = 1y, U; = Biu; + ¢, en tanto S; + 1 es el vector de

estimadores asociados a los controles. De esta manera, A, recupera el efecto causal.

5. Resultados

En esta seccion se presentan de forma descriptiva los datos, asi como los resultados de la
primera y segunda etapa de los resultados del modelo IV y la prueba de robustez que tiene
como proposito evidenciar que tan fuerte son los resultados, es decir, si se mantienen a los

cambios de altura en el célculo de la inversion térmica.

5.1. Descripcidn de los datos

La Tabla 1 se presentan un resumen estadistico de la variable salud mental como de sus
categorias, nivel de contaminacién del aire y las inversiones térmicas. Para este estudio se
tomo las ciudades de Bogota y Medellin cuya poblacion total en la ELCA modulo nifios es
de 621 individuos entre 5 a 16 afios. Por ciudad, Bogota tiene 497 individuos y Medellin 124
individuos con fecha de entrevista entre enero 2016 a noviembre de 2016.

Como se menciond anteriormente; los resultados generales del cuestionario SDQ-Cas
corresponde a un rango de 0-32 puntos con extremos 0 normal y 32 anormal, hay un punto

de corte entre 14-15 que corresponde al limite entre lo normal y anormal. Asimismo, se
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presenta un resumen estadistico de las categorias que corresponden al SDQ-Cas resaltando
el comportamiento diferente para la categoria prosocial debido a que su rango se lee de forma
inversa a las demas, es decir, si el individuo reporta una puntuacion maxima de 10 es normal

pero su reporta cero se considera un comportamiento anormal.

Las concentraciones de contaminacion en promedio estan por debajo de lo establecido por
WHO que para PM, ¢ es de 25 ug/m3, PM,, es de 50 ug/m3 y NO, de 40 (WHO, 2005),
sin embargo; los maximos evidencia que tanto en Bogota como en Medellin se ha superado
los limites establecidos por la WHO. Como se menciond anteriormente, en los anexos se
presenta un mapa con la distribucion de las estaciones de medicion en Bogota, al momento
de la solicitud de informacion de contaminacion se cuenta con 21 estaciones que dan
cobertura a la ciudad. Asimismo, también se presenta un mapa de la distribucién de las 23
estaciones de medicion tanto nacional como local para la ciudad de Medellin generando mas
cobertura en el centro de la ciudad. Por otro lado, los datos de la ELCA muestran también

una buena cobertura para las ciudades.

Tabla 1 Estadisticas Descriptivas

Desviacion

Salud Mental Unidad Media Std Min Max
Total, Dificultades 0- Normal; 32-Anormal 9.34 5.64 0 32
Hiperactividad 0- Normal; 10-Anormal 3.69 2.64 0 10
Emociona 0- Normal; 10-Anormal 1.88 2.01 0 10
Prob. Comparieros 0- Normal; 10-Anormal 1.32 1.58 0 10
Conducta 0- Normal; 10-Anormal 2.34 1.80 0 10
Prosocial 0- Anormal; 10-Normal 8.65 1.65 0 10
Contaminacién del Aire

ug/m3 32.34 11.7 5.8 60.4

ug/m? 45.15 18.2 20.6 161

ug/ms 19.1 6.0 8.9 36.1
Inversiones Térmicas
Inversion Numero 11.74 13.32 0 93

Observaciones 621

Fuente: Elaboracion propia.

Para el caso de las inversiones térmicas, instrumento en el modelo, en promedio para el 2016

se presentaron 13.32 con un maximo de 93 las cuales se presenta en su mayoria en los
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primeros meses del afio, la Grafica 1 presentada anteriormente, muestra la correlacion entre

los niveles de contaminacién y las inversiones térmicas.

El comportamiento de la inversion térmica a inicios de afio aumenta debido a los cambios de
temperatura, en especial, por la disminucion de esta, (Alcaldia de Bogota, 2023). La Grafica
2 muestra el histograma de densidad de los resultados generales del cuestionario SDQ-Cas
para el total de la poblacion con el punto de corte limite dentro de la escala. Si bien, gran
parte de la poblacion reporta resultados por debajo de ese limite aln hay existe un grupo que

supera el limite del cuestionario presentando afectaciones en la salud mental.

Gréfica 2 Histograma de densidad resultados prueba SDQ-Cas
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Fuente: Elaboracion propia.

5.2. Resultados de la estimacion

La Tabla 2 presenta los resultados de la ecuacion 2 del modelo donde la variable dependiente
es el nivel de contaminacién por agente contaminante y, las covariables son las inversiones
térmicas y todos los controles para las dos ciudades de estudio. Los resultados muestran que
el instrumento es significativo con efectos positivos para los tres tipos de contaminante, es
decir, cumple como el supuesto de relevancia que en la Grafica 1 se podia intuir pero que ya

con los resultados de la estimacion de la ecuacion 2 se puede afirmar.
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Sin perjuicio de lo anterior, el instrumento al ser un evento natural no inducido por la
actividad econdmica o humana no esta correlacionada con el error, es decir, cumple con el
supuesto de exogeneidad o restriccion de exclusion. EI modelo es significativo globalmente;
no obstante, el valor del estadistico F de la regresion es muy bajo, asi como el coeficiente de
determinacion; no obstante, segun Stock, Wright y Yogo (2002) como el valor F es mayor a
10 se puede seguir con la estimacion con un instrumento robusto, con este resultado, el
instrumento cumple con los supuestos y parece ser fuerte. Una vez estimado la primera etapa
se procede con la segunda etapa de la estimacién; sin embargo, como el valor F es menor a
104.7 se debe ajustar los valores t, (Lee et al., 2022).

Tabla 2 Resultados primera etapa método 1V

NO: PMio PMzs

Panel A: Bogota (1) (3) (5)
Inversiones Térmicas 0.04833** 0.04985*** (.0024***

(0.01588) (0.01590)  (0.0009)
R-squared 0.253 0.239 0.264
F-statistic 33.26 30.86 35.26
Panel B: Medellin
Inversiones Térmicas 0.09961** 0.01036** 0.0183**

(0.03346)  (0.0034) (0.0055)
R-squared 0.521 0.533 0.468
F-statistic 25.69 26.98 20.73
Enfermedad Crdnica Si Si Si
Enfermedad Respiratoria Si Si Si
Expuesto a violencia Si Si Si
Pobreza Si Si Si

*** n<0.01, ** p<0.05, * p<0.1.

Fuente: Elaboracion propia.

La Tabla 3 presenta los resultados de la segunda etapa de la estimacion del método 1V, la
columna llamada OLS presenta los resultados de la ecuacion 1 por Minimos Cuadrados
Ordinarios (OLS) y la columna IV presenta los resultados de la segunda etapa del método de
variable instrumental ajustando el valor t y con ello los errores estandar. Cada columna
muestra los resultados para cada ciudad y las filas los contaminantes previamente
instrumentalizados para el caso del método V.
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Los resultados de la segunda etapa muestran que el didxido de nitrogeno no tiene efectos
sobre los resultados del cuestionario SDQ-Cas para ninguna de las dos ciudades, no obstante;
los resultados son significativo tanto para PM,, efectos pequefios, como para PM, .efectos
mas grandes. El incremento 1 ug/m3 en PM,,, ceteris paribus, me incrementa en 0.0775
unidades los resultados del SDQ-Cas para Bogota y 0.10 para Medellin. Ahora bien, un
incremento de 1 ug /m3 en PM, s, ceteris paribus, me incrementa en 0.15 puntos para Bogota
y 0.10 puntos para Medellin.

Tabla 3 Segunda etapa método 1V
Bogota Medellin
Variable dependiente SDQ-Cas OLS v OLS v
NO: 0.0012 0.0518 0.0125 0.0148
(0.04795)  (0.24665) (0.0092)  (0.01424)

PMuo 0.0012  0.07746** 0.0636  0.02531**
(0.04795)  (0.04280)  (0.0480)  (0.01371)

PMozs - 00001 0.1505%* 01160  0.1036**
(0.04799)  (0.08653) (0.0764)  (0.04711)

F-statistic NO: 32.99 33.26 22.99 25.69
F-statistic PMuo 26.94 30.86 24.00 26.98
F-statistic PM2s 30.01 35.26 19.99 20.73
Observaciones 497 497 124 124
Enfermedad Cronica Si Si Si Si
Enfermedad Respiratoria Si Si Si Si
Expuesto a violencia Si Si Si Si
Pobreza Si Si Si Si

*x% n<0.01, ** p<0.05, * p<0.1.

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados por OLS no muestran efectos significativos, incluso para el caso de Bogota,
en particular para el PM, - el signo es negativo, es decir, un aumento de los niveles de
contaminacion reduce los problemas mentales, evidencia de un sesgo dentro de la regresion
que es corregido por los resultados de la segunda etapa del 1V, una hipétesis de este resultado

quiza puede ser explicado por los ingresos de la poblacion.
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En este punto es importante analizar el comportamiento de los niveles de contaminacion
contra las categorias del cuestionario SDQ-Cas con el propdsito de evidencias que

componente puede estar siendo afectado por el nivel de contaminacion.

La Tabla 4 muestra los resultados para cada una de las categorias que componen el
cuestionario, los resultados muestran que para el dioxido de nitrégeno en Bogota y Medellin
se ve afectado el componente de hiperactividad y, conducta solo para el caso de la capital.
Para el PM,, los resultados muestran efectos para la categoria emocional para las dos
ciudades, coherente con los encontrando en la literatura y, para la categoria conducta se ven
pequefios efectos significativos en Bogotd. En el caso de PM, s se encuentran efectos
pequefios en Medellin y Bogota para la categoria emocional y solo para Bogota en la

categoria hiperactividad y prosocial.

Tabla 4 Impacto del nivel de contaminacidn sobre las categorias del cuestionario

SDQ-Cas
Categorias Cuestionario SDQ-Cas
Hiperactividad Emocional Prob. Compafieros Conducta Prosocial
Bog Med Bog Med Bog Med Bog Med Bog Med
NO= 0.636* 0.01399%* -0.02255 0.0077 0.0055  0.0045 0.0257 0.08069* - 0.0663  0.0006

(0.273)  (0.0050) (0.01697) (0.0237) (0.01513) (0.0062) (0.1915) (0.0382) (0.1729) (0.0381)

PMu 0.0033 0.0049  0.03636* 0.01488* -0.00217 - 0.0001  0.0039 0.03427* 0.0090 - 0.0081
(0.0075)  (0.0245) (0.0181) (0.0066) (0.0052) (0.0108) (0.0053) (0.0146) (0.0106) (0.0146)

PMes 0.08288***  0.0469  0.01292% 0.01492* 0.06137 0.0157 00154 00288 0.03386*  0.0034
(0.0232)  (0.038%) (0.0058) (0.0076) (0.1603) (0.01719) (0.0183) (0.0237) (0.0165) (0.0303)

F-statistic NO= 36.25 26.95 36.17 17.32 36.11 19.11 36.23 20.73 36.42 26.70
F-statistic PMio 36.29 2594 36.19 16.88 36.18 26.51 3425 26.98 35.23 26.98
F-statistic PMas 36.23 21.73 36.20 15.86 36.16 31.96 3531 25.69 36.21 23.50
Oservaciones 483 122 483 122 483 122 483 122 483 122
Enfermedad Cronica Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si
Enfermedad Respiratoria Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si
Expuesto a violencia Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si
Pobreza Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si

*% p<0.01. ** p=0.05. * p<0.1.

Fuente: Elaboracion propia.

Con los resultados encontrados en la Tabla 4 muestra de alguna forma evidencia débil con
impactos pequefios, posiblemente por la porque los efectos ya estan presentes. Por esta razon
se realiza un testeo de robustez al modelo calculando inversiones térmicas a 300 metros
(iniciales 200 metros) para Bogota y Medellin con el proposito de capturar una mayor

concentracion en los niveles de contaminacion y determinar si los resultados se mantienen.



17

La Tabla 5 presenta los resultados de la prueba de robustez al modelo al incrementar la altura
de célculo de las inversiones térmicas. Los resultados solo se mantienen para PM, s Bogot4,
el didxido de nitrdégeno para las dos ciudades, es decir, el didxido de nitroso no parece tener
efecto alguno sobre la salud mental de los nifios y adolescentes vy, los efectos del PM;,

desaparecen mostrando resultados débiles para este estudio.

Tabla 5 Robustez del modelo
Bogoté Medellin
Panel A: IV SDQ-Cas  SDQ-Cas
NO: 0.00967 0.0092
(0.0154)  (0.0301)

PMio 0.007035  0.0075
(0.09024)  (0.0594)

PM:zs 0.0151* 0.0236
(0.0074) (0.099)
Observaciones 497 124
F-statistic NO: 34.17 28.08
F-statistic PM1o 32.86 27.32
F-statistic PM2s 37.56 23.54

Fuente: Elaboracion propia.
6. Discusién y Conclusiones

Este estudio pretende encontrar evidencia que un aumento de los niveles de contaminacion
expuestos afecta la salud mental en Colombia. Los resultados no son concluyentes, muestran
un efecto de los niveles de contaminacion PM,, y PM, < sobre los resultados del cuestionario
SDQ-Cas que se toma como indicador de salud mental y, ningtn efecto del NO, para las dos

ciudades sobre resultados del cuestionario.

El instrumento demostro ser fuerte en la primera esta de la estimacion 1V y de forma gréfica
estar correlacionado con los niveles de contaminacién, es decir, un aumento en el nimero de
inversiones térmicas afecta significativamente los niveles de contaminacion de forma
positiva como lo resalta la literatura y se espera que suceda. Sin embargo, los resultados de
la segunda etapa como el desagregados por categoria muestra impactos pequefios que no se

mantienen cuando se hace la prueba de robustez.
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Sin perjuicio de lo anterior, parece haber incidios que puede existir un efecto de la
contaminacion sobre la salud mental, no obstante; no se puede concluir de forma clara que
los niveles de contaminacién afecten la salud mental en las ciudades analizadas. Es posible
que los niveles de contaminacion sean altos para empezar y los efectos grandes ya estan per

se y; al comparar con la literatura internacional los resultados son bajos.

Queda como agenda de investigacion introducir en el estudio controles como precipitaciones
debido a que las lluvias bajan a nivel piso los niveles de contaminacion y, la velocidad del
aire que es un factor determinate en el movimiento de la contaminacion de un lugar a otro,
asi como, testear si la altura de la estacion de medicion de contaminacion afecta las medidas
capturadas introduciendo un sesgo de medicion al no capturar los niveles de contaminacion

a nivel piso.
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8. Anexo
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10. Fuente: Elaboracion propia.

Grafica 4: Mapa ubicacion estaciones de medicion de contaminacion en Bogota
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Graéfica 5: Mapa ubicacion estaciones de medicion de contaminacién en Medellin

Fuente: Elaboracion propia.
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Grafica 6 Histograma de densidad resultados prueba SDQ-Cas Bogota-Medellin
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Grafica 7 Histograma de densidad resultados prueba SDQ-Cas - Hiperactividad
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Gréfica 8 Histograma de densidad resultados prueba SDQ-Cas — Emocionales.
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Grafica 9 Histograma de densidad resultados prueba SDQ-Cas — Problemas con
comparieros.
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Gréfica 10 Histograma de densidad resultados prueba SDQ-Cas — Conducta
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Gréfica 11 Histograma de densidad resultados prueba SDQ-Cas — Prosocial.
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