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INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN
Historia del articulo: Resumen. Los trastornos de ansiedad y depresion tienen una alta prevalencia en la poblacién, en algunas
Recibido el 19 de septiembre de 2020 ocasiones generada por situaciones excepcionales como la pandemia del Covid-19. La prevalencia de estos
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) trastornos mentales podria inferirse con Google Trends, una herramienta que analiza las tenencias de bis-
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queda en Internet por rangos de tiempo y localizacion geografica. Con el objetivo de estudiar la relacion
entre las tendencias de bisqueda de los términos “Ansiedad” y “Depresién” y su prevalencia en Espafia du-
Palabras clave: rante la pandemia del Covid-19, se realiz6 un analisis de bsqueda selectiva a partir de variables geograficas
Etiopatogenia (Madrid, Andalucia, Catalufia) y temporales (semanas afio 2020). Se tuvieron en cuenta las palabras “An-
{)ncertlldurpbre siedad”, “Depresion” y “Covid-19”, para realizar las estimaciones de las tendencias de bisqueda en Google
pgine cr}g? Trends. Los resultados mostraron diferencias significativas entre las comunidades auténomas en el interés
Trastornos mentales por la biisqueda de informacién sobre depresién, asi como una progresion temporal diferente, tanto en an-
siedad como en depresion, que reflejaria las fluctuaciones en la evolucién de los datos epidemiol6gicos en
cada region geografica. Herramientas como Google Trends permitirian a la comunidad sanitaria implemen-
tar estrategias de prevencion ante la deteccién de picos de preocupacién por determinados trastornos men-
tales en regiones y periodos temporales concretos. Esto resulta especialmente relevante si la prevalencia de
estos trastornos en la poblacién puede interferir negativamente con la eficacia de las politicas de prevencién
y contencién sanitaria en situaciones de emergencia.

Analysis of anxiety and depression during the Covid-19 pandemic

using Google Trends

ABSTRACT
Keij Ofs : . Abstract. Anxiety and depression disorders have a high prevalence in the population, sometimes generated
Eﬁ(gg?ttaig%;nesm by exceptional situations such as the Covid-19 pandemic. The prevalence of these mental disorders could
Prevalence be inferred with Google Trends, a tool that analyzes Internet search holdings by time ranges and geographic
Prevention location. In order to study the relationship between search trends for the terms “Anxiety” and “Depression”
Mental disorders. and their prevalence in Spain during the Covid-19 pandemic, a selective search analysis was carried out

based on geographic variables (Madrid, Andalusia, Catalonia) and temporary (weeks in 2020). The words
“Anxiety”, “Depression” and “Covid-19” were taken into account to make the estimates of search trends in
Google Trends. The results showed significant differences between the autonomous communities in their
interest in searching for information on depression, as well as a different temporal progression, both in
anxiety and depression, which would reflect the fluctuations in the evolution of epidemiological data in
each geographic region. Tools such as Google Trends would allow the health community to implement pre-
vention strategies in the event of the detection of peaks of concern for certain mental disorders in specific
regions and time periods. This is especially relevant if the prevalence of these disorders in the population
can negatively interfere with the effectiveness of prevention and health containment policies in emergency
situations.
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Introduccion

Ansiedad y depresion son dos de los trastornos mentales con ma-
yor prevalencia en la poblacién mundial. En concreto, la depresion
afecta a mas de 300 millones de personas en todo el mundo (WHO,
2017), siendo en Espaiia la novena enfermedad crénica mas frecuente
en poblacién mayor de 15 afios (INE, 2020). Aparece de manera co-
moérbida junto a trastornos y conductas desadaptativas, como la an-
siedad, el consumo de sustancias, el trastorno obsesivo compulsivo,
los trastornos alimentarios y los trastornos de personalidad (APA,
2013). Por otro lado, la ansiedad como sintoma esta presente en todos
los trastornos psiquiatricos (Kalin, 2020). Ademas, una de cada cinco
personas en periodos post conflicto presentan depresion, ansiedad,
estrés postraumatico, trastorno bipolar o esquizofrenia (Charlson el
al., 2020), evidenciandose de esta forma como los factores externos
condicionan los niveles de estos trastornos en la poblacién, asi como
su variabilidad en el curso temporal.

La prevalencia de estos trastornos se incrementa en situaciones de
emergencia como la acontecida durante la pandemia del Covid-19. En
Espafia, comparando dos momentos durante el inicio de la pandemia,
se ha observado que los niveles de depresién se incrementaron pro-
gresivamente, mientras que los niveles de ansiedad fueron altos y mas
estables (Tamarit, de la Barrera, Ménaco, Schoeps y Montoya-Castilla,
2020; Gonzalez-Sanguino et al., 2020). Ademas, la estigmatizacion y
discriminacién de los infectados se ha relacionado con los niveles de
ansiedad y depresi6n generados por la situacién de emergencia (Ugidos
et al,, 2020). Los grupos poblacionales que mayor morbilidad en salud
mental presentaron fueron mujeres jovenes, personas con estudios me-
dios, pocos hijos, solteros, estudiantes y desempleados (Esteban-Gonza-
lo, Gonzélez-Pascual, Caballero-Galilea y Esteban-Gonzalo, 2020).

Todos estos estudios informan de momentos puntuales en el trans-
curso de la pandemia, pero cabe pensar que durante el 2020 los niveles
de ansiedad y depresién se han visto modulados por variables internas
(e.g., personalidad, estado de salud), y externas (e.g., politicas sociales,
evolucién epidemioldgica), que dificultan una perspectiva global de la
situacién, mas ain, si tenemos en cuenta la variabilidad de los contex-
tos que se determinan por las diferentes regiones geograficas.

Los analisis de prevalencia han permitido estimar la alta incidencia
de la ansiedad y la depresién, asi como su variabilidad entre regio-
nes, cuyas causas requieren estudios que permitan profundizar en la
etiopatogenia de estos trastornos (Steel et al., 2014). En la actualidad,
algunas herramientas de Internet permiten analizar las tendencias de
buasqueda de los usuarios, y en concreto las referidas a las necesidades
informativas, que podrian ser utilizadas para inferir emociones y mo-
tivaciones. En este sentido, se puede entender que ante determinado
tipo de bisquedas los sujetos tratan de confirmar ciertas sefiales cor-
porales o sintomas que pudieran informales de la presencia de una en-
fermedad o trastorno mental. Asumir esta premisa permitiria inferir la
presencia de trastornos como la ansiedad y la depresion, si bien este
método se enfrentaria a problemas de fiabilidad, en tanto el proceso
requiere establecer una relacion directa entre las bisquedas por inter-
net y la presencia de sintomas relacionados con trastornos mentales.

El estudio de los patrones de blsqueda de la poblacién sobre di-
ferentes trastornos mentales podria tener importantes implicaciones
para la planificacion y prestacién de servicios sanitarios, con un en-
foque mas asequible que los estudios de salud poblacionales (Soneri
et al,, 2019). La posibilidad de acceder a informacién actualizada de
las bisquedas de los ciudadanos sobre un tema sanitario, reflejo de
la consciencia y preocupacién por determinados temas, permitiria
reducir los tiempos entre la planificacién y la prestacion de servicios
(Eysenbach, 2011), asi como influir en la actualizacién de las politicas
de salud publica, que sin estos datos y en muchas ocasiones estarian
supeditadas a la demanda social, pudiendo dilatarse afios o no conse-
guir cambios sustanciales por falta de sensibilizacién social.

La utilizacién de instrumentos que permitan analizar las bsque-
das de la poblacién sobre determinados trastornos tendria ventajas
evidentes sobre las encuestas epidemiolégicas, utilizadas ampliamen-
te para analizar la presencia de trastornos o enfermedades en la pobla-
cioén. Estas encuestas requieren mediciones frecuentes con periodos
de seguimiento prolongados, ademas de ser costosas y limitadas por
los miedos de la poblacién a la pérdida de su intimidad y al estigma
social (Soneri et al., 2019). En el caso concreto de la Pandemia del Co-
vid-19, la deteccion de picos altos en la preocupacion por determina-
dos trastornos podria interpretarse como un aumento de su prevalen-
cia, con importantes implicaciones sociales. Por ejemplo, la ansiedad
y la depresion tienen importantes efectos sobre diferentes procesos
cognitivos, como la toma de decisiones (Hartley & Phelps, 2012). La
ansiedad se asocia a una aversién por el riesgo (Kirsch & Windmann,
2009), que podria dar lugar a sesgos de evitacién en la toma de deci-
siones. Estos sesgos vendrian determinados por la menor propension
a asumir riesgos y no tanto por una aversion a las pérdidas (Charpen-
tier, Aylward, Roiser & Robinson, 2017). Por otro lado, la depresi6én da
lugar a decisiones con menor probabilidad de favorecer los intereses
del individuo, determinadas por la inadecuacién de las estrategias uti-
lizadas (Leykin, Roberts & DeRubeis, 2011). Estos datos, de no tenerse
en cuenta, podrian condicionar decisiones importantes personales y
grupales, como las referidas a vacunarse o no, salir o no salir del confi-
namiento, cumplir las normas sanitarias establecidas por el gobierno.
En definitiva, respuestas desadaptativas que perjudicarian las acciones
conjuntas encaminadas a reducir la incidencia de los contagios.

Una herramienta que permite monitorear la preocupacién de la
poblacion por determinados temas es Google Trends, que analiza las
tendencias de blsqueda a partir de palabras clave. Segtin recientes in-
vestigaciones, podria ser un método ttil para el monitoreo y prondsti-
co de determinado tipo de enfermedades (Sulyok, Richter, Sulyok, Ka-
pitany-Fovény y Walker, 2020; Yi et al., 2019). Por ejemplo, mediante
este método se ha encontrado que en Estados Unidos al inicio de la
pandemia se dio un pico de basquedas de términos relacionados con
la Covid-19, lo que seria indicativo de ansiedad aguda, pero este pico
volvié a niveles normales, lo que fue interpretado por lo autores como
un proceso de resistencia de la poblacién a las consecuencias sociales
de la Covid-19, o bien porque ya se habia obtenido toda la informacion
disponible en la red; en cualquier caso, si bien no se puede asegurar
una asociacién directa entre bdsquedas y prevalencia de ansiedad
aguda, la relacién estimada entre la conducta de biisqueda y la moti-
vacién subyacente seria suficiente para promover campafias de ayuda
sobre una localizacién concreta, como la realizada en Illinois y llamada
“Call4Calm” (véase Ayers et al., 2020).

El objetivo de la presente investigacion fue el de analizar a través
de esta herramienta los niveles de preocupacién por la ansiedad y la
depresién en Espafia durante la pandemia del Covid-19, teniendo en
cuenta tanto variables temporales (semanas 2020) como geogréficas
(Madrid, Andalucia, Catalufia). Se prevén diferencias significativas
entre las comunidades auténomas en las biisquedas asociadas a las
palabras “Ansiedad” y -Depresion”, que reflejarian la variabilidad en
la poblacién espafiola de las condiciones que determinan la incerti-
dumbre sobre los trastornos de ansiedad y depresién (H,); ademas, se
espera que la progresion de los valores obtenidos en la bsqueda sea
sensible a los picos de contagios (olas de la pandemia), en el mes de
marzo y septiembre del 2020 (H,).

Método
Procedimiento

Se utiliz6 la herramienta Google Trends, que analiza una mues-
tra de bisquedas representativas con datos normalizados para de-
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terminar su relevancia. La normalizacién de los datos se realiza di-
vidiendo cada punto de datos por el total de blisquedas de la region
y el intervalo de tiempo para comparar su popularidad relativa. Los
valores resultantes se escalan a un intervalo del 0 al 100 en fun-
cién de la proporcién de un tema respecto al total de btsquedas
sobre todos los temas. En este estudio, por una parte, se tuvieron
en cuenta tres regiones de Espafia (Madrid, Andalucia, Catalufia)
como rangos geograficos de comparacién, teniendo en cuenta la
frecuencia de bsqueda durante el 2020 (52 semanas). Se utilizaron
tres claves de basqueda: “Ansiedad”, “Depresién” y “Covid-19”. La
eleccién de estas claves se realiz6 porque la bisqueda que realizan
las personas que estan preocupadas por padecer estos trastornos,
como minimo incluyen los términos centrales relacionados con el
trastorno. Por otro lado, la seleccién de las comunidades aut6no-
mas responde a dos criterios. El primero referido a su localizacién
geografica (norte, centro, sur), que permite una adecuada represen-
tatividad de la poblacién espafiola. Por otro lado, atendiendo a las
diferencias mostradas en el desarrollo de la pandemia, tanto en la
prevalencia total, como en la progresién temporal de los contagios
(Albor y Cano, 2021).

Andlisis estadisticos

Se obtuvieron los registros volcados de Google Trends de las
tendencias de biisqueda de los términos “Ansiedad”, “Depresién”
y “Covid-19”. Este procedimiento se realiz6 para las 52 semanas
del 2020y de cada una de las comunidades auténomas analizadas
(Madrid, Andalucia, Catalufia). También se realiz6 el registro de
los valores para la regién geografica de Espaiia, con el objetivo
de mostrar estos valores como referencia general en los andlisis
descriptivos. Posteriormente, como medida de la variable depen-
diente (Preocupacién), se restaron los valores obtenidos en el
término “Covid-19”, a los obtenidos en los términos “Ansiedad” y
“Depresion” (Ansiedad - Covid-19; Depresion - Covid-19). De esta
forma se obtuvo una medida diferencial que indicaba la distancia
de las basquedas de los términos ansiedad y depresién respecto
a las biisquedas del término de referencia Covid-19. Esto permi-
tiria medidas comparables entre provincias y estableceria una
relaciéon mensurable entre los términos Ansiedad/Depresién y Co-
vid-19. Los valores obtenidos oscilaban entre +100 y -100, siendo
lo valores positivos aquellos en los que las bisquedas del térmi-
no Ansiedad y Depresién superaban a las basquedas del término
Covid-19. Es decir, cuanto mas altos fueran los valores obtenidos
mayor seria la incidencia de bisqueda de los términos “Ansiedad”
y “Depresiéon” (> preocupacién).

En primer lugar, se realizaron analisis descriptivos y de corre-
lacién entre los valores obtenidos en Google Trends por semanas y
comunidades auténomas. Posteriormente se realizaron dos ANO-
VAs unifactorial de medidas repetidas, tomando como medida de
preocupacion los valores volcados de Google Trends en las 52 se-
manas del afio para la ansiedad (Google Trens_Ansiedad - Google
Trends_Covid-19), y la depresién (Google Trens_Depresién - Goo-
gle Trends_Covid-19), y como variable independiente la variable
Regiones (Madrid, Andalucia, Catalufia).

Resultados
Analisis descriptivos
Los andlisis descriptivos muestran que Madrid acumula una ma-

yor frecuencia de biisquedas asociadas con ansiedad y Covid-19, y
menor para la depresion, respecto al resto de las provincias.

Tabla 1.
Valores promedio de las tendencias de bisquedas obtenidas en Google
Trends de los términos “Ansiedad”, “Depresién” y “Covid-19” por regiones.

Regiones “Ansiedad” “Depresion” “Covid-19”
Espafia 78.23 (1.14) 55.52 (1.74) 41.39 (3.68)
Madrid 71.46 (1.72) 38.87(2.47) 43.44 (4.15)
Andalucia 68.27 (1.38) 50.81(2.58) 41.75 (3.56)
Catalufia 70.31(1.61) 50.87 (2.64) 38.52(7.74)

Nota. El error estandar se presenta entre paréntesis.

Andlisis de correlacion

Tabla 2.
Analisis de correlacién (r Pearson) entre las bsquedas (Google Trends) de
los términos ansiedad, depresion y Covid-19, por regiones.

“Covid-19” “Ansiedad”  “Covid-19”  “Ansiedad”
Espafia Madrid
“Ansiedad” 0.497** 0.276*
“Depresién” -0.331* 0.074 -0.099 -0.008
Andalucia Catalufia
“Ansiedad” 0.188 0.325*
“Depresi6n” 0.112 0.049 0.025 -0.090

*p <.05, **p <.0001.

Los resultados de los analisis de correlacién teniendo en cuenta
la localizacion geografica de Espaiia, muestran una relacién signifi-
cativa directa e inversa entre el término “Covid-19” y los términos
“Ansiedad” y “Depresion”, respectivamente. Se podria decir que la
btsqueda de informacién sobre el potencial peligro (> “Covid-19”),
se relaciona con un incremento del interés por las consecuencias
psicolégicas (> “Ansiedad”). Mientras que genera el efecto inverso
respecto a la depresion. Esto se explicaria porque la depresién, aso-
ciada a estados de decaimiento fisico, podria inhibir las conductas
de btisqueda (< “Depresién”).

Andlisis de las diferencias entre regiones

No se mostraron efectos significativos de la variable Regiones en
las bisquedas realizadas del término “Ansiedad” durante el 2020
(F, 102 = 2.84, p=.063, n *= .05), si bien se observa una tendencia a
la significacion (Figura 1, abajo). Las biisquedas relacionadas con la
ansiedad son mayores en Catalufia respecto a Madrid y Andalucia,
si bien las diferencias no llegan a ser significativas. Por otro lado, se
puede observar en los graficos como los dos picos negativos coin-
ciden con la primera y segunda ola de la pandemia, indicando que
en estos momentos la poblacion realizé un mayor nimero de bts-
quedas en internet referidas al Covid-19, reflejando asi el estado de
alerta poblacional caracteristico del estrés (bisquedas “Covid-19” >
basquedas “Ansiedad”).

Respecto a las bisquedas del término “Depresién”, se mostra-
ron efectos significativos de la variable Regiones (F, ,,, = 12.78,
p <.0001, n ?=.20). El analisis de los efectos simples (Bonferro-
ni), mostré que las diferencias se dieron entre Madrid, y las co-
munidades auténomas de Andalucia (M, = -13.64, SE = 3.86, p =
.003)y Catalufia (M =-16.92, SE=3.52 p <.0001). Los resultados
mostraron que en Madrid las biisquedas referidas al término “De-
presién” fueron inferiores respecto a las realizadas en Andalucia
y Catalufia (Figura 2, abajo). Ademas, y en el mismo sentido que
en las biisquedas de “Ansiedad”, se observan dos picos negativos
que coinciden con el inicio de las dos olas acontecidas durante el
2020 (Figura 2, arriba). En comparacién con el grafico de “Ansie-
dad”, se observa que los valores durante el afio tienden a ser mas
negativos (> btisquedas “Covid-19"), respecto a los obtenidos para
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la Ansiedad, y las variaciones son mas evidentes entre comunida-
des, siendo Madrid la que menor interés mostré por el término
“Depresion”, respecto a Andalucia y Catalufia. Seguramente esto
se deba a que en Madrid, en los primeros meses de la pandemia,
se dio la mayor incidencia de contagios y muertes de toda Espaiia,
lo que podria haber mantenido por mas tiempo el estado de alerta
de la poblacién (focalizacién en el peligro » mas btsquedas “Co-
vid-19”); sin embargo, a finales de afio lo valores son comparables
a los del resto de las provincias (Figura 2, arriba).
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Figura 1. Diferencias en las biisquedas realizadas con el término “Ansiedad”
(Preocupacién = Google Trens_Ansiedad — Google Trends_Covid-19) entre las
regiones (Madrid, Andalucia, Catalua). Progresién durante el 2020 (izquierda)
y valores absolutos (derecha).

Discusion y conclusiones

El objetivo de la presente investigacion fue el de analizar la
utilidad de Google Trends como herramienta de estimacién de la
prevalencia de trastornos mentales comunes como la ansiedad y la
depresién. Para este fin se partié de una premisa que relacionaba
la conducta de bisqueda de informacion sobre ansiedad y depre-
sién con la consciencia y preocupacién por padecer trastornos de
ansiedad y depresion. Esto cobra sentido si tenemos en cuenta que
la mayoria de las personas con sintomas de ansiedad y depresién
acceden en un primer momento a informacién de “autoayuda” (Cul-
jak, Kowalenko y Tennant, 2016), que se puede encontrar facilmente
a través de Internet. En concreto, una encuesta realizada en Estados
Unidos encontré que el 80% de los usuarios de Internet buscaban
informacién sobre temas de salud, y que un 21% lo hacia sobre temas
relacionados con la depresion, la ansiedad, el estrés o la salud men-

tal (Fox, 2003). En poblacién de estudiantes espafioles, se ha cons-
tatado una alta desconfianza en los datos encontrados sobre salud
mental en Internet, si bien la frecuencia de biisqueda se relacionaba
significativamente con el estado de salud y las consultas médicas
(Montagni et al., 2014). Por lo tanto, la consciencia y preocupacién
por padecer un trastorno mental, como la ansiedad o la depresién,
podria tener su reflejo en la frecuencia de btisqueda de términos
relacionados de manera central con dichos trastornos.

Los andlisis mostraron diferencias significativas entre provincias
en la variable depresién, donde se observé que Madrid acumulaba
valores mas bajos respecto a Andalucia y Catalufia. En Madrid du-
rante el 2020, las btsquedas del término “Covid-19” superaban a
las basquedas del término “Depresién”. Esto se refleja en los valores
negativos obtenidos en Madrid respecto a las otras comunidades
auténomas (Figura 2, izquierda). Por otro lado, las bisquedas del
término “Ansiedad” no mostraron diferencias significativas entre
provincias, si bien se observé una tendencia a la significacién (p =
063, ,>=.05). (se acepta parcialmente H, ).
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Figura 2. Diferencias en las btisquedas realizadas con el término “Depresién”
(Preocupacion = Google Trens_Depresién — Google Trends_Covid-19) entre
las regiones (Madrid, Andalucia, Catalufia). Progresion durante el 2020 (izqui-
erda) y valores absolutos (derecha). *p <.01, **p <.0001.

Analizando los patrones semanales de bisqueda para los térmi-
nos “Ansiedad” (Figura 1, arriba) y “Depresién” (Figura 2, arriba), se
observa que los datos presentaron dos picos negativos que coinci-
den con el inicio de la primera (marzo) y segunda (septiembre) ola
de la pandemia. Estos picos negativos advierten de que las btsque-
das del término “Covid-19” en esos dos momentos en concreto, su-
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peraron a las bisquedas de los términos “Ansiedad” y “Depresi6n”
(se acepta H,). Esto podria reflejar el estado de alarma de la pobla-
cién, primera fase del estrés (Selye, 1956), y donde la atencién se
centra en el estimulo potencialmente peligroso que inicia la res-
puesta de estrés. Posterior a estos picos negativos se puede observar
la evolucién ascendente en la biisqueda de los términos “Ansiedad”
y “Depresion”, que si bien muestran un patrén similar en todas las
comunidades auténomas, también evidencia las diferencias en la
intensidad de esta biisqueda. Por ejemplo, respecto a la depresion,
el grafico advierte que la curva tras el pico de la primera ola es mas
pronunciada en Andalucia y Catalufia que en Madrid, donde se ad-
vierte mayor frecuencia de valores negativos. Se podria decir que
Madrid se mantuvo en fase de alarma por mas tiempo que el resto
de las provincias, centrando sus recursos atencionales sobre el esti-
mulo potencialmente peligroso (mayor nimero de biisquedas sobre
“Covid-19”), mientras que en Catalufia, y sobre todo Andalucia, los
valores positivos en “Depresién” muestran que los procesos aten-
cionales no se centraron por tanto tiempo en el estimulo potencial-
mente peligroso, como en las consecuencias sobre la vida de las per-
sonas (bisqueda de informacion sobre ansiedad y depresién). Esto
se explicaria por la mayor lentitud con la que la tasa de contagios se
incrementé en Andalucia respecto a Madrid (Albor y Cano, 2021).

Diferentes estudios muestran la relacién entre ansiedad y sesgos
atencionales (Dennis-Tiwary, Krain, Denefrio y Myruski, 2019), que
podrian estar en la base explicativa de las tendencias de bisqueda
en la poblacién tras un suceso estresantes como la pandemia Co-
vid-19. En este caso, ante la presencia del estresor se inicia una res-
puesta de ansiedad que genera sesgos atencionales en la bisqueda
de informacién relacionada con dicho estresor. En fases posteriores
el pico de bisqueda se aplana y se inician las fases de resistencia y
agotamiento (Seyle, 1946).

A partir de los datos obtenidos, se podria decir que Google Trends
se muestra sensible a las fluctuaciones en los niveles de preocupa-
cién de los usuarios de Internet respecto a los trastornos de ansie-
dad y depresion, asi como al grado de incertidumbre presente en un
momento y lugar determinado. Diferentes trabajos han evidenciado
el potencial predictor de Google Trends en el ambito de la salud me-
diante modelos de regresion (Wang et al., 2018), que facilitarian la
proyeccion de estrategias de prevencion. También ha mostrado su
utilidad como herramienta de deteccién del inicio del brote de la
gripe estacional y pandémica (Kang, Zhong, He, Rutherford y Yang,
2013; Ortiz et al., 2011; Valdivia et al., 2010), asi como en otro tipo de
enfermedades (Gluskin, Johansson, Santillana y Brownstein, 2014;
Pelat, Turbelin, Barhen, Flahault y Valleron, 2009; Zhou, Ye y Feng,
2011).

Estos resultados advertirian de la necesidad de promover cam-
pafias como la realizada en Estados Unidos ( “Call4Calm”, Ayers et
al., 2020). De igual forma, y teniendo en cuenta el alto porcenta-
je de usuarios de Internet que realizan btisquedas sobre temas de
salud, seria conveniente crear clinicas virtuales y gestionadas por
el gobierno que trabajaran de manera puntual atendiendo las ne-
cesidades de salud mental de la poblacién, que podrian detectarse
con plataforma como Google Trends. De esta forma se harian acce-
sibles herramientas de ayuda a regiones concretas donde los picos
de basqueda se hayan incrementado. Esta idea ya ha sido propuesta
para poblaciones de estudiantes (Gulliver et al., 2015), en un con-
texto mas limitado como el educativo, pero sin duda tendria una
importante implicacién a nivel nacional y en contextos de emergen-
cia sanitaria.

Respecto a los trastornos mentales comunes, influidos por varia-
bles externas (acontecimientos sociales, clima), e internas (e.g., per-
sonalidad), este tipo de herramientas cumplirian una doble funcién.
En primer lugar, una precisa estimacién de la preocupacioén e incer-
tidumbre de las personas respecto a trastornos tan relevantes para

la salud mental como la ansiedad y la depresion, y por otro lado, la
posibilidad de prevenir y contener el incremento de estos trastor-
nos a partir del andlisis de las diferencias temporales y geograficas
en los niveles de preocupacién de la poblacién, profundizando en
las causas que determinan estas diferencias y que explican en algiin
grado la etiopatogenia del trastorno. Este punto se podria abordar a
partir de estudios que analicen la relacién entre diferentes tenden-
cias de bisqueda en momentos y regiones concretas.

En conclusién, Google Trends no facilita el diagnéstico, ni per-
mite establecer la prevalencia de un trastorno psiquidtrico; sin em-
bargo, si refleja con claridad el nivel de preocupacién de la pobla-
cién, que en muchas ocasiones es origen de las consultas médicas
y paso previo al diagnéstico. Herramientas de este tipo facilitan la
comprension psicolégica de los trastornos, mas alla de los criterios
médicos, y permitirian iniciar acciones conjuntas encaminadas a
reducir la incertidumbre de la poblacién. De manera estructurada
se pueden extraer las siguientes conclusiones de la presente inves-
tigacion: 1) Google Trends se muestra sensible a la relacion entre las
tendencias de bisqueda y las fluctuaciones del contexto epidemio-
16gico ocurrido durante el 2020 en la pandemia del Covid-19; 2) An-
siedad y depresién muestran patrones diferentes en las tendencias
de bidsqueda por regiones geograficas, asi como en su progresion;
3) la deteccién temprana de picos de interés en la poblacién por
términos relacionados con la ansiedad y la depresion permitiria im-
plementar estrategias para minimizar las consecuencias negativas
sobre diferentes procesos cognitivos, como la toma de decisiones,
que podrian suponer un riesgo sanitario, especialmente en situacio-
nes de emergencia.

Las limitaciones de la presente investigacion estan relacionadas
con la premisa de inicio, que relaciona la tendencia de biisqueda de
los términos “Ansiedad” y “Depresion”, la consciencia del trastor-
no y su prevalencia. Sin duda esto es un problema que habra que
valorarse con estudios comparativos entre los resultados obteni-
dos con Google Trends y las encuestas epidemioldgicas, que per-
mitan establecer si los indices de coincidencia son los adecuados.
Otra cuestion a tener en cuenta es la posibilidad de que una gestion
tan precisa y continuada de los datos referidos a la preocupaciéon
poblacional sobre determinados trastornos mentales, termine por
patologizar reacciones de preocupacién normales a eventos natu-
rales. Sin duda esta es una cuestion que debera ser debatida por su
implicacién en la interpretacién de los datos. Por dltimo, si bien
Google Trends maneja muestras de datos seleccionadas de manera
aleatoria para calcular los valores, se podria solicitar que los datos
utilizados de biisquedas sean los totales de la poblacién. Esto per-
mitiria una mayor precision en los andlisis. Este aspecto podria ser
considerado y consensuado por los gobiernos y Google, para que el
acceso a los datos totales sea posible por personal especializado.
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