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La Exploración del Espacio.





Adaptación en Microgravedad
• Cambios anatómicos y fisiológicos que experimenta el

cuerpo humano en un entorno en donde la fuerza de
gravedad es imperceptible.

• Ambiente circunscrito a la órbita terrestre. En el pasado,
incluía el trayecto entre la Tierra y la Luna y la órbita lunar.

• La percepción de ausencia de gravedad se ha denominado
ingravidez, gravedad cero o microgravedad.
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Cardiovascular

- Migración de líquidos hacia la parte superior del cuerpo
(2 litros)è ↑ del volumen sanguíneo al tórax y ↓
volumen sanguíneo en extremidades inferiores.

- Incremento del volumen latido è aumento del gasto
cardiaco: 18-26% // 35-41%.

Carrillo ER. Revista de la Facultad de Medicina de la UNAM.2015;58(3):13-24 
CMAJ 2009;180(13):1317-1323
J Physiol 2015;593(3):573–584



- Presión arterial sistémica dentro de valores normales.
Homogénea.

- Vasodilatación arterial è disminución de las resistencias
sistémicas: 39%.

Watenpaugh DE. En: Handbook of  Physiology-Environmental Pysiology.EUA:10.1002/cphy.cp040129;1996.P 631-674

Cardiovascular

J Physiol 2015;593(3):573–584



N Engl J Med. 1993;328(25):1853-1854

Cardiovascular



Cardiovascular - El corazón adquiere una forma esférica.

May C. JACC 2014;63(12):A1096 Thirsk R. McGill Journal of Medicine 2011;13(2): 69-75



J Physiol Sci. 2016.DOI 10.1007/s12576-016-0514-8

Muscular

↓ de la fuerza y masa muscular (50% y 30% respectivamente).

CMAJ 2009;180(13):1317-1323



Advanced Resistive Excercise Device (ARED)

Cycle Ergometer with Vibration
Isolation System (CEVIS)

Combined Operational Load Bearing External
Resistance Treadmill (COLBERT/ TEVIS)



J Physiol Sci. 2016.DOI 10.1007/s12576-016-0514-8

Óseo

↓ de la densidad ósea (1-2% por mes) è ↑ resorción de calcio por 
osteoclastos, función alterada de los osteoblastos y ↓ en la 

producción de vitamina D.

CMAJ 2009;180(13):1317-1323





- Mareo espacial por conflicto vestibular, somato-sensorial y
visual.

Neurológico

- Experimentado por el 60 a 80% de los viajeros espaciales en los primeros 2 a 3 días en 
microgravedad.

- Similar proporción durante los primeros días al regreso a la Tierra.

Heer M. Autonomic Neuroscience: Basic and Clinical. 2006;129:77–79



Neurológico

- Mareo, Nausea
- Vómito (86%)
- Anorexia (78%)
- Cefalea (64%)
- Sensación de plenitud (61%)
- Malestar general (58%)

Heer M. Autonomic Neuroscience: Basic and Clinical. 2006;129:77–79

- Tratamiento farmacológico en el 47% de los 
casos.

- Metoclopramida (oral).
- Escopolamina (transdérmica).
- Prometazina (intramuscular).

- Mareo espacial por conflicto vestibular, somato-sensorial y
visual.



- Alteraciones oculares por ↑ de la presión intracraneal: Antes: 
VIIP Syndrome.- Visual Impairment and Intracraneal Pressure. 
Ahora: SANS.- Space Flight-Associated Neuro-ocular Syndrome.

Neurológico



PIC Valores
normales:
- 7-15 mmHg
- 9.5-20.4 cmH2O

Otto C. NASA´s Visual
Impairment & Intracraneal
Pressure Risk.
- Astronautas de la EEI:
15.4-21.3 mmHg (21-29
cmH2O

Science@NASA



Neurológico

N Engl J Med 2017;377:1746-53

34 Astronautas:
- 18: misión de larga duración.
- 16: misión de corta duración.
Misión de larga duración:
- Desplazamiento del cerebro

hacia arriba.
- Estrechamiento del surco

central (94% vs. 19%).
- Estrechamiento del espacio

subaracnoideo.
- ↑ en el volumen del sistema

ventricular (11% vs 0.04%)
- Edema de disco óptico (3

astronautas = 17%).



Neurológico
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Neurológico
- Alteraciones oculares por ↑ de la presión intracraneal: Antes: 
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Watenpaugh DE. En: Handbook of  Physiology-Environmental Pysiology.EUA:10.1002/cphy.cp040129;1996.P 631-674.

Hematológico
- ↓ eritropoyetina è↓ eritrocitos è “anemia espacial”

- ↓ de volumen plasmático (17%)



Pulmonar

Ventilación y perfusión homogéneas.

Eur Respir J 2014; 43: 1459–1471



Inmunológico
- Disregulación del sistema inmune. Reactivación de virus

(Herpes, Epstein-Barr) è Predisposición a procesos
infecciosos.

- Incremento en la resistencia bacteriana.

Urológico
Riesgo incrementado de litiasis renal por ↑ en la excreción de 

calcio (60%-70%).

Psicológico

Fatiga, deuda de sueño, 
aislamiento, ansiedad. Estrés 

de los familiares de los 
astronautas.

CMAJ 2009;180(13):1317-1323

https://www.nasa.gov/hrp/bodyinspace
Nutrition 2002;18:889–898

https://humanresearchroadmap.nasa.gov/evidence/reports/Renal%20Stone.pdf

Digestivo / 
Endócrino Síntomas relacionados con el mareo espacial. Sin otros relevantes.





NASA´s 2017 Astronaut Class

Número de aspirantes: 18 300 
https://www.nasa.gov/press-release/record-number-of-americans-apply-to-beanastronaut-at-nasa





Programa Espacial de 
Investigación Humana



Twins Study

Scott Kelly Mark Kelly



Twins Study
Resultados parciales

Scott Kelly (gemelo en el espacio)
Decremento en la formación de tejido óseo

Incremento en la longitud de los telómeros de
los cromosomas en los glóbulos blancos è
aumento de ejercicio y reducción de la ingesta
calórica
Más de 200 000 moléculas de RNA tuvieron un
expresión diferente en su secuencia genética è
¿Gen espacial?

Variabilidad en el nivel de metilación del ADN
èSensibilidad genética a los cambios
ambientales

https://www.nasa.gov/twins-study/research



Dr. Ramiro Iglesias Leal



Perfil anatómico del hombre cósmico.

Iglesias LR. La ruta hacia el hombre Cósmico.2ª ed.México:Ed.Limusa;2009.p.212-237

Incremento de la estatura (columna larga y 
recta).

Cara rubicunda y ancha.

Cuello largo, ancho y con dilatación venosa.

Tórax corto y ancho.

Abdomen poco prominente.

Músculos paravertebrales y glúteos poco 
desarrollados.

Extremidades inferiores largas y delgadas. 
Atrofia muscular.

Pies pequeños. Desarrollo de mecanismos 
de prensión.





Perfil fisiológico del hombre cósmico.

Iglesias LR. La ruta hacia el hombre Cósmico.2ª ed.México:Ed.Limusa;2009.p.212-237

Desaparece el caminar.

Atrofia de músculos antigravitatorios.
Menor densidad ósea (predisposición a
fracturas en gravedad terrestre).

Mayor desarrollo cerebral è Incremento
de flujo sanguíneo cerebral.

Reproducción è ???

Niños “cósmicos” è Crecimiento más
acelerado. Cambios anatómicos más
acentuados.

Retraso en el envejecimiento è Menor
carga de trabajo físico, menor impacto de
los procesos degenerativos óseos. Ausencia
de arrugas en cara y cuello.



Perfil patológico del hombre cósmico.

Enfermedades que desaparecerán Enfermedades que se agravarán
Várices y úlceras varicosas de las piernas Cáncer (radiación).

Úlceras de decúbito Alteraciones genéticas (radiación).

Ptosis viscerales (p.ej. cistocele) Infecciones bacterianas

Hipotensión ortostática y síncope Litiasis renal

Trauma por caídas.

Problemas de la columna vertebral y las 
articulaciones

Limitaciones secundarias a discapacidad 
motora

Iglesias LR. La ruta hacia el hombre Cósmico.2ª ed.México:Ed.Limusa;2009.p.212-237





CMAJ 2009;180(13):1317-1323

La adaptación al vuelo espacial es un proceso complejo que involucra a varios

órganos y sistemas.

La mayoría de los efectos fisiológicos se resuelven después del regreso a la Tierra.

La desmineralización ósea y la disfunción visual pueden ser una consecuencia

permanente de una misión espacial de larga duración.

El ejercicio regular durante el vuelo espacial es esencial para atenuar los efectos

negativos sobre los sistemas cardiovascular, muscular y óseo al retorno al ámbito

terrestre.

Las medidas para mitigar los riesgos médicos de un viaje espacial de larga

duración están siendo evaluados en la Estación Espacial Internacional.

Conclusiones


