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TÍTULO

Diseño de un dispositivo de entrenamiento en con-
diciones de microgravedad en colaboración con la 
empresa Aureel.

OBJETIVO

Diseñar un producto que mantenga o recupere la 
fisiología previa de los astronautas en condiciones de 
microgravedad. Centrándose en el sistema muscular, 
óseo y cardiovascular.

JUSTIFICACIÓN

La atrofia muscular y la descalcificación ósea son 
dos de los inconvenientes fundamentales para la 
realización de vuelos espaciales de larga duración, y 
en la actualidad (Feb/2017), el entrenamiento depor-
tivo aeroespacial y las máquinas de ejercicio espa-
ciales no son lo suficientemente efectivos para redu-
cir estos riesgos.

El diseño de un sistema que mejore estos dos aspec-
tos puede ser fundamental de aquí en adelante en lo 
relativo a la carrera espacial, permitiendo estancias 
de mayor duración en el espacio.

La recuperación de los astronautas tras el regreso a 
la Tierra se reduce significativamente. 

BRIEFING

Durante la primera reunión con el representante de la empresa Aureel se esta-
bleció la realización de un proyecto enfocado al diseño de un nuevo concepto 
de máquina de ejercicio aplicada a entornos de microgravedad pero, tras una 
investigación sobre los efectos producidos por la ausencia de la gravedad 
sobre la fisiología humana, el proyecto se amplió considerando que todos 
los problemas vienen dados por tal fenómeno. De manera que, se propuso el 
desarrollo de un concepto enfocado a la realización de un campo gravitatorio, 
que supliera las carencias del funcionamiento metabólico humano durante los 
viajes espaciales. 
Debido a la complejidad de esta última propuesta, aunque sea una posibilidad 
que está presente, se valorarán otro tipo de conceptos más viables relativos a 
cubrir necesidades existentes de la maquinaria deportiva instalada en la esta-
ción.
Por lo que el objetivo del proyecto abarca todos los conceptos en relación a lo 
apuntado anteriormente.

Tras una fase de investigación que abarque todos los aspectos necesarios 
para la realización de estas tipologías de concepto, se procederá a la fase de 
desarrollo, en la cual se realizarán los cálculos pertinentes que justifiquen la 
viabilidad teórica del producto elegido, la documentación referente a la oficina 
técnica para la fabricación del mismo y, así mismo, estudios referentes a la 
parte más pura de diseño enfocadas a que el producto sea lo más adecuado 
posible ante el complejo entorno al que se enfrenta. 

Habrá que tener en cuenta durante la realización del proyecto, puesto que el 
tipo de usuario al que se destina es muy concreto y el entorno tiene muchas 
restricciones, que los conceptos deberán estar únicamente enfocados a la 
resolución de problemas y viabilidad de funcionamiento para tal aplicación.

DESCRIPCIÓN DEL 
PROYECTO
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EMPRESA:
AUREEL

Aureel es una empresa fundada en 2015 que se 
dedica al desarrollo y venta de productos innovado-
res de electrónica deportiva con sede en Barcelona, 
España. 
En Aureel se busca la optimización deportiva a tra-
vés de las nuevas tecnologías para que el ejercicio 
sea el adecuado al nivel del usuario y su salud. 

Aureel ha entrado a formar parte del programa de la
Agencia Espacial Europea en su versión de empresas,
los llamados ESA BIC (Business Incubation Centre) en
la localidad de Casteldefells (Barcelona) en el edificio
con el que cuentan en la UPC (Universidad Politécnica
de Catalunya). Este logro es muy importante ya que
cuenta con una inversión por parte de la ESA de 
50.000€ para desarrollo.

Daniel Montañés, 
CEO

Pilar García, 
Gestión del diseño

Julián Lizán, 
Gestión del producto

César Mora,
Ingeniero de tecnología 
y desarrollo

Equipo electrónico,
Ingeniería electrónica
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METODOLOGÍA 
DE DISEÑO 

A priori, la temática del Proyecto tiene una amplia 
complejidad técnica y física, tanto por ser un am-
biente que no se rige por las leyes físicas terres-
tres, como por dirigirse a un usuario tan concreto y 
a causa por las numerosas restricciones de diseño 
relativas a la aplicación del producto en la Estación 
Espacial. Por todo esto, la fase de investigación será 
la más amplia y albergará todos los aspectos de la 
descomposición del problema.

El proyecto comenzará con la redacción de un brie-
fing que esclarezca cuáles son el alcance y objetivo 
principales para acotar el trabajo. Seguidamente, se 
realizará un análisis del problema que permita co-
nocer cuáles son los temas a tratar durante la in-
vestigación para poder estructurarla de una manera 
coherente. La búsqueda de información para la in-
vestigación girará en torno a los siguientes temas:

1. Estudio del entorno: Fundamentos de la micro-
gravedad y análisis de la ISS
Para conocer el entorno al que se enfrenta el proyec-
to, las bases físicas que rigen este ambiente y la es-
tructura de la estación espacial. Así mismo, se estu-
diará al usuario concreto al que se dirige: la Agencia 
Espacial Europea.

Se realizará una entrevista a un experto en Física y 
Astrofísica.

2. Perfil de usuario basado en los astronautas de la 
ESA
En un segundo término, hay que analizar el usuario

al que se destina el uso del producto. Conocer tanto 
sus características físicas como psicológicas para 
determinar aspectos del producto cognitivos y ergo-
nómicos durante el desarrollo del producto. 
Se analizarán sólo los astronautas de la ESA para 
acotar la investigación, debido a que son la población 
europea y que comparten muchos de los aspectos 
psicológicos y ergonómicos con los del resto de la 
población.

3. Introducción a la Anatomía Humana y Bases 
Fisiológicas
Para realizar la fase de conceptualización es impres-
cindible conocer cómo funciona el cuerpo humano, 
los sistemas que más alteraciones sufren en este 
ambiente de microgravedad y analizar en detalle 
cómo y por qué ocurren. Así mismo, es necesario 
conocer los músculos y huesos componentes del 
cuerpo humano para analizar puntos flojos de la ma-
quinaria de ejercicio instalada en la estación.

Se realizará una entrevista a un Traumatólogo.

4. Principios de la Medicina Espacial: Efectos fisio-
lógicos en microgravedad
Este es uno de los apartados más importantes. Tra-
tará de cuantificar y analizar cada una de las afec-
ciones producidas por la ausencia de gravedad para 
priorizarlas frente a otras y realizar conceptos lógicos 
y prácticos.

Se realizará una entrevista a un Médico experto en 
Psiquiatría.

5. Ciencias del deporte: Análisis de las máquinas 
deportivas y ejercicios
Es necesario conocer qué maquinaria utilizan y cómo 
la usan para poder analizar cuáles son sus puntos 
positivos y negativos, y así poder suplir las carencias 
existentes. Sobre todo se analizarán los músculos y 
huesos ejercitados en cada una de las máquinas y se 
relacionarán con los estudiados anteriormente en los 
efectos fisiológicos en microgravedad.

Se realizará una entrevista a un Experto en Instruc-
ción y Entrenamiento Militar.

Tras cada uno de dichos análisis y entrevistas, se 
realizará una extracción de conclusiones con los 
puntos más importantes referentes a cada ámbito.
Con las conclusiones, se establecerán unas EDP's 
que servirán como base para la conceptualización.

La conceptualización será realizada mediante Bra-
instormings, durante diferentes días para refrescar la 
mente y poder abrir el campo de ideación y no estan-
carse en la misma idea.
Con el método rádar se elegirá uno de los conceptos 
basándose en los criterios establecidos en las EDP's.

Una vez elegido el concepto, se realizará una defi-
nición técnica y formal y se realizarán los estudios 
y análisis adecuados para poder resolver el diseño 
hasta el máximo posible. Se realizará también el Pro-
yecto de Oficina técnica para su fabricación.
Así mismo, el trabajo finalizará con un documento de 
presentación del producto final obtenido.
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METODOLOGÍA DE DISEÑO 

Lo primero es la redacción
del briefing para establecer

un objetivo y un alcance
del proyecto.

Tras la investigación, la extracción 
de conclusiones es fundamental. 
Pueden ir añadiéndose las con-
clusiones a la vez que la investi-

gación.

Se realizará la elección del con-
cepto en torno al cumplimiento

de las EDP's establecidas, 
buscando un concepto viable.

Definir el problema y 
descomponerlo para anali-

zar cada aspecto y estructu-
rar la investigación.

Las EDP's son muy importan-
tes en este proyecto, ya que el 

entorno de aplicación tiene una 
gran cantidad de restricciones y 

normativa.

Búsqueda de bases físicas y 
técnicas para analizar la
viabilidad del concepto.

Definir los campos acerca 
de los cuáles se realizará el 

brainstorming, para separar y 
clasificar las ideas por temá-

ticas.

Se realizará un desarrollo
técnico, funcional y formal
para describir el producto

con el máximo detalle posible.

Una vez definido el problema se estruc-
turará la investigación definiendo cada 
una de las fases a realizar para abarcar 

todos los aspectos del problema.

El brainstorming se realizará días 
separados, ya que sólo lo realiza una 
persona. De esta manera se tendrá la 
mente fresca y los ojos limpios para 

generar nuevas ideas.

Una vez desarrollado, se realizará
una "Fase 4" de presentación 

del producto.

Esta fase será la más larga, pues-
to que el tema del Proyecto es muy 
amplio y complejo, y para obtener 

buenos resultados es necesario 
analizarlo en profundidad.

1
Redacción del briefing

5
Extracción de conclusiones

10
Elección del concepto

2
Análisis del problema

6
EDP's

11
Estudio de viabilidad

7
Campos de ideación

12
Desarrollo

3
Estructurar la investigación

9
Brainstorming

13
Presentación

4
Búsqueda de información
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PLANIFICACIÓN
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EXPLORACIÓN DEL 
PROBLEMA

TÉCNICA POEMS

PERSONA ENTORNO

OBJETO

SERVICIO

Esta es una técnica de síntesis de problemas y tal y como describen Gasca, J. y Zaragozá, R. en Designpedia: “es 
un método de abstracción e investigación que se utiliza para dar sentido a los diferentes elementos presentes 
en un contexto o escenario. Los elementos son estos cinco: personas, objetos, entorno, mensajes y servicios 
(POEMS)” (Madrid, 2014).

El usuario potencial del producto es la ESA, aunque el usuario beneficiario son los astronautas de esta misma 
agencia. El objeto a diseñar es un dispositivo de entrenamiento espacial, con el objetivo de mantener la 
estructura ósea y muscular de este usuario. Y, el entorno en el que se integrará dicho producto es la Estación 
Espacial Internacional.
Con esta técnica se pretende dar una visión general del contenido del proyecto para terminar de describir su 
objetivo. Figura 1: Máquina de ejercicio espacial

Figura 4: Atrofia muscularFigura 3: Estación Espacial InternacionalFigura 2: Astronauta en la Luna
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La era espacial comenzó 
en 1957 tal y como apunta 
Alicia Rivera en El País don-
de afirma lo siguiente: “La 
carrera espacial comenzó, 
oficialmente, hace 50 años. 
El Sputnik, una minúscula 
nave, fue la primera que dio 
vueltas a la Tierra. La riva-
lidad entre Estados Unidos 
y la antigua URSS fue el 
primer motor de la odisea 
espacial.” (París, 2017).

(URSS) Lanzamiento del primer satélite artifi-
cial, el Sputnik 1.

(URSS) Lanzamiento del Sputnik 2 con la pe-
rra Laika.

(EEUU) Lanzamiento del Explorer 1 y descu-
brimiento de los cinturones Van Allen.

(EEUU) Envía dos monos al espacio siendo los 
primeros seres vivos que regresan con vida a 
la Tierra.

(EEUU) Fundación de la NASA como centro de 
investigación estadounidense.

(URSS) Lanzamiento de la primera sonda a la 
Luna, el Lunik 2.

(URSS) Envía al primer hombre al espacio: 
Yuri Gagarin en un vuelo de 108 minutos en el 
Vostok.

(EEUU) John Glenn recorre la órbita de la 
Luna en la cápsula Amistad 7.

(URSS) Valentina Tereshkova se convierte en 
la primera mujer en ir al espacio dando 49 
vueltas a la Tierra durante tres días.

(EEUU) El Apolo 11 llega a la Luna y Amstrong 
junto a Buzz pasean dos horas por la Luna 
colocando equipos y tomando muestras. 

(EEUU) Envía al primer estadounidense al es-
pacio: Alan Shepard. A bordo de la nave Free-
dom 7.

1959

1961

1962

1963

1969

AÑOS 60’s

(URSS) Lanza la Salyut, conocida por ser la 
primera estación espacial.

(URSS) Lanza a órbita la Estación MIR, la pri-
mera estación modulable.

(EEUU) Lanza el Telescopio Espacial Hubble 
desde la nave Discovery. 

(CHINA) Lanza su primera misión al espacio: 
Yang Liwei a bordo de la Shenzhou 5.

(EEUU) La NASA lanza la estación Skylab.

Se alían los EEUU y la URSS en un proyecto 
internacional, el Apolo Soyuz. 

Fundación de la ESA como centro de investi-
gación tecnológico europeo.

1971

1986

1990

2003

1973

1975

AÑOS 70’s

AÑOS 80’s

AÑOS 90’s

AÑOS 2000

Figura 5: Yuri Gagarin

AÑOS 50’s

1957

1958

HITOS DE LA 
HISTORIA ESPACIAL[1]



36

FASE 1

Fase 1
Investigación



37

FASE 1

Anexo II
Fundamentos de la Microgravedad y 

análisis de la lSS, estudio del entorno.
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INTRODUCCIÓN
En este apartado del trabajo se va a centrar en la recabación 
de información acerca del entorno físico al que va destina-
do el producto, es decir, la Estación Espacial Internacional a 
mano de la Agencia Espacial Europea.

Figura 6: Transbordador Espacial Discovery

AGENCIA ESPA-
CIAL EUROPEA:

- Introducción
- Sedes y miembros 
- Estructura 

ESTACIÓN ESPACIAL 
INTERNACIONAL:

- Configuración
- Módulos presurizados 
- Módulos no presurizados
- La vida en la ISS
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LA AGENCIA ESPACIAL 
EUROPEA [2] [3]

La Agencia Espacial Europea, ESA de aquí en adelante 
por sus siglas en inglés: European Space Agency, es 
una organización internacional enfocada a la explora-
ción espacial.

La propia Agencia Espacial Europea se define de la 
siguiente manera: <<La Agencia Espacial Europea es la 
puerta de acceso al espacio del continente europeo. Su 
misión consiste en configurar el desarrollo de la capa-
cidad espacial europea y garantizar que la inversión 
en actividades espaciales siga dando beneficios a los 
ciudadanos de Europa.>> (2016). 

Y, según propone la ESA en el Artículo 2 de la Conven-
ción de la ESA, su misión es <<Hacer realidad y pro-
mover la cooperación entre los Estados europeos en 
investigación y tecnología espacial para usos exclusi-
vamente pacíficos. >> (2017). 

Figura 7: Centro de 
Control de la ESA

ACTIVIDAD

La ESA se distingue de otras 
agencias espaciales por su in-
volucración en prácticamente 
todas las áreas espaciales, tal 
y como se detalla a continua-
ción.

ACTIVIDAD
La ESA se distingue de otras agencias espaciales por su involucración en prácticamente 
todas las áreas espaciales.

Ciencias del Espacio
La ESA ha sido pionera en ciencia espacial en varias ocasiones. Pudiendo resaltar los 
siguientes ejemplos: en 1989 registró la cartografía estelar más completa con la ayuda 
del Hipparcos. La Ulysses en 1990 fue la primera nave en sobrevolar los polos del Sol y 
la Smart-1 en 2003 la primera misión europea a la Luna.
Es la ESAC (Madrid) la sede encargada de las operaciones científicas, albergando el 
SOC (Centro de Operaciones Científicas) de todas las misiones astronómicas y de ex-
ploración del Sistema Solar de la ESA.

Observación de Tierra
Desde 1977 con el lanzamiento de su primera misión meteorológica, Meteosat-1 la ESA 
ha estado observando la Tierra, y siendo Envisat en 2002 el mayor satélite construído 
enfocado al estudio de mediambiente.
Es el ESTIN (Italia) la sede de la ESA donde se gestionan las operaciones de misiones 
de Observación de la Tierra. Es aquí donde se encuentra la mayor base de datos del 
mundo de información medioambiental para Europa y África.

Tecnología y aplicaciones integradas
La sede de este campo de estudio se encuentra en ESTEC (Holanda, ver página 11) y 
con su desarrollo se fomenta la competitividad de la industria europea, aplicando la 
tecnología espacial a otros ámbitos (spin-off 1).

Programa 1

Programa 2

Programa 3

Programa 4

Exploración
La ESA está dentro del Programa Marco de Exploración Europea (E3P), el cual aúna los 
conocimientos a nivel europeo en un único proceso de exploración que se dedicará al 
estudio en la Estación Espacial Internacional, ExoMars,...

[1] Spin off: término anglosajón referido a un proyecto que 
nace derivado de otro anterior.
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Programa 5 Programa 8

Programa 9

Telecomunicaciones

Navegación por satélite
El proyecto más importante que se trata en este pro-
grama es el diseño y desarrollo del Galileo, que ofrece-
rá asistencia técnica de localización GNSS

Vuelos tripulados
La ISS, con la participación de EEUU, Japón, Rusia, Ca-
nadá y Europa es el mayor logro de cooperación inter-
nacional en la ciencia espacial.
La principal aportación de la ESA a la ISS es el laborato-
rio Columbus, especializado en la dinámica de fluidos 
y ciencias de los materiales. Seguido del vehículo de 
reabastecimiento ATV.
Europa ha desarrollado casi la mitad de los módulos 
presurizados de la ISS, entre los que se encuentran la 
Cúpula y los Nodos 2 y 3.

Operaciones de misiones
Este programa se gestiona desde el ESOC (Centro Eu-
ropeo de Operaciones Espaciales). Y, cuyo objetivo es 
estudiar y desarrollar conceptos y tecnologías para 
las misiones y planificar las operaciones en el espacio 
mediante simulaciones terrestres.
Incluye el Programa de Conocimiento del Medio Espa-
cial (SSA) cuya función es capacitar a Europa en sis-
temas y servicios civiles para proteger la Tierra y los 
satélites.

Lanzadores
Cuenta con los lanzadores Ariane y Vega, desarrollados 
por la ESA. Estos lanzadores operan desde el CSG (Cen-
tro Espacial de la Guayana) en la Guayana Francesa.
Los lanzadores Ariane son los más exitosos a nivel 
mundial, y suelen complementarse con los lanzadores 
Vega y Soyuz.

Este programa comenzó en 1968 con el desarrollo de 
satélites de comunicaciones y poniendo en órbita diez 
años más tarde el satélite OTS.
Este programa comprende el módulo de Investigación 
Avanzada en Sistemas de Telecomunicaciones (ARTES) 
donde se estimula la innovación y se fomenta el desa-
rrollo de nuevos productos y servicios.

Programa 6

Programa 7

Figura 8: Ariane 6
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Redu, Bélgica

Centro de la ESA

SEDE PRINCIPAL
París, Francia

ESOC
Darmstadt, Alemania

EAC
Colonia, Alemania

ESTEC
Noordwijk, Holanda

ECSAT
Oxfordshire, RU

ESRIN
Frascati, Italia

ESAC
Madrid, España

Sedes

Por otro lado, Eslovenia es miembro asociado y Canadá 

participa en algunos programas con acuerdos de cola-

boración temporales.

La ESA también cuenta con oficinas de coordinación en 

EEUU, Rusia y Bélgica, una base de lanzamiento en la 

Guayana francesa y estaciones de aterrizaje repartidos 

por el mundo.[1]

LA AGENCIA ESPACIAL EUROPEA

SEDES Y MIEMBROS [3]

Miembros
Forman parte de ella 22 países: Alemania, Austria, Bélgica, 

Chequia, Dinamarca, España, Estonia, Finlandia, Francia, Gre-

cia, Hungría, Irlanda, Italia, Luxemburgo, Noruega, Países Ba-

jos, Polonia, Portugal, Reino Unido, Rumanía, Suecia y Suiza.[1] 

La sede principal de la ESA se encuentra en París (Fran-

cia) y es por dónde se tramitan todos los proyectos. 

Aunque, la ESA dispone de centros en el resto de Euro-

pa, tal y como se muestra en la Figura 2:

• EAC: Centro Europeo de Astronautas (Colonia, Ale-

mania)

• ESAC: Centro Europeo de Astronomía Espacial (Ma-

drid, España)

• ESOC: Centro Europeo de Operaciones Especiales 

(Darmstadt, Alemania)

• ESRIN: Centro de la ESA para la Observación de la 

Tierra (Frascati, Italia)

• ESTEC: Centro Europeo de Investigación y Tecnología 

Espacial (Noordwijk, Holanda)

• ECSAT: Centro Europeo de Aplicaciones Espaciales y 

Telecomunicaciones (Oxfordshire, Reino Unido)

• Centro de la ESA (Redu, Bélgica) 

Aunque la ESA tiene firmados acuerdos de colaboración con 

siete estados que no son miembros: Bulgaria, Eslovaquia, 

Letonia, Chipre, Malta y Lituania.[1]

Figura 9: Mapa europeo de centros de la ESA
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Plantilla
Emplea a 2289 personas en su plantilla, entre ellos: 

científicos, ingenieros, especialistas en tecnología de 

la información y personal administrativo en los paí-

ses miembros.

 

El Consejo es el órgano de gobierno de la ESA repre-

sentado por todos los miembros.

Aunque, cada una de las secciones de investigación 

independiente tiene su propia dirección, que depen-

de del Director General que elige el Consejo cada 

cuatro años, que en la actualidad (Feb/2017) es Jo-

hann- Dietrich Woerner5.

Director de Ciencia: Álvaro Giménez Cañete

Director de Lanzadores: Daniel Neuenschwander

Director de Vuelos Tripulados: David Parker

Director de Servicios Internos: Jean Max Puech

Director de Operaciones: Rolf Densing

Director de Tecnología: Franco Ongaro

Director de Observación Tierra: Josef Aschbacher

Director de Telecomunicaciones: Magali Vaissiere

Director de Navegación por Satélite: Paul Verhoef

22,7%

22,6%
OTROS

ESPAÑA BÉLGICA

REINO UNIDO

22,7%

14,6%
ITALIA

FRANCIA
ALEMANIA

7,9%

5,5%4%

LA AGENCIA ESPACIAL EUROPEA

Presupuesto
El presupuesto anual financiado por los miembros 

de la ESA para 2017 es de 3,65 B€2 repartidos sobre-

todo entre Francia, que acapara un 22,7% (855,9 M€3) 

y Alemania con un 22,7% (que en su caso asciende 

a 858,4 M€), Italia que invierte un 14,6% (550,0 M€), 

Reino Unido apuesta con un 7,9% (300,0 M€) y Espa-

ña, que aporta un 4,0% (151,2 M€). [3] 

Este presupuesto se financia con la contribución 

económica de cada país miembro, en función del PIB4 

de cada país.

Además, los países pueden participar en los progra-

mas adicionales que desarrolla la ESA aportando la 

contribución que deseen.

A esta cantidad hay que añadir 1,97 B€ que obtienen 

mediante otras fuentes de ingresos, lo que hace un 

total de 5,75 B€.

El programa que más presupuesto acapara es el de 

Observación de la Tierra, llevándose un 26,9% del total, 

y le siguen los Lanzadores con un 18,9%. Aunque, la 

mayor parte del presupuesto se destina a contratos 

con la industria europea siendo responsable de la i+d 

de los proyectos espaciales. 

3,68 B€

(2) B€: Término referido a billones de euros.
(3) M€: Término referido a millones de euros.
(4) PIB (Producto Interior Bruto): Es una magnitud macroeco-
nómica que corresponde al valor monetario de la producción 

1 de julio de 2015  en París. Entre sus principales tareas se en-
cuentra el desarrollo de los programas, proyectos y misiones 
de la ESA en cooperación con los países miembros. [3]

de bienes y servicios de demanda, en este contexto, de un 
país durante un año. (5) Johann-Dietrich Woerner (Kassel, Ale-
mania, 18-07-1954): Fue escogido como Director General de la 
ESA el 18 de diciembre de 2014 y comenzó su mandato el 

ESTRUCTURA [2]

Figura 10: Diagrama del pre-

supuesto de la ESA
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La ISS es un centro de investigación a cargo de la 
cooperación internacional situado en la órbita te-
rrestre.
Funciona como una estación espacial permanente-
mente tripulada, en la que rotan equipos de astro-
nautas e investigadores de las cinco agencias del 
espacio que participan en el proyecto:  la Agencia 
Administración Nacional de la Aeronaútica y del 
Espacio (NASA), la Agencia Espacial Federal Rusa 
(FKA), la Agencia Japonesa de Exploración Espacial 
(JAXA), la Agencia Espacial Canadiense (CSA) y la 
Agencia Espacial Europea (ESA).

La ISS comenzó a construirse en 1998 con el lanza-
miento de Zayra y, actualmente, es el objeto artificial 
más grande en órbita terrestre. 
Completa una vuelta cada 92 minutos y se encuen-
tra a unos 390 km de altura de la superficie de la 
Tierra.
Aunque, esta altura puede variar debido a que la 
fricción atmosférica, las repetidas propulsiones y 
la presión de radiación6 (entre otras) producen mi-
cro-fuerzas que se traducen en una reducción de 
la velocidad de la estación, por lo que se generan 
alteraciones en la trayectoria de la órbita.

La Estación está inclinada 51,6º aproximadamente y 
sus dimensiones son de 110 x 100 x 30 metros, gran 
parte de ella acaparada por superficie habitable. 

Gracias a la ISS puede haber presencia humana 
permanente, siendo por lo menos de dos habitantes 
desde noviembre del año 2000.

En un principio, la ISS tenía una capaci-
dad de tripulación de tres astronautas, 
pero desde la llegada de la Expedición 
207 se adaptó para albergar hasta seis 
tripulantes.

El contratista principal del proyecto 
fue Astrium, que lideró un consorcio de 
muchos otros subcontratistas.

Se suministra de energía solar gracias 
a los ocho paneles fotovoltaicos más 
grandes construidos en el espacio, con 
una potencia de 84 kW tal y como se 
puede apreciar en la Figura 5. [4]

(6) Presión de radiación: : Es la presión que produce la absor-
ción de la radiación electromagnética (en este caso la radia-
ción solar) sobre una superficie expuesta (en este caso los pa-
neles solares sobre todo). Se traduce en la densidad del  flujo 
de la energía dividida por la velocidad de la luz. Si la radiación 
se refleja en su totalidad, la presión de radiación se duplica.
(7) Expedición 20: Fue la vigésima estancia de larga duración 
en la ISS. En mayo de 2009 se acopló a la Estación y fue la 
primera vez que se mandaron seis tripulantes.[9]

Características generales[5]: 

•Longitud del módulo: 51 m    
•Longitud del rack: 109 m
•Longitud de los paneles solares: 73 m     
•Masa: 419.455.388 metros cúbicos
•Volumen presurizado: 916 metros cúbicos
•Laboratorios: 4
•Velocidad: 27.743 km/h
•Altura aproximada: 400 km
•Producción de energía: 84 kW/8 paneles

Características ambientales [5]:

•Alojamiento para seis tripulantes
•Temperatura en cabina: 16 - 27 ºC
•Presión: 959 - 1013 hPa
•Calor: 22 kW (máximo) con bucles de refrigeración 
de temperatura moderada y baja.
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Figura 11: Estación Espacial Internacional (ISS) en órbita

ESTACIÓN ESPACIAL INTERNACIONAL

Según los cálculos, la ISS permanecerá operativa has-
ta el año 2024 y será abastecida por la Lanzadera rusa 
denominada Soyuz8  
Los astronautas y suministros son enviados en trans-
bordadores espaciales de Estados Unidos y las naves 
rusas Soyuz y Progress9. Los astronautas que llegan a 
la ISS para realizar una de estas misiones suelen vivir y 
trabajar en órbita durante un periodo de seis meses.

Como se ha apuntado anteriormente, la ISS está en 
continua construcción, aunque ya consta de módulos 
como el Zayra que se utiliza principalmente para el 
almacenamiento de sumistro y tanques de combus-
tible externos o el módulo Zvezda que se contiene las 
habitaciones de la tripulación y los sistemas de soporte 
vital.  El laboratorio Destiny funciona como una insta-
lación para la realización de experimentos del campo 
de materiales o tecnología, mientras que el laboratorio 
Columbus se especializa en experimentación sobre 
ciencias naturales o física de fluidos.

Los módulos se añaden gracias a los puertos de aco-
plamiento que a su vez disponen de salidas al exte-
rior para realizar paseos espaciales con el objetivo de 
construir la estación. [6]

(8) Lanzador Soyuz: Vehículo de lanzamiento fabricado en 
Rusia que se utiliza para enviar naves tripuladas (Soyuz) y no 
tripuladas (Progress) hasta la ISS.

(9) Progress: Familia de naves espaciales no tripuladas rusas 
utilizadas para enviar suministros y combustible a la ISS.
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CONFIGURACIÓN
La Estación comenzó a construirse en 1998 y desde 
entonces ha estado en continua evolución.

Cronograma de ensamblaje [7]

En este cronograma va a mostrarse una línea tempo-
ral con la inclusión de módulos a la Estación Espacial 
hasta la fecha (2017). Los datos han sido extraídos de 
los archivos de la NASA.

Zarya

Zvezda

Canadarm 2

Harmony

Kibo

Tranquility

Unity

Destiny

Cámara Pirs

Columbus

Poisk

1998, Nov. 20

2000, Jul. 25

2001, Abr. 22

2007, Oct. 26

2008, Mar. 14

2010, Feb. 12

1998, Dic. 8

2001, Feb. 10

2001, Sep. 16

2008, Feb. 11

2009, Nov. 12

Lanzamiento Módulo

Figura 12: Despiece de módulos de la ISS
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MÓDULOS 
PRESURIZADOS
Módulo Unity [10]

El módulo Unity (Figura 13] fue lanzado el 8 de di-
ciembre de 1998 convirtiéndose en el primer módulo 
estadounidense en la estación y el primero de los 
tres nodos de conexión, junto con Harmony y Tran-
quility.

Unity es una galería fabricada con aluminio que co-
necta las áreas de alojamiento y trabajo de la ISS. 
Con una longitud aproximada de 5,5 m y un diámetro 
de unos 4,5 m y pesa aproximadamente 11,7 tonela-
das. Consta de seis puertos de atraque, uno en cada 
lado, contiene más de 50.000 elementos mecáni-
cos, 216 tubos para transportar fluidos y gases y 121 
cables eléctricos internos y externos, además de 
recursos esenciales de la Estación como los fluidos, 
el control ambiental, el soporte de vida y sistemas 
eléctricos y de datos. Está equipado con un sistema 
de telecomunicaciones que permite la comunicación 
con el Centro de Control de Houston.

Tras la llegada del primer módulo (Zarya) en 1998, el 
transborador espacial Endeavour se lanzó en diciem-
bre de este mismo año con el nodo Unity. Aunque 
Unity se lanzó en la primera misión dedicada al mon-
taje de la estación, la Misión STS-88.

Respecto a los materiales de fabricacion, el alumi-
nio proporciona ligereza y resistencia ante la presión 
radiactiva aunque, actualmente, es el material que 
mejor funciona, están desarrollando otra línea de 
materiales a fin de reforzar estas dos características.

Zarya [11]

Zarya fue lanzada el 20 de noviembre de 1998, y se 
como FGB por sus siglas rusas. Fue el primer módu-
lo de la ISS y el encargado de suministrar la energía 
eléctrica , almacenamiento y ser utilizado como guía 
estructural a la ISS durante la etapa inicial de monta-
je.
Aunque, tras el montaje de módulos con funciona-
lidades más especializadas, Zayra ha pasado a ser 
utilizada como módulo de almacenamiento, tanto en 
el interior como en el exterior con tanques de com-
bustible montados en el exterior.

Está diseñada para proporcionar la propulsión y la 
energía inicial del complejo orbital. Tiene una longi-
tud de 12,5 m y una anchura de 4,1 en su punto más 
amplio. Zayra tiene dos paneles solares que miden 
10,7 metros de longitud y 3,35 metros de ancho. Lo 
que hace un peso total de 19,3 toneladas y produce 
unos 3 kW de potencia.
Consta de seis baterías de Ni-Cd y paneles solares, 
que proporcionan un promedio de 3 kW de corriente 
eléctrica. 

Concluyendo, la función de este módulo es princi-
palmente almacenar y propulsar la estación, que 
requiere de elevar la altura de su órbita periódica-
mente.

Figura 13: Módulo Unity
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Laboratorio Destiny [12]

Fue lanzado el 10 de febrero de 2001 a bordo del Spa-
ce Shuttle Atlantis (Transbordador Espacial Atlantis) y 
es el Laboratorio de los Estados Unidos.

Destiny, de 8,5 metros de longitud, 4,25 metros de 
diámetro y 14,5 toneladas, es el principal laboratorio 
de investigación primario que soporta una amplia 
gama de experimentos y estudios que contribuyen a 
la salud, seguridad y calidad de la vida, gracias a la 
posibilidad de probar procesos físicos en ausencia de 
gravedad. 

Está diseñado a partir de módulos (racks) que pue-
den ir cambiándose y readaptándose cuando sea 
necesario, alojando un total de 24 racks y un sistema 
de soporte de vida.
Además, en Destiny se encuentra el centro de control 
de las operaciones con el brazo robótico de la Esta-
ción.

Cámara de descompresión Pirs [13]

El 16 de septiembre de 2001 se envió Pirs al espacio.
Comprende dos escotillas para salidas extravehicu-
lares, dos sistemas de acoplamiento, uno para su 
unión con el Zviozda y otro para las naves Soyuz y 
Progress.
Se emplea como puerto de atraque complementario 
y como esclusa estanca para permitir la salida de 
astronautas al exterior de la estación, para la realiza-
ción de paseos espaciales.

Es un módulo de acoplamien-
to [Ver figura 14] que enviaron 
los rusos en 2009, funcional-
mente similar a la Cámara de 
descompresión Pirs. Pirs se 
encuentra en el inferior del 
módulo Zvezda y Poisk en la 
parte superior.
Combina varias funcionalida-
des además de ser un módulo 
de acoplamiento, también se 
dedica a la exploración, y la 
experimentación por parte de 
los rusos. 

Se utiliza como puerto de 
atraque de buques de la 
Soyuz y de la Progress, como 
una esclusa para paseos es-
paciales gracias a su cámara 
de descompresión y dispone, 
además, de una interfaz para 
la realización de diferentes 
experimentos científicos.

Tiene un volumen habitable 
de 10,7 m2, un diámetro máxi-
mo de 2,5 metros y una longi-
tud de 4 metros, lo que hace 
un peso total de 3670 kg.

Mini Research Mo-
dule 2, MR2M o 

Poisk  [14]

Figura 14: Poisk Mini-Research Module 2
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Zvezda [15]

Este módulo fue el tercero en enviarse a la estación, 
acoplándose en el año 2000 con Zarya. Es el centro 
funcional y estructural ruso dentro de la estación.
Zvezda es un compartimento de trabajo donde la 
tripulación puede vivir y trabajar, una cámara de 
transferencia con puerto de atraque, un comparti-
mento de ensamblaje despresurizado alrededor de 
la máquina de transferencia y un compartimento de 
transferencia con tres puertos de atraque.

Consta de dos dormitorios para la tripulación, una 
cinta para correr y una bicicleta para ejercicios, vá-
teres y otras instalaciones de higiene con cocina con 
frigorífico y congelador. Además de un ordenador 
principal para la orientación y navegación.
Y, está diseñado con catorce ventanas que dan al 
exterior, dieciséis propulsores y dos mayores para la 
propulsión, y ocho baterías para almacenar energía.

Contiene el sistema Elektron encargado de electro-
lizar la humedad condensada y las aguas residuales 
para proporcionar hidrógeno y oxígeno. Se expulsa el 
hidrógeno al espacio y el oxígeno se usa para respi-
rar. El agua condensada y residuales pueden utilizar-
se para beber en caso que sea necesario, pero para 
ese fin suele utilizarse agua de la Tierra.

Proporcionando los primeros habitáculos de la esta-
ción, los sistemas de soporte de vida, distribución de 
la corriente eléctrica, sistema de procesamiento de 
datos, sistema de mandos de vuelo, sistema de 

propulsión y sistema de co-
municaciones incluyendo ca-
pacidades de comando para 
regular el vuelo.

Como curiosidad, este mó-
dulo ha sido criticado por 
ruidoso y la tripulación ha 
necesitado utilizar tapones 
en numerosas ocasiones.
Sus longitud es de 13,1 me-
tros, aunque los paneles 
solares se extienden hasta 
los 29,7 metros, lo que hace 
un peso total de aproximada-
mente 18 toneladas.

Figura 16: Sonda de acoplamiento

Figura 15: Módulo Zvezda 
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Módulo de soporte vital Harmony [16]

Junto con Unity, el nodo Harmony constituye un nodo 
de conexión entre módulos.
Fue acoplado a la estación el 26 de octubre de 2007. 
Es un módulo de conexión entre el laboratorio euro-
peo Columbus, el laboratorio estadounidense Destiny 
y el laboratorio japonés Kibo, aunque también pro-
porciona un puerto de acoplamiento para el Space 
Shuttle y el vehículo de transferencia japonés HII.
Consta de un soporte vital que proporciona oxígeno, 
electricidad, agua y otros sistemas necesarios para 
el correcto desarrollo de la estancia de los astronau-
tas. 
Con 6,7 metros de longitud, 4,5 metros de diámetro y 
70 m3 de volumen presurizado, este módulo alberga 
dos dormitorios para la tripulación de la ISS .

Laboratorio Columbus [17]

El módulo contiene 10 estantes ISPR. Es el laboratorio 
europeo, y tiene una longitud de 6,87 m y un diáme-
tro de 4,5 m con un peso bruto de 10,3 toneladas, 
llegando a 19,3 t cuando el laboratorio esté a máxima 
capacidad. Este módulo se remonta a 1985, cuando 
la ESA aprobó el programa Columbus.

Columbus es, entonces, un laboratorio de investiga-
ción que está conectado a la ISS y aloja la tecnolo-
gía de estudio para experimentar en el campo de la 
investigación de materiales, física fluida y ciencias 
de la vida.

Figura 18: Laboratorio Columbus 

Figura 17: A la izquierda una imagen en detalle del nodo Harmony y a la 

derecha el nodo Harmony ensamblado al laboratorio Destiny

Su instalación externa está prepara-
da para albergar experimentos en el 
campo de la ciencia espacial, la ob-
servación de la Tierra y la tecnología.

Las dimensiones aproximadas del 
Columbus son las siguientes: 6,87 
metros de longitud, 4,47 metros de 
díametro máximo y un volumen total 
interno de 75m3.

Incorpora diverso material hardware 
para la realización de los experimen-
tos que tienen lugar en las misiones, 
tal como: un laboratorio biológico, un 
laboratorio de Ciencias de Fluidos, el 
Módulo Fisiológico Europeo, varios 
ordenadores de datos y de unidades 
de mando y medida, unidad de me-
moria de masa, monitores de audio, 
alarmas, aparatos respiratorio portátil, 
paneles de luz, válvulas y ventiladores 
de ventilación inter-modular, válvulas 
de sistema de control térmico, unidad 
de distribución de potencia e inter-
cambiadores de calor.
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ESTACIÓN ESPACIAL INTERNACIONAL - Módulos presurizados

LABORATORIO KIBO [18]

Es el módulo de experimentación japonés (JEM) des-
tinado a acelerar el progreso asiático de la medicina 
espacial, biología, biotecnología y telecomunicacio-
nes. 
Es el complejo habitable de Japón y realiza las capa-
cidades únicas de investigación de la ISS [Ver figura 
19].

Kibo es el nodo más grande de la ISS con 11,2 metros 
de largo y 4,4 metros de diámetro y tiene cuatro ins-
talaciones: un módulo presurizado, una instalación 
expuesta al espacio (denominada Exposed Facility, 
EF) para los experimentos que requieran de una ex-
posición total al entorno espacial, el Módulo Experi-
mental de Logísica y el Sistema Remoto Manipulador 
(JEMRMS), un brazo robótico montado en el puerto de 
atraque del módulo presurizado para dar soporte al 
EF.

TRANQUILITY [19]

Fue lanzado y conectado a la Cúpula en Febrero de 
2010 con el Transbordador Espacial Endeavour como 
parte de la misión STS-130.

Es el último nodo de EEUU (2017) y contiene un sis-
tema de apoyo vital avanzado que recicla las aguas 
residuales de la tripulación y genera oxígeno a partir 
de ella para contribuir con la atmósfera artificial de la 
ISS. 

CÚPULA DE OBSERVACIÓN [20]

Este módulo está concebido para ser un observatorio 
y área de control de la ISS.  [Ver figura 20]
Cuenta con siete ventanas que proporcionan a la 
tripulación una visión panorámica para observar y 
dirigir operaciones en el exterior de la estación con el 
brazo robótico y durante los paseos espaciales. 

Junto al Tranquility, fue lanzado en Febrero de 2010 
con el Transbordador Espacial Endeavour como parte 
de la misión STS-130

Figura 19: Laboratorio japonés KIBO

Figura 20: Vista inferior del módulo Cúpula
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ESTACIÓN ESPACIAL INTERNACIONAL

MÓDULOS NO 
PRESURIZADOS 
Estos módulos se van a describir brevemente porque 
es interesante mencionarlos para conocer el funcio-
namiento de la ISS, pero no es necesario produnfizar 
para la resolución de este proyecto.

Armazón de aluminio que forma la espina dorsal de 
la ISS. Y de compone de varias subestructuras: los 
armazones Z1, S0, P1, S1, P2, S2, P5, S5, P6, S6 y los 
ensamblajes P3,P4, S3, S4,

Esta estructura soporta los radiadores de la ISS, los 
paneles solares, la estructura móvil del brazo cana-
diense y otros equipos.

Estos sistemas son estabili-
zadores del calor fundamen-
tales para el correcto funcio-
namiento de la estación.
A través de elementos de irra-
diación se evacúa el calor ex-
cesivo. Hay radiadores de tres 
filas en los módulos centrales 
y en el resto de módulos hay 
un radiador más pequeño. 
Los radiadores se encargan 
de impedir que se acumule el 
calor y que los sistemas ins-
talados en la estación no se 
vean afectados ante tal situa-
ción.

Estructura de armazón integrada 
(ITS) [21] 

Heat Rejection Sys-
tem (HRS) y Pho-
tovoltaic Radiator 
(PVR) [21]

Paneles solares [22]

Los paneles fotovoltaicos son el sistema de abastecimiento eléctrico de la 
estación con una potencia de 84 kW.

Hay cuatro grandes paneles solares con una longitud de 73 metros susten-
tados por dos vigas de aproximadamente 14 metros.Los paneles se mueven 
sobre dos ejes, de modo que se orientan continuamente buscando la ubica-
ción que optimice la llegada de la radiación solar.
Además, existen paneles de menor tamaño para aumentar la eficacia de 
recogida de energía solar.

Figura 22: Scott Parazynsk reparando los paneles solares de la ISSFigura 21: Armazón Z1 (arriba) y módulo Unity (debajo)



53

FASE 1

LA VIDA EN LA 
ESTACIÓN ESPACIAL

"En el espacio, tal y como son ahora las naves espacia-
les, echas de menos cosas básicas, como poder venti-
lar la habitación, tener una ducha con agua generosa, 
yo que sé, hay muchas cosas que no se pueden hacer 
en el espacio y se van echando de menos" afirmó 
Pedro Duque* en una entrevista concedida a la Revista 
Gurb.

La vida en la estación no es fácil, los tripulantes tienen 
grandes dificultades para detener su movimiento de-
bido a la microgravedad. La única manera que tienen 
para evitarlo es agarrarse a los elementos que encuen-
tren a su paso, lo cual es un problema también porque 
al sujetarse a los objetos sujetos en la pared, éstos se 
desprenden y flotan de manera indefinida.

Las jornada de trabajo en la estación son de doce 
horas, en las cuales se realizan diferentes actividades, 
invirtiendo la mayor parte de su tiempo a preparar y 
ejecutar experimentos en ingravidez.
 
En la figura de la derecha se muestra un timeline con 
las tareas básicas que realizan diariamente en la esta-
ción, los cuales se detallan en las próximas páginas.

“La vida a bordo se parece a vivir en un camping, pero 
tienes que acostumbrarte, porque vives aquí 6 meses” 
Koichi Guacata para National Geographic.

[25][26][27][28][29][30][31]

La primera tarea tras despertarse es de-
dicar unos minutos a su higiene personal 
y la segunda es coger energía para em-
pezar el día.

Tras ello, contactan con el Centro de Control de 
la misión situado en la Tierra para para repasar 
las tareas del día.

A la hora de la comida se reúnen los astronau-
tas cerca de hora y media y aprovechan para  
desconectar, sociabilizar y tomar un pequeño 
tiempo de ocio, lo cual es muy importante para 
que se genere un ambiente cordial y ameno en 
la estación

Tras el descanso de la comida los astro-
nautas se disponen a continuar sus tareas. 

Los astronautas realizan dos horas mínimas de 
ejercicio diario para mantener sus condiciones 
fisiológicas en la medida de lo posible.

Una vez terminado el día, los astronau-
tas deben descansar ciclos de 7-8 horas 
diarias. Aunque, aprovechan los ordena-
dores de sus dormitorios para contactar 
con sus seres queridos de la Tierra, ver 
películas o escuchar música.

Tras esto y hasta la hora de comer, se 
dedican tanto a la realización de las ta-
reas programadas en cada misión como, 
una vez por semana, a las tareas propias 
del mantenimiento de la nave limpieza y 
reparaciones.

ASEO Y DESAYUNO REPASAR LAS TAREAS

COMIDA

REALIZACIÓN DE TAREAS EJERCICIO FÍSICO

DESCANSO Y OCIO

REALIZACIÓN DE TAREAS
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El problema del agua [32]

El no tener agua corriente y dinámica de fluidos en 
ingravidez hace que los astronautas sufran verdaderos 
problemas a la hora de mantener su higiene.

Enviar agua al espacio hay que utilizar transbordadores 
especiales, ronda los 20 mil euros por litro, por lo que 
además, la tripulación deberá gestionar mucho el gas-
to del agua. Para ello, se ayudan de bolsas con difuso-
res que ayudan a su optimización.

En las naves Space Shuttle existen celdas de combus-
tible que combinan hidrógeno con oxígeno para gene-
rar electricidad, lo que trae como subproducto grandes 
cantidades de agua.
La ISS, por desgracia, no tiene instaladas estas celdas, 
por lo que la mayor parte del agua consumible se envía 
desde la Tierra en el Shuttle o naves automáticas como 
la Progress o el vehículo automático de transporte ATV 
de la ESA. Pero este agua se destinará en su mayoría a 
la preparación de comida y bebida.

El agua destinada a efectos higiénicos se toma del aire 
y recicla, utilizando un sistema ruso bautizado como 
Elektron (Figura 27) que produce cerca de 25 litros dia-
rios electrolizando la humedad condensada y las aguas 
residuales para proporcionar hidrógeno y oxígeno. El 
hidrógeno se expulsa al espacio mientras que el oxíge-
no se utiliza para respirar.
Este sistema de soporte vital se encuentra abordo del 
módulo Zvezda y forma parte del segmento ruso. 

La zona de aseo  [32]

La zona de higiene es un espacio reducido en el que se 
ordenan los instrumentos en bolsas diseñadas por los 
rusos que se cuelgan en la pared expandiendo todo su 
contenido, tal y como se puede apreciar en la figura 28.

Lavarse el pelo  [32]

Para el lavado de pelo se utiliza un champú que no 
requiere de aclarado, por lo que los astronautas hume-
decen su pelo con la bolsa de agua, aplican el champú, 
masajean el cuero cabelludo y finalmente lo secan con 
una toalla, tal y como se puede apreciar en la secuen-
cia de figuras 23, 24, 25 y 26:

ASEO [30]

LA VIDA EN LA ESTACIÓN ESPACIAL 

Figura 27: Sistemas Elektron en el Módulo Zvezda

Figura 28: Samantha Cristoforetti en una zona de aseo

 

Figura 23: Mojar el pelo Figura 24: Enjabonar el 

pelo 

Figura 25: Masajear la 

cabeza. 

Figura 26: Secar con una 

toalla. 
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Lavarse los dientes [33]

Para lavarse los dientes (ver figura 29), extraen bo-
las de agua de la bolsa contedora y las deposita en 
el cepillo de dientes, se mezcla con pasta y ya puede 
procederse a cepillar los dientes. Una vez cepillados, la 
pasta de dientes se traga y para no gastar demasiada 
agua, absorben un poco y limpian el cepillo dentro de 
la boca.

Lavarse el cuerpo [32]

Como se ha apuntado anteriormente, no existen du-
chas en la estación, en su defecto, los astronautas 
utilizan otros dos recursos para asearse:
1. Lavado con toallas húmedas: este es el método más 
rápido. Los astronautas tienen toallas finas que se 
humedecen con agua y jabón y se frotan por todo el 
cuerpo. El jabón no genera mucha espuma, por lo que 
no es necesario enguajarse, basta con secarse con una 
toalla.
2. Lavado con agua y jabón: se utilizan las bolsas de 
agua y se colocan pequeñas cantidades en la piel, a 
la cual queda fijada debido a la tensión superficial del 
entorno, tal y como se puede apreciar en la figura 30. A 
esta pequeña cantidad de agua se le añade un poco de 
jabón y se frota por la piel. Una vez terminado el aseo, 
se seca el cuerpo con una toalla grande, la cual renue-
van cada semana. 
Este proceso es más costoso pero se obtienen mejores 
resultados y queda una mayor sensación de limpieza.

Cortarse el pelo  [32]

Para cortarse el pelo utilizan unas maquinillas espe-
ciales, como se puede ver en la figura 31, que están 
conectan a una aspiradora, que recoge todo el pelo 
rasurado, de esta manera, se evita que el pelo flote en 
el entorno.

LA VIDA EN LA ESTACIÓN ESPACIAL 

Figura 29: Chris Hadfield lavándose los dientes

Figura 30: Samantha Cristoforetti aseándose

Figura 31: Cortarse el pelo en el espacio

Cortarse las uñas  [32]

Para cortarse las uñas deben aproximarse a unos ven-
tiladores que absorben los restos del entorno. Estos 
ventiladores se encuentran en la pared y a la hora de 
cortarse las uñas es necesario acercarse a ellos para 
que los residuos no floten por la estación. 

Retrete  [32]

El nombre técnico, que segun la NASA, adopta el ino-
doro espacial es Waste Collection System (WCS), tra-
tándose de un sistema inegrado para  la recogida y 
tratamiento de residuos biológicos de los tripulantes. 
Cada astronauta tiene su boquilla intercambiable que 
coloca en el tubo de succión para utilizar el inodoro. 
Los residuos fecales se recogen con corrientes de aire 
en lugar de con descargas de agua, se filtran y secan 
para guardarlos en bolsas herméticas antibacterianas.
Por otro lado, la orina se recoge y se trata para reciclar-
la en agua potable.

Figura 32: Samantha Cristoforetti mostrando el retrete
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La ISS dispone de seis dormitorios en los que los tripu-
lantes pueden descansar y pasar tiempo en la intimi-
dad.

Tal y como se recoge en el artículo Los beneficios de 
dormir: Por qué hay que descansar bien por la noche 
del Instituto Nacional de la Salud (NIH), el Dr. Merri-
ll Miller, experto neurocientífico de dicha institución 
afima que "El dormir mantiene todos los aspectos del 
cuerpo de una forma u otra: el equilibrio energético y 
molecular, así como también la función intelectual, el 
estado de alerta y el humor. La pérdida de sueño daña 
los niveles superiores de razonamiento, resolución de 
problemas y atención a los detalles".

Dormitorios [33]

Los dormitorios de los tripulantes [Figura 34] están si-
tuados en la pared de babor, la de estribor, en el techo 
inferior y en el superior, lo cual no es un problema por-
que en el espacio se pierde la noción de la posición.
Dos de ellos se encuentran en el módulo Zvezda, otros 
dos en el Harmony y el resto en zonas de alojamiento.
Estos cuartos son de espacio muy reducido, pero en 
ellos se encuentra todo lo necesario: un saco de dormir 
sujeto a la pared, sus objetos personales y sistemas in-
formáticos con los que pueden contactar con la Tierra. 
No son más altos de 1,90 metros, pero como es razo-
nable, son las únicas zonas en la que los cosmonautas 
encuentran la intimidad. 

Ciclos de sueño [34]

Los astronautas deben dormir 7-8 horas diarias, pero 
las alteraciones de sueño debidas a los doce ciclos de 
luz-oscuridad diarios, la microgravedad, el estrés y fac-
tores relativos a la ISS dificultan conciliar y mantener el 
sueño.

Tal y como apunta el periodista Alejandro Riveiro, en su 
artículo [35] Los efectos de vivir en el espacio, párrafo 4 
(2016) en referencia al proceso del descanso:
	

La luz resulta el aspecto que más altera los ciclos de 
sueño, tanto por ser el factor que sincroniza el reloj 
interno humano, como por la supresión de la secreción 
de melatonina, hormona que facilita el sueño.
Otros factores como el ruido de las naves que puede 
ascender hasta los 65 dB y la vibración de las naves 
dificulta enormemente conciliar el sueño.

Está científicamente demostrado que es necesario 
dormir de manera periódica y durante periodos ade-
cuados, que dependen de parámetros como la edad 
o aspectos socioculturales, para mantener la salud 
mental y física. 

DESCANSO  [33]

LA VIDA EN LA ESTACIÓN ESPACIAL 

" El proceso está regulado por una compleja 
interacción de muchos factores como la luz, 
la temperatura, la postura, y nuestra alimen-
tación. Así que solemos dormir cuando está 
oscuro, nos tumbamos cuando dormimos, no 
comemos cuando vamos a ir a dormir, y nues-
tra temperatura corporal se reduce al mínimo 
una vez hemos entrado en el sueño. 
Para los astronautas, estos factores se ven 
interrumpidos durante un vuelo espacial de 
larga duración. La baja gravedad es una dife-
rencia importante: por ejemplo, tumbarse en el 
espacio es un concepto que no tiene sentido, 
porque, en ausencia de la fuerza de gravedad, 
no hay un “abajo”, o un “arriba”. Nuestro patrón 
de sueño normal se ve alterado porque nues-
tro cuerpo no recibe información de nuestra 
postura durante los ciclos de descanso y acti-
vidad."

Figura 33: Chris Hadfield acomodándose en su saco de dormir

Figura 34: Koichi Wakata en su dormitorio
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Las dietas alimentarias de los astronautas se diseñan 
específicamente a fin de mantener un estado de salud 
y peso adecuado y disminuir la probabilidad de desa-
rrollo de enfermedades.

Debido a los doce ciclos de luz-oscuridad cada 24 ho-
ras, una incorrecta planificación de horarios de alimen-
tación podría afectar a la salud del astronauta, pu-
diendo presentarse hipoglucemias, deshidratación y/o 
alteraciones alimentarias por el contenido de la dieta 
(grasas, sal, azúcar, cafeína). Aunque, para una buena 
realización de la dieta, la previsión debe anticiparse a 
varios meses en las misiones de larga duración.
Se ha de tener en cuenta, que las modificaciones fisio-
lógicas que sufren los astronautas una vez enviados al 
espacio, repercuten directamente sobre la alimenta-
ción, ya que la ingestión se ve alterada por los cambios 
de volumen de líquidos corporales, los cambios en la 
microflora que varían la función gastrointestinal y la 
alteración en la distribución del gas gastrointestinal.

La alimentación también afecta a nivel psicológico  y 
debe considerarse un planteamiento no sólo desde el 
punto de vista nutricional, encontrando un equilibrio 
entre la variación y el aporte nutricional de los alimen-
tos, ya que una reiteración de la dieta podría presentar 
molestia, depresión, enojo y conflictos interpersonales 
en los astronautas.

Las dietas se preparan con un alto contenido de calcio 
y vitamina D para mantener la densidad ósea y baja en 
grasas saturadas para evitar enfermedades cardiovas-
culares en la medida de lo posible. 

Como era de esperar, los alimentos terrestres no tienen 
nada que ver con las dietas espaciales; en las misiones 
de corta duración esto es menos problemático, ya que 
desde las bases de control, los encargados de tal efec-
to pueden enviar con los astronautas comida fresca 
que dura en la Estación en torno a 3 o 4 días, pero en 
las de larga duración esto se convierte en un problema, 
debido a la putrefacción de los alimentos frescos.

Es por esto, que los alimentos se deshidratan y conser-
van en bolsitas individuales y gracias a una máquina de 
agua caliente que los disuelve y transforma en comes-
tibles.
Se coloca un adaptador en la máquina que permite 
colocar la bolsita, y se extrae el agua. Una vez extraída, 
se agita el contenido y se coloca una pajita, para tomar 
el interior de la misma.

Los sobres se almacenan en “cajas de suministro” 
[Figura 35] que llegan a la estación gracias a cohetes 
cargados que envían desde las lanzaderas. En estos 
cohetes, además, envían comida fresca, fruta sobre 
todo, que, tal y como se ha apuntado anteriormente, 
no es frecuente y debe consumirse lo antes posible.

Los platos sucios y los recipientes de comida usados 
no se lavan, se trituran y desechan, puesto que enviar 
un litro de agua a la estación cuesta alrededor de  vein-
te mil euros y su uso está muy restringido.

COMER [30]

LA VIDA EN LA ESTACIÓN ESPACIAL 

Figura 34: Pedro Duque utilizando la máquina de agua caliente

Figura 35: Caja de suministro alimenticio
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EJERCICIO FÍSICO [36] [37] [38] [39] [40] [41] [42]

LA VIDA EN LA ESTACIÓN ESPACIAL 

El ejercicio físico en el espacio adquiere un carácter 
fundamental, debido a que mantenerse inactivo per-
judica gravemente la fisiología humana, alterando el 
condicionamiento cardiovascular y potenciando la 
atrofia muscular y la pérdida ósea. 

El tiempo de deporte es el único en el que los astronau-
tas reciben cargas externas sobre su cuerpo. Por ello,  
dedican dos horas mínimas para realizar los entrena-
mientos que planifican los expertos desde la Tierra.
Estos entrenamientos están monitorizados y escrupu-
losamente controlados lo cual permite a sus entrena-
dores terrestres conocersu condición física y adaptar 
los planes de entrenamiento para aumentar su efica-
cia. [42]

Como apunta la NASA en su artículo Exercise on the 
space "... el equipo del ejercicio necesita ser diseñado 
especialmente para el uso en espacio así que los astro-
nautas recibirán el entrenamiento requerido." (2015)
Utilizan tres dispositivos diferentes, una cinta de correr 
adaptada con sistema de aislamiento de la vibración 
(técnicamente conocido como COLBERT o TVIS), un 
cicloergómetro con sistema de aislamiento de la vibra-
ción (denominado CEVIS) y un dispositivo de ejercicio 
resistivo basado en el levantamiento de peso (ARED) 
cuya función es simular la gravedad. 

Aunque una vez en la Tierra los astronautas puedan 
recuperar su tono muscular y su resistencia física, es 
necesario que durante las misiones lo conserven al 
máximo posible, ya que, están expuestos a cualquier 
situación de emergencia en la que requieran de una

actuación rápida, de usar su fuerza o de controlar su 
sus movimientos con mayor precisión. [42]

Las dos cintas de correr de la ISS (COLBERTS) tienen 
como objetivo simular las acciones de caminar y correr 
en situaciones de gravedad normal, utilizando un arnés 
que se adapta al cuerpo del astronauta y le empuja 
contra la propia máquina. 
Actualmente, estos sistemas permiten recoger la fuer-
za de reacción en el suelo, que, al ser la única fuerza 
de reacción, permite cuantificar la carga mecánica y 
decidir si es efectivo el ejercicio para los huesos y mus-
culos. 
Cuanta más velocidad adquiera el astronauta, más 
fuerza se hace contra el suelo y más efectivo será el 
ejercicio. [40]

Los ergómetros (CEVIS) que se utilizan tanto para ejer-
citar brazos como piernas, permitiendo un entrena-
miento anaeróbico. [42]

El ARED permite la realización de una gran variedad 
de ejercicios para ejercitar espalda, bíceps, tríceps y 
la zona abdominal. El levantamiento de pesas cortra-
rresta la pérdida de huesos y músculo por su carácter 
resistivo. [39]

Es razonable pensar que, las máquinas se sitúan sobre 
un sistema de aislamiento de vibración para no impartir 
las cargas al resto de la Estación. [39]

Figura 36:  Karen Nyberg en la Expedition 37 realizando ejerci-

cio en la máquina COLBERT en el Nodo 2 (Harmony)

Figura 37:  Samantha Cristoforetti utilizando el ARED
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Es la actividad a la que más tiempo dedican durante 
el día, siendo su jornada laboral teórica de 7:30 a 19:00 
horas.

Experimentación
Cada misión se configura teniendo como punto base 
los experimentos a realizar. Por ello, los astrounatas 
deben realizar una gran cantidad de ensayos durante 
su viaje espacial, como dato cuantificativo, hay misio-
nes que han conllevado más de trescientos experimen-
tos.
Todos ellos se practican en una fase de entrenamiento 
previa al vuelo, en la denominada "Fase Concreta", que 
permite a los tripulantes conocer y reproducir los expe-
rimentos que deberán llevar a cabo en condiciones de 
ingravidez. 

Pedro Duque, Ingeniero Aeronáutico y Astronauta de 
la ESA en su artículo Ciencia en microgravedad afirma 
que los motivos que conllevan a investigar en micro-
gravedad son los siguientes:
- La microgravedad constituye uno de los sitemas más 
simples posibles y permite medir con la mayor preci-
sión parámetros físicos básicos (como por ejemplo: el 
calor espefícico o la conductividad térmica de fluidos).
- Y por ende, obtener realmente resultados teóricos.
- La ISS está relativamente cerca de la Tierra, lo que 
permite un margen de error más amplio con respecto 
a viajes de mayor distancia, lo cual permitirá mejorar 
sistemas y estudiar la reacción humana para futuras 
exploraciones más lejanos.
- Existen, también, experimentos "para ver qué pasa", 
es decir, meramente observatorios, aunque lo normal

es que los experimentos se planifiquen conociendo 
previamente el comportamiento natural o analizando 
hipótesis acerca de su resultado.

Las áreas más estudiadas en condiciones de microgra-
vedad son la física de fluidos en general, la física de los 
materiales centrándose en la creación de aleaciones 
complejas y semiconductores para el desarrollo de 
microelectrónica, la biología en campo del crecimien-
to de las plantas, la diferenciación de embriones o la 
expresión genética y la medicina centrándose en las 
alteraciones del cuerpo humano en ambientes antigra-
vitatorios.

Mantenimiento
Un día a la semana los astronautas deben dedicar su 
tiempo para la realización de tareas en limpiar la Esta-
ción.

Aunque, ante el aparente estado de caos, en la Esta-
ción reina la armonía. Como es obvio, la tripulación 
necesita realizar muchas actividades a lo largo del día, 
lo que supone el uso de muchas herramientas dife-
rentes. Estas herramientas no pueden depositarse de 
cualquier manera, puesto que flotarían y se perderían 
por la Estación. Como se ha explicado anteriormente, 
los astronautas invierten mucho esfuerzo en realizar 
tareas sencillas, y por ello, todo lo que se las facilite 
es bienvenido. Por ello, colocan los objetos pegados 
con velcro o adhesivos a la pared, que, ante un apa-
rente estado de desorden, están situados en zonas que 
aumentan su comodidad a la hora de cogerlos y utili-
zarlos.

REALIZACIÓN DE TAREAS [31]

LA VIDA EN LA ESTACIÓN ESPACIAL 

Figura 38:  Frank De Winne trabajando en el experimento Rad-

Silk en el laboratorio Kibo
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LA VIDA EN LA ESTACIÓN ESPACIAL 

Resumen de la relación de 
algunos diseños específicos de 
la ISS comparados con el dise-
ño convencional utilizado bajo 
condiciones de gravedad.

TABLA RESUMEN

 

Figura 38:  Tim Peake tomando un café 

en microgravedad

Figura 39:  Persona tomando agua en 

gravedad

Tabla 1:  Tabla comparativa diseño terrestre - diseño espacial.
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FUNDAMENTOS DE 
LA MICROGRAVEDAD
Fue en 1665 cuando el científico inglés Isaac Newton 
enunció la Ley de la Gravitación Universal y las Leyes 
del Movimiento, que recogían las bases científicas 
que permiten explicar la órbita planetaria y espacial. 
Expresando que, la aceleración de un objeto influido 
únicamente por la gravedad de la superficie terrestre 
equivale a 1 G (9,81 m/s2). Lo cual es un concepto teó-
rico que se ve alterado por otras fuerzas que actúan 
en la naturaleza terrestre aunque, a efectos prácticos, 
suelen despreciarse frente a la gravedad.

La fuerza gravitatoria es el resultado de la propia natu-
raleza de la materia. Cualquier objeto con masa genera 
un campo gravitatorio del que resulta una fuerza de 
atracción sobre otros objetos, y la intensidad de ese 
campo es mayor cuanto más grande sea la masa del 
objeto, pero menor cuanto más lejos esté del mismo, 
dicho de otra manera: 

Dos cuerpos se atraen con una fuerza (vector Fg, ex-
presado en Newtons, N) directamente proporcional al 
cuadrado de sus masas (M, m, en kilográmos, kg) e 
inversamente proporcional al cuadrado de la distan-
cia que las separa (r, en metros, m). Y, en la superficie 
terrestre, la Constante de Gravitación Universal11. Su 
dirección (vector ur) se rige según la recta que une am-
bos cuerpos. [45]

La gravedad es una fuerza muy débil en comparación 
con otras fuerzas fundamentales del Universo, pero la 
cantidad de masa que se acumula en los cuerpos ce-
lestes es tan grande, que su intensidad alcanza valores 
considerables, hasta el punto de alterar el comporta-
miento de procesos geológicos y biológicos. [46]

MICROGRAVEDAD EN EL ESPACIO

La fuerza gravitatoria se compensa por la fuerza cen-
trípeta generada por el giro de la estación espacial en 
torno a La Tierra, resultando en una fuerza total nula.
No existe un estado de ingravidez12 en el espacio, ya 
que según la Ley de la Gravitación Universal, supo-
niendo la Estación Espacial Internacional a unos 400 
kilómetros de distancia la gravedad en ese punto sería 
de aproximadamente 8,7 m/s2 frente a los 9,8 m/s2 de 
gravedad terrestre. Lo cual se traduce a una pérdida de 
un 13,25% de la fuerza, que no es suficiente para hacer 
flotar el peso de un humano.

La tracción gravitatoria disminuye con la distancia, 
mientras que la fuerza centrífuga aumenta con la velo-
cidad  orbital, de manera que, a cortas distancias como 
es el caso de la ISS, es necesaria una alta velocidad 
orbital para vencer la fuerza gravitatoria y poder man-
tener en órbita el satélite. Mediante cálculos simplifi-
cados, se obtiene que a una altura aproximada de 400 
km, es necesario que su velocidad de escape10 sea de 
7,66 km/s, o lo que es lo mismo, 27.500 km/h. [44]

Por lo tanto, no es que los astronautas no estén ex-
puestos a la gravedad y floten libres en el espacio,

sino que al estar en un permanente estado de caída 
libre, se contrarresta la fuerza G y se anula el concepto 
del peso, lo cual se conoce como un entorno microgra-
vitatorio. Suele confundirse este concepto con la falta 
de gravedad puesto que los efectos que se producen 
como resultado son los mismos.

A razones prácticas, se considera que un ambiente 
está bajo los efectos de la microgravedad cuando las 
aceleraciones que actúan sobre dicho entorno se en-
cuentran entre una centésima a una millonésima del 
valor gravitatorio terrestre. 

(10) Velocidad de escape: Velocidad a partir de la cual un 
cuerpo escapar de la atracción gravitacional de un objeto. La 
velocidad de escape de la Tierra es de 11 km/s
(11) Constante de Gravitación Universal: G = 6,67.10-11 N.m2/kg2

FUERZA DE
LA GRAVEDAD

FUERZA 
CENTRÍPETA

ISS

TIERRA

RADIO

Figura 40: Esquema de fuerzas que generan un ambiente mi-

crogravitatorio en la ISS

(12) Ingravidez: Supresión de los efectos físicos en los campos 
gravitatorios. Cuando la fuerza de la gravedad es igual a cero.
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FUNDAMENTOS DE LA MICROGRAVEDAD

Pedro Duque, Ingeniero Aeronáutico y Astronauta de 
la ESA, en su escrito [47] Ciencia en microgravedad 
(Madrid, 2016) propone las siguientes definiciones para 
aclarar el término "microgravedad": (pág: 147-148)

De lo que se puede extraer que, aunque la gravedad 
sea la única fuerza que actúe en la Estación, la velo-
cidad a la que orbita sobre la Tierra hace que fuerza du-
rante la caída libre sea de tal magnitud que la contra-
rresta casi totalmente, creándose un complejo sistema 
de comportamiento ingravitatorio.

La microgravedad en la ISS no es constante, sino que 
resulta alterada en según qué situaciones, pudiendo 
resaltar las siguientes:

•Cuando la estación rodea la sombra de la Tierra, los 
principales paneles solares, que no generan electrici-
dad al no recibir rayos, se rotan para minimizar la resis-
tencia aerodinámica y, así, reducir la degradación de la 
órbita. 
•La vibración de los movimientos de los sistemas me-
cánicos y la tripulación.
•El accionamiento de los giroscopios de control.
•Encender los propulsores para controlar cambios de 
altura o cambios orbitales.
•Ante efectos del gradiente de la gravedad, lo que se 
conoce como el efecto marea13.

Estos efectos se aplican a nivel orbital, a nivel fisioló-
gico del astronauta son despreciables, salvo el tercer y 
cuarto punto, pero alteran su percepción durante po-
cos minutos. [45]

«...Donde «no se siente» la gravedad

En una nave espacial las personas no tienen la 
sensación de estar atraídas hacia el centro de la 
Tierra. Tampoco, por supuesto, los mecanismos 
ni los fluidos sentirían esa fuerza si sintieran.
Otra definición equivalente, expresada en térmi-
nos más cuantitativos:

Donde la gravedad es [casi] la única fuerza

Al fin y al cabo, estamos ante una situación en 
la que la Estación (pongamos por caso) y lo que 
está dentro de ella están atraídos por la Tierra 
pero nada se interpone entre esta atracción y 
ellos. Otra forma de expresar esta definición:

Donde las básculas miden millones de veces 
menos

Este es el origen de la partícula «micro» en mi-
crogravedad. Como consecuencia de lo dicho 
anteriormente, si uno se pesara en la Estación, 
tanto la báscula como la persona están volando 
en la misma dirección, así que una no aprieta 
sobre la otra y la báscula marcaría un millón de 
veces menos...»

Figura X: Microgravedad durante un vuelo parabólico

Figura X: Comportamiento del agua en un ambiente de micro-

gravedad

(13) Efecto de marea: Es el resultado de la diferencia de ace-
leración gravitacional que existe a lo largo del diámetro de un 
cuerpo. 
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Existen diferentes definiciones de gravedad, 
la más extendida atiende a que los cuerpos 
sienten una fuerza mecánica producida por la 
Tierra que tiende hacia el centro de la misma. 
Pero, en el espacio y concretamente en la ISS, 
la fuerza de atracción, G, sólo disminuye alre-
dedor de un 10%.
La gravedad, en su concepto físico, es un poco 
confusa, ya que hay diferentes puntos de vista 
al respecto. ¿Cuál es su opinión?

Se entiende por gravedad el fenómeno físico por el que 
una partícula con la propiedad llamada masa gravita-
toria se mueve con una aceleración que no depende de 
esa masa gravitatoria cuando solo siente la interacción 
de otra partícula con masa gravitatoria.
Desde esta concepción y aplicada a cualquier objeto en 
caída libre en la Tierra se puede entender la "gravedad" 
desde varios puntos de vista, por ejemplo, la fuerza 
gravitatoria es la fuerza de atracción (según la Teoría 
de Newton) que la partícula en estudio siente debido a 
la otra, en la Tierra es el efecto q e hace que los cuer-
pos intenten acercarse lo máximo posible al centro de 
la Tierra, o que los objetos caigan a la superficie terres-
tre, o la causa que mantienen las naves espaciales en 
órbita alrededor de la Tierra etc.
En mi opinión creo que la definición más adecuada en 
la Tierra de la "gravedad" es la aceleración de caída 
libre de una partícula debido a la presencia de la Tierra, 
definiendo la caída libre de un objeto debida a la Tierra 
cuando el objeto cae sin estar en contacto con ninguna 
otra partícula (según la teoría de Newton) y sintiendo 

solo la presencia de la Tierra. esta aceleración toma un 
valor de:

y apunta hacia el centro de la Tierra (considerando ésta 
como una esfera)
En el caso en que la distancia de la partícula al centro 
de la Tierra sea prácticamente la del radio terrestre 
(posiciones cercanas a la superficie terrestre) la "gra-
vedad" es decir, la aceleración de caída libre de la 
partícula en estudio es : 

apuntando en la vertical del lugar hacia la tierra , que 
es lo que comúnmente se denomina "hacia abajo".

Dos son las teorías utilizadas (según el grado de apro-
ximación que se requiera) en la descripción del fenó-
meno de la gravedad, entendido como el movimiento 
observado por un determinado observador de una par-
tícula en estudio debido a la presencia de otra partícula 
bajo las siguientes condiciones: 
1.- las  distancias y tiempos involucrados son mucho 
mayores que las que caracterizan a los átomos y 
2.-las partículas no tienen de cargas eléctricas. La pri-
mera de ellas es la teoría de gravitación de Newton de 
1687 y la segunda es la teoría de la relatividad general 
de Einstein (TGR) de 1915-16, siendo la teoría de Newton 
una aproximación de la mucho más exacta teoría de 
Einstein cuando se experimenta con masas gravita-
torias pequeñas comparada con la del Sol y de toma 
de datos no excesivamente finas, tanto de distancias 
como de tiempos. 

En la concepción de Newton se denomina  fuerza de la 
gravedad sobre una partícula a la fuerza atractiva (es 
decir, que intenta unirlas) que se aplica sobre la partí-
cula en estudio debido a otra partícula. Esta fuerza es 
proporcional al valor de las denominadas masas gra-
vitatorias de las partículas. Esta masa gravitatoria es 
idéntica, en su valor calculado hasta los experimentos 
de hoy en día, al valor que la llamada masa inercial 
de la partícula que es la relación entre fuerza sobre la 
partícula y la aceleración producida por la fuerza sobre 
la partícula.
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La fuerza de gravedad es también inversamente pro-
porcional al cuadrado de la distancia entre las partícu-
las:

Si estamos estudiando el fenómeno habitual de gravi-
tación de la Tierra sobre una partícula de masa despre-
ciable frente a la masa de la Tierra a la fuerza de atrac-
ción gravitatoria que la Tierra ejerce sobre la partícula 
se le da el nombre de "peso de la partícula" y así se 
puede poner que:

Por ello, y debido a la segunda Ley de Newton ,

la aceleración sobre una partícula en estudio produci-
da por la fuerza gravitatoria de otra no depende de la 
masa de la partícula en estudio,

En el caso del estudio de una partícula de masa m de-
bida  a la Tierra cuando m es mucho menor que la mas 
Mt de la Tierra esa aceleración calculada, 

se denomina aceleración de la gravedad y no depende, 
como se ha dicho, de la masa de la partícula. En este 
caso se puede considerar el efecto de la Tierra , en una 
primera aproximación, sobre la partícula en estudio, 
idéntica a la que le produciría una partícula puntual de 
misma masa de la Tierra colocada en el centro de la 
Tierra (se considera  a la Tierra en esta aproximación 
como una esfera), tal y como se puede ver:

Si la partícula se encuentra cerca de la superficie de la 
Tierra el "peso" de la partícula es

hay que tener en cuenta que el "peso de un partícula" 
se mide con una balanza que hace que la partícula NO 
ESTÉ EN CAÍDA LIBRE. 
De hecho en la superficie de la Tierra llamamos peso 
de un objeto a la fuerza N de contacto que la partícula 
hace sobe la balanza y que (por la tercera ley de New-
ton) es igual y de sentido contrario a la que hace la 
báscula sobre la partícula. 
Ésta es la que realmente mide la báscula y llamamos 
peso. N es la fuerza que impide que el cuerpo tenga 
caída libre.

ENTREVISTA A EXPERTO
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Todo lo considerado anteriormente sirve para describir 
el movimiento de la partícula en estudio en presencia 
de otra partícula respecto a un observador (llamado 
sistema de referencia SDR)  denominado inercial. Se 
considera un SDR a aquel observador quieto o con 
velocidad constante respecto a un observador que se 
considera en reposo absoluto. Actualmente para  los 
estudios astronómicos se considera un observador 
inercial uno situado en el centro de masas del sistema 
solar y con tres ejes orientados. Para experimentos 
no finos de movimientos de una partícula debido a la 
fuerza gravitatoria que le ejerce la Tierra es suficiente 
considerar como inercial un observador situado en el 
centro de la Tierra con un eje en la dirección Norte- Sur 
y dos ejes en el ecuador, tal y como se representa en la 
siguiente figura.
Es evidente que debido la rotación de la Tierra alrede-
dor del Sol el observador anterior no es inercial, pero 
para la mayoría de los cálculos la aproximación es 
adecuada en un primer acercamiento al movimiento de 
la partícula. la rotación de la Tierra sobre sí misma no 
influye apreciablemente y no es necesario tenerla en 
cuenta.

Los observadores con aceleración respecto a un obser-
vador inercial se denominan NO INERCIALES. En ellos la 
segunda ley de Newton no se pueden aplicar. Si que-
remos hacerlo (y es muy conveniente en la mayoría de 
los casos) debemos aplicar sobre la partícula en estu-
dio unas fuerza que no existen (y que miden el movi-
miento acelerado del observador no inercial respecto 
al inercial) denominadas fuerzas de inercia. En general 
estas son:

La teoría de la relatividad general (TGR) se basa (canó-
nicamente) en dos principios:
1.- el principio de equivalencia que intenta explicar la 
igualdad de valores entre la masa inercial y la masa 
gravitatoria que lleva a que la aceleración de la fuerza

gravitatoria no depende de la masa de la partícula en 
estudio y que dice que es imposible para un observador 
saber si el movimiento de una partícula en estudio se 
mueve debido a un campo gravitatorio o si es debido 
a la aceleración del propio observador respecto a un 
sistema de referencia inercial y 
2.- el principio de relatividad que indica que la ecuacio-
nes matemáticas que describen las causas del movi-
miento (y el propio movimiento) de la partícula en estu-
dio no cambian su forma cuando lo observan distintos 
observadores, sean estos inerciales o no inerciales.

En la formulación de Einstein no existe propiamente 
fuerza gravitatoria entre partículas sino una deforma-
ción del las reglas y relojes que miden el espacio y el 
tiempo, de forma que es el espacio y el tiempo el que 
se deforma a causa de la masa inercial. podríamos 
decir que no hay interacción propiamente dicha entre 
las partículas, sino que cada una está sujeta al movi-
miento debido al espacio-tiempo deformado por ellas 
mismas. El movimiento que tiene una partícula entre 
dos puntos es la de una línea en el espacio-tiempo de 
da un valor mínimo de longitud espacio temporal entre 
los puntos.  llamada geodésica.

La teoría de newton se extrae de la TGR bajo la aproxi-
mación a masa pequeñas ( comparadas con el Sol) y 
es, salvo casos de experimentos finos, la de aplicación 
para movimientos de partículas en estudio bajo la in-
fluencia de la Tierra.

Resumiendo: parece conveniente entender la grave-
dad sobre una partícula en estudio como la acelera-

ENTREVISTA A EXPERTO
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ción de caída libre la partícula debida a la presencia de 
otras partículas vista por un SDR inercial.
Para el caso de la gravedad que la Tierra hace sobre la 
partícula en estudio estando ésta a un altura h sobre la 
superficie de la Tierra se tiene la:

y si la partícula se encuentra en puntos cercanos a la 
superficie de la Tierra  su valor es de g = 9,8 m/s2 de 
acuerdo a la:

La llamada peso de la partícula no es sino el efecto de 
la fuerza N que la báscula hace sobre la partícula en 
estudio y que le impide tener ninguna aceleración (y 
tener caída libre) respecto de un SDR inercial.

La gravedad y la sensación de gravedad son dos 
términos que suelen confundirse. ¿Por qué?

Hay que distinguir ente la gravedad que podríamos 
llamara física de una partícula debida a la Tierra como 
un ente físico, que según lo anterior se puede entender 
como la aceleración de caída libre (caída de la partícu-
la cuando no está en contacto con ningún otro cuerpo 
y por lo tanto solo sujeto a la fuerza gravitatoria que el 
ejerce la Tierra) de una partícula en estudio y la sen-
sación fisiológica (ó física) que comúnmente los seres 
humanos denominamos gravedad. 

En realidad lo que solemos llamar gravedad es el efec-
to fisiológico que la fuerza N de contacto con otro cuer-
po que nosotros “notamos” y que anula la aceleración 
de caída libre que tendríamos debido a la fuerza de 
atracción gravitatoria que la Tierra hace sobre nosotros

Cada trozo horizontal de nuestro cuerpo y cada tejido 
que compone ese trozo realmente no “nota” la fuerza 
gravitatoria de atracción que sobre ese filete ejerce la 
Tierra, sino la diferencia de las normales que le hace el 
resto del cuerpo que no es ese filete:

Podemos decir que lo que comúnmente se denomina 
gravedad sobre nosotros mismos es el efecto de la 
fuerza que hace sobre nosotros otro cuerpo distinto a 
la Tierra que “anula” la fuerza gravitatoria que la Tierra 
hace sobre nosotros.
Por ello cuando un ascensor comienza a subir fisiológi-
camente “pesamos más” porque la fuerza normal que 
nos hace el suelo del ascensor es mayor que la fuerza 
gravitatoria y “pesamos menos" cuando empieza a 
bajar porque la fuerza que sobre nosotros hace el suelo 
del ascensor es menor esto se puede entender fácil-
mente aplicando la 2 ley de Newton:

Llevando la ecuación anterior al límite cuando el as-
censor (y nosotros al estar dentro de él) está en caída 
libre (sin contacto con ningún otro cuerpo) no ha desa-
parecido la fuerza de atracción gravitatoria que la Tie-
rra ejerce sobre nosotros, sino que nuestra sensación

ENTREVISTA A EXPERTO
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biológica de lo que entendemos por gravedad ha desa-
parecido al valer N = 0 y decimos que nos encontramos 
en estado de ingravidez:

Lo mismo le sucede a todos los tejidos de nuestro 
cuerpo al desparecer sobre él la diferencia de normales 
en el trozo horizontal al caer con misma aceleración.

Veamos el mismo fenómeno para un SDR dentro del 
ascensor, pues en realidad es lo que "vemos" nosotros 
cuando estamos dentro del ascensor. Seríamos un SDR 
no inercial y debemos tener en cuenta las fuerzas de 
inercia y así: 

ENTREVISTA A EXPERTO
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Así que ese SDR verá de la partícula una  a = 0 y que 
no cae hacia el suelo del ascensor, con lo que a todos 
los efectos es para ese observador no inercial como 
si no tuviéramos peso y por lo no tanto no caemos en 
caída libre. Es como si no hubiera fuerza gravitatoria de 
atracción de la Tierra (coherente con la TGR) a pesar de 
que la Tierra no ha desaparecido.

Desde un punto de vista físico, ¿cuál es la dife-
rencia entre la microgravedad y la gravedad?

Cuando la partícula que estamos estudiando es un 
hombre en caída libre y consideramos que sobre él 
la fuerza gravitatoria de la Tierra el astronauta (ni sus 
tejidos biológicos) no tiene ninguna sensación fisiológi-
ca de gravedad al no estar en contacto con ningún otro 
cuerpo.

Para entender por qué se dice que un astronauta se 
encuentra bajo microgravedad en la EEI (Estación Es-
pacial Internacional) o en cualquier vehículo espacial 
en órbita alrededor de la Tierra debemos pensar en el 
astronauta considerando como observador (Sistema de 
referencia) la propia EEI.

Una partícula se encuentra en órbita (consideremos 
circular sin perder generalidad) alrededor de la Tierra  
cuando ésta se encuentra en todo momento en caída 
libre con un movimiento circular con centro en el cen-
tro de la Tierra.
Aplicando la segunda ley de Newton se calcula la velo-
cidad que debe tener la partícula para que se encuen-
tre en órbita. Se observa que esa velocidad no depende 
de la masa de la partícula. Si consideramos que la 
partícula es la EII y el astronauta otra partícula en la 
misma órbita, vemos que ambos tienen la misma velo-
cidad al estar en la misma órbita alrededor de la Tierra.
Si estudiamos al astronauta respecto a la EII debemos 
tener en cuenta que (considerando la Tierra observador 
inercial) es un observador no inercial y que las fuerzas 
que actúan sobre el astronauta son tanto la fuerza gra-
vitatoria de la Tierra como la fuerza de inercia debido 
a ser la EII no inercial. Al hacerlos e observa que la EEI 
ve del astronauta a = 0. así que (Siguiendo la TGR) otro 
astronauta que no supiera que está en órbita alrededor 
de la Tierra (por ejemplo no tienen comunicación con 
el exterior ni ventanillas para mirar al exterior)   pensa-
ría que no hay ninguna partícula que le hiciera fuerza 
gravitatoria a su compañero. Se diría que no hay fuerza 
gravitatoria ni aceleración de caída libre, es decir, no 
hay gravedad sobre su compañero. pero tampoco paar 
él puesto que no y tienen que estar en contacto con 
ninguna superficie de la EII para nada y con ello tam

SR no 
inercial

SR inercial

ma

mgB

A g

mg

mg
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bién tienen sensación fisiológica de gravedad. Para el 
EII los astronautas se encuentra bajo gravedad = 0.

Sin embargo sí que existen fuerzas gravitatorias sobre 
el astronauta debido a : el sol, los otros planetas y... 
la propia EEI ya que tiene masa y , por lo tanto, fuerza 
gravitatoria y con ello una aceleración de caída libre (y 
por lo tanto gravedad física) respecto a la EII. Sin em-
bargo esas fuerzas (respecto al EII) son muy pequeñas 
comparada con la g = 9,8 m/s2 que es la gravedad física 
debido a la Tierra en la superficie de la Tierra. por ello 
se dice que los astronautas en caída libre o en la EII se 
encuentra en situación de microgravedad.
Técnicamente se dice que un astronauta está bajo 
condiciones de microgravedad las aceleraciones que 
actúan son inferiores a una diezmilésima del valor de la 
gravedad terrestre en la superficie de la Tierra

A todos los efectos prácticos (sobre todo fisiológicos) 
un astronauta se encuentra en caída libre y en la EII 
con gravedad cero.
							     
Se sabe que los ambientes de microgravedad 
traen consigo numerosas anomalías fisiológi-
cas, que suelen asociarse a problemas mús-
culo-esqueléticos, dejando de lado otros como 
los hematológicos o endocrinos. ¿Cree que los 
problemas asociados al flujo de sangre son 
despreciables frente a los referentes al sistema 
locomotor?

La evolución darwiniana a lo largo de cientos de millo-
nes de años en la superficie de la Tierra ha producido 

unos cuerpos multicelulares optimizados a la pre-
sencia de gravedad. Por ello es comprensible que el 
funcionamiento de fisiológico del cuerpo humano bajo 
microgravedad no se el adecuado en prácticamente 
todos los aspectos, e incluso podríamos decir un mal 
funcionamiento de la mayoría de los sistemas, que lle-
va a un deterioro físico del cuerpo cuando se le some-
te durante un tiempo suficientemente largo en estas 
condiciones de microgravedad.

El efecto más llamativo es el sistema locomotor, aun-
que se ha comprobado que produce efectos reversibles 
una vez devuelto el astronauta a la superficie terrestre. 
En la superficie terrestre es necesario estar “luchan-
do continuamente contra la gravedad las 24 horas del 
día, así que en el momento en que en condiciones de 
microgravedad los músculos comienzan a atrofiarse  
los huesos se descalcifican casi de forma inmediata. 
es por lo tanto fundamental que el astronauta realice 
ejercicio físico para mantener el estado de músculos y 
huesos dentro de unos niveles razonables, si bien, es 
prácticamente imposible evitar un cierto deterioro del 
sistema locomotor.

A pesar de lo anterior, parece que uno de los aspectos 
físicos que más difieren en situación de microgravedad 
frente a la misma situación en la superficie de la Tierra 
es la teoría de fluidos, tanto la fluidoestática como la 
fluidodinámica (fluidos en movimiento) puesto que la 
ausencia de gravedad hace que la tensión superficial 
tenga una preponderancia mayor en el movimiento y 
aspecto del fluido, por ello las anomalías del sistema 
cardiovascular unido a su fundamental aspecto vital

hacen que, en mi opinión, se el aspecto clave y causa 
de muchas de las anomalías en el cuerpo humano, 
tanto endocrinas como inmunitarias.
Este mal funcionamiento del sistema cardiovascular 
parece muy complicado de evitar con  ejercicio físico 
pues lo que son distintas son las soluciones de la física 
de la sangre por las vena y arterias, así como la presión 
en capilares, y disminuir el efecto de la tensión su-
perficial del plasma sanguíneo. en mi opinión la única 
manera de evitar ese mal funcionamiento sería consi-
guiendo una situación en el espacio de gravedad arti-
ficial, si bien no hay experimento así realizados hasta 
la fecha que demuestren el tiempo necesario para que 
esa gravedad artificial produzca efectos beneficiosos.

En mi opinión, los efectos del mal funcionamiento del 
sistema cardiovascular podrían ser mucho más peli-
grosos fisiológicamente hablando que el sistema loco-
motor en situaciones de larga duración en micrograve-
dad y mucho más complicado de evitar que el deterioro 
locomotor.

Existen varios aspectos que impiden a los cien-
tíficos realizar viajes espaciales de duraciones 
superiores a los 6-12 meses, como lo son la ra-
diación cósmica con la consiguiente exposición 
a enfermedades y el degeneramiento fisiológi-
co de los tripulantes. ¿Cuál es el inconveniente 
principal? ¿Crees que en un futuro podrá sol-
ventarse?

Aparte del deterioro fisiológico del cuerpo humano en
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en situaciones de microgravedad durante un tiempo 
prolongado el inconveniente principal de la estancia 
en el espacio son los rayos cósmicos y el viento so-
lar. estos son protones y electrones con velocidades 
cercanas a la velocidad de la luz, y por tanto de gran 
energía (mayor en los rayos cósmicos y menor en el 
viento solar), que provienen de distintas fuentes, una 
de ellas el Sol (viento solar). Estos rayos cósmicos al in-
teraccionar con los átomos de las biomoléculas de las 
células las ionizan dando lugar a radicales libres dentro 
de las células. estas sustancias son muy reactivas y 
degradan rápidamente las proteínas y paredes celula-
res de la célula, llegando a matarlas si la concentra-
ción de radicales es suficientemente altas. Además de 
ellas están los rayos gamma. Todas estas radiaciones 
ionizantes pueden afectar también al ADN de las célu-
las pudiendo alterar la secuencia de los nucleótidos y 
pudiendo provocar cáncer.

Debido al campo magnético terrestre y a los cinturones 
de Van Allen que circundan la Tierra el peligro de los 
rayos cósmicos en las naves en órbitas terrestres bajas 
es inferior en varios órdenes de magnitud al peligro que 
para la salud de los astronautas tendría un viaje por el 
espacio interplanetario y, por supuesto, en el espacio 
interestelar.

Hoy por hoy no veo posibilidad real de evitar el efecto 
dañino de los rayos cósmicos. se necesitaría una nave 
revestida de sobre 1 metro de plomo y es, por supuesto, 
inviable económicamente enviar al espacio semejante 
nave. tal vez sí se podría construir una nave así traba-
jando en órbita alrededor de la Tierra. 

la otra posibilidad es que la duración del viaje fuera 
corta, con motores y métodos de aceleración aún  en 
proyecto y desarrollo. Otra opción sería un posible fár-
maco que anulara los radicales libres y las alteraciones 
del ADN, como consiguen determinadas bacterias en 
piscinas de almacenamiento de residuos de las centra-
les nucleares.

A pesar de lo anterior no veo una solución fiable y facti-
ble a corto e incluso a medio plazo.

Como comentábamos antes, los ambientes 
microgravitacionales traen consigo anomalías 
a nivel fisiológico, dificultades posturales y 
diversos trastornos psicológicos. ¿Cuáles son 
los puntos que consideras más críticos en los 
vuelos espaciales de larga duración? 

Desde luego todos son importantes para el éxito de 
una misión tripulada de larga duración. Es difícil saber 
cuál puede ser más importante que otro puesto que 
el riesgo que conllevaría una misión así es altísimo. El 
espacio es el entorno más hostil para la vida que se 
pueda imaginar y por ello una misión de larga duración 
son muchísimos los problemas a resolver. 
Es posible que los accidentes los que afecten a la ha-
bitabilidad de la nave, por ejemplo choque con basura 
espacial o micrometeorito que dañe algún sistema vital 
de la nave. Incendios en la nave, tormentas solares, 
microfugas o mal funcionamiento de sistemas sea el 
punto más peligroso.

También considero muy importantes los efectos fisioló-
gicos irreversibles que se puedan producir por la estan-
cia en condiciones de microgravedad y que afecten a 
la salud de los astronautas. Por orden de importancia 
creo que los efectos de los rayos cósmicos están por 
encima de los demás (si bien, como ya he comenta-
do este problema no es tan grave en naves en órbitas 
bajas) a continuación vendrían los efectos asociados 
al sistema cardiovascular (y todas sus consecuencias 
sobre otros sistemas)  que pueden ser más importante 
que los asociados al sistema locomotor.

Si consideramos la gravedad como una fuerza 
contraria a la fuerza normal que ejerce la Tierra 
sobre nosotros, ¿podría simularse la gravedad 
mediante la simulación de otras fuerzas? 

Sí. Se necesitaría: 
1.- una fuerza de contacto con algún cuerpo que pro-
dujera una 
2.-aceleración respecto al observador no inercial en 
caída libre.

Ya se ha comentado que para un observador no inercial 
en una nave en órbita circular alrededor de la Tierra y 
por lo tanto en caída libre (como la EII) al estudiar las 
fuerzas aplicadas sobre una partícula que se encuentra 
en la EII además de la fuerza de atracción de la Tierra 
habría que colocar las fuerzas de inercia. En este caso 
sería la fuerza centrífuga que anularía exactamente la 
fuerza de atracción terrestre, de forma que estaría en 
situación de microgravedad, como se muestra aquí:
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Si quisiéramos, por ejemplo, que un astronauta, a 
todos los efectos, sintiera la sensación fisiológica de 
gravedad, en la EEI, éste deberá ponerse en contacto 
con las paredes de la EEI y que le produjera una acele-
ración respecto a la EEI igual a 9,8 m/s2, tal y como se 
muestra:

El propio astronauta con los ojos cerrados no podría 
distinguir (a priori, de acuerdo a la TGR) si está en la 
Tierra o no. Esta aceleración podría ser tanto tangen-
cial (movimiento rectilíneo) o normal (movimiento 
circular):

¿Cómo afectaría una simulación de un siste-
ma gravitacional sobre la Estación Espacial? 
¿Crees que sería beneficioso?

En mi opinión no cabe duda  (a falta de experimentos 
que lo demuestren) que el efecto fisiológico y psicoló-
gico que sobre los astronautas tendría una gravedad 
ficticia serían inmenso cuando la duración de la misión 
sea larga. frenaría probablemente de forma importan-
te, el deterioro físico en todos sus aspectos, incluido, 
por supuesto, el del sistema cardiovascular y sus con-
secuencias en todo el organismo.

Creo que lo ideal sería un ejercicio físico que cree una 
aceleración similar a g de forma que todos los siste-
mas biológicos del cuerpo no distinguiera su situación 
de la estar en la superficie de la Tierra.

Probablemente sería absolutamente necesario para un 
viaje espacial interplanetario de un ser humano.

a
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MICROGRAVEDAD ARTIFICIAL [48]

FUNDAMENTOS DE LA MICROGRAVEDAD 

Con el paso de los años se han desarrollado estrategias 
que permiten, a los científicos encargados tal objeto, 
conocer la microgravedad y estudiar los efectos sobre 
la tripulación estando en la Tierra. Hay numerosas téc-
nicas que permiten obtener un ambiente en ausencia 
de gravedad terrestre, pero algunos de los sistemas 
más reconocidos son los siguientes:

Vuelos parabólicos
Tanto la NASA, como la ESA o la CGTC practican ese tipo
de vuelo. Un avión triupulado despega desde el aero-
puerto y asciende hasta una altura aproximada de seis 
kilómetros, la maniobra parabólica comienza elevando 
el avión a 45º a máxima potencia. Tras unos veinte se-
gundos, a 7,6 kilómetros de altitud, decelera los moto-
res hasta casi detenerlos pasando así a un estado de 
caída libre, lo que da lugar a unos 20 o 30 segundos de 
gravedad cero a bordo.El avión asciende de nuevo an-
tes de que el morro haya trazado la parábola completa 
y empiece a caer, y se repite la maniobra.
Al comenzar la parábola y terminarla se crea un am-
biente de casi 2G, mientras que en la cúspide de la 
trayectoria parabólica se logra la microgravedad du-
rante 20 o 30 segundos, del orden de 0,1 G, tal y como 
se representa en la figura de la derecha [Figura 41].

Torre de caída libre de Bremen
Ubicada en la ZARM, Centro de Tecnología Espacial 
Aplicada y de Microgravitación, se encuentra esta torre 
de caída al vacío de 146 metros de altura y única en 
la comunidad europea. Se consigue una caída en una 
cápsula de prueba de 4,6 segundos.

Torres de caída libre del INTA
Consiste en un tubo vertical de veintiún metros de altu-
ra en cuyo interior se depositan cargas que experimen-
tan condiciones de microgravedad de entre 10-3G y 10-5G 
durante 2,1 segundos.  [Figura 42]
Para obtener esos rangos de microgravedad, existen 
dos cápsulas de experimentación (una doble y una 
simple). En la simple se consigue una gravedad de 10-3G 
y en a doble 10-5G, aunque ninguna de las dos consta 
de un sistema de vacío, por lo que la caída es al aire 
libre. 
Existen cámaras de video y sistemas de adquisición de 
datos dentro de las cápsulas para poder seguir la simu-
lación.

Cohetes de sondeo
Con este sistema se pueden conseguir hasta diez mi-
nutos de microgravedad. Se lanza una nave espacial 
con trayectoria parabólica que se curva sobre la Tierra. 
Cuando alcanza cierta velocidad a una altitud de unos 
1000 km, comienza la caída libre de la nave con una 
trayectoria paralela a la curvatura de la tierra, consi-
guiendo un ambiente microgravitacional.

Tanques de flotación neutral
El agua es el fluido que mejor simula las condiciones 
migrogravitatorias. Los tanques de flotación neutral, 
que son grandes piscinas de agua utilizadas para el 
entrenamiento de la tripulación, reproduciendo  todas 
las fases del vuelo con maquetas sumergidas a escala 
de la ISS.  
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Figura 41: Esquema de los efectos de la fuerza gravitatoria 

en un vuelo parabólico.

Figura 42: Vista exterior de una torre de caída libre.
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CONCLUSIONES

Conclusión 1

La gravedad es un fenómeno físico mediante el que 
una partícula con masa se mueve con una aceleración 
independiente a la masa. Se traduce como una ace-
leración de caída libre de una masa bajo la presencia 
de la Tierra. Así mismo, lo que comunmente se cono-
ce como gravedad se aplica al efecto fisiológico que 
la fuerza normal de contacto con otro cuerpo anula 
la aceleración de caída libre. No puede estudiarse el 
cuerpo como un sólido, sino que hay que partirlo en 
"filetes" (trozos horizontales), y así el fenómeno fisioló-
gico de la gravedad puede explicarse como la diferen-
cia de normales que hace el resto del cuerpo respecto 
a ese filete y no como la atracción terrestre.

Conclusión 2

La ISS comprende un espacio reducido para seis tri-
pulantes, por lo que cada cosa está en un "desorden 
ordenado". A priori se aprecia que los elementos que se 
encuentran en la estación están rigurosamente calcu-
lados y no existen objetos intrascendentes, sino que 
cada uno tiene su propia función, ya sea de ocio, expe-
rimentación, alimentación, descanso, aseo... 

Conclusión 3

Las tareas con productos ajenas a la experimentación 
son muy sencillas de realizar, puesto que tras la inten-
sidad de las actividades diarias lo mejor es no hacer 
pensar al usuario en tiempo de ocio y descanso.

Conclusión 4

Durante su vida diaria, los astronautas tienen una cali-
dad de vida muy reducida (poco espacio, comida deshi-
dratada, falta de intereses y hobbies,...) , lo cual puede 
conllevar a enfrentamientos, estado de impotencia y 
situaciones de estrés de manera muy rápida.

Conclusión 5

Los dispositivos existentes en la estación son todos 
compartidos, lo cual desindividualiza al usuario, poten-
ciando una posible situación de estrés.

Conclusión 6

La intimidad del usuario es muy reducida temporal-
mente y sólo pueden estar aislados dentro de sus 
dormitorios, lo cual también conlleva a sentirse en un 
lugar inhóspito y propicia situaciones de enfrentamien-
tos.

Conclusión 7

La ESA es un usuario muy concreto con un presupuesto 
muy alto y la gente involucrada en las Agencias tiene 
una preparación muy elevada y específica. De manera 
que el coste del producto final no tendrá repercusión, 
la ESA sólo busca conceptos viables y que realmente 
sean prácticos.

Conclusión 8

Las condiciones ambientales (temperatura y presión 
sobre todo) de la ISS son muy similares a las terrestres. 
De hecho, la fuerza gravitatoria es muy similar a la te-
rrestre, disminuyendo sólo alrededor de un 8%, aunque 
la sensación fisiológica es totalmente diferente.

Conclusión 9

No hay apenas productos relacionados con el ocio y el 
bienestar, aunque sea un aspecto secundario, se opti-
mizaría el rendimiento de los astronautas si su estado 
anímico y psicológico fuera el idóneo.

Conclusión 10

Las máquinas de ejercicio utilizadas están adaptadas 
específicamente para la estación, pero no están di-
señadas a tal fin, ya que se basan en rediseños de las 
máquinas utilizadas en la Tierra. Es contradictorio, ya 
que existen múltiples problemas referentes a afeccio-
nes físicas en microgravedad y no se han implementa-
do máquinas específicas.
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Anexo III
Perfil de Usuario basado en el estudio 

de los astronautas de la ESA.
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INTRODUCCIÓN A LA
ASTRONAÚTICA

Los astronautas se dividen en dos categorías:
- Astronautas: piloto y especialista
- Astronautas de tripulación: especialistas y observa-
dores

Los aspirantes que cumplen con los requisitos científi-
cos de su área, realizan un examen médico y psiquiá-
trico donde se valoran la experiencia, la motivación, el 
compañerismo y la habilidad de comunicación y adap-
tación.

Los requerimientos psicológicos se aplican por igual a 
ambos grupos, pero para según que responsabilidades 
se pueden solicitar pruebas que respalden otras ca-
pacidades. LCa tripulación tiene claramente definido 
su organigramana, en el que cada tripulante tiene una 
función determinada dependiendo de la misión esta-
blecida.
Este aspecto es muy importante, ya que en situaciones 
de emergencia tiene que liderar uno de ellos al grupo 
dependiendo del perfil psicológico de cada componen-
te.

Las funciones de los astronautas pilotos son controlar 
y operar en el vuelo, mientras que los especialistas 
se encargan de la coordinación de las operaciones de 
la misión, los experimentos y todo el trabajo de cam-
po científico y técnico. Mientras que, la tripulación se 
entrena para controlar y manejar un tipo de aparato o 
función y el observador sólo se selecciona por cuestio-
nes políticas.

Las funciones de los astronautas pilotos son controlar 
y operar en el vuelo, mientras que los especialistas 
se encargan de la coordinación de las operaciones de 
la misión, los experimentos y todo el trabajo de cam-
po científico y técnico. Mientras que, la tripulación se 
entrena para controlar y manejar un tipo de aparato o 
función y el observador sólo se selecciona por cuestio-
nes políticas.
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SELECCIÓN DE 
ASTRONAUTAS

Las condiciones del proceso de selección de los astro-
nautas ha ido evolucionando conforme se ha ido desa-
rrollando el ámbito de la tecnología aeroespacial.
La primera selección de aspirantes tuvo lugar en 1957 
en la URSS, donde los aspirantes debían tener entre 
23 y 32 años, pesar menos de 70 kg y medir menos de 
175 cm. Durante las primeras selecciones, primaban 
las habilidades de pilotaje y las condiciones físicas 
ante las habilidades científicas y las condiciones psi-
cológicas, pero conforme se abrió paso la ciencia en 
la carrera espacial, las licenciaturas y el conocimiento 
científico pasaron a a obtener la máxima considera-
ción, ya que durante las misiones es necesario realizar 
numeros experimentos. Antes se necesitaban pilotos 
que se preparaban científicamente y, actualmente, se 
requieren científicos que se adiestradan para el pilotaje 
aeroespacial. Aunque, como es comprensible, si com-
binan las dos aptitudes serán mejor reconocidos. 

Además de este carácter científico necesario para la 
selección, es necesario que los aspirantes superen 
pruebas y test psicológicos que respalden su salud 
mental y demuestren su capacidad de reacción ante 
las situaciones de emergencia. 

Las pruebas de comportamiento son fundamentales 
por la necesidad de una jerarquía durante los vuelos 
espaciales. Es imprescindible la presencia de un lí-
der que opere en las situaciones de emergencia y una 
tripulación capaz de respetar las órdenes y responder a 
ellas de manera adecuada. [49]

Hay dos tipologías de astronautas diferentes, por un 
lado, están los Astronautas Pilotos y por otro lado los 
Astronautas Especialistas. Ambos campos prestan 
exigencias diferentes, aúnque si un aspirante aúna de 
ambos campos, será mejor valorado y podrá ser utiliza-
do como factor determinante. [49]

SER LICENCIADO EN INGENIERÍA, MATEMÁTI-
CAS, CIENCIA FÍSICA O CIENCIA BIOLÓGICA 
(Exigencia para optar a Astronauta Especialista)
El carácter científico ha tomado paso frente a la capa-
cidad de pilotaje en la astronaútica, utilizándose como 
filtro básico en la selección de los aspirantes.
Se incrementa la puntuación mediante títulos, siendo 
los doctorados los más reconocidos.

EXPERIENCIA PROFESIONAL EN CAMPOS RE-
LACIONADOS DE MÍNIMO 3 AÑOS 
Es imprescindible que el aspirante demuestre su expe-
riencia profesional en campos relacionados para poder 
enfrentarse a responsabilidades.

EXPERIENCIA EN VUELO DE 1000 HORAS EN 
AVIONES A REACCIÓN
(Exigencia para optar a Astronauta Piloto)
Es necesaria una amplia experiencia de pilotaje que 
respalde su habilidad.

BUENOS RESULTADOS EN LOS TESTS PSICOLÓ-
GICOS REALIZADOS POR LAS AGENCIAS
Es necesario que los astronautas posean capacidad de 
reacción y sepan responder con frialdad ante situacio-
nes de emergencia en el espacio. Además, la tripula-
ción debe configurarse tomando a un miembro como 
líder que tome el mando en situaciones de emergencia 
y buscando perfiles que respeten las órdenes y tengan 
capacidad para trabajar en equipo. [50]

CONDICIONES FÍSICAS ADECUADAS
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PERFIL DE LOS
ASTRONAUTAS
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PEDRO DUQUE

CLAUDIE HAIGNERÉ

ANDRÉ KUIPERS

MATTHIAS MAURER

ANDREAS MOGENSEN

HANS SCHLEGEL

HELEN SHARMAN

TIMOTHY PEAKE

THOMAS REITER
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R

Para acotar el campo de estudio, se analizarán los per-
files de los astronautas pertenecientes a la ESA, que a 
efectos prácticos, comparten el patrón básico con los 
de la NASA o cualquier otra agencia espacial. 

De cada uno de estos sujetos se analizará una bre-
ve biografía, su carrera profesional, datos relevantes 
acerca de su entrada y actividad en la ESA, testimonios 
acerca de su paso por la Estación Espacial Internacio-
nal, 

Por órden alfabético.
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PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS

ALEXANDER GERST [51]A
INFORMACIÓN PERSONAL
Nacionalidad: Alemana (Künzelsau)
Nacimiento: 03/05/1976
Hobbies: esgrima, natación, correr, paracaidismo, 
snowboard, senderismo, escalada y buceo.

EDUCACIÓN
Licenciatura: Geofísica por la Universidad de Karlsruhe, 
Alemania 
Maestría: Ciencias de la Tierra por la Universidad Victo-
ria de Wellington, Nueva Zelanda
Doctorado: Ciencias Naturales por el Instituto de Geofí-
sica de la Universidad de Hamburgo, Alemania. Su 
trabajo se centró en la Geofísica y la dinámica de la 
erupción volcánica.

COLABORACIONES 
Con la Asociación Internacional de Volcanología y Quí-
mica del Interior de la Tierra (IAVCEI)
Con la Sociedad Geofísica Alemana (DGG)
Con la Unión Europea de Geociencias (EGU)
Con la Sociedad Europea de Volcanología (SVE)
Con la Unión Geofísica Americana (AGU)

EXPERIENCIA Y HONORES
De 1998 a 2003 intervino en diversas colaboraciones 
científicas internacionales y experimentos de campo.
De 2001 a 2003 desarrolló nuevas técnicas de monito-
reo de volcanes para mejorar las previsiones de erup-
ciones volcánicas.
De 2004 a 2009 trabajó en el desarrollo de instrumen-
tos científicos en el Instituto de Geofísica de la Univer-
sidad de Hamburgo.
De 2005 a 2009 investigó acerca de la mecánica y ener-
gía liberada en los primeros segundos de una erupción 
volcánica y fue reconocido con el premio Bernd Rendel 
de la Fundación Alemana de Investigación (DFG).
En mayo de 2009 fue seleccionado como astronauta 
de la ESA, uniéndose en septiembre de este mismo año 
y terminando la formación básica como astronauta a 
finales del año siguiente.

ACTVIDAD COMO ASTRONAUTA
Astronauta Especialista como ingeniero de vuelo para 
las expediciones 40 y 41, la misión tuvo una duración de 
seis meses y se realizó en el 2014.

"Siempre estuve interesado en 
entender cómo funciona nuestro 

planeta, todo aquello que se pueda 
investigar"[52] Alexander Gerst

Figura 43: Alexander Gerst
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PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS

INFORMACIÓN PERSONAL
Nacionalidad: Italia (Milán)
Nacimiento: 26/04/1977

EDUCACIÓN
Licenciatura: Ingeniería Mecánica por la Universidad 
Técnica de Múnich y graduado en Ciencias de la Aero-
náutica en la Accademia Auronáutica de Pozzuoli.
Maestría: Propulsión aeroespacial y estructuras ligeras 
por la Universidad Técnica de Mónaco de Baviera.
Ampliación ingenieril en el École National Supérieure 
de l'aéronautique et de l'espace en Toulouse.
y en el Instituto Mendeleev de Química y tecnología de 
Moscú.
Doctorado: -

COLABORACIONES 
Con la Asociación Internacional de Volcanología y Quí-
mica del Interior de la Tierra (IAVCEI)
Con la Sociedad Geofísica Alemana (DGG)
Con la Unión Europea de Geociencias (EGU)
Con la Sociedad Europea de Volcanología (SVE)
Con la Unión Geofísica Americana (AGU)

EXPERIENCIA Y HONORES
De 2001 a 2005 fue reconocida con la Espada de Honor 
al mejor rendimiento académico de la Accademia Aero-
náutica de Pozzuoli.
De 2005 a 2006 trabajó como piloto de combate, acu-
mulando más de 500 horas de vuelo.
En mayo de 2009 fue seleccionada como astronauta de 
la ESA, accediendo a ella en noviembre de este mismo 
año y completando su formación básica como astro-
nauta a finales de 2010.

ACTVIDAD COMO ASTRONAUTA
Astronauta Especialista y Piloto asignada en 2012 para 
realizar una misión espacial de 200 días de duración en 
la Expedición 42/43. 

SAMANTHA CRISTOFORETTI [53]C

"Galileo observa el espacio y aho-
ra el espacio observa a Galileo" [53] 

Samantha Cristoforetti

Figura 44: Samantha Cristoforetti
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PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS

INFORMACIÓN PERSONAL
Nacionalidad: España (Madrid)
Nacimiento: 14/03/1963
Aficiones: natación, submarinismo, bicicleta

EDUCACIÓN
Licenciatura: Ingeniería Aeronáutica en la Universidad 
Politécnica de Madrid.
Maestría: Ingeniería Aeronáutica por la Escuela Técnica 
Superior de Ingenieros Aeronáuticos
Doctorado: -

COLABORACIONES 
Académico Correspondiente de la Real Academia de 
Ingeniería de España desde 1999.

EXPERIENCIA Y HONORES
En 1995 recibió la Orden de la Amistad por parte del 
Presidente Yeltsin de la Federación Rusa.
En 1999 recibió la Gran Cruz al Mérito Aeronáutico por 
parte de S.M. el Rey de España.
En 1999 recibió el Premio Principe de Asturias de Coo-
peración Internacional por su cooperación en la explo-
ración espacial.
En 1986 trabajó en la ESOC hasta que fue seleccionado 
por la ESA en 1992.
En 1993 terminó su formación básica como astronauta.

ACTVIDAD COMO ASTRONAUTA
Tras una larga trayectoria por todos los centros espa-
ciales participantes en la ISS como científico, partici-
pó en la Clase de Especialistas de Misión en el Centro 
Espacial Johnson de la NASA y fue nombrado "especia-
lista de misión" en 1998. 
A finales de este mismo año, le enviaron al espacio con 
el Transbordador Discovery actuando como Ingeniero 
de Vuelo, dedicándose al estudio de la ingravidez y del 
Sol durante nueve días.
En 2003 participó en la misión Cervantes, con la que 
estuvo diez días en la ISS como Ingeniero de Vuelo, tra-
bajando en un programa experimental de áreas como 
la biología, la física, la fisiología y la tecnología.

PEDRO DUQUE [54] [56]D

"La Estación Espacial Interna-
cional se utiliza como labora-

torio, tanto de experimentos 
científicos como de desarro-

llos de tecnología" [55]  

Pedro Duque

Figura 45: Pedro Duque



81

FASE 1

PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS

CLAUDIE HAIGNERÉ [57]H
INFORMACIÓN PERSONAL
Nacionalidad: Francia (Borgoña)
Nacimiento: 13/05/1957

EDUCACIÓN
Licenciatura: Medicina por la Faculté de Médecine de 
Paris y la Faculté des Sciences.
Cerficados en Reumatología, Biología y Medicina del 
Deporte y Aviación y Medicina Espacial.
Maestría: en Biomecánica y Fisiología del movimiento.
Doctorado: en Neurociencia.

COLABORACIONES 
Miembro Honorario de la Sociedad Francesa de Médeci-
ne et Aeronáutica Espacial.
Con la Academia Internacional de Astronáutica (IAA)
Con la Asociación Aeronáutica y Astronautique de Fran-
cia (AAAF)
Con la Académie de l'Air et de l'Espace (ANAE)
Miembro de la Academia de la Tecnología de la Aca-
demia del Deporte Francés, de la Academia Científica 
Francesa de l'Outre Mer y de la Academia de Ciencias y 
Tecnología de Bélgica.

EXPERIENCIA Y HONORES
De 1986 hasta 1992 trabajó en el Hospital Cochin de 
París, en el Departamento de Rehabilitación Reumato-
lógica.
De 1985 a 1990 participó en el Laboratorio de Fisiología 
Neurosensorial en el Centre National de la Recherche 
Scientifique de París.
En 1985 fue seleccionada por el Centro Nacional de 
Estudios Espaciales (CNES).
En 1999 accedió a la Agencia Espacial Europea y se 
unió al Cuerpo Europeo de Astronautas de Colonia.

ACTVIDAD COMO ASTRONAUTA
Participó en la misión rusa Cassiopée de la Estación 
MIR en 1996, donde, durante dieciséis días trabajó en 
investigaciones fisiológicas, técnicas y biológicas.
Posteriormente, participó en la misión espacial Andró-
meda en la ISS, donde permaneció ocho días realizan-
do experimentos biomédicos.

"Debemos difundir una imagen real de la cien-
cia. ¿Para qué sirve la ciencia? La ciencia nos 

sirve para descubrir cosas nuevas, para maravi-
llarnos cada día con las soluciones que vamos 

encontrando para cada uno de los diferentes 
problemas que se nos plantean" [58] 

Claudie Haigneré

Figura 46: Claudie Haigneré
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INFORMACIÓN PERSONAL
Nacionalidad: Países Bajos (Ámsterdam)
Nacimiento: 05/10/1958
Hobbis: volar, buceo, esquí, senderismo, viajar y la his-
toria.

EDUCACIÓN
Licenciatura: Medicina por Amstel Lyceum, Amsterdam
Maestría: -
Doctorado: Medicina por la Universidad de Amsterdam

COLABORACIONES 
Con la Asociación Médica Aeroespacial
Con la Sociedad Holandesa de Medicina de Aviación
Con la Asociación Holandesa de Vuelo Espacial
Embajador en la World Wildlife Fund

EXPERIENCIA Y HONORES
Trabajó en el Departamento del Centro Médico Acadé-
mico de Amsterdam, participando en la investigación 
sobre el sistema vesibular y el equilibrio.
En 1987 y 1988 trabajó como Oficial del Cuerpo Médico 
Real de la Fuerza Aérea de Holanda, estudiando los in-
cidentes causados por la desorientacion de los pilotos 
en aviones de alto rendimiento.
En 1989 y 1990 trabajó para el departamento de Inves-
tigación y Desarrollo del Centro Médico Espacial Holan-
dés, participando en la investigación sobre el síndrome 
de adaptación espacial, lentes de contacto para los pi-
lotos, aparato vestibular y otros aspectos fisiológicos.
Desde entonces hasta 1999, André estuvo trabajando 
en investigaciones dedicadas a la ESA, hasta que du-
rante este año se unió como astronauta.
Completó su formación como astronauta en 2002.

ACTVIDAD COMO ASTRONAUTA
En 2004 fue asignado como Ingeniero de Vuelo en la 
misión DELTA y se encargó de la realización de experi-
mentos centrados en el estudio de la fisiología huma-
na, biotecnología y tecnología.
En 2009 fue elegido para la Expedición 30/31 de larga 
duración, en la que se dedicó a la realización de experi-
mentos de diversos campos de estudio.

ANDRÉ KUIPERS [59]K
PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS

"En el futuro podremos hacer cosas que ni pensa-
mos ahora y de hecho ya estamos haciendo cosas 

que no hace mucho eran ciencia ficción" [60] 

André Kuipers

Figura 47: André Kuipers
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INFORMACIÓN PERSONAL
Nacionalidad: Alemania (Sarre)
Nacimiento: 18/03/1970
Hobbis: viajar, la fotografía, la lectura, la política, los 
idiomas, el ciclismo y el senderismo.

EDUCACIÓN
Licenciatura: Ingeniería en Tecnología de los Materiales 
por la Universidad de Nancy.
Maestría: Ingeniería de la Economía en la Universidad 
de Hagen, Alemania
Doctorado: Ingeniería de la ciencia de Materiales en el 
Instituto de Ciencias de Materiales de la Universidad 
Técnica de Aachen, publicando acerca de los materia-
les compuestos ligeros hechos de espuma de aluminio 
recubiertos por un rociado térmico.

COLABORACIONES 
Científico Junior en la Universidad de Sarre, Alemania.

EXPERIENCIA Y HONORES
Reconocimientos por su Tesis Doctoral por varios pre-
mios nacionales de investigación.
Es titular de más de diez patentes a nivel internacional.
De 1999 a 2004 trabajó como investigador en la Univer-
sidad Técnica de Aachen.
De 2006 a 2010 trabajó como Ingeniero de Proyectos 
para una compañía de materiales y tecnología médica 
para la producción de filtros de sangre.
Se unió a la ESA en 2010, trabajando como ingeniero de 
soporte para la tripulación y comenzó a realizar contri-
buciones a investigaciones de la agencia.
En 2015 se unió al Cuerpo Europeo de Astronautas en 
Colonia y comenzó su entrenamiento básico como as-
tronauta, que finalizará en 2017.

ACTVIDAD COMO ASTRONAUTA
Actualmente se encuentra en fase preparatoria (2017).

MATTHIAS MAURER [61]M
PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS

"El espacio permite realizar una gran variedad 
de experimentos científicos que no 
podrían  realizarse en la Tierra." [62] 

Matthias Maurer

Figura 48: Matthias Maurer
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INFORMACIÓN PERSONAL
Nacionalidad: Dinamarca (Copenhague)
Nacimiento: 02/11/1976
Hobbis: buceo, paracaidismo, kitesurf, kayak, monta-
ñismo, e intereses en la astrofísica y la exobiología.

EDUCACIÓN
Licenciatura: Ingeniería Aeronaútica por el Imperial 
College de Londres.
Maestría: Ingeniería Aeronaútica por el Imperial College 
de Londres.
Doctorado: Ingeniería Aeroespacial por la Universidad 
deTexas. Por su investigación sobre el guiado, control 
y  navegación de la nave espacial durante la entrada, 
descenso y aterrizaje, el análisis y diseño de las misio-
nes y la optimización de las trayectorias.

COLABORACIONES 
Con el Instituto Americano de Aeronáutica y Astronáuti-
ca (AIAA)
Con la Sociedad Americana de Astronáutica (AAS)
Con la Asociación Americana para el Avance de la Cien-
cia (AAAS)
Con la Asociación de Exporadores del Espacio (ASE)

EXPERIENCIA Y HONORES
Medalla al Servicio Público de la NASA (2015)
Premio Ellehammer de la Sociedad Danesa de Periodis-
tas de Aviación (2015)
Premio Genio de la Sociedad Danesa de Periodistas 
Científicos (2016)
De 2001 a 2003 trabajó como Ingeniero de Sistemas de 
Control diseñando controladores para turbinas eólicas.
De 2004 a 2007 trabajó en la investigación para el 
Centro de Investigación Espacial y como ayudante de 
Enseñanza en el Departamento de Ingeniería Aeroes-
pacial de la Universidad de Texas.
De 2007 a 2008 trabajó como Ingeniero de Sistemas de 
Control de actitud y órbita de Operaciones Especiales. 
Trabajó como investigador en el Centro Espacial de 
Surrey, en la Universidad de este mismo sitio, centrán-
dose en la orientación de la nave espacial y navegación 
y control durante la entrada, descenso y aterrizaje en 
misiones lunares.
En 2009 fue seleccionado como astronauta por la ESA.

ACTVIDAD COMO ASTRONAUTA
Tras una amplia trayectoria en investigación y misiones 
terrestres tanto de la ESA como de la NASA. Andreas 
realizó su primer vuelo espacial como Ingeniero de 
Vuelo en 2015, en la misión "iriss" de diez días de dura-
ción en la ISS, donde realizó experimentos de diversas 
áreas de investigación.

ANDREAS MOGENSEN [61]M
PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS

"Hoy con una tecnología mucho más desarrolla-
da, estamos más que preparados para conseguir 
un satélite permanente en la Luna de nuevo." [62] 

Mathias Maurer

Figura 49: Andreas Mogesen
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INFORMACIÓN PERSONAL
Nacionalidad: Alemania (Frankfurt)
Nacimiento: 23/05/1958
Hobbis: esgrima, bádminton, cocinar y la guitarra.

EDUCACIÓN
Licenciatura: Ciencia Aeroespacial.
Maestría: Tecnología Aeroespacial
Doctorado: Doctorado honorario por la Universidad 
Alemana de las Fuerzas Armadas y de la Escuela de 
Pilotos de prueba (PTE), Inglaterra.

COLABORACIONES 
Con el Instituto Americano de Aeronáutica y Astronáuti-
ca (AIAA)
Con la Sociedad Americana de Astronáutica (AAS)
Con la Asociación Americana para el Avance de la Cien-
cia (AAAS)
Con la Asociación de Exporadores del Espacio (ASE)

EXPERIENCIA Y HONORES
Experiencia en vuelo, permiso para volar con 15 aviones 
a reacción de combate militar.
Involucración en sistemas de planificación de misiones 
computarizados.
Comandante de la Escuadra Oficial de Operaciones de 
Vuelo.
Participó en la ESA colaborando en el desarrollo equi-
pos para el laboratorio Columbus.
En 1992 fue seleccionado para formar parte del Cuerpo 
Europeo de Astronautas de la ESA. 

ACTVIDAD COMO ASTRONAUTA
En 1995, tras completar su formación como astronauta, 
fue destinado a la misión Euromir 95 como Ingeniero de 
Vuelo. Allí, se dedicó a la realización de experimentos. 
Esta misión tuvo una duración de 179 días.
A su vuelta, entrenó en la nave espacial Soyuz TM y 
consiguió el título para comandar la cápsula Soyuz 
durante su retorno a la Tierra.
Intervino en el desarrollo del brazo robótico de la ISS.
En 2004 fue asignado para una misión de larga dura-
ción a bordo de la ISS. 
De 2011 a 2015 fue nombrado Director del programa de 
Vuelos Tripulados y Operaciones de la ESA.

THOMAS REITER [64]R
PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS

"Cuando uno mira a través de las ventanas de 
la estación espacial sabe que lo que está viendo 
está realmente ahí, pero aún así tiene la impre-

sión de que lo que transcurre ante sus ojos no es 
más que una película.." [65]

Thomas Reiter

Figura 50: Thomas Reiter
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INFORMACIÓN PERSONAL
Nacionalidad: Alemania (Überlingen)
Nacimiento: 03/08/1951
Hobbis: esquí, buceo, vuelo y lectura.

EDUCACIÓN
Comenzó como paracaidista de las Fuerzas Armadas 
Federales, se fue con el grado de Alférez, y salió de 
Teniente en 1980. 

COLABORACIONES 
De 1979 a 1986 intervino como físico experimentando el 
estado sólido en la Rheinisch Westfälische Technische.
Hochschule de la Universidad de Aachen.
De 1986 a 1988 se dedicó a la investigación en el Insti-
tuto Dr. Förster GmbH & Co. KG en Reutlingen.

EXPERIENCIA Y HONORES
De 1988 a 1990 completó su formación astronáutica 
en el Centro Aeroespacial Alemán. Consiguiendo una 
licencia de piloto privado.
A partir de 1990 comienza a trabajar para la ESA desa-
rrollando sistemas y diseñando misiones.
En 1998 se unió al Cuerpo de Astronautas de la ESA, y 
en ese mismo año se formó como especialista de mi-
sión en el Centro Espacial Johnson de la NASA. 

ACTVIDAD COMO ASTRONAUTA
En 1993 viajó como Astronauta Especialista en la mi-
sión Spacelab-D2, en el que desarrolló cerca de 90 
experimentos dedicados a la biotecnología, ciencias de 
los materiales, física, robótica, astronomía, la Tierra y 
su atmósfera.
En 2008 realizó su segundo vuelo, en la misión STS-122, 
en la que se instaló el laboratorio Columbus, en la que 
realizó un paseo espacial de casi siete horas.

HANS SCHLEGEL [66]S
PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS

"Pero es la naturaleza humana hizo que queremos 
ir más allá de lo que conocemos hoy en día."  [67]

Hans Schlegel

Figura 51: Hans Schlegel
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PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS

HELEN SHARMAN [68]S
INFORMACIÓN PERSONAL
Nacionalidad: Reino Unido
Nacimiento: 30/05/1963

EDUCACIÓN
Licenciatura: Ingeniería Química por la Universidad de 
Sheffield.
Doctorado: Ingeniería Química en la Universidad de 
Londres.

COLABORACIONES 
Colaboró en Mars Incorporated investigando acerca de 
los sabores y las propiedades del chocolate.

EXPERIENCIA Y HONORES
Trabajó en The General Electric Company plc en Lon-
dres.
En 1989 fue seleccionada como astronauta, se realizó 
una lotería para recaudar fondos para el lanzamiento, 
y aunque ella fue seleccionada aleatoriamente, fue 
sujeta a una post-selección que valoraba sus conoci-
mientos científicos, lenguas extranjeras y conocimien-
to sobre vuelos espaciales.

ACTVIDAD COMO ASTRONAUTA
Intervino en la misión Soyuz TM-12 de ocho días de du-
ración en la Estación MIR. Su función fue realizar prue-
bas médicas y agrarias, fotografiar las islas británicas y 
actividades educativas con escolares.

"El espacio es grandioso y ser 
parte de él hace que las perso-
nas se sientan grandiosas" [69]

Helen Sharman

Figura 52: Helen Sharman
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INFORMACIÓN PERSONAL
Nacionalidad: Inglaterra (Chichester)
Nacimiento: 07/04/1972
Hobbis: esquí, buceo, escalar y el montañismo y está 
interesado en la física cuántica y la aviación.

EDUCACIÓN
Graduado: Oficial del Cuerpo Aéreo del Ejército Británi-
co por la Real Academia Militar de Sandhurst
Escuela de Pilotos de Prueba.
Licenciatura: Ciencias de la Dinámica de Vuelo por la 
Universidad de Portsmouth.

COLABORACIONES 
Como miembro de la Real Sociedad Aeronáutica.
Como miembro de la Sociedad de Pilotos de Pruebas 
Experimentales.

EXPERIENCIA Y HONORES
Reconocido con el Trofeo Westland como el mejor 
alumno piloto de ala rotatoria.
Recibió el Certificado de Mérito al Servicio como Co-
mandante por su servicio ejemplar y su dedicación al 
ejército británico en 2006.
Entre 1994 y 1998 trabajó como Piloto de Reconoci-
miento y Comandante de Vuelo.
Acabado este periodo se dedicó a trabajar pilotando 
hasta el 2009, registrando más de 3000 horas de vuelo 
en más de 30 tipos de helicópteros y aviones.
En 2009 fue seleccionado como astronauta de la ESA y 
terminó su formación como astronauta en 2010.

ACTVIDAD COMO ASTRONAUTA
En 2015 fue enviado a una misión de larga duración, el 
primer mes realizó un paseo espacial para reparar la 
fuente de alimentación de la ISS. A parte de encargarse 
de la realización de experimentos, Peake fue sujeto de 
estudio para conocer el comportamiento de los huma-
nos ante la adaptación a la vida sin los ciclos día-no-
che habituales, el diseño de las dietas, analizaron sus 
pulmones y sus patrones de sueño,

TIMOTHY PEAKE [70]P
PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS

"Aprecio todo el trabajo que 
se realiza desde la Tierra para 
que sea posible que yo realice 

el mío" [71] 

Timothy Peake

Figura 53: Timothy Peake
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PERFIL
PSICOLÓGICO [49] [124]

La psicología aeronáutica comenzó en los años treinta con el 
objeto de analizar los aspectos cognitivos y estudiar el com-
portamiento de los pilotos con respecto a la altura, la veloci-
dad del vuelo y el medio ambiental al que están condiciona-
dos. Interesaba conocer la interacción entre el humano y la 
aviación.
Fue a partir de los años ochenta cuando comenzaron a tomar 
parte significativa los factores humanos, teniendo en cuenta 
factores psicológicos o psicosociales entre otros, donde co-
menzaron a estudiar la relación de sucesos aleatorios con el 
desempeño personal, social y del comportamiento del astro-
nauta, sobre todo en misiones de larga duración.
Pero fue durante el año 2000 cuando se consideró la valora-
ción psicológica y psicosocial de la misma importancia que 
los factores de seguridad y salud para realizar con éxito la 
misión. Algunos estudios realizados en torno a misiones de 
larga duración apuntan a que, los aspectos más importantes 
de estudio son:
- la adaptación al confinamiento y aislamiento
- la convivencia interpersonal en una misión de largo plazo
- la actividad extravehicular
- las cargas de trabajo

Actualmente, los estudios acerca de la adaptación psicológi-
ca y psicosocial se realizan en ambientes extremos (misiones 
en la Antártica y mar profundo) simulando la criticidad del 
espacio exterior, y con ellos puede estimarse una respuesta fí-
sica y psicológica de los astronautas a las condiciones, como 
la alta dependencia en la tecnología, el aislamiento y confina-
miento físico y social, las demandas psicológicas, fisiológicas 
y cognitivas y las necesidades mínimas críticas para la comu-
nicación, cooperación y coordinación del equipo de trabajo.

El perfil psicológico del aspirante 
debe cumplir una rigurosa lista de 
aspectos, y los detallados a 
continuación son los más 
representativos. [124]

Y, existen otros criterios 
que son excluyentes: [124]

-reflejar independencia y capacidad de conseguir 
objetivos estratégicos
-adecuadas relaciones interpersonales e inteligen-
cia emocional
-lidiar adecuadamente con tareas complejas y 
buscar la calidad
-orientación a trabajar de forma dura y adecuada
-que no reflejen arrogancia, hostilidad o incapaci-
dad de convivencia interpersonal
-tener conciencia del riesgo larboral

Otros que no deben poseer, como

- altos niveles de competitividad
- arrogancia, hostilidad, problemas interpersonales
- impaciencia e irritabilidad
- agresividad
- individualismo en el contexto de incapacidad de 
trabajar en equipo

-neurosis
-alteraciones de la personalidad
-fobias
- sustancias ilícitas o estupefacientes
-consumo de medicamentos psicotrópicos
-condiciones psiquiátricas que puedan poner 
en riesgo la seguridad de la misión

Por la década de los 80 se realizaban 
quince estudios psicológicos para selec-
cionar a los astronautas, y las pondera-
ciones más significativas se realizaban 
valorando el coeficiente intelectual, el 
razonamiento matemático y exámenes de 
conocimiento de ingeniería.
En la actualidad, los exámenes de inteli-
gencia valoran la capacidad de abstrac-
ción, capacidad verbal, alteraciones de 
pensamiento, coordinación psicomotriz, 
coeficiente intelectual en base a la edad, 
los estudios de personalidad de cada 
aspirante, percepción y analizan su res-
puesta individual y en grupo ante diferen-
tes situaciones.
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ENTRENAMIENTO PSICOLÓGICO [49] CONDICIONES DEL ENTORNO [49]

Los estudios que se realizan en las bases de la Antárti-
ca han desvelado que los astronautas se han respon-
dido con comportamientos que se presentan pasados 
varios meses de la misión, tales como la distracción 
mental y física, déficit de atención, disminución de la 
capacidad de alerta, presión laboral, trabajo en equipo 
inadecuado y otros problemas en base al aislamiento 
por problemas psicológicos de adaptación al ambiente.
Dentro de los métodos más fiables podemos encon-
trar los de tipo submarino, ya que simulan los viajes al 
espacio, efectuando una simulación de presurización, 
dependencia de soportes vitales para la supervivencia 
y la capacidad de adaptación al aislamiento.

Los factores del ambiente espacial: temperatura, in-
gravidez, radiación, presión, aceleración, micrograve-
dad, vibración, ruido y luz entre otros, se traduce a los 
astronautas como factores de estrés, a nivel fisiológi-
co, biomédico y ambiental.
- Ausencia de atmósfera: factores la temperatura, 
presión y composición de la atmósfera terrestre dismi-
nuyen conforme la distancia a la Tierra vaya aumen-
tando, lo cual se traduce como una presión atmosféri-
ca menor, llegando al punto de superar la altura de 13 
kilómetros, donde aún con mascarillas presurizadas el 
oxígeno es insuficiente para la vida. 
Con el aumento de la distancia, los líquidos corporales 
comienzan a evaporarse por el efecto de la ebullición, 
hasta llegar a la exosfera donde las moléculas de aire 
tienen una densidad de 1 a 20 moles/cm3.
- Ingravidez: el cuerpo humano no está adaptado a las 
condiciones que ofrece la microgravedad, y hay tres 
problemas fundamentales en torno a ella, la cinetosis 
que provoca mareos, la redistribución de los líquidos 
que produce alteraciones cardiacas y/o digestivas y la 
disminución de la actividad física que provoca desmi-
neralización ósea y atrofia muscular.
- Radiación: los astronautas dejan de estar protegidos 
por el campo terrestre magnético ante la radiación, lo 
cual aumenta el riesgo de absorber mayores cantida-
des de rayos gamma, que pueden desembocar en el 
desarrollo de cáncer o enfermedades degenerativas 
que contemplan enfermedades digestivas, cardiacas, 
neurológicas o visuales.

- Temperatura: la atmósfera terrestre estabiliza la 
temperatura en la superficie terrestre y la regula en el 
ciclo día-noche. Pero, a mayor distancia de la superfi-
cie, la regulación disminuye, hasta un ascenso de tem-
peratura que pueda provocar lesiones al equipo y daño 
al material. Y la ausencia de la radiación solar, puede 
llegar hasta el punto de congelamientos. 
Estas variaciones en la temperatura fueron estabili-
zadas gracias a la instalación de sistemas de control 
ambiental. Aunque, a nivel fisiológico, se presentan 
enfermedades como la desmineralización, alteración 
de líquidos, desacondicionamiento cardiaco, muscular, 
esquelético, inmunológico…
- Neurológico y sensorial: la ingravidez altera la per-
cepción de la ubicación, orientación y equilibrio de una 
persona, que desemboca en desorientación, mareo, 
depresión, anorexia,…
- Musculoesquelético: la modificación de la capacidad 
propioceptiva (sentido que informa al organismo de la 
posición de los músculos, es la capacidad de sentir la 
posición relativa de partes corporales contiguas) gene-
ra una desadaptación que inicialmente se manifiesta 
como una disminución de la masa muscular y la densi-
dad ósea.
- Alteraciones visuales: la hopoxia, descompresión, 
vibración, exposición a aceleraciones y desaceleracio-
nes y la exposición a la microgravedad producen una 
disminución de la visión y visión borrosa dependiendo 
de cada factor.
- Sistema inmunológico: existe una disminución de la 
respuesta inmunológica por el estado de la ingravidez.
- Aparato cardiovascular: se consideran efectos como 
la disminución del volumen sanguíneo y la disminución 
de la masa eritrocitaria

Figura 54: Los gemelos Kelly
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PERFIL DE USUARIO
A modo conclusión, se extrae un perfil de usuario bási-
co basado en las fichas de los astronautas de la ESA y 
en datos sobre el proceso de selección del Cuerpo de 
Astronautas Europeo. 

Hasta Julio de 2016, de un total de 537 astronautas, 60 
eran mujeres, lo que se traduce como un 11,2% del to-
tal. Aunque las mujeres continúen luchando por hacer-
se un hueco en profesiones cientícas y técnicas, no es 
ese el motivo principal de su ausencia en la carrera es-
pacial, sino que el umbral de exposición a la radiación 
cósmica es inferior al de los hombres, y la probabilidad 
de riesgo de padecer cáncer aumenta hasta el doble, 
(desde un 1-19% para los hombres hasta un 38% para 
las mujeres) debido a que tienen órganos sensibles a 
esta enfermedad (los ovarios y los pechos). [72]

27-37 AÑOS

VISIÓN
DEL 20/20

COMPLEXIÓN
ATLÉTICA Y

BUENA SALUD

ENTRE
157 y 193 cm

Ramiro Iglesias Leal postula en el capítulo 6 "Perfil del Hombre 
Cósmico" extraído de "Medicina Espacial" [73]  lo siguiente:

Cuando observamos a los astronautas que regresan de un viaje espacial de semanas o meses de du-
ración, parecen seres distintos a los que vimos partir. En efecto, su rostro se edematiza, lo que les da 
un aspecto de raza mongoloide; sus extremidades pélvicas se adelgazan de forma notable (a lo cual 
festivamente se les denomina “piernas de pájaro”); su estatura se incrementa de 6 a 8 cm; difícilmente 
pueden mantener el ortostatismo y la marcha se vuelve imposible.
Estos cambios significan que las condiciones del espacio exterior transforman el cuerpo humano, in-
ducen modificaciones antropométricas comparables en importancia a las que distinguen entre sí a los 
diferentes eslabones de la cadena evolutiva de la raza humana, es decir, los rasgos que hacen diferen-
tes en orden sucesivo a los antecesores del hombre moderno. 
Los seres humanos que se gesten, se desarrollen y evolucionen en los asentamientos espaciales del 
futuro, sobre todo en aquellos que tendrán una fuerza gravitacional menor que la de la Tierra o en au-
sencia de gravedad, adquirirán características antropométricas diferentes al común de los habitantes 
de nuestro planeta. Este hecho dará orígen a una nueva especie del Homo sapiens: el Homo cósmicus, 
y a una nueva civilización.



92

FASE 1

PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS

ENTRENAMIENTO PREVIO [49]

El entrenamiento se divide en tres fases de prepara-
miento, la teórica, la práctica y la concreta.
Una vez realizada la selección de los aspirantes y para 
que los astronautas adquieran los conocimientos 
necesarios para realizar un vuelo especial, necesitan 
superar un entrenamiento que consta de tres fases, 
una teórica, una práctica y una concreta.
En estas fases, que son complementarias, los astro-
nautas desarrollan aptitudes necesarias para enfren-
trarse a las situaciones que pueden darse durante su 
viaje y estancia en el espacio.

FASE 1: TEÓRICA

Los aspirantes adquieren los conocimientos necesarios 
sobre la astronaútica en general.
Comprende entre 1 y 3 años de estudio y comprende 
diversos campos de conocimiento 
aplicados. El objeto del entrenamiento es familiarizar 
al astronauta al vuelo espacial. Esta primera fase está 
basada en el estudio de todo aquello que de alguna 
manera esté relacionado con el vuelo astronáutico.
Aunque hay que ser licenciado en ingeniería, mate-
máticas y ciencia física o biológica, antes de realizar 
vuelos espaciales, los astronautas deben estudiar ma-
terias del ámbito científico-biológico como son la me-
dicina y la química, del ámbito científico-físico como 
son las matemáticas y la astronomía, del ámbito inge-
nieril como son la electrónica y las telecomunicaciones 
y del ámbito científico-geológico como es la mineralo-
gía para aplicarla a superficies de otros planetas.
Suelen dividirse por equipos y preparar materias en 
profundidad, en temas relacionados con la medicina o 
temas técnicos para arreglar sistemas una vez a bordo.

FASE 2: PRÁCTICA

Esta fase recoge ejercicios físicos y ensayos prácticos. Los principales ejercicios que se realizan tienen como objeto 
simular las condiciones de la misión espacial en todas sus fases, tanto en el despegue, como en el vuelo como en su 
estancia en la estación.

CENTRIFUGADORA

Las pruebas en la centrifugadora simulan las aceleraciones de lanzamiento y deceleraciones del regreso.
La centrifugadora consta de un brazo con una cabina con capacidad para tres hombres en el extremo que gira alcan-
zando una velocidad en rotación en el vacío de casi 280 km/h. A su vez, la cabina gira sobre su propio eje. Durante la 
prueba, los tripulantes sienten una fuerza que se traduce como una sensación de aplastamiento contra sus sillones 
por el efecto de la aceleración centrífuga. En este ejercicio, deben manejar los controles tal y como los manejarían 
si estuvieran tripulando la nave, teniendo en cuenta que la fuerza de la aceleración a la que se someten hace que su 
propio peso se multiplique entre cuatro y nueve veces sobre el peso normal. 
Mientras se realiza, los astronautas visten con los trajes espaciales y un sistema de sensores colocado en diversas 
partes del cuerpo para retransmitir el estado fisiológico del astronauta durante el ensayo. Esta técnica es conoci-
da como entrenamiento High-G y se diseña para prevenir la pérdida de consciencia inducida por la fuerza G, cuando 
dicha fuerza mueve la sangre desde el cerebro hasta un punto donde se pierde la consciencia.  Los primeros entrena-
mientos de los astronautas estadounidenses se efectuaron en una centrifugadora de 15 metros de radio en Johnsville 
(Pensylvania)  y en la misma se podían lograr hasta los 40g de aceleración. 
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FASE 2: PRÁCTICA

CÁMARAS

Las cámaras de silencio y ruido son pruebas de entre-
namiento psicológico.
Las pruebas psicólogicas en cámaras tienen por objeto 
familiarizar al astronauta con el silencio del vuelo y los 
ruidos de lanzamiento. La de silencio consiste en una 
cámara recubierta de una malla de carbón y aislante 
que impide el paso de ondas de cualquier tipo, y los 
aspirantes deben permanecer allí largas temporadas 
de tiempo, aislados del mundo real y sin percepción del 
tiempo. 
Por el contrario, la de ruido somete al astronauta a todo 
tipo de ruidos y vibraciones con vistas a familiarizarlo 
con los efectos de lanzamiento del cohete y el ruido de 
sus motores durante el vuelo espacial.

TANQUES DE FLOTABILIDAD NEUTRA (Figura 55)

En las piscinas se simulan los efectos de la microgra-
vedad. El principio de Arquímedes afirma que <<Un 
cuerpo total o parcialmente sumergido en un fluido en 
reposo, recibe un empuje de abajo hacia arriba igual al 
peso del volumen del fluido que desaloja>> lo cual se 
conoce como la flotabilidad en un medio fluido.
Con ello, se simula la ausencia de peso en el agua y 
reproduce los efectos de la microgravedad sobre el 
cuerpo humano.
Las piscinas de la NBL* (NBL: Laboratorio de Flotación 
Neutral de la NASA donde se encuentran piscinas de 
entrenamiento) se acondicionan con maquetas a esca-
la real sumergidas idénticas a las naves y los astronau-
tas ejecutan diversas maniobras con el traje espacial 
puesto, recreando la situación a la que se enfrentarán

durante las misiones. 
En estas piscinas se plantean diferentes pruebas para 
los astronautas, además de formarse para la vida coti-
diana allí, se instruyen para solucionar problemas que 
puedan surgir a bordo. La piscina de entrenamiento de 
la NBL cuenta con un volumen 23,5 millones de litros, 
lo cual se traduce como 62 metros de largo, 31 metros 
de ancho y 12 metros de profundidad.
Y, en ellas, a parte de los ensayos de los tripulantes, 
los encargados de gestionar las misiones prueban sus 
distintos métodos de actuación y toman tiempos para 
buscar la mayor eficacia a la hora de secuenciar las 
tareas. En el laboratorio existen salas de control en las 
que se controlan las operaciones llevadas a cabo en la 
piscina.

CURSOS DE SUPERVIVENCIA

Deben entrenarse para la situación de un retorno de 
emergencia a la tierra.
En estas pruebas, los astronautas deben mostrar su 
capacidad tanto para soportar temperaturas extrema-
damente cálidas en el desierto o en la selva como para 
sobrevivir en condiciones de temperaturas extremada-
mente frías, como en las estepas heladas o lugares de 
tipo siberiano.
Han de aprender a alimentarse del medio, generar se-
ñales de socorro y otras maniobras que puedan salvar-
les la vida.
Los cursos de supervivencia constan de tres fases: una 
teórica, una demostrativa de técnicas y otra práctica 
en condiciones reales, y son instruidas por cargos

militares de los países involucrados.
Estas maniobras se realizan con un llevan traje térmi-
co capaz de soportar -60ºC hasta tres días y dotado 
de sensores de constantes vitales y sistema de trans-
misión, sistema de localización, emisora, botiquín, 
alimentos y agua potable (seis litros), así como útiles 
de pesca y caza (una pistola con tres cañones, dos de 
ellos de perdigón y balizas de señalización, y una cula-
ta-machete), y una minisierra.

PRÁCTICAS EN GRAVEDAD CERO

Existen otros métodos de simular la microgravedad 
además de las piscinas de entrenamiento.
Estos métodos son variados y están en continuo de-
sarrollo. Un primer ejemplo son los vuelos de entrena-
miento aeronáutico en biplazas a reacción. En ellos, 
se reproduce la microgravedad realizando trayectorias 
curvas durante el vuelo cayendo en picado. Estas ma-
niobras duran entre 15 y 90 segundos y sus tripulantes 
permanecen durante ese tiempo en caída libre, lo que 
da la sensación de microgravedad. Durante los vue-
los, los astronautas deben simular tareas reales que 
realizarán en la nave espacial, desde ingerir alimentos 
hasta reparar máquinas. Otra manera de simular tanto 
la gravedad cero como las aceleraciones es con el uso 
de ascensores, aunque éste se utiliza solo al principio 
del entrenamiento a modo introductorio.
También utilizan globos de gas nivelados en el peso de 
la persona y su equipo y otras máquinas cuyo objeto es 
familiarizar al astronauta con el pilotaje y maniobraje 
en las naves espaciales en cualquier estado y posición.

PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS - ENTRENAMIENTO PREVIO
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FASE 3: CONCRETA

En esta parte se reproducen las fases del vuelo, tanto 
de pilotaje como experimentos dependiendo de la res-
ponsabilidad del astronauta.
Sea de pilotaje o de carácter científico (experimenta-
ción), se preparan reproduciendo exactamente cada 
una de las fases en las labores que corresponden a 
cada uno y las que les pudieran tocar.

CABINAS DE SIMULACIÓN

Son las pruebas más largas ya que se realizan todas 
las posibles tareas que desempeñarán.
Aunque, las pruebas más largas tienen lugar en las 
cabinas de simulación (que son idénticas a las naves 
reales), donde se realizan maniobras teóricas su con-
trol por parte de los técnicos.
Estas pruebas duran más que los vuelos reales, se si-
mulan todas las fases del vuelo y se introducen averías 
ficticias para observar la reacción de los astronautas.
Para acostumbrar a los astonautas a la pérdida de re-
ferencias arriba-abajo o techo-suelo, se suelen utilizar 
gafas que invierten las imágenes.

Figura 55: Tanque de flotabilidad neutra de la NBL

PERFIL DE LOS ASTRONAUTAS - ENTRENAMIENTO PREVIO



95

FASE 1

CONCLUSIONES

Conclusión 1

Los astronautas son cuidadosamente seleccionados y 
entrenados para la realización de los viajes espaciales. 
Son usuarios con una muy alta capacidad intelectual y 
una preparación teórica muy concreta, de hecho, nos 
enfrentamos a diseñar un producto para parte de los 
científicos más reconocidos a nivel mundial. 

Conclusión 2

Cumplen características físicas comunes y bastante 
estándares, al tener que convivir en la ISS y con su di-
mensionamiento, de manera que se podría aplicar en la 
parte de Ergonomía el diseño para la media.

Conclusión 3

Hay muchos más hombres que mujeres en el espacio, 
pero tiene una razón lógica: los hombres son capaces 
de resistir un 30% más de radiación cósmica sin desa-
rrollar cáncer con respecto a las mujeres, ya que éstas 
poseen órganos propicios a tal enfermedad.

Conclusión 4

La preparación previa es muy exigente, forjando a los 
sujetos tanto física como psicológicamente. 

Conclusión 5

La realización de ejercicios de maniobras en ambientes 
extremos, como en el caso de la Antártida, puede

Conclusión 1

forjar una relación más íntima entre los astronautas, 
propiciando una buena comunicación entre ellos debi-
do a la necesidad de supervivencia, lo cual es positivo 
para próximos viajes espaciales.

Conclusión 5

Los astronautas pueden entrar como pilotos o como 
científicos, teniendo cada uno claro sus objetivos y 
misiones. No es bueno que se entrometan en las ta-
reas de los demás, ya que podrían desestabilizarse las 
relaciones entre tripulantes propiciando situaciones de 
disputa. Tienen que tener muy claro quién es el líder y 
cuál es la función personal de cada uno de ellos para 
evitar este tipo de situaciones.
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Anexo IV
lntroducción a la Anatomía Humana 

y Bases Fisiológicas.
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SISTEMA MUSCULAR
En este apartado del trabajo se pretende dar una pri-
mera aproximación acerca de los fundamentos del 
sistema muscular, del movimiento humano y de la 
fuerza, para conocer estos aspectos fisiológicos y, en 
un futuro, utilizarlos para respaldar los conceptos de 
producto.

TIPOS DE MÚSCULOS [74]

Los músculos son tejidos blandos que generan mo-
vimiento de huesos y articulaciones contrayéndose o 
extendiéndose durante la relajación. Se unen al esque-
leto mediante tendones  (estructura fibrosa de gran 
resistencia que forma parte de los tejidos conectivos 
de los músculos estriados. Suelen unir músculos a 
huesos para lograr la transmisión de la fuerza y generar 
un movimiento). Es el sistema nervioso el encargado 
de estimular los músculos estriados mediante impul-
sos nerviosos.

El cuerpo humano posee alrededor de 650 músculos, que 

se dividen en tres grandes grupos principales: los músculos 

estriados o esqueléticos, los músculos lisos y los músculos 

cardíacos

MÚSCULOS CARDIACOS
Los músculos  con tejido cardíacos son los que realizan 
las contracciones del corazón. Se encargan de bom-
bear la sangre mediante contracciones involuntarias y 
rítmicas.

MÚSCULOS LISOS
Los músculos lisos se conocen como involuntarios.

Podemos encontrarlos en el aparato reproductor 
y excretor, órganos internos, vasos sanguíneos, 
paredes del intestino, esófago y estómago.

MÚSCULOS ESTRIADOS
Los músculos estriados o esqueléticos derivan de 
células denominadas mioblastos y están formados 
básicamente por fibras musculares en forma alar-
gada, que se rodean de una membrana plasmáti-
ca.  Y, según su movimiento, se subagrupan de la 
siguiente manera:
• Flexores: se utilizan para la flexión
• Extensores: se utiliza para las extensiones
• Abductores: se utilizan para la separación
• Rotadores: para la pronación y supinación
• Fijadores: mantienen la tensión del músculo en 
una dirección.

Y, según su contracción, se agrupan de la siguien-
te manera:
• Músculos con fibras de tipo I: fibras resistentes 
de color rojo
• Músculos con fibras del tipo II: de color blan-
quecino, utilizan la energía glucosítica y se fatigan 
con relativa rapidez

Las funciones del músculo esquelético son:
• Producir el movimiento y el desplazamiento del 
cuerpo
• Proteger los órganos vitales
• Mantener la postura corporal
• Proteger a los huesos
• Movilizar el movimiento axial y apendicular
• Ser la mayor fuente de calor del organismo

Figura 56: Músculos del cuerpo
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FUNCIONAMIENTO MUSCULAR [75] [143]

SISTEMA MUSCULAR

La composición del tejido muscular consta de 1 a 2% 
de mitocondrias aunque también utilizan glucógeno, 
energía almacenada, para la producción de trifosfato 
de adenosina (ATP), el cual, se encarga de transportar y 
liberar la energía a las células. [76]

El sistema muscular se compone de dos fibras, las de 
tipo aeróbico (rojas) que trabajan con oxígeno y cuya 
función se centra en aumentar la resistencia a la fa-
tiga, conociéndose como fibras lentas (10 impulsos 
nerviosos por segundo) y las de de tipo fásico (blancas) 
que reciben aproximadamente 40 impulsos al segundo 
y se contraen con mayor rapidez.  
Las fibras del sistema muscular se componen mayo-
ritariamente de agua (75%), proteínas (20%) y sales 
orgánicas (5%), aunque contienen células, enzimas, 
mitocondrias y otras sustancias. 

El músculo recibe una orden nerviosa del SNC y se 
produce una reacción bioquímica que genera energía 
mecánica. Las fibras musculares producen una reac-
ción química a partir de proteínas (actina y miosina) 
que, junto a elementos como sodio, potasio o calcio, 
permiten la contracción muscular. [77]

Cuando un músculo se contrae intenta retraerse hacia 
su centro, generando una fuerza de tracción en sus 
fijaciones. Si la fuerza de tracción es la suficiente, el 
músuclo se acortará y moverá las partes del cuerpo en 
las que esté fjiado. Cuando el sistema nervioso le or-
dena contraerse tira de sus fijaciones, de contrario, se 
relaja y no tira. 

MÚSCULOS LISOS [77] [78]

Se forma por fibras musculares lisas (células uninu-
cleadas, delgadas y aguzadas) de entre 20 y 500 mm. 
Estos músculos forman parte de la zona contráctil de 
la pared de algunos órganos con una contracción lenta 
y sostenida. 

MÚSCULOS ESTRIADOS [77] [78]

Estos se forman por fibras alargadas delimitadas por 
una membrana celular (sarcolema). Estas fibras son 
células alargadas multinucleadas. Los músculos es-
queléticos se inervan a partir del SNC [Sistema Nervioso 
Central] y los movimientos realizados son voluntarios. 
Estos músculos se unen a diferentes zonas del esque-
leto mediante los tendones y se encargan del movi-
miento esquelético.

MÚSCULOS CARDIACOS [77] [78]

Está compuesto por células musculares ramificadas 
con uno o dos núcleos y unidas entre sí mediante el 
disco intercalar (una unión característica de este tipo 
de músculo). Las células cardía son células cardíacas 
unidas formando una diposición lineal.
El corazón se compone por el músculo cardiaco (mio-
cardio), músculo auricular, ventricular y las fibras mus-
culares excitadoras y conductoras.
La duración de la contracción es mucho mayor a la de 
los músculos esqueléticos, pero se realiza de la misma 
manera.

 SNC : Siglas de  Sistema Nervioso Central

Figura 57: Músculo liso

Figura 58: Músculo estriado

Figura 59: Músculo cardiaco
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FASE 1

ANATOMÍA MUSCULAR [79] [80] [81] [143]

SISTEMA MUSCULAR

FIBRA MUSCULAR (1)
Estructura contráctil que se 
encuentra en el tejido muscu-
lar y permite la contracción y 
la elasticidad, proporcionando 
la capacidad de movimiento al 
músculo. Cada fibra muscular 
tiene miles de miofibrillas (2). 

FASCÍCULO (3)
Haz de fibras musculares agru-
padas. Cada fascículo se rodea 
de una fascia denominada 
perimisio (4).

ENDOMISIO (5)
Tejido conectivo que forma la 
membrana interna encargada 
de rodear las fibras muscula-
res.

EPIMISIO (6)
Fascia (tejido conjuntivo fi-
broso) externa que rodea los 
fascículos musculares (3).

PERIOSTIO (7)
Membrana de tejido conjuntivo 
exterior que se adhiere a los 
huesos con el fin de nutrirlos y 
regenerarlos.

MIOFIBRILLA (1)
Las miofibrillas se componen 
de filamentos finos (2) y fi-
lamentos gruesos (3). Estos 
filamentos se conocen como 
bandas A y bandas I, respec-
tivamente. Dentro de cada 
banda I hay una línea (disco 
Z) y desde un disco Z hasta 
el siguiente se encuentra el 
sarcómero, la unidad funcional 
fundamental del músculo.

MITOCONDRIAS (4)
Las mitocondrias son orgá-
nulos citoplasmáticos de las 
células eucariotas encargados 
de la producción de energía 
mediante el consumo de oxí-
geno y la producción de CO2 
y agua como respuesta a la 
respiración celular.

SARCOLEMA (5)
Membrana citoplasmática de 
las fibras musculares. Es se-
mipermeable y tiene una com-
posición lipídica.

(2)

(4)
(5)

(3)

(1)

(6)

TENDÓNHUESO

(7)

MÚSCULO

Figura 60: Estructura del músculo Figura 61: Fibra muscular

(1)

(2)

(3)
(4)

RETÍCULO
SARCOPLAS-
MÁTICO

NÚCLEO

5

TÚBULOS T
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FASE 1

MÚSCULOS ANTIGRAVITATORIOS [82]

SISTEMA MUSCULAR

Los músculos antigravitatorios son aquellos que se 
oponen a la gravedad y ayudan a mantener una postu-
ra erguida y equilibrada.

El equilibrio del cuerpo se consigue cuando se forma 
una línea vertical desde el CG (Centro de Gravedad) 
hasta la superficie. Cualquier desequilibrio produce 
acciones compensatorias que perjudican la alineación 
del sistema musculo-esquelético adecuado. 
Una alineación postural correcta es necesaria para 
contrarrestar la fuerza gravitatoria y permitir funcio-
nar a los músculos con menor trabajo, ejerciendo una 
menor tensión, mejorando su eficacia y aumentando 
su densidad de masa muscular. [143]

Según Carsten Scheibye*, los músculos antigravita-
torios son el sóleo, los extensores de la pierna, el glu-
teo mayor, el cuádriceps femoral y los músculos de la 
espalda. 

Cualquier debilitamiento de los músculos antigravitato-
rios produce una mala estabilidad postural que afecta 
a la función muscular, pudiendo generarse una dege-
neración de las articulaciones.

«La alineación postural es esencial para mantener rela-
ciones normales de longitud y tensión de los músculos 
especialmente durante la postura dinámica, facilitando  
que los segmentos del cuerpo se alineen correcta-
mente durante el movimiento. Cualquier anomalía de 
esta alineación cinética del cuerpo, hace a la persona 
susceptible a lesiones.» [83] Scheibye, C., Gravity and 
Ingravity Muscles, párrafo 10, (2016).

CUÁDRICEPS

SÓLEO

EXTENSORES

GLÚTEO
MEDIO

MÚSCULOS
DE LA ESPALDA

GLÚTEO
MAYOR

MÚSCULOS
ISQUIOTIBIALES

Figura 62: Ilustración músculos antigravitatorios
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MÚSCULO SÓLEO [86] [87] 

SISTEMA MUSCULAR

DESCRIPCIÓN
El sóleo (1) es un músculo ancho y grueso que forma 
parte del tríceps sural, en la zona inferior de los gas-
trocnemios (gemelos) de la pierna. Tiene forma de 
suela y sus caras laterales asoman por la zona inferior 
de los gemelos. Está insertado en la cara trasera del 
tendón del músculo tríceps.
El sóleo es uno de los músculos antigravitacionales 
que peor perjudicado acaba tras una misión espa-
cial. No existen máquinas de ejercicio en la estación 
que permitan su actividad, aunque durante el uso la 
COLBERT o las sentadillas en el ARED se ejercita, no 
es suficiente. Lo ideal sería una máquina de ejercicio 
resistivo para pierna, excéntricas para gemelos.

FUNCIÓN
Su función principal es aumentar el ángulo entre el pie 
y el tobillo (flexión plantar). Funciona como extensor 
del tobillo, estando muy implicado en la bipedestación 
evitando que el cuerpo caiga hacia delante. Su función 
de bombeo aumenta el flujo de sangre venosa en los 
pies y en las piernas de retorno al corazón. Contra-
rresta la línea de tracción del centro de gravedad del 
cuerpo humano, ayudando a conseguir una postura 
erguida.* El sóleo tiene una mayor proporción de fibras 
de contracción lenta que el resto de músculos, alcan-
zando en torno al 60-100% de ellas. [88]

EJERCICIOS DE FORTALECIMIENTO
I. Subir las pantorrillas hacia arriba con un peso sobre 
las rodillas.

II. De pie con la columna recta, elevar los talones y 
desceder muy despacio sin tocar el suelo y repetir el 
ejercicio.

Figura 65: Esquema de realización del Ejercicio II.

Figura 64: Esquema de realización del Ejercicio I.

Figura 63: Ilustración del músculo sóleo

(1)



103

FASE 1

MÚSCULO EXTENSOR [87] [89]

SISTEMA MUSCULAR

DESCRIPCIÓN
Se sitúa en el compartimento interior de la pierna. Su 
contracción provoca el movimiento de extensión de las 
falanges del pulgar del pie. 
Su origen se encuentra en la mitad inferior del peroné y 
la membrana intraósea. 

FUNCIÓN
El extensor largo de los dedos tiene como función 
extender los dedos, flexiona la articulación del tobillo y 
mueve el pie en eversión.
El extensor largo del pulgar extiende el pulgar, flexiona 
la articulación del tobillo y mueve el pie en inversión.
El movimiento funcional básico es el de subir las esca-
leras haciendo que los dedos del pie se levanten de los 
escalones. 

Figura 66: Ilustración del músculo extensor Figura 67: Extensión de los dedos del pie

EJERCICIOS DE FORTALECIMIENTO
I. Elevar los dedos de los pies
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GLÚTEOS MAYOR Y MEDIO [90] 

SISTEMA MUSCULAR

DESCRIPCIÓN
El glúteo mayor (1) es un músculo potente y volumino-
so. Tiene origen en la parte posterior del sacro e íleon y 
va hacia el tracto iliotibial. 
El glúteo medio (2) es el músculo más profundo y se 
cubre con el glúteo mayor, aunque sobresale por enci-
ma. Se inserta en el íleon y es el principal abductor de 
la cadera. 
El gluteo menor (3) tiene origen en el ileón, tras el 
glúteo medio.

FUNCIÓN
El glúteo mayor (1) es el extensor de cadera por exce-
lencia, realizando el movimiento de extender el mús-
culo hacia atrás, la rotación externa de la cadera y ac-
túa estabilizando la pelvis. También extiende el tronco,
El glúteo medio (2) es el principal abductor de cadera 
y estabilizador de la pelvis. Al caminar, junto al glúteo 
menor, se impide el balanceo de la pelvis. Su movi-
miento funcional básico es pasar la pierna lateralmen-
te sobre un obstáculo.
El glúteo menor (3) es más pequeño y su función es 
separar la cadera. Se encuentra en el nivel profundo y 
oculto por músculo glúteo medio.

EJERCICIOS PARA EL GLÚTEO MAYOR [91]

Sentadillas con barra, press de piernas en posición 
sentada, extensión de cadera (patada hacia atrás 
con peso).

EJERCICIOS PARA EL GLÚTEO MEDIO
Se puede ejercitar en una máquina de abductores o 
abduciendo la cadera con peso.

EJERCICIOS PARA EL GLÚTEO MENOR
Se puede ejercitar en una máquina de abductores o 
abduciendo la cadera con peso.

(2) (3)

(1)

Figura 69: Máquina multicadera

Figura 68: Ilustración de los glúteos
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MÚSCULOS ISQUIOTIBIALES [90] [92]

SISTEMA MUSCULAR

DESCRIPCIÓN
Los músculos isquiotibiales comprenden el 
bíceps femoral (1), el músculo semitendinoso 
(2) y el semimembranoso (3). Tienen su origen 
en la tuberosidad isquiática. El bíceps femoral 
se inserta en la zona superior del peroné, el 
semitendinoso en la superficie de la tibia y el 
semimembranoso en la parte posterior de la 
zona superior de la tibia.

FUNCIÓN
En conjunto se encargan de la articulación de 
la rodilla y de la extensión de la articulación 
femoral.
El semitendinoso junto con el semimembra-
noso rotan medialmente la pierna mientras la 
rodila esté flexionada y el bíceps femoral rota 
lateralmente la pierna en la misma situación. 
Estos músculos al correr se encargan de bajar 
la pierna una vez finalizado el balanceo.

(1)

(2)

(3)

Figura 70: Ilustración de los músculos isquiotibiales

EJERCICIOS DE FORTALECIMIENTO**
- Skipping ruso: con las piernas totalmente extendidas y blo-
queando las rodillas, dar pasos saltando. 
- Abdominales invertidos: realizar el movimiento del ejercicio 
abdominal común pero manteniendo la tibia pegada el suelo y 
bajando hacia delante hasta pegar la nariz con el suelo.
-"Buenos días": el mismo ejercicio que los abdominales inver-
tidos pero sujetándose con una cinta y bajando el tronco lo 
máximo hacia las piernas. (Figura 71)
- Subir cuestas: cuestas hacia arriba y hacia abajo.
- Ejercicios pliométricos: saltos, zigzags, pata coja,...
- Elevación supina de cadera: apoyando los pies y las manos 
en el suelo elevar la cadera hasta alinearla con los hombros.
- Levantar peso muerto con la columna recta y en posición 
erguida.
- Flexión de la rodilla hacia el muslo con un peso.

Figura 71: Ejercicio "Buenos días" para fortalecer los isquiotibiales
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CUÁDRICEPS [90] [93]

SISTEMA MUSCULAR

DESCRIPCIÓN
Los cuádriceps se componen del cuádriceps 
femoral (1), vasto medial (2), vasto lateral (3) y 
vasto intermedio (4). El cuádriceps femoral tie-
ne origen en la zona frontal del ileón, mientras 
que los vastos comienzan en en la zona supe-
rior del fémur. Los cuatro músculos fusionan 
en un tendón común, que forma el tendón del 
cuádriceps que a su vez conforma el ligamento 
rotuliano.

FUNCIÓN
La función del cuádriceps es extender la rodilla 
y flexionar la articulación femoral y los múscu-
los vastos controlan el movimiento al extender-
lo y contraerlo, actuando en la articulación de 
la rodilla. 
En su conjunto actúa dando estabilidad a la 
rodilla y flexionando la cadera (cuando la rodila 
se aproxima al pecho). **

EJERCICIOS DE FORTALECIMIENTO[94]

- Sentadillas búlgaras con peso: colocarse de espaldas a un 
banco aproximadamente a un metro de distancia y apoyar en 
él el empeine, bajar el cuerpo lo máximo posible y aguantar. 
Con el tronco vertical incorporarse de nuevo.
- Sentadillas con peso: con la espalda recta descender hasta 
que los isquiotibiales rocen las pantorrillas, aguantar e incor-
porarse de nuevo.
-Peso muerto: agacharse y coger el peso con las dos manos, 
separándolas el doble del ancho de los hombros. Acercar el 
peso a las espinillas e incorporarse echando la cadera hacia 
delante. Con la espalda recta, subir y una vez arriba bajar el 
peso despacio lo más aproximado al cuerpo posible.
- Sentadilla split frontal con peso: coger el peso con las ma-
nos separadas un poco más del ancho de los hombros. Ade-
lantar uno de los pies con la espalda recta y agacharse hasta 
hacer 90º con esa misma pierna, aguantar e incorporarse.
- Además, cualquier ejercicio resistivo que involucre la zona 
de las piernas fortalece los músculos del cuádriceps.

(3)

(4)

(2)

(1)

Figura 72: Ilustración de los músculos cuádriceps

Figura 73: Sentadillas con peso para fortalecer los cuádriceps
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SISTEMA ÓSEO
En este apartado del trabajo se pretende dar una pri-
mera aproximación acerca de las funciones que realiza 
el sistema óseo a nivel fisiológico y analizar muy breve-
mente sus componentes estructurales.

EL SISTEMA ÓSEO [95]

El sistema óseo está formado por un conjunto de es-
tructuras rígidas y semi-rígidas formadas por tejido 
óseo denominados huesos y cartílagos, respectiva-
mente. El esqueleto humano se mueve gracias al siste-
ma muscular, todos los huesos están articulados entre 
sí, dando lugar al continuum y se sustentan gracias a 
estructuras conectivas como ligamentos, tendones o 
cartílagos.
El sistema óseo humano consta de aproximadamente 
206 huesos, y el conjunto del sistema óseo nervioso, 
articular y muscular forma el aparato locomotor.

FUNCIONES DEL SISTEMA ÓSEO [96]

El sistema óseo realiza gran variedad de funciones, 
entre las que se encuentran:

1) Locomoción: Los huesos son pasivos por sí mismos, 
pero cuando se combinan con el sistema muscular 
permiten en desplazamiento, cubriendo la función de 
punto de apoyo y fijación.

2) Soporte: El esqueleto conforma un armazón donde 
se apoyan y fijan el resto de partes del cuerpo (múscu-
los y tejidos blandos sobre todo).

3) Protección: La estrucura ósea protege los órganos 
delicados .

4) Homeóstasis mineral: El tejido óseo almacena mine-
rales (calcio y fósforo en su mayoría) necesarios para la 
contracción muscular, y cuando es necesario, el hueso 
los libera.

5) Producción de células sanguíneas: El tejido conecti-
vo conocido como médula ósea roja  produce las célu-
las sanguíneas rojas en el proceso de hematopoyesis. 
6) Almacén de grasas de reserva: La médula amarilla 
formada por adupocitos con hematíes es una reserva 
de energía química significativa.

TIPOS DE HUESOS [97]

Hay varias tipologías de huesos clasificadas por su 
forma:

HUESOS LARGOS (Ver página siguiente)

HUESOS CORTOS (Ver página siguiente)

HUESOS PLANOS (Ver página siguiente)

HUESOS IRREGULARES (4)
Los huesos irregulares son los que no pueden incluirse 
en las clasificaciones anteriores, no destaca ninguna 
dimensión sobre otra y tienen forma compleja. Como 
por ejemplo las vértebras.

(3)
(4)

(1)
(2)

Figura 74: Ilustración del sistema óseo
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HUESOS LARGOS (1)
Los huesos largos, que constan de una forma cilíndrica 
(diáfasis), la región de unión (metáfisis) y dos extremos 
(epífisis). Se caracterizan por una mayor rigidez y den-
sidad, se especializan en la movilidad y resistencia. 
Se constituyen a partir de médula ósea roja y amarilla.
Ejemplos de este tipo de huesos son todos los de las 
piernas y brazos, salvo la rótula y los huesos de tobillos 
y muñecas.

Figura 76: Huesos largos Figura 77: Huesos cortos Figura 78: Huesos planos

HUESOS CORTOS (2)
Los huesos cortos tienen una forma irregular y son 
menos alargados que los anteriores. Se forman a par-
tir de tejido esponjoso recubierto de tejido compacto. 
Se utilizan para llevar a cabo movimientos de mucho 
esfuerzo y poca extensión.
Ejemplos de este tipo son los huesos del carpianos y 
tarsianos.

HUESOS PLANOS (3)
Los huesos planos son los encargados de proteger las 
partes blandas del cuerpo e insertar músculos exten-
sos. Ejemplos de este tipo de huesos son las costillas o 
el cráneo.

TIPOS DE HUESOS

SISTEMA ÓSEO
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ANATOMÍA ÓSEA [98] [99]

SISTEMA ÓSEO

(1)

(2)

(3)

(4)

(5) (6)

(7)

(8)

(9)

(10)

Julián Pérez Porto y Ana Gardey definen "hueso" en 
su artículo publicado en 2010 en la plataforma http://
definicion.de/hueso/ de la siguiente manera: " Hueso 
es un término con origen en el latín ossum. El concep-
to permite nombrar a las piezas duras que forman el 
esqueleto de los vertebrados."

CARTÍLAGO (1)
Es un tejido firme y flexible cuya función es cubrir los 
extremos de los huesos en las articulaciones.
DISCO EPIFISIARIO (2)
Se encuentra en los huesos largos y funciona como 
unión entre el epífisis y la diáfasis.
CAVIDAD MEDULAR (3)
Zona que contiene la médula ósea en un hueso largo.
PERIOSTIO (4)
Membrana exterior que contiene nervios y vasos san-
guíneos encargados de nutrir al hueso.
ENDOSTIO (5)
Tejido encargado de cubrir la pared interna de la cavi-
dad medular del hueso.
VASO NUTRIENTE (6)
Encargado de transportar sustancias al interior del 
hueso para nutrirlo y permitir la salida de las células.
ABERTURA (7)
Se encarga de permitir la entrada de vasos nutrientes.
MÉDULA ÓSEA (8)
Sustancia encargada de producir células sanguíneas.
HUESO COMPACTO (9)
Parte superficial lisa y dura del esqueleto.
HUESO ESPONJOSO (10)
Proporciona resistencia y se encuentra dentro del hue-
so compacto.Epífisis: extremo del hueso

Diáfasis: zona cilíndrica del hueso

Figura 79: Estructura del hueso
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Las articulaciones son uniones entre huesos mediante 
un tejido blando. 

CLASIFICACIÓN ESTRUCTURAL 
Estructuralmente, las articulaciones se pueden clasifi-
car como fibrosas (1), cartilaginosas (2) y sinoviales (3).
Las articulaciones fibrosas se caracterizan por unirse 
con un tejido aponeurótico fibroso denso.*
Las articulaciones cartilaginosas por unirse mediante 
fibrocartílagos.
Las articulaciones sinoviales se unen mediante una 
cápsula fibrosa fina y una membrana sinovial. Sólo 
estas articulaciones tienen una cavidad articular con 
fluido sinovial y cartílago articular para cubrir la super-
ficie de articulación ósea.

CLASIFICACIÓN FUNCIONAL 
Dentro de esta clasificación encontramos las articula-
ciones: sinartrosis, anfiatrosis y diartrosis.
Las sinartrosis permiten un movimiento leve, mientras 
que las anfiatrosis permiten uno moderado y las diar-
trosis uno amplio.
Las articulaciones fibrosas suelen clasificarse dentro 
de las sinartrosis, mientras que las cartilaginosas se 
engloban en las anfiatrosis y las sinoviales dentro de 
las diartrosis, ya que permiten un amplio rango de mo-
vimiento.

Las articulaciones sinoviales diartrodiales se subclasi-
fican dependiendo del numero de ejes alrededor de los 
cuales se produce el movimiento, distinguiéndose las 
siguientes: monoaxial, biaxial, triaxial y no axial.

ARTICULACIONES [100]

SISTEMA ÓSEO

(1)

(2)

(3)

Figura 80: Ejemplos de articulación fibrosa (1), articulación cartilaginosa (2) y articulación sinovial (3)
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EXTREMIDAD SUPERIOR

SISTEMA ÓSEO

Figura 81: Vista anterior de los huesos Figura 82: Vista anterior de las fijaciones musculares
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TEJIDO ÓSEO [101]

SISTEMA ÓSEO

Tal y como publican Alobera Gracia, et Al. en el artículo 
Med. oral patol. oral cir.bucal (Internet) vol.11 no.1  ene./
feb. 2006:

El objetivo de este apartado será conocer el funciona-
miento y regeneramiento del tejido óseo para la extrac-
ción de conceptos aplicables a la disminución de masa 
ósea en el entorno microgravitatorio.

Histológicamente el hueso es un tejido conjuntivo mi-
neralizado compuesto por laminillas de matriz osteoide 
calcificada, y es la posición de estas láminas la que 
determina un hueso compacto o esponjoso y se consti-
tuyen por osteonas. 
Ambos tipos de hueso se forman de: células especiali-
zadas, matriz orgánica y fase mineral, a continuación 
se detallarán cada uno de ellos:

" El hueso es el único tejido del organismo capaz de 
regenerarse, permitiendo la restitutio ad integrum 
tras el trauma...
...El hueso es un tejido dinámico en constante for-
mación y reabsorción. Este fenómeno equilibrado, 
denominado proceso de remodelado, permite la re-
novación de un 5-15 % del hueso total al año en con-
diciones normales (1). El remodelado óseo consiste 
en la reabsorción de una cantidad determinada de 
hueso llevada a cabo por los osteoclastos, así como 
la formación de la matriz osteoide por los osteoblas-
tos y su posterior mineralización. Este fenómeno 
tiene lugar en pequeñas áreas de la cortical o de la 
superficie trabecular, llamadas "unidades básicas de 
remodelado óseo "

CÉLULAS ÓSEAS
Las células óseas se dividen en: osteoblastos, osteoci-
tos, osteoclastos y células linfoides.

Los osteoblastos son células grandes con citoplasma, 
aparato de Golgi y un retículo endoplasmático rugoso. 
Estas células proceden de otras células de la médula 
ósea, endostio, periostio y de los pericitos. 

Los osteocitos son osteoblastos que han mineralizado 
en la matriz ósea y se encuentran en la parte interior 
del hueso. Son las células más abundantes de la masa 
ósea, habiendo 10 veces más osteocitos que osteo-
blastos.  Su función es controlar el remodelado óseo, 
buscando las variaciones mecánicas de las cargas 
(mecanotransducción).

Los osteoclastos son los encargados de la reabsorción 
y para la fijación de la matriz. Los osteoblastos son 
fundamentales para su formación. 

MATRIZ ORGÁNICA
La matriz orgánica acapara un tercio del peso total del 
sistema óseo. Está compuesto por proteínas, siendo el 
colágeno la más destacada abarcando un 90% del to-
tal, aunque existen otras como las proteínas con ácido 
y-carbox-glutámico, proteoglicanos o glicoproteínas. 

FASE MINERAL
La parte mineral ósea representa acerca del 65% del 
total del peso. Está formado por calcio, fosfato y car-
bonato en diferentes proporciones (10:6:1) y, en menor 
proporción, por magnesio, sodio, flúor, manganeso y 
potasio.

Figura 83: Ilustración del tejido óseo
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REGENERACIÓN ÓSEA

SISTEMA ÓSEO

La regeneración ósea no sólo se produce cuando existe 
una fractura, sino que se trata de un proceso que se 
produce de manera periódica y que se reduce a dos 
conceptos: la osteogénesis y la resorción ósea. [102]

El remodelado óseo se lleva a cabo en las unidades 
básicas multicelulares, donde los osteoclastos reab-
sorben cierta cantidad del hueso y los osteoblastos for-
man la matriz ósea y la mineralizan. [103]

Según Fernández, et Al. en el artículo académico Bases 
fisiológicas de la regeneración ósea II, editado en mar/
abr de 2006, la regeneración ósea se divide en 5 fases 
diferenciadas:
Primera, la fase quiescente: donde el hueso aún se 
encuentra en condiciones de reposo.
Segunda, la fase de activación, donde se activa la su-
perficie ósea. Al retraerse los osteoblastos se expone la 
superficie mineralizada y se produce una atracción de 
osteoclastos.
Tercera, la fase de reabsorción, donde los osteoclastos 
disuelven la matriz mineral y descomponen la matriz 
ósea, permitiendo así la liberación de las sustancias de 
crecimiento contenidas dentro de la matriz.
Cuarta, la fase de formación, donde se agrupan los 
preosteoblastos en las zonas reabsorbidas, siendo 
atraídos por las sustancias de crecimientos. Estas cé-
lulas sintetizan una sustancia osteoide que funcionará 
como cementante para rellenar.
Quinta, la fase de mineralización, donde pasados 30 
días a las fases previas comienza a mineralizarse hasta 
los 130 días en el hueso cortical y 90 días en el trabecu-
lar.

CÉLULAS ÓSEAS
Las células óseas se dividen en: osteoblastos, osteoci-
tos, osteoclastos y células linfoides.

Los osteoblastos son células grandes con citoplasma, 
aparato de Golgi y un retículo endoplasmático rugoso. 
Estas células proceden de otras células de la médula 
ósea, endostio, periostio y de los pericitos. 

Los osteocitos son osteoblastos que han mineralizado 
en la matriz ósea y se encuentran en la parte interior 
del hueso. Son las células más abundantes de la masa 
ósea, habiendo 10 veces más osteocitos que osteo-
blastos.  Su función es controlar el remodelado óseo, 
buscando las variaciones mecánicas de las cargas 
(mecanotransducción).

Los osteoclastos son los encargados de la reabsorción 
y para la fijación de la matriz. Los osteoblastos son 
fundamentales para su formación. 

MATRIZ ORGÁNICA
La matriz orgánica acapara un tercio del peso total del 
sistema óseo. Está compuesto por proteínas, siendo el 
colágeno la más destacada abarcando un 90% del to-
tal, aunque existen otras como las proteínas con ácido 
y-carbox-glutámico, proteoglicanos o glicoproteínas. 

FASE MINERAL
La parte mineral ósea representa acerca del 65% del 
total del peso. Está formado por calcio, fosfato y car-
bonato en diferentes proporciones (10:6:1) y, en menor 
proporción, por magnesio, sodio, flúor, manganeso y 
potasio.

MECANOTRANSDUCCIÓN [104]

Tal y como expone Pedro García Barreno en su 
artículo Mecanotransducción. Una aproximación 
tensegridal publicado en Monografías de la Real 
Academia de la Farmacia, " Mecanotransducción 
es el proceso de transducción de señales celula-
res en respuesta a los estímulos mecánicos... En 
respuesta a la carga mecánica se produce una 
remodelación de los elementos del citoesqueleto; 
ello, siguiendo un patrón de deformabilidad con-
sistente con predicciones matemáticas basadas 
en modelos de la arquitectura celular."

"Osteocitos, osteoblastos y 
osteoclastos mecanosensibles 
supervisan el remodelamiento 
óseo en respuesta a las cargas 
compresoras fisiológicas y anor-
males."
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ENTREVISTA A EXPERTO
ANTONIO TABUENCA -Licenciado en Medicina, Traumatología

Los astronautas al vuelven a la Tierra habiendo sufrido, a nivel óseo, des-
calcificación y pérdida de masa ósea, lo cual requiere un proceso de recu-
peración. ¿En qué consiste tal proceso? ¿Logran recuperar sus condicio-
nes óseas previas al viaje espacial?

A nivel fisiológico hay varios artículos que referencian el fenómeno de la 
“Mecanotransducción”  como la transducción de señales celulares en res-
puesta a los estímulos mecánicos. A nivel óseo, ¿Sería viable realizar de 
manera externa cambios de presión sobre los huesos para la generación 
de osteoblastos y, por tanto, aumentar masa ósea?

Se ha observado que con la falta de gravedad en las células óseas se produce un fe-
nómeno de osteolisis. Se cree que los glucocorticoides de las glándulas suprarrenales 
aumentan de forma considerable. La respuesta orgánica es la detención de la osteo-
genesis ( formación de hueso), y  activación de los osteoclastos
 La osteopenia se recupera con la gravedad , pero tarda tiempo y creo que no al 100%.

(osteopenia). Vitamina D + calcio, bifosfonatos ( antireabsortivos : inhiben la reabsor-
ción ósea al actuar sobre los osteoclastos, disminuyendo su reclutamiento como su 
funcionalidad, induciendo la apoptosis). Así mismo existe un medicamento que se 
emplea también para la osteoporosis , la teriparatida, se trata análogo de  la hormona 
paratiroidea humana, que actúa favoreciendo la formación de hueso nuevo, estimu-
lando a los osteoblastos ( células formadoras de hueso).

¿Existen ejercicios específicos que incrementen la generación de masa 
ósea?

Ejercicios que supongan una carga mecánica al esqueleto. Los astronautas hacen 
ejercicios contraresistencia en aparatos específicos diseñados para tal fin.

He encontrado referencias a los “huesos gravitatorios” en varios artícu-
los, definiéndose como aquellos que luchan contra la fuerza gravitatoria 
y contribuyen a mantener la postura erguida. Pero cada uno de estos ar-
tículos cita unos huesos diferentes, etiquetándolos como “gravitatorios”. 
¿Cuáles son los huesos posturales que más sufren el fenómeno de la gra-
vedad?

Los huesos gravitatorios son los de carga: el esqueleto axial (columna vertebral) y ex-
tremidades inferiores  ( pelvis, fémur, tibia)

Si, creo que con máquinas de ondas de choque.

¿Existe algún sistema o producto que ayude a la generación de masa 
ósea? 

Existen medicamentos que llevan utilizándose  mucho tiempo  para evitar la pérdida 
de masa ósea (osteoporosis) y la  disminución de la densidad mineral ósea
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CONCLUSIONES

Conclusión 1

Los músculos antigravitatorios son los primeros en 
atrofiarse, debido a que están hechos a soportar la 
fuerza gravitatoria terrestre, y al perder esa situación 
no se ejercitan y tienden a atrofiarse con premura. 
Estos músculos se encuentran en espalda y piernas, 
siendo el sóleo uno de los más críticos.

Conclusión 2

Este mismo efecto ocurre a nivel óseo, aunque en este 
caso no se atrofian, sino que se desmineralizan. Exis-
te un fenómeno denominado mecanotransducción 
aplicado a la generación de masa ósea. Este aspecto 
podría ser de utilidad en un futuro.

Conclusión 3

Es necesario generar tanto masa muscular como masa 
ósea, y las máquinas de ejercicio implantadas no están 
especificadas a tal fin, sino que son generales.

Conclusión 4

Los huesos largos son los primeros en desmineralizar-
se debido a las condiciones a las que se enfrentan.

Conclusión 5

Las máquinas de ejercicio de la ISS deberían recoger 
los ejercicios de fortalecimiendo de cada músculo anti-
gravitatorio establecidos en este anexo, ya que hay que 
potenciar el ejercitamiento de dichos tejidos.

Conclusión 6

Un buen planteamiento para el ejercicio de la ISS po-
dría reducir considerablemente la atrofia muscular y la 
pérdida ósea. La compresión del tejido es un elemento 
fundamental para tales objetivos, propiciando la meca-
notransducción y la actividad muscular.

Conclusión 6

Un aumento de la densidad del hueso esponjoso au-
mentaría la resistencia ósea y disminuiría la pérdida de 
masa producida por la ausencia de gravedad.

Conclusión 7

El sistema óseo deja de realizar dos de sus funciones 
fundamentales: locomoción y soporte. Es por ello que 
se produce una desmineralización y pérdida de masa a 
los pocos días de viaje espacial.

Conclusión 8

Las fibras musculares están compuestas de agua en 
un porcentaje del 75%, y tal y como se ha visto en el 
anexo anterior, la dinámica de fluidos en ausencia de 
gravedad es un tema clave de estudio, por lo que po-
dría haber alguna relación con su atrofia.
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Anexo V
Principios de la Medicina Espacial: 

Efectos fisiológicos en microgravedad.
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POSTURA NEUTRAL
EN MICROGRAVEDAD
Los seres humanos estamos biológicamente obligados 
a desplazarnos por el medio externo para conseguir 
alimentos y pareja de manera innata para la supervi-
vencia de la especie. Para realizar estos movimientos, 
es necesario que el sujeto mantenga una posición en el 
espacio, la denominada postura.
La postura está regida por las fuerzas externas a las 
que se expone el cuerpo humano, siendo la gravedad la 
más significativa. [142]

La postura neutral en microgravedad puede postularse 
como la posición natural que asume el cuerpo humano 
en estado de ingravidez si no se ejerce ninguna fuerza 
que altere el sistema muscular.

Puesto que la fuerza de gravedad terrestre no se aplica 
al cuerpo humano se producen variaciones (Figura izda) 
con respecto a la postura natural bípeda (Figura dcha), 
en el tono muscular, en la biomecánica y en la coordina-
ción locomotriz.

Tal y como expresan Jack H. Wilmore y David L. Costill 
en la quinta edición de su libro Fisiología del Esfuerzo y 
del Deporte  (página 351), «Si nuestro cuerpo no pesa, los 
huesos que sostienen nuestro peso y los músculos anti-
gravitatorios (los que mantienen la postura) están des-
cargados. La reducción de la tensión sobre los huesos 
y los músculos lleva en última instancia a su deterioro y 
reduce su capacidad de funcionamiento.» (2014) Figura 84: Postura de ingravidez Figura 85: Postura natural en gravedad
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EFECTOS DE LA
MICRO-G  A NIVEL 
FISIOLÓGICO[105]

* Etiológico: Que es causante de alguna enfermedad.

* Raquis: Columna vertebral

* Algias: dolor

EFECTOS EN EL SISTEMA LOCOMOTOR
El aparato locomotor es el conjunto de sistemas que 
permite al cuerpo humano realizar cualquier tipo de 
movimiento. Está compuesto por el sistema óseo y el 
sistema muscular.

A rasgos generales, en el aparato locomotor, la micro-
gravedad produce una hiper-extensión del raquis* en-
tre 3 y 6 cm, lo cual puede traer consigo algias* a nivel 
de la musculatura paravertebral y parestesias.

Efectos en el sistema muscular
La gravedad no es simplemente una fuerza, sino que 
también actúa como una señal que dice al cuerpo 
como actuar, lo cual se gestiona mediante el Sistema 
Propiceo (Ver página XX). En un ambiente de microgra-
vedad los músculos se atrofian rápidamente porque 
el cuerpo percibe que no los necesita. Los músculos 
se utilizan para contrarrestar la fuerza de la gravedad, 
Los de la columna y la cadera nos ayudan a mantener 
la postura y pueden perder hasta un 20% de su masa 
inicial si no se utilizan, pudiendo desaparecer hasta un 
5% semanal. [106]

A nivel muscular se observa atrofia, fatigabilidad y 
flacidez muscular, y muy levemente mejora aunque se 
practique ejercicio físico. Sobretodo en bipedestación. 

Existen tres grandes tipos de músculos en el cuerpo 
humano y todos ejercen sus funciones a través de la 
contracción y relajación coordinada de las unidades 
individuales que conforman un músculo determinado. 
La capacidad funcional del músculo esquelético (40% 
del volumen corporal), depende del tipo de fibra que 
predomina en él, así como de su inervación motora.

La plasticidad* de las fibras musculares les permiten 
adaptarse tanto a condiciones de baja carga (es decir, 
microgravedad) como a aquellas propias de un am-
biente de sobrecarga (o ejercicio).

Para estudiar estos efectos se utilizan vuelos de corta 
duración, que muestran que los músculos extensores 
desarrollan una atrofia más significativa que la que su-
fren los flexores. La atrofia muscular de carácter grave 
en músculos extensores puede aparecer a los pocos 
días del vuelo espacial. Así como también en los gru-
pos de fibras de contracción lenta en comparación con 
los de contracción rápida.

Los músculos que desempeñan una función antigra-
vitatoria: cuadríceps, músculos de la cadera, espalda 
y extensores del cuello se atrofian de manera rápida 
durante los vuelos espaciales, mientras que los mús-
culos de brazos y manos en raras ocasiones se ven 
afectados.
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EFECTOS DE LA
MICRO-G  A NIVEL 
FISIOLÓGICO [107] [108]

La gravedad sobre los organismos vivos ha determina-
do su evolución para hacer frente a esta fuerza. Limi-
ta el tamaño de las células individuales, cuando los 
campos gravitacionales son más fuertes, el tamaño de 
las células disminuye, mientras que cuando son más 
débiles, las células crecen.

Los sistemas fisiológicos se ven alterados durante los 
vuelos espaciales y el ambiente de microgravedad 
afecta de manera directa la función muscoesquelética, 
neurosensitiva, endocrina, renal, respiratoria y cardio-
vascular, además del riesgo de lesión producido por la 
exposición de los diferentes tipos de radiación.
Por tanto, es fundamental mantener la salud y el acon-
dicionamiento físico de la tripulación durante los vue-
los espaciales, facilitando su recuperación al llegar a la 
Tierra.

La falta de peso es un factor etiológico* que entorpece 
la eficacia de los astronautas durante sus primeras jor-
nadas de vuelo, aunque acaban adaptándose al nuevo 
medio.
El cuerpo humano debe superar consideraciones en 
relación a ello:
-Adaptar su cuerpo al aparente estado de ingravidez
-Doce ciclos de luz-oscuridad cada veinticuatro horas
-5 Gz de aceleración a la salida de la cosmonave
-Paseos espaciales con efectos de radiaciones cósmi-
cas.

SÍNTOMAS GENERALES:
Náuseas y vómitos cíclicos, Hiperventilación, Hipersalivación, Palidez, Sudores fríos, 
Somnolencia, Aerofagia, Vértigo, Dolor de cabeza, fatiga y mal estar general, Síndrome 
confusional, Incapacidad para concentrarse, y además, cualquier movimiento agrava 
los síntomas.

Figura 86: Astronautas 

entrenando en un ejercicio 

de caída libre

* Etiológico: Que es cau-

sante de alguna enferme-

dad.
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EFECTOS EN EL SISTEMA LOCOMOTOR [109] [111]

El aparato locomotor es el conjunto de sistemas que 
permite al cuerpo humano realizar cualquier tipo de 
movimiento. Está compuesto por el sistema óseo y el 
sistema muscular.

A rasgos generales, en el aparato locomotor, la micro-
gravedad produce una hiper-extensión del raquis* en-
tre 3 y 6 cm, lo cual puede traer consigo algias* a nivel 
de la musculatura paravertebral y parestesias.

Efectos en el sistema muscular
La gravedad no es simplemente una fuerza, sino que 
también actúa como una señal que dice al cuerpo 
como actuar, lo cual se gestiona mediante el Sistema 
Propiceo. En un ambiente de microgravedad los mús-
culos se atrofian rápidamente porque el cuerpo percibe 
que no los necesita. Los músculos se utilizan para con-
trarrestar la fuerza de la gravedad, Los de la columna y 
la cadera nos ayudan a mantener la postura y pueden 
perder hasta un 20% de su masa inicial si no se utili-
zan, pudiendo desaparecer hasta un 5% semanal. [110]

A nivel muscular se observa atrofia, fatigabilidad y 
flacidez muscular, y muy levemente mejora aunque se 
practique ejercicio físico. Sobretodo en bipedestación. 

Existen tres grandes tipos de músculos en el cuerpo 
humano y todos ejercen sus funciones a través de la 
contracción y relajación coordinada de las unidades 
individuales que conforman un músculo determinado. 
La capacidad funcional del músculo esquelético (40% 
del volumen corporal), depende del tipo de fibra que 
predomina en él, así como de su inervación motora.

La plasticidad de las fibras musculares les permiten 
adaptarse tanto a condiciones de baja carga (es decir, 
microgravedad) como a aquellas propias de un am-
biente de sobrecarga (o ejercicio).

Para estudiar estos efectos se utilizan vuelos de corta 
duración, que muestran que los músculos extensores 
desarrollan una atrofia más significativa que la que su-
fren los flexores. La atrofia muscular de carácter grave 
en músculos extensores puede aparecer a los pocos 
días del vuelo espacial. Así como también en los gru-
pos de fibras de contracción lenta en comparación con 
los de contracción rápida.

Los músculos que desempeñan una función antigra-
vitatoria: cuadríceps, músculos de la cadera, espalda 
y extensores del cuello se atrofian de manera rápida 
durante los vuelos espaciales, mientras que los mús-
culos de brazos y manos en raras ocasiones se ven 
afectados. [111]

Figura 87: Ilustración del sistema locomotor humano
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EFECTOS DE LA MICRO-G A NIVEL FISIOLÓGICO

* EVA: actividades que desarrollan los astronautas fuera de la 

nave una vez traspasada la atmósfera terrestre: reparación de 

la nave, exploración, paseos,…

Actualmente, las misiones espaciales no son de exce-
siva duración y aunque la atrofia muscular suponga un 
problema, una vez retornados a la tierra realizan una 
recuperación que puede alargarse hasta los dos años 
con la que consiguen recuperar sus condiciones fisio-
lógicas previas al vuelo. Pero, suponiendo el caso en 
el que ocurriese una salida de emergencia durante el 
aterrizaje o en gravedad parcial, los astronautas serían 
incapaces de realizarlas debido a su pérdida de fuer-
za, resistencia y masa muscular.  Y, por otro lado, en el 
ámbito cotidiano, se les presenta una dificultad mayor 
a la hora de realizar tareas en relación a las activida-
des EVA y a las tareas vitales básicas debido a su baja 
forma física, su reducido rendimiento motor y su alte-
ración muscular estructural y funcional. 
1. Serán incapaces de realizar salidas de emergencia 
durante el aterrizaje y en la gravedad parcial, debido a 
pérdidas de la masa muscular, fuerza y/o resistencia
2. Incapacidad para realizar tareas relacionadas con 
la actividad extra-vehicular y a las actividades diarias 
debido al rendimiento motor reducido, reducción de la 
resistencia muscular y alteraciones en las propiedades 
estructurales y funcionales
3. Incapacidad para mantener los niveles musculares 
de rendimiento para satisfacer las demandas específi-
cas de la misión, déficits en la marcha y la postura de 
estas actividades.
4. Déficits en la estructura y función del músculo es-
quelético. [111]

El deterioro muscular sigue las siguientes fases en am-
bientes microgravitatorios:
1. En esta primera fase se muestra una disminución de 
un 20 a un 30% en la fuerza muscular que ocurre du-
rante las primeras semanas de la misión.
2. Esta segunda fase, comienza tres o cuatro semanas 
posteriores al inicio del vuelo, y la magnitud del dete-
rioro está directamente relacionado con la cantidad de 
ejercicio físico que se realice a bordo.

Los efectos de la micro-gravedad sobre el cuerpo hu-
mano no sólo son significativos a nivel de pérdida de 
masa muscular, sino que también se producen cam-
bios en el fenotipo de las fibras musculares, proteínas 
contráctiles y sustratos metabólicos.
Tras el retorno a la Tierra, los músculos de los astro-
nautas que han perdido su condición fisiológica previa, 
vuelven a estar afectados por las fuerzas gravitaciones 
terrestres, lo cual se traduce como dolor muscular, 
tensión de los músculos isquitibiales, y con menos 
regularidad se desarrolla fascitis plantar.
En la figura de la izquierda se puede apreciar la inca-
pacidad de los astronautas de mantenerse en posición 
erguida y caminar tras el regreso a la Tierra, teniendo 
que ser trasladados.

Figura 88: El astronauta Yuri Malenchenko es ayudado por el 

personal de Tierra a su llegada 
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A modo conclusión, como apuntan [112] Jack H. Wilmore y David L. Costill en la quinta edición 
de su libro Fisiología del Esfuerzo y del Deporte  (2014)

EFECTOS DE LA MICRO-G A NIVEL FISIOLÓGICO

«Es preciso desarrollar programas más efectivos de entrenamiento contra re-
sistencia para los periodos de microgravedad a fin de minimizar la pérdida de la 
función muscular. Los astronautas pueden verse afectados con situaciones de 
emergencia en el espacio o al volver a la Tierra que pueden requerir altos niveles 
de fuerza. Dado que los músculos posturales son los más afectados, deben dise-
ñarse creativos instrumentos para hacer ejercicio que permitan aplicar una ade-
cuada tensión sobre estos músculos.»

Figura 89: El astronauta de la NASA Dan Burbank practicando ejerci-

cio en el ARED (Nodo Tranquility) en la Expedición 30.
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EFECTOS EN EL SISTEMA ÓSEO [113][114]

La microgravedad produce una disminución de la den-
sidad ósea debido a que los astronautas dejan de estar 
cargados estáticamente por la gravedad. Puesto que, 
el remodelamiento óseo depende del nivel de tensión 
dentro del hueso, la ausencia de carga tiene implica-
ciones nefastas.
Se observa una hiperadaptación a la microgravedad 
y su grado crece con el tiempo de permanencia en el 
espacio.
Aparece una alteración en la estructura ósea debido a 
que la fijación de iones cálcicos en los huesos disminu-
ye, afectando a su composición natural y aumentando 
su fragilidad, fenómeno conocido como osteoporosis,  
trayendo consigo dolores óseos, hipercalcemia e hi-
percalciuria, aumentando las cifras de creatinina y de 
ácido úrico.
Además de la ausencia de peso, hay otros factores que 
influyen en la disminución de la densidad, tales como 
la falta de iluminación que reduce la producción de 
vitamina D3 o el aumento de los niveles de dióxido de 
carbono en el ambiente.
La desmineralización inicia de manera inmediata a los 
cambios de la atmósfera en el espacio. Durante los 
primeros días a bordo, se produce un aumento del 65% 
del calcio urinario y fecal, lo cual va incrementando 
proporcional al tiempo de desarrollo de la misión.

EFECTOS DE LA MICRO-G A NIVEL FISIOLÓGICO

La mayoría de los huesos más importantes del cuerpo 
dependen de la carga diaria de las fuerzas gravitato-
rias. Y, es a partir de los 18 meses, cuando la degene-
ración esquelética y la descalcificación ósea se vuelve 
significativa. La microgravedad produce descargas me-
cánicas en los huesos, lo cual se traduce en pérdidas 
minerales óseas que se acercan al 4% en los huesos 
que soportan el peso corporal.
Hay una pérdida de densidad ósea de entorno al 1-2% 
mensual en aquellos huesos que soportan peso, como 
pueden ser las vértebras lumbares, pelvis, trocánter, 
cuello femoral, tibia y calcáneo.
En estas zonas, la pérdida de densidad alcanza valores 
de 8 a 12% durante los seis primeros meses.
La pérdida de hueso trabecular podría alcanzar dimen-
siones tales que los osteoblastos se tornen incapaces 
de reconstruir la arquitectura del hueso tras el retorno 
a Tierra.

Figura 90: Ilustración del sistema óseo humano
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a grandes rasgos, podemos diferenciar tres efectos 
que afectan directamente al sistema cardiovascular: 
la hipotensión ortostática, una significativa atrofia del 
músculo miocárdico y una redistribución flujo sanguí-
nea producido con la bipedestación con respecto a la 
ausencia de gravedad. [116] [118]
 
El corazón está formado por tres capas diferenciadas, 
desde la exterior a la interior: el pericardio, el miocar-
dio y el endocardio y por cuatro válvulas: dos válvulas 
aurículo-ventriculares (la tricúspide y la mitral) y dos 
válvulas ventrículo arteriales (la pulmonar y la aórtica).
Se encarga de bombear la sangre mantiéndola en 
continuo movimiento unidireccional. Es el músculo que 
más trabaja del cuerpo humano, alcanzando 115.000 
latidos diarios. Sufre mucho, cuando no está en grave-
dad. La superficie de los fluidos (incluyendo los sanguí-
neos), conocida como tensión superficial con gravedad 
no es un impedimento, mientras que en condiciones 
microgravitatorias no hay nada que luche contra ella. 
Es decir, este músculo está preparado para luchar con-
tra la gravedad, y en su ausencia la sangre no fluye por 
su propio peso. Trasladar la sangre del ventrículo a la 
arteria es uno de los problemas que conlleva la tensión 
superficial de los fluidos en el espacio. [117] [119]

Figura 91: Ilustración del sistema cardiovascular

EFECTOS EN EL SISTEMA CARDIOVASCULAR
El sistema cardiovascular está compuesto por el co-
razón y el sistema circulatorio. La función del corazón 
es impular la sangre a los órganos, tejidos y células 
del cuerpo. Y, es la sangre la que proviene a las células 
de oxígeno y nutrientes retirando de ellas el dióxido de 
carbono y los metabolitos. 
La sangre se distribuye a través de una amplia red de 
arterias, arteriolas y tubos capirales (sistema arterial), 
volviendo al corazón por las venas (sistema venoso). 
[115]

La microgravedad se traduce como un ambiente de es-
trés para los seres humanos adaptados a un ambiente 
de gravedad terrestre.
Esta pérdida de gravedad altera la distribución de los 
fluidos corporales y el grado de distensión de las venas 
craneales, lo que puede desembocar en un remodela-
miento estructural y en un alteramiento de la autorre-
gulación cerebral, lo cual puede estudiarse previamen-
te utilizando varias técnicas, siendo la HDBR la más 
significativa.
Si comparamos los procesos hemodinámicos, en la 
Tierra, la gravedad empuja los fluidos en dirección 
caudal y los músculos la dirigen en sentido cefálico, 
lo cual se traduce como una distribución uniforme de 
los fluidos dentro del organismo, mientras que en el 
espacio los fluidos se acumulan cerca del tórax y del 
corazón porque no hay una fuerza en sentido contrario 
que la contrarreste. Entre 0,5 y 2 litros de sangre se 
redestribuye de la parte inferior a la superior del cuer-
po dilando el aurículo izquierdo y derecho del corazón. 
Se reduce la masa muscular cardiaca hasta un 3% y el 
corazón se desplaza hacia arriba. Se invierte el ritmo 
atrial en sinusal y se desvía el eje eléctrico, bajando la 
frecuencia de latidos y la presión arterial. 
La ausencia de mecanismos de bombeo y las unidirec-
cionalidad de las válvulas venosas en cabeza, cuello 
y tórax superior requieren de efectos gravitacionales 
para un correcto drenaje sanguíneo. Y, es por ello que
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El sistema cardiovascular es imprescindible para el 
correcto funcionamiento de los órganos del cuerpo hu-
mano, por lo que sus alteraciones pueden traer consi-
go graves consecuencias en la salud del astronauta.
El sistema cardiovascular tiene la capacidad de adap-
tarse a las condiciones microgravitatorias. La altera-
ción más significativa es la redistribución de fluidos 
hacia la zona encefálica, lo cual se traduce en una so-
brecarga cardiaca e incremento de la presión intravas-
cular. La masa cardiaca disminuye y se incrementa la 
presión arterial diastólica, lo cual comienza en la fase 
de lanzamiento y perdura durante todo el vuelo y no 
finaliza hasta tres semanas tras el regreso a la Tierra.
Durante el vuelo se registran arritmias cardiacas a dife-
rentes grados, pero de carácter leve, hasta el momen-
to no se ha registrado ninguna de carácter letal.
A nivel cardiopulmonar, existe un incremento de las 
presiones en las cavidades cardiacas, lo cual es com-
pensado por el sistema circulatorio gracias a la dilu-
ción del plasma (mediante filtración trascapilar, incre-
mento de volumen intravascular y una reducción del 10 
al 15% del volumen intersticial. Lo cual se traduce en 
una intolerancia ortostática en los tripulantes espacia-
les a su regreso a la Tierra.  [120]

Como postulan  Carrillo Esper, Díaz Ponce (et Al.) en el 
artículo Efectos fisiológicos en un ambiente de micro-
gravedad de la Revista de la Facultad de Medicina de la 
UNAM (página 18, párrafo 2) (2015):

Por lo que, lo que realmente afecta a la fisiología del 
ser humano no es la condición microgravitatoria, sino 
la adaptación del cuerpo humano a dicha situación.

"El sistema cardiovascular tiene la  capacidad 
de adaptarse a condiciones  de micrograve-
dad. Los mecanismos  de adaptación que lleva 
a cabo este sistema se determinan de acuerdo 
a la etapa o fase del vuelo, la altura, etc. La 
alteración más importante y significativa es la 
redistribución de fluidos hacia el territorio en-
cefálico, lo cual condiciona sobrecarga cardia-
ca e incremento de la presión intravascular."

EFECTOS DE LA MICRO-G A NIVEL FISIOLÓGICO

EFECTOS EN EL SISTEMA ENDOCRINO [121]

A grandes rasgos, se alteran los ritmos cid-carcianos y 
se producen cambios hormonales.
Una de las primeras evidencias es la reducción de volu-
men de plasma. Cuando el cuerpo humano se encuen-
tra en un ambiente microgravitatorio la sangre deja 
de acumularse en las extremidades inferiores (como 
ocurre en la Tierra con una gravedad de 1G) debido a la 
menor presión hidrostática. 
Lo que se traduce en un mayor flujo sanguíneo en el 
corazón, que conlleva un aumento del gasto cardiaco 
y la tensión arterial. Estos aumentos traen consigo un 
aumento de la tensión arterial en los riñones, lo que 
provoca que los riñones excreten el volumen sobrante 
(diuresis de la tensión arterial).
El menor volumen sanguíneo provocado por la micro-
gravedad, es beneficioso durante su estancia en el 
espacio, pero en el retorno a la Tierra supone graves 
problemas por la insuficiencia sanguínea en el sistema 
circulatorio y podría desembocar en hipotensión postu-
ral (ortostática) y desmaños durante las primeras horas 
de vuelta a la gravedad. 

Figura 92: Ilustración de un riñón humano
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EFECTOS NEUROLÓGICOS [122]

En la ISS, un sutil incremento de presiones sobre los 
senos venosos y durales como consecuencia de la es-
tasis* obstruye la resorción del líquido cerebroespinal 
elevando la presión de este líquido. Junto a la dismi-
nución del drenaje linfático, que puede resultar en un 
edema epicraneal.
Los otolitos son los responsables de la información 
aferente*, la cual se altera debido a la eliminación de 
las señales relacionadas con la gravedad.
Esto se traduce en que los otolitos dejan de proveer 
información relacionada con la dirección de la cabeza 
o el cuerpo respecto a la velocidad vertical, conserván-
dose sensibles únicamente a las aceleraciones lineales 
del propio cuerpo.

Esta situación produce consecuencias negativas para 
la adaptación del cuerpo humano a la ausencia de la 
gravedad, empezando por la alteración de la coordina-
ción entre la postura del cuerpo y el movimiento, por 
las condiciones mecánicas que rigen el control de la 
postura y los movimientos dirigidos.
Los astronautas deben adaptarse a este nuevo entorno 
aprendiendo a movilizarse sin el movimiento bípedo en 
el ambiente tridimensional, lo cual tiene una duración 
aproximada de cuatro semanas.

Los resultados obtenido de la realización de la técni-
ca de estudio HDBR respaldan una deficiencia en el 
aprendizaje que provoca puede afectar a las misiones 
espaciales de larga duración. Y sugiere que la mi-
crogravedad podría afectar a los neurotransmisores, 
los procesos cognitivos y la capacidad de aprendiza-
je como consecuencia de los cambios psicológicos, 
hormonales y cardiovasculares que ocurren en este 
ambiente.

EFECTOS DE LA MICRO-G A NIVEL FISIOLÓGICO

*Estasis: disminución o cese de los procesos vitales
*Aferente: Que transmite sangre o linfa, una secreción 
o impulso nervioso desde una parte del organismo a 
otras que respecto a ellas son consideradas internas

Figura XX: Ilustración de neuronas

Así mismo, la alteración de las señales vestibulares 
afectan a los reflejos visooculares, produciendo una 
dificultad a la hora de invertir el movimiento ocular con 
respecto al de la cabeza, imposibilitando la estabiliza-
ción de la imagen. Lo cual trae consigo la pérdida de la 
coherencia entre las señales visuales.
La consecuencia más severa es el desarrollo de la en-
fermedad del movimiento en el espacio (EME), lo cual 
se desarrolla desde los primeros minutos hasta las dos 
horas del primer contacto con la microgravedad y pue-
de durar hasta siete días.
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EFECTOS INMUNOLÓGICOS [123]

La mitad de los astronautas en el Apolo  
registraron infecciones virales o bacteria-
nas durante el transcurso del viaje (Datos 
tomados: 1960-1970). Gracias a las mues-
tras de sangre previas y posteriores al 
vuelo espacial, se registró una reducción 
significativa en la activación linfocítica 
mediada por mitógenos. 

Cambios producidos en presencia de mi-
crogravedad: distribución alterada de la 
circulación leucocitaria, producción anó-
mala de citocinas, disminución de la acti-
vidad de linfocitos NK, función deprimida 
de los granulocitos, activación abolida de 
los linfocitos T, niveles alterados de inmu-
noglobulinas, inmunidad viral específica 
alterada y respuestas neuroendocrinas 
anómalas.

Existe evidencia experimental que de-
muestra que los tejidos o células desa-
fiadas por antígenos de memoria o por 
activadores policlonales en un modelo de 
microgravedad, pierde toda su habilidad 
para producir anticuerpos y citocinas, así 
como para aumentar su actividad metabó-
lica. Por lo que, se demuestra que la acti-
vación inmune de células del tejido linfoi-
de se encuentra severamente afectada en 
ambientes microgravitacionales.
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Otra célula afectada 
ante este ambiente son 
las células NK, los linfo-
citos citotóxicos que se 
encargan de lisar célu-
las infectadas por virus 
u oncogénicamente 
transformadas y facili-
tar la liberación de ci-
tocinas sin una inmuni-
zación previa. Cubren la 
función de mecanismo 
antiinflamatorio, vigi-
lancia de tumoraciones 
y regulación de desór-
denes autoinmunes. La 
disminución de estas 
células se hace visible 7 
días posteriores al viaje.

Los principales trastornos inmunológicos del cuerpo humano son la aparición de hipersensibili-
dad retardada, la producción de interferón e interleucinas, distribución de leucocitos, actividad de 
NK y actividad de las inmunoglobulinas séricas.

Aunque existen otras alteraciones del sistema inmune, siendo la leucocitosis una de las más con-
sistentes en los vuelos espaciales.
El efecto de la redistribución de los leucocitos en diferentes órganos puede ser debido a los cam-
bios en las moléculas de adhesión. Aumenta el número de neutrófilos, de monocitos y disminu-
yen los niveles de CD3+. CD4+, CD8+, células B y NK (Natural Killer).
Los neutrófilos son los glóbulos blancos encargados de internalizar y destruir los microorganis-
mos y disminuyen hasta un 60%. 

Figura 93: Ilustración de una célula NK
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Sabemos que los astronautas en la Estación Es-
pacial sufren trastornos psicológicos relativos 
a sensación de aislamiento y encerramiento 
debido a las condiciones diarias en las que se 
encuentran: poco espacio, actividades diarias 
repetitivas, sensación de impotencia al no po-
der salir de allí, lo alejados que se encuentran 
de la Tierra y de las personas que allí habitan,…
¿Cómo describirías tú esa sensación de ence-
rramiento/aislamiento a la que están someti-
dos?

Lo más importante del ser humano a nivel psicológico 
es la palabra. Entendemos que es importante el poder 
comunicarse con alguien. El aislamiento conforme a 
estar solo es un factor de riesgo. Probablemente ansio-
so por el poco espacio, con una tendencia a colisionar 
en cuanto a irritabilidad. Experimentar ansiedad en su 
formatos clásicos: a nivel corporal (taquicardia, ham-
bre de aire, sensación de intranquilidad o de tensión 
motora, nudo esofágico y a nivel psíquico (intranquili-
dad, tensión psíquica/emocional, sensación de estar 
al límite, irritabilidad, déficit de concentración). Las 
funciones cognoscitivas se embotan, la atención es 
débil y flotante de un estímulo a otro, no resulta efec-
tiva. Algunos se colocan se colocan en una “actitud 
expectante” con respecto al cuerpo o a los demás, con 
un cierto paranoigdismo. En un aislamiento grande se 
puede llegar a eso. Esa desconfianza, sensación de 
falta de espacio vital autónomo o privado.  Requiere 
un gran entrenamiento previo de los tripulantes a la 
hora de enfrentarse en un entorno hostil. Alguno podría 
deprimirse, vacío personal y afecciones relativas a la 
índole depresiva. 

Los astronautas están acostumbrados al en-
torno en el que habitan, ya que es monótono y 
el espacio es reducido, la integración de cosas 
diferentes puede producir alteraciones en su 
percepción y, por tanto, un estímulo de res-
puesta. ¿Crees que “algo nuevo” podría produ-
cirles rechazo? ¿Crees que es necesario, a nivel 
psicológico, diseñar un producto semejante 
estéticamente a las características del entorno 
que hay en la Estación? ¿Hay algún factor más 
que influya a nivel psicológico en su percepción 
del entorno?

Yo creo que si alguien tiene una actividad muy repetiti-
va, una novedad es una fuente de atención. Supone un 
sobresalto. Supongo que cuando los entrenen esto lo 
tienen que tener en cuenta, tienen que estar prepara-
dos al “tempo” y a las situaciones que puedan apare-
cerles. Depende de la situación anímica pueden per-
cibirlo como una fuente de interés y de pasaje al acto 
en sentido operativo, un despertar de su curiosidad o 
por el contrario vivirlo como una hostilidad o miedo a lo 
desconocido. Por ejemplo, los sujetos que tengo hos-
pitalizados, que están aislados mucho tiempo en un 
ambiente ajeno y aséptico, valoran positivamente el te-
ner algún objeto cromáticamente diferente, un objeto 
que le resulte grato o familiar o que lo personalice, que 
le recuerde su individualidad puede ser beneficioso a 
nivel psicológico (por ejemplo fotos). Y si está con otros 
aún más, ya que pierde la individualidad. Todo lo que le 
distinga y lo personalice puede ser beneficioso. Suele 
haber cosas con la medición del tiempo y el espacio, 
algo que les sitúe en el entorno ya que se pierde un 
poco el concepto del tiempo.

Yo creo que la percepción que es una función cognitiva 
que tiene que ver con la sensorialidad, y luego con el 
conocimiento intelectivo, que es lo que le da sentido, 
tiene muchísimo que ver con el estado anímico. Las 
personas que están solas y asustadas, aunque no ten-
ga que ser precisamente aisladas, un sonido se puede 
interpretar como unas pisadas o algo que se acerca. 
Este fenómeno se conoce como "distorsión catatínica" 
sobre una percepción, donde a una cosa real la tona-
lidad afectiva puede dotarle una entonación diferente. 
Siguiendo el ejemplo de las pisadas, si estás asustado 
lo puedes interpretar cómo que alguien te busca y si 
fuera de otra manera podría entenderse como algo 
bueno, La personalidad del sujeto modula la interpreta-
ción de cada percepción, dándoles diferentes significa-
dos. Por otro lado, en lo relativo a lo anterior, llamamos 
"ilusión" cuando lo que ves lo estás viendo pero le das 
una interpretación particular y "alucinación" a cuan-
do todo el fenómeno senso-perceptivo aparece sin un 
estímulo sensorial previo que "lo ponga en marcha". 

Los astronautas deben realizar mínimo una 
hora y media de ejercicio diario durante su es-
caso tiempo de ocio. A nivel psicológico, si las 
máquinas de ejercicio de las que disponen no 
les ofrecen estímulos atractivos pueden ser 
monótonas y causar ansiedad. ¿Crees que una 
máquina de ejercicio que les “evocase” a acti-
vidades que realizasen en la Tierra puede ayu-
darles a sufrir menor estrés? ¿Sería beneficioso 
aprovechar el tiempo obligatorio de ejercicio 
para estimular su ocio?
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Yo creo que probablemente sí. Que tenga una valo-
ración beneficiosa desde el punto de vista afectivo. 
Que uno pueda optar sobre algo que tiene para el una 
valoración agradable o afectiva es por supuesto bene-
ficioso. Simular situaciones que para ellos son gratas 
a nivel deportivo o con evocaciones beneficiosas a 
nivel psicológico puede desentaponar el colapso de 
estrés recibido por el entorno en el que se encuentran, 
teniendo en cuenta que la primera percepción de los 
seres humanos hacemos una valoración emocional.
Hay que tratar de individualizar al máximo posible las 
actividades comunes, que te les de su identidad per-
sonal. Con respecto al uso de máquinas deportivas 
de ocio sustituyendo las máquinas básicas que están 
implementadas: cualquier actividad automática y 
común a todos pierde las claves personales, lo ideal 
sería buscar que dentro de esa actividad haya algún 
aspecto que pueda elegir previamente, por ejemplo, 
en el caso expuesto del ejercicio de la escalada, podría 
implementarse sonido acompañante, cambios de luz, 
fotografías, aromas,… Una situación que rememore 
recuerdos terrestres.

¿Cómo solucionarías tú el estrés y la ansiedad 
causados por el encerramiento y la impotencia 
en la Estación Espacial? ¿Crees que mantener 
la misma rutina es favorable?

Yo creo que es muy importante hacer una selección 
previa, y que la tripulación tenga claro lo que supondrá 
el viaje espacial, que tengan cierta empatía unos con 
otros, personas con identidad y un liderazgo claro con 
una meta común es realmente fundamental. 

Dentro de las variables que puedan significar de ma-
nera individualizada puedan tomar ciertas decisiones 
y que hetereogenice al grupo, que rompa la monotonía 
desde el punto de vista catatínico, algo que les estimu-
le y les produzca sensaciones placenteras puede ser 
muy beneficioso.
Una clave importante es tener el conocimiento previo, 
que formas parte de un todo, en una misión concreta 
con unos objetivos preestablecidos. Que el plantea-
miento esté muy claro y sobre eso que sean personas 
muy fuertes mentalmente, no lábiles, que sepan con-
vivir con los silencios y con uno mismo, y dentro de eso 
la manera de establecer la relación entre ellos, respe-
tuosos con respecto a la jerarquía y los objetivos. Tie-
nen que saber reaccionar ante inesperados y algunas 
pequeñas situaciones que varíen la rutina cotidiana 
sabiendo el usuario que puede suceder y no sea una 
alarma inesperada, puede resultar muy beneficioso 
como clave de individualismo. 
Lo cognitivo es muy importante, ubicarse y "no perder 
las coordenadas". El tener con los demás una sen-
sación de pertenencia a un proyecto ambicioso, un 
liderazgo clave y conciencia del tiempo y el espacio 
con una rutina aprendida a la vez de unas vivencias 
personales que guarden su identidad puede ser lo más 
adecuado.  

Un caso experimentado semejante a estos sentimien-
tos son los sentimientos los tienen algunas personas 
en el extranjero. Se encuentran en un grupo con una 
lengua diferente, la sensación de todo el mundo en 
esos momentos es de temor, cierta angustia y paranoi-
dismo, empieza a pensar que el otro habla muy

deprisa, que no quiere que les entiendas. Si hubiera un 
ambiente que salvaguardase la intimidad el sujeto lo 
recibiría como algo muy beneficioso. La impresión de 
no tener nada de intimidad, obligado a entenderte con 
el otro, produce situaciones de estrés y discusiones. 

Las sensaciones mostradas son angustia a nivel físico 
y emocional, actitud expectante, miedo, temor, sen-
sación de disolverse (despersonalización y desreali-
zación) y otros de realización (el ambiente es irreal, se 
pierden en el entorno), paranoidismo, encerramiento 
)(maltrato por parte de otros, buscando defenderse 
debajo de algunos actos violentos), además pueden 
apreciarse sensaciones de miedo y de invasión de su 
espacio personal.
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¿PORQUÉ LOS ASTRONAUTAS 
NO PASAN LARGOS PERIODOS 
EN EL ESPACIO? [125]

Los vuelos espaciales exponen a la tripulación a dife-
rentes efectos sobre la fisiología humana que podrían 
agruparse en tres secciones:
- Los cambios en las fuerzas físicas gravitacionales 
que provocan cambios a nivel fisiológico.
- Cambios psicológicos y psicosociales producidos por 
el encerramiento en la estación durante las misiones, 
sin la posibilidad de salida y las relaciones con el resto 
de la tripulación.
- Exposición a la radiación cósmica espacial. 

Figura 94: Ilustración de la radiación cósmica

La primera sección que expone los cambios físicos 
producidos por la ausencia de fuerzas gravitacionales 
podría subdividirse de nuevo en lo referente al sistema 
locomotor, músculos y huesos y en lo referente al sis-
tema hematológico junto al endocrino. 
El sistema locomotor, como se ha visto anteriormente, 
sufre importantes alteraciones a nivel muscular y óseo, 
impidiendo a la tripulación la bipedestación y la posi-
ción erguida una vez retornados a la Tierra. La rutina de 
ejercicio propuesta en la ISS abarca este problema evi-
tando una atrofia total en la musculatura y reduce este 
problema minimizando el tiempo de recuperación de 
los astronautas una vez terminada la misión espacial. 
Siendo éste un problema menor, puesto que salvo una 
situación de emergencia, la tripulación se encuentra 
en las condiciones necesarias para poder permanecer 
en el espacio durante largos periodos de tiempo.
Por otro lado, en lo referente a lo hematológico y al 
comportamiento de fluidos corporales (siendo la san-
gre el fluido corporal más influyente) se observan ano-
malías que podrían ser condicionantes en las misiones 
de larga duración. La incapacidad de una distribución 
sanguínea similar a la terrestre produce efectos perju-
diciales sobre los órganos humanos, lo cual a simple 
vista ya se percibe como un problema mayor que en el 
caso anterior. 

En la última sección se trata sobre la exposición a la 
radiación cósmica, ya que, entre las condiciones del 
espacio exterior se encuentran las reacciones nuclea-
res, atómicas y la radiación electromagnética. Los io-
nes y núcleos, que son altamente penetrantes y enér-
gicos, y nefastos para la vida humana, son el principal 
problema radiactivo. Hasta el momento, esta radiación 
cósmica es la que impide que los astronautas pasen 
largos periodos en el espacio, no se han encontrado 
soluciones que eviten la exposición humana a estos 
efectos. Produciéndose: alteraciones oftálmicas (cata-
rata sobretodo), afección neuroconductual, daño a las 
células del hipocampo, daño degenerativo en el siste-
ma circulatorio, aumento del riesgo de diferentes tipos 
de cancer, siendo el de la piel más frecuente ya que 
ésta actúa como barrera, náuseas y vómitos, quema-
duras y modificaciones a nivel de la microarquitectura 
del músculo, cartílago y hueso.



132

FASE 1

CONCLUSIONES

Conclusión 1

No sólo no se pueden realizar viajes espaciales de larga 
duración, a Marte por ejemplo, por circunstancias fisio-
lógicas, sino que la radiación cósmica es un aspecto 
crítico que restringe estos viajes, ya que produce cán-
cer al poco tiempo de exposición y no se han encon-
trado, por el momento, materiales que protejan de esta 
radiación.

Conclusión 2

Las afecciones a nivel cardiovascular son las más per-
judiciales, debido a que afectan al resto de órganos del 
cuerpo humano.

Conclusión 3

Aunque los sujetos pierdan un 20% de masa muscular 
respecto a la de partida, de regreso a la Tierra y con 
rehabilitación pueden recuperarla hasta el 100%.

Conclusión 4

La masa ósea sin embargo no se acaba de recuperar 
del todo, la exposición a la microgravedad produce 
alteraciones que podrían ser irrevocables, aunque de 
baja criticidad.

Conclusión 5

A nivel inmunológico, la pérdida de células NK se tra-
duce como una puerta abierta a afecciones de baja 
criticidad, como por ejemplo hipersensibilidad. Este 
trastorno se aprecia a los 7 días del viaje espacial. Un 
correcto funcionamiento del sistema inmunológico es 
importante debido a que cualquier enfermedad sim-
ple, en la estación puede convertirse en un verdadero 
problema: tanto de contagio como de recuperación del 
propio individuo.

Conclusión 6

La sangre está casi compuesta únicamente de agua, y 
la dinámica de fluidos en la ISS es absolutamente dife-
rente a la terrestre. Su mala circulación puede ser un 
aspecto crítico para la supervivencia en viajes de larga 
duración. Las arterias se contraen y la sangre adquiere 
otra densidad, por lo que la circulación es nefasta.

Conclusión 7

A efectos neurológicos, los astronautas pierden la 
relación espacio temporal y pierden la referencia de 
uno mismo con respecto al entorno. Esto puede cau-
sar estrés e incomodidad, pero al tiempo se terminan 
acostumbrando a esta nueva situación.

Conclusión 9

La sangre deja de acumularse en las extremidades 
inferiores ya que se reduce la presión hidrostática, de 
manera que aumenta el flujo sanguíneo en el corazón 
y aumenta el gasto cardiaco junto a la tensión arterial, 
aumentando así la TA en riñones que provoca diuresis.

Conclusión 10

El menor volumen sanguíneo es beneficioso, pero la 
sangre no circula correctamente y pueden producirse 
afecciones crónicas en diversos aparatos y órganos. 

Conclusión 11

El remodelado óseo depende directamente de las ten-
siones recibidas en el hueso, es decir, de las cargas a 
compresión que se generen en tal tejido.

Conclusión 12

Se requiere el desarrollo de programas de ejercicio 
más efectivos a fin de minimizar la pérdida de la fun-
ción muscular, que puede ser crítica en situaciones de 
emergencia.

Conclusión 13

Al producirse tantos ciclos día-noche durante una jor-
nada en la ISS se producen trastornos a nivel psicológi-
co y neurológico.
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Anexo VI
Ciencias del Deporte: Análisis de 
Máquinas Deportivas y Ejercicios.
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ANÁLISIS DE LAS MÁQUINAS 
DE EJERCICIO DE LA ISS [126]

Los efectos de la microgravedad sobre la fisiología humana son evidentes (Ver Anexo 
II.), por lo que, en la ISS deben tratar de reducirlos al máximo para permitir una mayor 
duración de los viajes espaciales y un estado más saludable por parte de la tripula-
ción.
Según William y Costill (2004) "Los ejercicios de entrenamiento en vuelo constituyen 
una de las contramedidas propuestas que parecen ser una elección obvia. Los datos 
de las misiones Skylab han demostrado claramente que aumentar el tiempo de ejer-
cicio y facilitar una variedad de material para practicarlo atenúa en gran medida las 
pérdidas de fuerza muscular e incluso aumenta el VO2 máximo.".
Los cambios fisiológicos producidos por la falta de gravedad se presentan, sobretodo, 
en los huesos, los músculos, los riñones y el sistema cardiovascular.

A continuación, se van a detallar las máquinas de ejercicio utilizadas para mantener la 
capacidad física de los astronautas de la ISS:

CEVIS [127]

El Cicloergómetro con Sistema de Aislamiento y Estabilización de Vibraciones (CEVIS a 
partir de ahora) proporciona acondicionamiento aeróbico y cardiovascular a través de 
actividades de ciclismo en posición reclinada , se encuentra en el Laboratorio Destiny.
"Es una versión espacial de la bicicleta estática que  cuenta con un sistema de ais-
lamiento de vibraciones para que su movimientos y esfuerzo durante el ejercicio no 
afectan a la estación espacial en sí." Thomas Pesket, astronauta. El diseño de CEVIS 
está adaptado al ambiente microgravitatorio, está preparado para poder utilizarse en 
situación de flotabilidad.

* CEVIS: Por sus siglas en inglés, Cycle Ergometer with Vibration Isolation and Stabilization Sys-

tem.

*Cicloergómetro: Es una bicicleta de una sola rueda diseñado inicialmente para realizar pruebas 

cariovasculares y calcular la capacidad de VO2. Consta de un ordenador que monitoriza el ejerci-

cio en la máquina.

Figura 95: Koichi Wakata practicando ejercicio en el CEVIS
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En la Figura 96 se pueden apreciar las partes funda-
mentales del CEVIS, que le diferencian de una bicicleta 
estática terrestre. Está preparado para la realización 
del ejercicio en flotabilidad, es decir, no existe ningún 
asiento como tal, sino que el astronauta apoya su 
espalda en el respaldo y se abrocha la cintura con las 
cintas de sujección, recoge los pies en los agarres de 
los pedales y se dispone a realizar el ejercicio.
Puesto que la máquina va a ser utilizada por diferentes 
astronautas, tanto el respaldo como la altura de los 
pedales y los mismos pedales son regulables, de ma-
nera que cada sujeto puede ajustar las alturas como 
desee.

Los resortes de la estructura recogen la energía utiliza-
da en la realización del ejercicio aislando al resto de la 
estación del movimiento de la máquina. De lo contra-
rio, las cargas de impartirían por la ISS y la desplazarían 
constantemente.

Un ordenador muestra a los astronautas la planifica-
ción del entrenamiento que deben seguir, les monito-
riza y registra los datos referentes a la fuerza utilizada 
en cada ciclo, la velocidad de pedaleo y el tiempo 
invertido para realizar a cada uno un seguimiento per-
sonalizado dependiendo de su estado físico y de sus 
rutinas diarias. [128][127]

Componentes:
1- Apoyo para la espalda
2- Estructura aislante 
de la vibración
3- "Captadores" de la 
energía producida
4- Pedales con agarres
5- Manillares
6- Cintas de sujección
7- Reguladores de altura
8- Monitor de actividad

CEVIS - ANÁLISIS DE LAS MÁQUINAS DE EJERCICIO DE LA ISS

1

3
4

2

5

6

7

7

8

Figura 96: Estructura de la CEVIS
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MÚSCULOS UTILIZADOS [129]

CEVIS - ANÁLISIS DE LAS MÁQUINAS DE EJERCICIO DE LA ISS

FASE 1: Empuje 
Durante el movimiento de empuje, se estira el músculo y tras él la pierna entera. Se 
utilizan los músculos extensores de la rodilla (los músculos del cuádriceps: vasto in-
terno, vasto externo, crural y recto anterior), junto con los glúteos (glúteo mayor, me-
diano y menor).
FASE 2: Punto muerto bajo
Durante el punto muerto se comienza a flexionar la pierna y se realiza una extensión 
hacia atrás.
Se utilizan los flexores de la rodilla (isquiotibiales, semitendinoso, semimembranoso, 
bíceps femoral y tríceps sural, formado por el sóleo y los gastrocnemios.

FASE 1 FASE 2 FASE 3 FASE 4

FASE 3: Elevación
Durante la elevación, se flexionan el muslo y la 
pierna, utilizando los mismos músculos que en 
la fase anterior.
FASE 4: Punto muerto alto
Durante el punto muerto alto, se vuelve a esti-
rar la pierna, utilizando sobretodo el tibial pos-
terior junto al sartorio.

Figura 97: Ejercicio en la CEVIS
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ARED [130]
La máquina de ejercicio ARED, por sus siglas en inglés 
"Advanced Resistive Exercise Device" se utiliza para 
la realización espacial de ejercicios resistivos, ya que, 
el levantamiento de pesos sin gravedad sería en vano. 
Este dispositivo tiene la capacidad de ejercitar todos 
los grupos musculares esenciales del cuerpo huma-
no, permitiendo la realización de una gran variedad 
de ejercicios para muscular espalda, bíceps, tríceps y 
la zona abdominal. El levantamiento de pesas cortra-
rresta la pérdida de huesos y músculo por su carácter 
resistivo. Es compacto, está diseñado para adaptarse 
a la escasa superficie libre de la ISS y está diseñado 
para una vida útil de 15 años (o 11 millones de ciclos). Se 
adapta a cada astronauta permitiendo la regulación de 
sus elementos y es programable, pudiendo adaptarse a 
los diferentes programas de ejercicio.

FUNCIONAMIENTO
El funcionamiento del ARED es puramente mecánico, 
emplea cilindros de vació para producir una resistencia 
constante y conjuntos de volantes para suministrar 
una resistencia variable. Esta última resistencia está 
diseñada para imitar la fuerza inercial necesaria para el 
levantamiento de pesos libres en la Tierra. 
Puede programarse su funcionamiento gracias a una 
interfaz táctil que permite la elección de diferentes 
ejercicios. Es ajustable desde 0 a 600 libras en ejerci-
cios de barra y hasta 150 libras para ejercicios de cable.

ARED - ANÁLISIS DE LAS MÁQUINAS DE EJERCICIO DE LA ISS

Figura 98: Koichi Wakata practicando ejercicio en la ARED
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TIPOS DE EJERCICIOS Y MÚSCULOS UTILIZADOS

(1) SENTADILLAS FRONTALES CON BARRA

(2) LEVANTAMIENTO DE BARRA SENTADO

(4) EXTENSIÓN DE TRÍCEPS EN BARRA

(3) LEVANTAMIENTO DE BARRA EN BANCA 

FIGURA 1

FIGURA 3

NOTA: Las posturas de las figuras han 
sido extraídas de [132].

Figura 99: Ejercicio en la ARED

FIGURA 2

FIGURA 4

La sentadilla es uno de los ejercicios más 
recomendados para la actividad muscular 
de las piernas. 
Manteniendo la espalda erguida durante 
todo el ejercicio, se colocan las manos en la 
barra y se empujan los hombros hacia atrás 
para mantener una postura lumbar, las pier-
nas se separan hasta cubrir la anchura de 
los hombros y al realizar el descenso se baja 
lentamente hasta que los muslos formen 
90º con respecto a las pantorrillas. 
Es un ejercicio multifuncional que implica 
la actuación de muchos músculos, tales 
como: el cuádriceps, glúteos y femorales, 
bíceps crural, abdominales y parte inferior 
de la espalda y gemelos. [131]

Mientras que en el ejercicio de levantamien-
to en banca predominaba la musculación 
en hombros, en esta predomina la actividad 
de los tríceps. 
Para realizar este ejercicio se deben exten-
der los tríceps sujetando la barra con ambas 
manos, doblando los codos hasta que la al-
tura de la barra coincida con la de la cintura 
y repitiendo el ejercicio. [133]

Este ejercicio consiste en el levanta-
miento de barra en posición erguida. Para 
realizarlo, hay que colocarse en posición 
erguida con las manos en la barra. Los 
codos se alinéan con el cuerpo y se ex-
tienden los antebrazos. Si se realiza con 
cargas pesadas lo más recomendable es 
inclinar la espalda levemente hacia las 
pesas. 
Se utilizan músculos como el tríceps 
(vasto externo, interno y posición larga) y 
el ancóneo, siendo los más ejercitados los 
del brazo y espalda. [133]

Este ejercicio actúa sobretodo en la parte 
superior del cuerpo ya que se realiza en 
posición recostada. 
Se comienza con la posición supina* con la 
espalda totalmente apoyada, la barra se si-
túa por encima de la cabeza y se sujeta con 
ambas manos. Se procede a elevarla hasta 
tener los codos extendido por completo y 
flexionando los hombros. 
Se utilizan el pectoral mayor, el pectoral 
menor, el serrato anterior, el deltoides, el 
tríceps, abdomen, lumbares, cadera y ante-
brazos. En este ejercicio predomina la mus-
culación de los hombros. [134]

ARED - ANÁLISIS DE LAS MÁQUINAS DE EJERCICIO DE LA ISS
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COLBERT [135] 
La máquina de ejercicio COLBERT, por sus siglas en 
inglés: Combined Operational Load Bearing External 
Resistance Treadmill, se encuentra en el Nodo Tranqui-
lity de la ISS. Se trata de la segunda máquina de correr 
de la Estación Espacial Internacional. 
Para sostener al astronauta sobre la cinta se utilizan 
correas elásticas que se ajustan sobre los hombros y la 
cintura, apretándolas o aflojándolas dependiendo de la 
carga muscular necesaria y, por contra, la intensidad 
de ejercicio deseada. Para evitar la transmisión de vi-
bración de la máquina al resto de la estación se utiliza 
un sistema de aislamiento de vibraciones consistente 
en resortes conectados a amortiguadores. Además, 
cuenta con dispositivos de almacenamiento de datos 
para evaluar la eficacia del ejercicio a la hora de la pér-
dida muscular y ósea.

FUNCIONAMIENTO [136]
Esta máquina tiene tres modos de funcionamiento 
diferentes: el primero, el modo activo, en el que la cinta 
de correr se desplaza accionada con un motor eléctri-
co. En segundo lugar, el modo pasivo, mediante el cual 
el astronauta será el que mueva la cinta empujándola 
con las pisadas, además, el motor se resiste a dicho 
movimiento y proporciona una resistencia ajustable. Y, 
por último, el modo sin potencia, en el que el tripulante 
empuja la cinta con las pisadas y la única resistencia 
será la resistencia al rozamiento del sistema.

COLBERT - ANÁLISIS DE LAS MÁQUINAS DE EJERCICIO DE LA ISS

Figura 100: Koichi Wakata practicando ejercicio en la COLBERT
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MÚSCULOS UTILIZADOS

COLBERT - ANÁLISIS DE LAS MÁQUINAS DE EJERCICIO DE LA ISS

El ejercicio aeróbico se basa en aquellos que conllevan 
menor intensidad que los realizados durante ejercicios 
anaeróbicos, pero se desarrollan durante periodos más 
largos de tiempo.
Correr en la cinta forma parte de los ejercicios aeró-
bicos, y, aunque este tipo de ejercicios no aumente la 
masa muscular, mejora la función cardiovascular ayu-
dando a disminuir la presión arterial y facilita la oxige-
nación del organismo, mejora la calidad del sueño y el 
estado anímico del corredor. Además, incrementa los 
niveles de absorción del calcio, fortaleciendo la estruc-
tura ósea. [137]

Durante este ejercicio, el músculo responde a dos fun-
ciones básicas:
- Regular la postura: produciendo un estado de semi-
contracción en los músculos del cuerpo.
- Función dinámica: utilizando el SNC (Sistema Nervio-
so Central) para regular cada músculo en función de 
una necesidad de coordinación muscular, modificación 
del músculo dependiendo de cargas externas o del en-
torno y de control del centro de gravedad y equilibrio.

CUÁDRICEPS
Abarca el femoral, el vasto externo, el vasto interno y el 
vasto crural. Soportan el peso y permite la pisada.

Este ejercicio puede dividirse en dos fases diferencia-
das. En la fase de balanceo se concentra un 80% de los 
movimientos, mientras que en la de apoyo solo el 20% 
restante.

FASE DE APOYO
La fase de apoyo se da tras cada balanceo de la pierna, 
y comienza cuando se eleva la punta del pie para situar 
el talón en el suelo. Una vez apoyado, todo el peso cor-
poral se sostiene en la pierna y, finalmente, los dedos 
del pie entran en contacto con el suelo impulsándose 
y transmitiendo la fuerza por la pierna consiguiendo 
elevarla.
Los músculos utilizados en esta primera fase son: tibial 
anterior, peroneos laterales y extensor, gluteo medio, 
músculo de la cadera, cuádriceps, tríceps sural.

FASE DE BALANCEO
Comienza transfiriendo el peso de una pierna, donde el 
apoyo reside en los dedos, a la otra. El pie se despega 
del suelo flexionando la cadera, la punta del pie y la 
rodilla, y se procede a comenzar el ciclo con la pierna 
libre.
Se utilizan músculos como los gemelos, los glúteos, el 
cuádriceps, el flexor de la cadera o el bíceps crural.

[137]

Se utilizan unos 200 músculos durante la realización de 
una carrera, pudiéndose dividir en los del tren superior 
y los del inferior. A continuación se explicarán los más 
importantes: [138] [139]

ABDOMINALES Y LUMBARES
Encargados de inclinar el cuerpo hacia delante para 
estabilizar el cuerpo durante la carrera.

MÚSCULOS ERECTORES
Los músculos erectores engloban los lumbares, dorsa-
les, trapecio y romboide. Estos ayudan a mantener la 
postura bípeda.

PSOAS ILIACO
Determina la flexión de la cadera permitiendo el avan-
ce de la extremidad.

GLÚTEO MEDIO
Se encarga de estabilizar la pelvis cuando sólo hay un 
pie apoyado.

ISQUIOTIBIALES
Son los flexores de la rodilla y extensores de cadera. Su 
función es generar fuerza durante la pisada.

TIBIAL ANTERIOR
Permite elevar la punta del pie y amortiguar el peso en 
el apoyo, evitando arrastrar el pie.

GEMELOS
Permiten la flexión plantar del pie y proporcionan la 
propulsión inicial de la pisada.

Figura 101: Ejercicio 

en la COLBERT
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Figura 102: Dispositivo MED 2.0 I Figura 103: Dispositivo MED 2.0 II

Figura 104: Dispositivo MED 2.0 III

MED 2.0 es un proyecto de 
máquina de ejercicio espacial 
gestionado por la NASA. Con 
el, se busca la versatilidad y 
el aumento de la capacidad 
deportiva con respecto a la 
maquinaria ya implementada.
Este diseño cuenta con una 
gran variedad de ejercicios 
para realizar incorporados en 
un diseño muy compacto que 
no ocupa apenas espacio.
Esta diseñado para tener una 
larga vida útil y se conecta a 
una tablet que saca por panta-
lla información fisiológica refe-
rente a la actividad que se esté 
realizando en ese momento.

Pretendía enviarse a la ISS en 
Marzo de 2016, lo cual dificulta 
la creación de nuevos concep-
tos de máquinas de ejercicio 
espacial, ya que recientemen-
te se ha implementado esta.

MED 2.0
CONCEPTO DE MÁQUINA DE EJERCICIO [140]



143

FASE 1

MÁQUINAS DE EJERCICIO
PARA LA EXTREMIDAD INFERIOR - CUÁDRICEPS

Dimensiones:40 x 20 x 38 cm
Potencia: 110 W
Voltaje: 220 V
Entrenamiento de cardio, entrenamiento 
pasivo
Sistema ergonómico de 2 pedales
Con 2 velocidades

Máquina para estiramientos y musculación
Asiento acolchado, reposapiés y respaldo 
ajustable
Conjunto mecánico

Extensor mecánico para piernas
Material: Acero
Dimensiones: 165 x 75 cm 
Ancho regulable
Extremada sencillez

Pedales para manos y pies con correa
Refuerza la musculatura (brazos y piernas)
Pantalla LCD: visualización del escaneo, 
tiempo, distancia, número de revoluciones 
por ejercicio, número total de revoluciones, 
calorías
Peso máximo del usuario: hasta 100 kg
Volante de 2 kg
Resistencia regulable manualmente

Banco de abdominales y piernas
Superficie acolchada
Curler de piernas
Abrazaderas de seguridad
Variedad de entrenamientos:
   - Desarollador de gluteos
   - Isquiotibiales
   - Musculos abdominales
Medidas: 180x53x55 cm
Peso: 26,5 kg
Peso máximo 100 kg (peso del usuario)
Pesos mancuernas max. 50 kg

Maquina palanca prensa inclinada
Entrenamiento de pierna 
Dimensiones: 152 x 214 x 148 cm 
Peso: 265 Kg
4 Soportes de carga olimpicos y 2 soportes 
para guardar discos olimpicos

*Información extraída de: aliexpress.com
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Cuerda elástica para las piernas
Longitud total: 40 cm
Aumenta la resistencia
No depende de la gravedad
Optimiza el ejercicio

Conjunto mecánico
Ejercicio resistivo
Resistencia variable
Peso: 5,5 kg
Material: Aluminio

MÁQUINAS DE EJERCICIO
PARA LA EXTREMIDAD INFERIOR - CUÁDRICEPS

Máquina de ejercitamiento enfocado a los 
músculos femorales
Posición reclinada
Regulación angular
Columna de placas de 100 kg
Ejercicio resistivo
Dimensiones: 89 x 165 x 169 cm

Agarres de neopreno y gel
Correas de nylon 
Ejercicio resistivo
Dimensiones: 205 x 25 cm
Regulación de la resistencia
Simplicidad

Prensa para piernas
Empuje exterior / Empuje interior
Ejercicio resistivo
Carga regulable
Aparato muy extendido
Posición sentada (reclinable)

Máquina resistiva para piernas
Sistema de resistencia
Plegable y portátil
Sistema sencillo
Sistema mecánico

*Información extraída de: aliexpress.com
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ENTREVISTA A EXPERTO
TTE DELGADO - Experto en Entrenamiento Físico Militar

Biografía
Nacido el 26-04-1993 en Madrid. Teniente de Transmi-
siones del Ejército de Tierra con diversos destinos en 
Madrid y Zaragoza. Graduado en Ingeniería de Organi-
zación Industrial por el Centro Universitario de la Defen-
sa (Universidad de Zaragoza). Realizo entrenamiento 
físico desde los 16 años (enfocado al perfil militar desde 
los 18). Como estudios relacionados al ámbito deportivo 
respecto se relacionan: Formación Física 1-5, Instruc-
ción Militar e Instrucción Fisico-militar 1-5 durante los 5 
años de estudios en la Academia General Militar.

El ejercicio físico durante los viajes espaciales es de 
vital importancia debido a la pérdida de masa mus-
cular y ósea producida por la ausencia de la grave-
dad. Es por ello, que la tripulación debe realizar un 
mínimo de dos horas de ejercicio diarias, utilizando 
un cicloergómetro (CEVIS), una máquina de ejerci-
cio resistivo (ARED) y una cinta de correr (COLBERT). 
¿Cree que estas máquinas en conjunto permiten la 
actividad deportiva adecuada para mantener la fisio-
logía de los astronautas durante largos periodos de 
tiempo en el espacio?

Todo entrenamiento físico enfocado al mantenimiento 
muscular los ejercicios que se realicen y la alimenta-
ción que el sujeto reciba. El problema principal en am-
bientes no gravitacionales radica en la imposibilidad de 
realización de ejercicios con peso (lastrado o no). Sin 
embargo, mediante la utilización de diversas máquinas 
(como es el ejemplo del ARED) se puede solventar esta 
deficiencia para poder ejercitar aquellas zonas muscu-
lares donde la pérdida de masa sea mayor.

Con el ARED, los sujetos en este ambiente son capaces 
de realizar trabajo muscular en los músculos principa-
les para el sostenimiento del propio cuerpo como son 
el glúteo mayor y medio, la fascia lata, el resto y vas-
to anterior/interno y el sartorio así como toda la zona 
abdominal/lumbar mediante la realización de Squats. 
El ejercicio de los músculos de tren superior como son 
bíceps, pectoral, hombro, trapecio, dorsal y tríceps 
también son suplidos mediante la realización de ejer-
cicios como Curl de Bíceps, Prensa de banco plano etc. 
Por tanto, el trabajo muscular anaeróbico, aunque con 
sus carencias inherentes al espacio, queda bien supli-
do. En cuanto al trabajo aeróbico, la utilización tanto 
de la cinta de correr COLBERT como del cicloergóme-
tro CEVIS queda suplido. Con la primera máquina, los 
astronautas se ven habilitados a realizar un ejercicio 
aeróbico de carácter catabolizante. Con la segunda, 
el ejercicio en bicicleta estática dota al mismo de un 
crecimiento muscular en la zona de tren inferior (cen-
trando el mismo en cuádriceps, glúteos y tendones en 
mayor medida), aumentando la potencia en la zona 
mencionada. Por tanto, en la medida que se ha posi-
bilitado hasta el momento, me parecen adecuadas las 
máquinas en conjunto para mantener la fisiología. Sin 
embargo, se encuentran algunas carencias a la hora 
de ejercitar músculos básicos como femorales, isquio-
tibiales y zona lumbar/dorsal, básicas para el manteni-
miento muscular.

Los músculos anti-gravitatorios son los que regresan 
a la Tierra con un nivel de atrofia mayor, siendo es-
tos: el cuádriceps, el sóleo, los isquiotibiales, el

gluteo mayor , el glúteo medio y diferentes músculos 
de la espalda. ¿Cree que las máquinas de ejercicio 
utilizadas optimizan el entrenamiento para fortale-
cer dichos músculos?

Centrando los ejercicios de ARED en la zona muscular 
de tren inferior, incluyendo ejercicios de CURL de pier-
nas sentado para Vasto Interno/Externo, SQUAT para 
el trabajo del cuádriceps, glúteo y zona abdominal/
lumbar, DEADLIFT para el trabajo de femorales, glúteo 
mayor e isquiotibiales y añadiendo trabajo aeróbico 
enfocado a la potencia y endurecimiento mediante el 
CEVIS debería poder minimizarse esta pérdida hasta 
el máximo nivel que se permita en este ambiente. Los 
diferentes músculos de la espalda, con el conjunto de 
máquinas que se acontecen, si que disponen de una 
carencia a la hora de ser ejercitados dada la falta de 
material.	

Uno de los conceptos se basa en cintas de gel que 
se colocan en las articulaciones funcionando como 
cintas de resistencia con el fin de provocar que el 
usuario deba realizar un mayor esfuerzo durante la 
actividad y así reducir el tiempo de deporte diario. 
¿Crees que es viable? 

Podría ser una opción, aunque la realización de sobres-
fuerzos en zonas musculares claves como los tendo-
nes de las articulaciones podría acarrear una serie de 
lesiones o efectos secundarios no deseados (desgaste 
excesivo de cartílagos etc.). igual modo, no sería un 
sustitutivo para el ejercicio de desarrollo muscular en 
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Figura mostrada durante la entrevista en relación a las máquinas de 
ejercicio utilizadas en la ISS.

ENTREVISTA A EXPERTO
TTE DELGADO - Experto en Entrenamiento Físico Militar

las partes citadas en el punto II. Como 
tercer argumento en contra, la atrofia 
muscular es un tipo de enfermedad 
caracterizada por el deterioro muscu-
lar en procesos de largas pausas en el 
ejercicio de los músculos implicados 
(por motivos diversos), cuyo principal 
tratamiento (evitando la intervención 
quirúrgica de casos extremos) es la 
actividad física en agua para facilitar 
los movimientos. Con las cintas de gel 
aplicaríamos una resistencia extra en 
los movimientos que favorecerían, bajo 
mi opinión, la aparición de diversas le-
siones como pueden ser la distrofia o la 
atrofia muscular.
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CONCLUSIONES

Conclusión 1

Las máquinas de ejercicio de la ISS no están optimiza-
das contra la pérdida de masa ósea y muscular, sino 
que son meras adaptaciones de la maquinaria terrestre 
para su aplicación en entornos de microgravedad.

Conclusión 2

Las máquinas no están especializadas en los músculos 
de mayor peligrosidad, los antigravitatorios. Se requie-
re maquinaria de mayor carga compresiva y ejercicios 
especializados.

Conclusión 3

Como la máquina MED 2.0, se busca el diseño de ma-
quinaria compacta y multifuncional para disminuir el 
coste del transporte hasta la estación y optimizar el 
espacio allí existente.

Conclusión 4

La maquinaria deportiva terrestre tiene un aspecto 
mecánico y agresivo, atrayendo al usuario a su ejerci-
tación. Al contrario, en la estación espacial están dise-
ñados de manera que se asocian al entorno en el que 
se encuentran, la percepción es mucho más lívida.

Conclusión 5

Los sujetos tienen programas de ejercicio estándar, 
aunque registran la información y la envían a la base 
terrestre para variar el entrenamiento, los cambios son 
muy ligeros y no se adaptan a las circunstancias reales 
de cada usuario.

Conclusión 6

La maquinaria implantada está en contacto con la ISS, 
es decir, evoca directamente a la estación. Sin embar-
go, sería beneficioso el diseño de un sistema que se 
aplicase en la ISS pero evocase a recuerdos y situacio-
nes terrestres, "teletransportándoles" a dicha situa-
ción. Lo cual, no sólo mejoraría su rendimiento depor-
tivo al involucrar al usuario, sino que también tendría 
efectos beneficiosos a nivel psicológico, reduciendo el 
estrés y desconectando al usuario durante la realiza-
ción del ejercicio.

Conclusión 7

Los posibles ejercicios a realizar a partir de la maqui-
naria existente es muy general, no permite al usuario 
individualizarse con respecto al resto, lo cual trae con-
secuencias psicológicas nefastas. Podrían aplicarse 
ejercicios específicos y personales para cada usuario.

Conclusión 8

Es necesario que las máquinas lleven un sistema de 
agarre para el usuario que, además, produzca cierta 
resistencia "hacia abajo", ya que sino el usuario no 
realizaría ningún esfuerzo y el tiempo invertido sería en 
vano. Además, en ciertos dispositivos como es el caso 
de la COLBERT, esta resistencia puede ajustarse depen-
diendo de las necesidades de cada usuario, lo cual es 
un aspecto beneficioso.

Conclusión 9

Cada máquina lleva integrado un sistema de absorción 
de la vibración para que ésta no se distribuya por la es-
tación, ya que podría producir desestabilizaciones del 
resto de sistemas y, en un término más extremo, podría 
desatrancar los puertos y despiezar la estación.
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EDP's

SISTEMA MECÁNICO

Es preferible que el sistema sea mecánico, puesto que 
la energía eléctrica en la ISS es reducida y se aplican 
sistemas mecánicos a los dispositivos para invertirla 
en opciones más necesarias.

ERGONOMÍA

Deberá ser adaptable a cualquier tipo de usuario dentro 
de las restricciones establecidas en el "Perfil de Usua-
rio", puesto que deberá ser utilizado por toda la tripula-
ción de la ISS, no sólo por uno de los astronautas.

EXPERIENCIA

La experiencia con el usuario debe ser agradable y 
confortable debido a que los astronautas se encuen-
tran en un estado de encerramiento y aislamiento, y, 
psicológicamente, una actividad desagradable puede 
desestabilizar su entorno y producir ansiedad, incomo-
didad o malestar.

MATERIALES

Deberán ser materiales sólidos, puesto que los líquidos 
y viscosos adoptan otro comportamiento en condicio-
nes microgravitatorias, y se priorizarán aquellos que 
sean livianos, higiénicos y resistentes.

ESTABILIZACIÓN

Cualquier fuerza, vibración o momento puede deses-
tabilizar la estructura de la ISS o forzar los puertos de 
atraque, por lo que es estrictamente necesario que sea 
un dispositivo que no produzca repercusiones.

TAMAÑO

El tamaño del dispositivo debe adaptarse al entorno, 
debido a que el espacio en la ISS es muy reducido y 
debe optimizarse al máximo. Se priorizarán dispositivos 
que ocupen el menor espacio posible o se coloque de 
manera que no entorpezca el entorno actual.

SENCILLEZ

El producto debe ser sencillo, puesto que será utilizado 
después de una jornada de intensa actividad mental y 
será utilizado en el tiempo de ocio. Nota: no será utili-
zado en la jornada laboral ya que sus actividades están 
programadas y se requiere la máxima atención.

EFICACIA

Para que el producto se valore, debe mejorar, imple-
mentar o innovar sobre las actividades físicas, en el 
caso que se trate de un dispositivo deportivo, que se 
realizan en la ISS, sino, no será rentable.

VIDA ÚTIL

La vida útil del producto es esencial, puesto que el cos-
te para enviar suministros al espacio es alto. Propor-
cionar un dispositivo duradero o reparable puede ser un 
factor crítico.

ASPECTO ECONÓMICO

El aspecto económico no es un inconveniente para las 
agencias espaciales siempre y cuando el fin sea adqui-
rir productos útiles, que realmente resuelvan un pro-
blema. Aunque, realizar un producto económico es un 
aporte añadido.
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PANEL DE INFLUENCIAS
DISEÑO FORMAL APLICADO EN LA ISS

*Información extraída de: www.nasa.gov/images
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PANEL DE INFLUENCIAS
APRECIACIONES Y CONCLUSIONES

DISEÑO FORMAL EN LA ISS

Los productos de la ISS están diseñados específica-
mente a tal fin, por lo que cumplen especificaciones de 
diseño muy concretas:

La forma viene dada por la función, priorizando que 
el sujeto perciba el producto y sepa qué es y como 
utilizarlo, salvo en maquinaria de experimentación y 
sistemas complejos, para los cuales se especializan y 
conocen su funcionamiento.

Los objetos suelen ser blancos, dando sensación de 
pureza, tranquilidad e higiene. La mayoría del entorno 
se percibe de color blanco o muy claro, lo cual lo per-
ciben psicológicamente y será un aspecto a tener en 
cuenta para el diseño del producto final.

Conclusión

La forma/estética de los productos de la estación espacial responde 
directamente a su función. No es un elemento prioritario que llame la 
atención del usuario (a no ser que sea un elemento de emergencia), 
pero es muy trascendente que no produzca alteraciones psicológicas 
en el usuario: es decir, no debe tener connotaciones negativas y aris-
cas y debe responder al diseño aplicado en la estación para no alterar 
el entorno y no desequilibrar al usuario.

En los objetos se dan redondeos evitando al máximo 
que el usuario pueda dañarse al utilizarlos o rozar con 
ellos, además, al no haber gravedad, los productos 
pueden flotar libremente y exponer más al usuario a 
ser herido.

Respecto a la textura, lo óptimo es que los productos 
tengan cierta rugosidad para evitar el deslizamiento al 
utilizar los objetos que no estén fijos a la estación. Así, 
evitar que se resbalen y floten libremente.
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PANEL DE INFLUENCIAS
MÁQUINAS DE EJERCICIO INNOVADORAS

*Información extraída de: www.aliexpress.com
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MIND-MAP
GRAVEDAD ARTIFICIAL

GRAVEDAD

ONDAS
MECÁNCAS

COMPRESIÓN

APRIETE

PRESIÓN

FUERZA

ACELERACIÓN

TEMPERATURA

LINEAL

EMPUJE
MAGNETISMO

CENTRÍPETA

MÓDULO CIRCULAR 
DE VELOCIDAD

AIRE COMPRIMIDO 
SOBRE EL CUERPO

PISCINA 
DE GEL

CINTAS MAGNÉTICAS 
QUE SEAN ATRAÍDAS 

POR EL SUELO

SUPERFICIES
COMPRESORAS

CAMBIOS DE
PRESIÓN

QUE CAMBIEN LA 
PRESIÓN A LO LARGO 

DEL CUERPO

QUE VARÍEN LA 
PRESIÓN EN EL 

CUERPO

CAMA DE 
CALOR

TUNEL DE VELOCIDAD 
CON MUELLES

Hacer ejercicio 
para crear 
gravedad

TRAJE DE 
IMPULSOS DE 

APRIETE

CAMBIOS DE 
TEMPERATURA 
CONTROLADOS

SACO DE 
DORMIR QUE 
COMPRIMA

CINTAS
COMPRESORAS

La creación de un dispositivo 
generador de gravedad arti-
ficial sería la solución idónea 
para este proyecto. Actual-
mente se está estudiando el 
diseño de módulos hinchables 
que creen gravedad a partir de 
aceleración centrípeta, pero 
existen muchos inconvenien-
tes relacionados con la crea-
ción de momentos, fuerzas y 
vibraciones que desestabilizan 
y desmontan la ISS. Por ello, 
este mind map pretende abrir 
las miras acerca de la grave-
dad y buscar otro tipo de solu-
ciones. 

La creación de una gravedad 
solucionaría la mayoría de 
los problemas referentes a la 
fisiología humana y permitiría 
un gran avance en los viajes 
espaciales.
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CONCEPTUALIZACIÓN
BRAINSTORMING

CINTAS DE ESFUERZO

Las cintas de esfuerzo tienen por objetivo producir una 
resistencia en las articulaciones para forzar los mús-
culos al hacer cualquier movimiento. Al llevarse duran-
te todo el día, cada movimiento optimiza el esfuerzo 
muscular.

Figura 134: Cintas de esfuerzo Figura 135: Bici con módulos de carga Figura 136: Compresor óseo

BICI CON MÓDULOS DE CARGA

Esta bicicleta consiste en un concepto que carga una 
serie de baterías eléctricas durante su funcionamien-
to, de manera que una vez realizado el ejercicio diario, 
pueden recogerse y utilizarlas para cargar dispositivos 
eléctricos.

COMPRESOR ÓSEO

Consiste en un cinturón con suelas para los pies. Un 
resorte recoge las cintas y produce una compresión 
en las piernas que se traduce como una variación de 
presiones a nivel óseo, lo cual produce osteoblastos y, 
por tanto, aumenta la masa muscular.
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CONCEPTUALIZACIÓN
BRAINSTORMING

GRAVEDAD ARTIF. HEMATOLÓGICA

Este concepto se basa en la creación de un campo gra-
vitatorio artificial a nivel sanguíneo a través de ondas 
mecánicas.

MÓDULO HINCHABLE DE GRAVEDAD

Es el concepto más inmediato a la hora de pensar en 
crear un campo gravitatorio. Consiste en un módulo 
hinchable con un circuito cerrado para montar en bici-
cleta dando vueltas. 

TRAJE DE IMPULSOS

Consiste en un traje de tubos de carbono que se de-
forman cuando reciben una corriente eléctrica. Se 
estimulan los tubos en zonas controladas y de manera 
inmediata el usuario responde al impulso con una acti-
vación muscular de dicha zona. Para activar la muscu-
latura sin dedicar tiempo específico al ejercicio físico.

Figura 137: Gravedad artificial hematológica Figura 138: Módulo hinchable de gravedad Figura 139: Traje de impulsos
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CONCEPTUALIZACIÓN
BRAINSTORMING

TUBO DE GRAVEDAD

Este concepto consiste en la creación de una acelera-
ción lineal y de una energía recogida por los resortes.
Conseguir una aceleración lineal que se comporte 
como la gravedad es complejo y menos eficiente, por 
lo que se descarta como futuro concepto.

ARO MULTIFUNCIÓN

Consiste en un aro que no ocupa espacio en la ISS. 
Con tres cintas de resistencia y una pantalla integrada 
que indica al usuario los ejercicios a realizar en cada 
momento. Está enfocado a la realización de ejercicios 
específicos para cada tripulante, baile y la dotación de 
un aporte de ocio a la hora de la actividad deportiva.

PISCINA DE GEL

Consiste en una plataforma cerrada y rellena de un gel 
viscoso. Se pretende simular la realización de ejerci-
cios en las piscinas terrestres. Además de realizar un 
ejercicio completo y optimizado, el usuario disfrutará 
de este tiempo asemejándolo al tiempo de ocio. Debido 
a la complejidad y la física de fluidos en el espacio, se 
descarta.

Figura 140: Tubo de gravedad Figura 141: Aro multifunción Figura 142: Piscina de gel
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CONCEPTUALIZACIÓN

MÁQUINA DE ESCALADA

Este concepto consiste en una máquina que permite a 
los usuarios realizar el ejercicio de la escalada, combi-
nando el uso de piernas y brazos. Es interesante colo-
car un reproductor que reproduzca sonidos de la natu-
raleza, para evadir al usuario y permitirle disfrutar de su 
tiempo de ejercicio físico.

PLATAFORMA MULTIFUNCIÓN

Consiste en una plataforma que, mediante diferentes 
accesorios (suelas con guías, barra de resistencia,...) 
permite la realización de diferentes actividades depor-
tivas, tanto individuales como combinadas. De esta 
manera, se optimiza el espacio y se aumenta el rendi-
miento.

Figura 143: Máquina de escalada Figura 144: Plataforma multifunción
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CONCEPTUALIZACIÓN

1

2

3

CONCEPTO ENFOCADOS A LA 
MEJORA DEL FLUJO 
SANGUÍNEO

Dispositivo activador del flujo sanguíneo 
mediante ondas mecánicas pág 155

Compresor óseo pág 160

Máquina de escalada pág 166

CONCEPTO ENFOCADOS A LA 
PREVENCIÓN DE LA PÉRDIDA 
DE MASA ÓSEA

CONCEPTO ENFOCADOS A LA 
OPTIMIZACIÓN DEPORTIVA
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DISPOSITIVO ACTIVADOR DEL FLUJO SANGUÍNEO 
MEDIANTE ONDAS MECÁNICAS

1 CONCEPTO 1

PROBLEMA QUE SOLUCIONA 

La pérdida de gravedad altera la distribución de los 
fluidos corporales y el grado de distensión de las ve-
nas. En la situación terrestre, la gravedad empuja los 
fluidos en dirección caudal y los músculos la empujan 
en sentido cefálico, mientras que, en el espacio, los 
fluidos se acumulan en la zona torácica y del corazón 
debido a que no hay una fuerza en sentido contrario 
que la contrarreste.

DESCRIPCIÓN

Este concepto consiste en una plataforma que propaga 
ondas mecánicas que, a nivel fisioterapéutico, actúan 
como "ondas de choque". El objetivo es la creación de 
un campo gravitatorio arficial que sólo afecte a nivel 
sanguíneo.

Con este concepto lo que se pretende es realizar un 
aporte de impulso sanguíneo a nivel intravenoso para 
mejorar la circulación de los astronautas, de manera 
que se necesita un sistema que sea capaz de actuar en 
el interior del organismo humano y no simplemente en 
el nivel exterior. 
Se plantean las ondas mecánicas, que son capaces 
de adentrarse en el sistema sanguíneo, traduciéndose 
en micro-vibraciones cuya función es la de ayudar al 
empuje sanguíneo por la red sanguínea. Figura 145: Ilustración del dispositivo activador

del flujo sanguíneo
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COMPONENTES1 CONCEPTO 1

ALTAVOCES

AGUJEROS DE SALIDA DE ONDAS

LENTE DE DIRECCIO-
NAMIENTO DE ONDAS

PLACA BASE 
PROGRAMADA

ON/OFF

PANTALLA INFO.

Figura 146: Ilustración de los 
componentes del dispositivo 
activador del flujo
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SECUENCIA DE USO1 CONCEPTO 1

El dispositivo se coloca por encima de 
la cabeza del usuario. La placa está 
programada de tal manera que repro-
duce un recorrido de cabeza a pies 
impulsando la sangre en cada punto y 
a una frecuencia determinada.

Así pues, una vez conectado el dispo-
sitivo, se van generando barridos de 
frentes de ondas que recorren todo el 
cuerpo, concentrándose en cada zona 
e impulsando cada punto de la red 
sanguínea. 

Se utilizará durante las horas de des-
canso, por lo que traducirá como ocho 
horas de exposición a un campo gravi-
tatorio artificial que sólo afecta a nivel 
sanguíneo.

Figura 147: Funcionamiento del 
dispositivo activador del flujo
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FUNCIONAMIENTO1 CONCEPTO 1

FUNCIONAMIENTO

El funcionamiento radica en la creación de 
micro-vibraciones a nivel sanguíneo. Estas 
vibraciones favorecen el movimiento de la 
sangre, descomponen los "trombos" san-
guíneos evitando la formación de tensiones 
superficiales en grandes masas fluido y 
fluctúa el capilar venoso. De manera que, 
evita el atasco de la sangre y permite una 
mejor circulación llegando a todos los ór-
ganos de la red sanguínea.

Se produce un fenómeno similar al de la ca-
vitación, en el cual, dentro de la red sanguí-
nea, las masas de sangre se descomponen 
e impulsan uniéndose a pequeñas molé-
culas de aire producidas por la vibración 
maximizando su transporte.

El sistema será eléctrico debido a la nece-
sidad de energía para el funcionamiento de 
los altavoces a frecuencias no audibles que 
generen las ondas mecánicas.

Las frecuencias utilizadas se analizarán 
más adelante si el concepto resulta selec-
cionado.

FUNCIONAMIENTO

Se busca la creación de un sistema de variación 
de presiones, que fisiológicamente se traduzca 
como una fuerza "hacia abajo", es decir, una 
fuerza de gravedad.

TENSIÓN SUPERFICIAL ONDAS MECÁNICAS
(VIBRACIONES)

PÉRDIDA DE LA TENSIÓN
SUPERFICIAL

PAREDES VENOSAS

FLUCTUACIÓN DE LA 
PARED VENOSA

Figura 148: Esquema de
funcionamiento
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RENDERS1 CONCEPTO 1
Figura 149: Render del dispositivo 
activador del flujo
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DESCRIPCIÓN

Este concepto consiste en una cinturón cuya función se basa en producir una varia-
ción de presiones a lo largo de las piernas del usuario mediante un empuje de compre-
sión.
Los fundamentos teóricos pueden encontrarse extendidos en el Anexo ... Página ...

Los osteocitos, osteoblastos y osteoclastos mecanosensibles se encargan del remo-
delamiento óseo en respuesta a las cargas compresoras fisiológicas y anormales. En 
este concepto, se trata de la creación de una variación de las presiones que, en zonas 
localizadas, permita el fenómeno de la mecanotransducción en el sistema óseo. Y, por 
consiguiente, impulsar la creación de masa ósea.
A la hora de dormir, el usuario se coloca el cinturón en la cadera y apoya los pies sobre 
las suelas. Mediante un sistema mecánico basado en un muelle de torsión, las cintas 
se van recogiendo levemente, empujando los pies hacia la zona de la cintura y com-
primiendo así las piernas. Esta compresión controlada produce un cambio de presión 
que, durante su uso continuado de aproximadamente 8 horas, reduce la pérdida de 
masa ósea provocada por la ausencia de gravedad (ver Anexo ... Página ...).

COMPRESOR ÓSEO
2 CONCEPTO 2

PROBLEMA QUE SOLUCIONA

La microgravedad produce una disminución de la densidad ósea debido a que los as-
tronautas dejan de estar cargados estáticamente por la gravedad. 
Puesto que, el remodelamiento óseo depende del nivel de tensión dentro del hueso, la 
ausencia de carga tiene implicaciones nefastas.
Se observa una hiperadaptación a la microgravedad y su grado crece con el tiempo de 
permanencia en el espacio.

Existe una pérdida de densidad ósea del 1-2% mensual en los huesos "gravitatorios", 
es decir, aquellos que en la Tierra soportan peso y la pérdida de hueso trabecular po-
dría alcanzar tal nivel que los osteoblastos no sean capaces de reconstruir la arquitec-
tura ósea una vez en la Tierra.

Figura 150: Render del compresor óseo
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COMPONENTES2 CONCEPTO 2

CINTAS SEMI-RÍGIDAS

SUELAS PARA LOS PIES

* Los componentes se refieren al caso en el que se 
decida un funcionamiento con motor eléctrico, no uno 
puramente mecánico.

ON/OFF

RESORTE DE TORSIÓN

BATERÍA 

MOTOR

INFORMACIÓN

Figura 151: Componentes del com-
presor óseo
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FUNCIONAMIENTO2 CONCEPTO 2

FUNCIONAMIENTO

El funcionamiento es muy sencillo, consiste en dos 
muelles de torsión que se encargan de tensar las cin-
tas que unen el cinturón con las suelas.

El apriete de los muelles será por un un sistema mecá-
nico de engranajes impulsado manualmente o por un 
pequeño motor eléctrico.
Irá controlado por una placa programada que indicará 
cuanto debe recogerse la cinta y en qué periodo de 
tiempo, de manera que el estiramiento será uniforme 
y de manera continuada, sin dar tirones ni molestar al 
usuario.
Será un estiramiento progresivo y muy débil (las cin-
tas se recogerán alrededor de un 1 cm como máximo), 
lo cual se establecerá de manera más concisa en el 
Anexo Desarrollo del Producto si esque resulta selec-
cionado.

Los bocetos mostrados son unas primeras aproxima-
cionas a lo que resultaría el producto final, puesto que 
se necesitan más puntos de agarre en las piernas para 
evitar su torsión, se requiere un cinturón cómodo para 
el usuario,...

Figura 152: Funcionamiento del 
compresor óseo
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FUNCIONAMIENTO2 CONCEPTO 2

La secuencia de uso de este pro-
ducto es muy sencilla, puesto que 
no se requiere ningún tipo de es-
fuerzo por parte del usuario ni una 
interacción más allá de activar el 
dispositivo y colocárselo.

El colocamiento es sencillo, el 
usuario solo deberá ponerse el 
cinturón a la altura de la cadera 
y las suelas en los pies. Deberá 
tener cuidado de no enredar las 
cintas porque el funcionamiento 
del producto se vería alterado.

Una vez colocado antes, el usuario 
se acostará y dejará el producto 
en funcionamiento durante su 
tiempo de descanso, que será 
aproximadamente de 8 horas. Tras 
este tiempo, el usuario deberá 
quitarse el producto, desactivarlo 
y recogerlo.

FUERZA DE 
COMPRESIÓN

Figura 153: Funcionamiento fisio-
lógico del compresor óseo
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RENDERS2 CONCEPTO 2
Figura 154: Renders del compre-
sor óse (A-P-P)
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OPINIÓN DE EXPERTO2 CONCEPTO 2

Parece una idea interesante, el aplicar una carga axial 
sobre extremidades inferiores , pero habría que impedir 
movimientos laterales y torsionales, como bien co-
mentas.

Querría pedirle opinión a nivel de experto sobre 
esta idea de producto: consiste en un cintu-
rón con unas cintas y suelas para los pies. La 
función del cinturón es estirar las cintas para 
conseguir una compresión ósea e incrementar 
la generación de osteoblastos. Se utilizaría a la 
hora de dormir, para que no interfiriese en otras 
actividades de los astronautas (8h).  (El produc-
to aún no está desarrollado y es sólo una idea, 
por lo que hay muchos detalles que faltan de 
resolver, habría más puntos rígidos para evitar 
que las piernas se doblasen hacia los lados, 
etc.)

Dr. ANTONIO TABUENCA - Licenciado en Medicina, Traumatología
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DESCRIPCIÓN

Este concepto consiste en una base pegada a la pared en la 
que hay agarres tanto para manos como para pies en la que 
los usuarios se colocan y comienzan a ejercitar sus músculos 
realizando ejercicios típicos de la escalada de montaña.
A este dispositivo se acoplará un reproductor de música con 
grabaciones de la naturaleza para transportar a los usuarios a 
su zona de confort en la Tierra.

Aunque parezca un gadget, es todo lo contrario. Sería muy 
beneficioso para el estado mental de los astronautas el poder 
evadirse durante un tiempo del encerramiento de la estación. 
La tranquilidad conseguida junto a la sensación de confort 
ayudará a que los astronautas estén más relajados mental-
mente y puedan tomar decisiones con tranquilidad y mayor 
criterio. Es fundamental un correcto funcionamiento mental 
en la estación, tanto para los problemas cotidianos como para 
cualquier situación de emergencia a la que estén expuestos.

PROBLEMA QUE SOLUCIONA

Los astronautas de la ISS pasan largos periodos de tiempo en 
la estación sin opción a salir de ella, por ello, meses previos 
comienzan a prepararse para ello tanto física como psicoló-
gicamente. Las duras condiciones de estrés, encerramiento 
e impotencia condicionan el comportamiento de los astro-
nautas y su relación con el entorno. El fin de este dispositivo 
es transformar el tiempo obligatorio de deporte diario en un 
tiempo agradable de ocio, en el que los usuarios disfruten 
con uno de los deportes más practicados en la Tierra, dándo-
les una sensación distracción y promoviendo que se sientan 
como lo harían aquí.

MÁQUINA DE ESCALADA
3 CONCEPTO 3

Figura 155: Renders de la máquina 
de escalada
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COMPONENTES

AGARRES MANOS

REGULADORES 
DE RESISTENCIA

AURICULARES

BASE

PANTALLA

ARNÉS DE
PROTECCIÓN

EJES

AGARRES PIES

* Estos son los componentes 
básicos a nivel externo, en los 
ejes habría cremalleras para 
aportar resistencia al ejercicio 
del usuario.

3 CONCEPTO 3

Figura 156: Componentes de la 
máquina de escalada
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FUNCIONAMIENTO

El usuario se coloca el arnés de protección (no repre-
sentado) y sitúa sus manos y pies en los agarres co-
rrespondientes. De forma natural adquiere la postura 
de escalada. El usuario se coloca los cascos y ajusta 
la resistencia o el programa deseados y comienza a 
realizar el ejercicio.

MÚSCULOS UTILIZADOS [141]
Aunque la escalada utiliza casi prácticamente todos 
los músculos locomotores del cuerpo humano, se pue-
den señalar los siguientes:
El músculo dorsal ancho, siendo el rsponsable de jalar 
los brazos hacia arriba y hacia dentro para recibir un 
impulso.
El bíceps, siendo el responsable del movimiento de 
flexión de los brazos.
Los flexores de los antebrazos, siendo el responsables 
del movimiento de dedos y antebrazos para sujetarse a 
la máquina.
Los gastrocnemio y sóleo, músculos antigravitatorios 
por excelencia. Sirven para proporcionar estabilidad e 
impulsar la pierna.

NOTA: Podría incorporarse el uso de gafas de realidad 
aumentada para involucrar más al usuario y conseguir 
un efecto mayor.

3 CONCEPTO 3

Figura 157: Funcionamiento de la 
máquina de escalada
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RENDERS3 CONCEPTO 3
Figura 158: Vistas de la máquina 
de escalada (A-P-P)
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Uno de los conceptos se plantea como una 
máquina para realizar el ejercicio de la esca-
lada, que es una de las actividades que más 
músculos activa. Este concepto no sólo se 
basa en la optimización del ejercicio, sino que 
también actúa a nivel psicológico proporcio-
nando al usuario un tiempo de desconexión y 
de disfrute durante el tiempo obligatorio de 
ejercicio. ¿Cuál es tu opinión como experto? 
¿Crees que el rendimiento deportivo aumen-
taría utilizando este dispositivo? 

En base a mi experiencia realizando entrena-
mientos enfocados a trails de montaña y series 
explosivas aeróbicas y anaeróbicas en terrenos 
montañosos, el ejercicio muscular en zonas de 
pendiente procura una mayor activación en los 
músculos de las zonas de tren inferior principa-
les (cuádriceps, isquiotibiales, glúteos y vasto 
interno/externo), aumentando la potencia mus-
cular en dichas zonas y la capacidad aeróbica 
del sujeto que realiza estos entrenamientos. 

Este tipo de máquinas de esca-
lada no producen impacto en las 
articulaciones ni tendones de las 
mismas (evitaríamos las posibles 
lesiones producidas por las cintas 
de gel mencionadas en el pun-
to IV) y producen una activación 
muscular en mayor medida que 
las anteriormente citadas dado 
que implican el uso de los brazos 
para brindar equilibrio (en zona 
de gravedad cero no sería esta la 
finalidad, simplemente la activa-
ción de las articulaciones relacio-
nadas con el brazo y hombro). Por 
tanto, el empleo de este tipo de 
máquinas, bajo mi opinión, resul-
taría muy acertado.

TTE DELGADO MARTÍN

Experto en Entrenamiento Físico Militar

Dra. MARÍA JESÚS PÉREZ ECHEVERRÍA

Licenciado en Medicina, Psiquiatría

OPINIÓN DE EXPERTO3 CONCEPTO 3

Yo creo que probablemente sí. Que tenga una valora-
ción beneficiosa desde el punto de vista afectivo. Que 
uno pueda optar sobre algo que tiene para el una va-
loración agradable o afectiva es por supuesto bene-
ficioso. Simular situaciones que para ellos son gratas 
a nivel deportivo o con evocaciones beneficiosas a 
nivel psicológico puede desentaponar el colapso de 
estrés recibido por el entorno en el que se encuen-
tran, teniendo en cuenta que la primera percepción 
de los seres humanos hacemos una valoración emo-
cional.
Hay que tratar de individualizar al máximo posible las 
actividades comunes, que te les de su identidad per-
sonal. Con respecto al uso de máquinas deportivas 
de ocio sustituyendo las máquinas básicas que están 
implementadas: cualquier actividad automática y 
común a todos pierde las claves personales, lo ideal 
sería buscar que dentro de esa actividad haya algún 
aspecto que pueda elegir previamente, por ejem-
plo, en el caso expuesto del ejercicio de la escalada, 
podría implementarse sonido acompañante, cam-
bios de luz, fotografías, aromas,… Una situación que 
rememore recuerdos terrestres.

Los astronautas deben 
realizar mínimo una 
hora y media de ejercicio 
diario durante su escaso 
tiempo de ocio. A nivel 
psicológico, si las má-
quinas de ejercicio de 
las que disponen no les 
ofrecen estímulos atrac-
tivos pueden ser monó-
tonas y causar ansiedad. 
¿Crees que una máquina 
de ejercicio que les “evo-
case” a actividades que 
realizasen en la Tierra 
puede ayudarles a sufrir 
menor estrés? ¿Sería 
beneficioso aprovechar 
el tiempo obligatorio de 
ejercicio para estimular 
su ocio?
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TÉCNICA RADAR

CONCEPTO 1
DISPOSITIVO ACTIVADOR DEL FLUJO SANGUÍNEO 
MEDIANTE ONDAS MECÁNICAS

La viabilidad corresponde a la factibilidad del desarro-
llo del concepto en términos de fabricación y funcio-
namiento.
Los recursos necesarios corresponden a la necesidad 
de factores externos para su fabricación y realización.

La practicidad corresponde a una de las EDP's más im-
portantes, a la importancia de la función que desempe-
ñaría el producto en dicho entorno.
La innovación mide la originalidad de cada uno de los 
conceptos, siendo este factor de menor importancia.

La necesidad que cubre puntúa la relevancia del pro-
blema que soluciona.
El cumplimiento de las EDP's (cuadro de la página XX) 
se valora a partir de las especificaciones cumplidas 
de cada concepto y su grado de fidelidad.

COMPRESOR ÓSEO ENFOCADO AL AUMENTO DE 
LA GENERACIÓN DE LA MASA ÓSEA

MÁQUINA PARA LA ESCALADA 
(PSICOLOGÍA Y DEPORTE)

1. Viabilidad
2. Cumplimiento de las EDP's
3. Practicidad

4. Recursos necesarios
5. Innovación
6. Necesidad que cubre

CONCEPTO 2 CONCEPTO 3

SELECCIÓN DEL CONCEPTO

1 1 1

2 2 2

3 3 3

4 4 4

5 5 5

6 6 6
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Fase 3
Desarrollo técnico y formal
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Anexo VIII
Desarrollo del concepto
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METODOLOGÍA

ANÁLISIS DEL PROBLEMA

COMPONENTES DEL PROBLEMA

DOCUMENTACIÓN

GRAVEDAD A NIVEL FISIOLÓGICO

SISTEMA CARDIOVASCULAR

FISIOLOGÍA GRAVITATORIA

ONDAS

FRECUENCIAS

FISIOLOGÍA DEL SUEÑO

ONDAS BINAURALES
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METODOLOGÍA
PARA EL DESARROLLO DE DISEÑO

Para abordar el proceso de 
desarrollo de diseño se aplica-
rá una Metodología de Diseño 
basada en la realización de 
diversos estudios, debido a que 
el proyecto tiene un gran com-
ponente técnico.

Análisis del 
problema

1

Ergonomía

6

Búsqueda de 
información

2

Desarrollo 
formal

5

Materiales

8
Componentes y
características

9
Desarrollo 

técnico

7

Síntesis de la 
información

3

Conclusiones 
y EDP’s

4

Diseño 
gráfico

10

Prototipos

13

Manual de 
instrucciones

11

Oficina 
técnica

12
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ANÁLISIS DEL PROBLEMA

Durante millones de años, los seres humanos 
han sido rediseñados y adaptados al medio 
con el fin de la supervivencia. Uno de los 
principios que enunció Lamarck (1744) dicta 
que "la función crea el órgano, y la necesidad 
crea la función".  La vida se desarrolla y des-
envuelve en un medio determinado, en el que 
pueden producirse cambios que originan una 
serie de necesidades fisiológicas de adap-
tación a dichas circunstancias, implicando 
un desarrollo o desaparición de órganos ya 
existentes, o la aparición de órganos nuevos. 
Donde las adaptaciones más beneficiosas se 
desarrollan y transmiten mediante la heren-
cia de los carácteres adquiridos, permitiendo 
la adaptación de los seres vivos al medio.
[144]

 

De manera que, las alteraciones fisio-
lógicas que resultan de la exposición 
a la micro-gravedad producen efectos 
perjudiciales en el metabolismo hu-
mano.

"Las condiciones del espacio exterior “remo-
delan” el cuerpo humano; en este proceso 
interviene particularmente la ausencia de 
gravedad o microgravedad; los otros factores 
presentes en el ámbito espacial como son la 
ausencia de atmósfera, la radiación cósmica, 
las temperaturas extremas, la ruptura del 
ciclo día/noche, la presencia de microme-
teoros, los escenarios naturales fuera de la 
Tierra, etcétera, no participan significativa-
mente en los cambios anatómicos y fisiológi-
cos que los astronautas experimentan en el 
espacio ultraterrestre.
Los seres humanos que se gesten, se desa-
rrollen y evolucionen en los asentamientos 
espaciales del futuro, sobre todo en aquellos 
que tendrán una fuerza gravitacional menor 
que la de la Tierra o en ausencia de grave-
dad, adquirirán características antropomé-
tricas diferentes al común de los habitantes 
de nuestro planeta. Este hecho dará orígen 
a una nueva especie del Homo sapiens: el 
Homo cósmicus, y a una nueva civilización." 
(2014-2016) [73]

El cuerpo humano no está preparado para la vida en 
entornos con gravedad diferente a la terrestre.

Las afecciones producidas en el sistema hematológico 
resultantes del ambiente de microgravedad afectan 
perjudicialmente al ser humano.

PROBLEMA GENERAL:

PROBLEMA ESPECÍFICO:

La evolución humana actual, está "diseñada" 
para la supervivencia en entornos gravitato-
rios, por lo que el cuerpo humano sufre alte-
raciones fisiológicas una vez privado de tal 
efecto. Y, tal y como postula el doctor Ramiro 
Iglesias Leal en el libro Medicina Espacial, 
cap. 6 Perfil del hombre cósmico (página 73) 

INTRODUCCIÓN AL PROBLEMA
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Como se ha enunciado anteriormente, las afecciones 
más trascendentales se producen en el sistema he-
matológico.Brevemente se enunciarán algunas de las 
alteraciones: durante las primeras horas y días de ex-
posición al ambiente microgravitatorio, se aprecia una 
disminucion del volumen plasmático de alrededor de 
un 20% debido a que los vasos sanguínea, los capila-
res y vénulas en concreto, colapsan a efecto de que la 
sangre no consigue la fuerza necesaria para mantener 
las paredes vasculares. La sangre, por tanto, se redis-
tribuye hacia las zonas de menor dependencia gravi-
tatoria, centrándose en la zona del tórax. También se 
aprecia una disminución de la producción de la proteí-
na encargada de la síntesis de glóbulos rojos, conocida 
como EPO, y, por consecuencia, una disminución de los 
glóbulos rojos. [145] La sangre deja de acumularse en 
las extremidades inferiores como ocurre con la grave-
dad normal de 1G, debido a la menor presión hidrostá-
tica. De esta manera, llega menor volumen sanguíneo 
al corazón y aumenta el gasto cardiaco y la tensión 
arterial.

De media, el agua representa un 60% y la sangre un 
7,7% del peso corporal de un adulto medio. A su vez, la 
sangre tiene una composición de agua en un 83%. Es 
bien conocido que la mecánica de fluidos en el espacio 
se comporta de manera totalmente diferente a como lo 
haría bajo condiciones físicas terrestres.  [146]

Por tanto, existen problemas hematológicos provenientes 
del sistema cardiovascular y otros provenientes de la me-
cánica de fluidos en microgravedad.

Figura: Ilustración representativa de la gravedad

La exposición a entornos de micro-gra-
vedad trae consigo alteraciones hema-
tológicas provinientes tanto de efectos 
metabólicos como de la física de su propia 
naturaleza líquida (sangre).

PROBLEMA ESPECÍFICO:

DESCRIPCIÓN DEL PROBLEMA

Los fluidos tienen una llamada 
"tensión superficial", la cual se 
traduce como la energía nece-
saria para aumentar la superficie 
del líquido por unidad de área. 
La tensión superficial viene dada 
por las fuerzas intermoleculares 
en los fluidos, es decir, las fuer-
zas que afectan a cada molécu-
la son diferentes en el interior y 
en la superficie del líquido. En 
condiciones de 1G, estas fuerzas 
son despreciables, pero al expo-
nerse a un ambiente de ingravi-
dez, los fluidos dejan de experi-
mentan la fuerza de la gravedad, 
y por ello las fuerzas intermo-
leculares (despreciables en la 
Tierra) recuperan su importancia 
creando una "fina capa elástica" 
en la superficie conocida como 
tensión superficial. [147]

ANÁLISIS DEL PROBLEMA
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COMPONENTES DEL PROBLEMA

ANÁLISIS DEL PROBLEMA
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A continuación se establecerá un listado con la infor-
mación que se necesita recopilar y los aspectos que 
hay que tener en cuenta para desarrollar dicho con-
cepto.

COMPONENTES DEL PROBLEMA

ANÁLISIS DEL PROBLEMA
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GRAVEDAD ARTIFICIAL

La creación de un campo gravitacional arti-
ficial es la única manera viable de conseguir 
una correcta redistribución de los fluídos. No 
se estima ninguna otra manera de conseguirlo 
debido a que es un fenómeno fisiológico que 
sucede en el interior del cuerpo humano, que 
no es accesible mediante dispositivos me-
cánicos y que no se pueden utilizar campos 
(eléctricos, magnéticos,...) que perturben los 
sistemas instalados en la Estación Espacial. 

La gravedad terrestre se percibe a nivel fi-
siológico como un incremento de presión de 
cabeza a pies de aprox. 120 mmHg, mientras 
que, en la ISS, la presión se recibe de mane-
ra uniforme y constante con un valor de 100 
mmHg a lo largo de todo el cuerpo. Por lo cual, 
para crear un efecto de gravedad, habrá que 
conseguir esa diferencia de presión entre pies 
y cabeza.  [148]

Otro aspecto a tener en cuenta, es que no se 
puede estudiar la gravedad en el cuerpo en-
tero, sino que hay que partirlo en "filetes" y 
analizar las fuerzas que afectan a cada uno 
de ellos, tal y como se puede entender en las 
figuras de la derecha.

F1

TIERRA

TIERRA

P=180

P=60-80

ISS

ISS

P=100

P=100

(en mmHg)

F1

P(x)+dP

dm.gA.P(x)

    = 0 

                          

       

                   

           

     
                      

                             

                            

 

 

Para una densidad corporal aproximada de 940 kg/m3, 
una g de aproximadamente 9,8 m/s2 y una altura del 
hombre de 1,70 m:

LA GRAVEDAD A NIVEL FISIOLÓGICO

DOCUMENTACIÓN
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SISTEMA CARDIOVASCULAR [149]

DOCUMENTACIÓN - FISIOLOGÍA

Este sistema recoge el corazón y los vasos 
sanguíneos: arterias, venas y capilares, y fun-
ciona como el sistema de transporte sangre 
a lo largo de todos los órganos del cuerpo a 
partir de una bomba muscular.

CORAZÓN [150]

Órgano muscular formado por 
cuatro cavidades. Dimensional-
mente podría compararse a un 
puño cerrado, mientras que su 
peso es de entre 250 g en muje-
res y 300 g en adultos. 
Se sitúa en una zona denominada 
mediastino, es decir, en el interior 
del tórax en la parte media de la 
cavidad torácica. 

1 - Vena cava superior
2 - Arco aórtico
3 - Tronco pulmonar
4 - Base del corazón
5 - Borde derecho
6 - Pulmón derecho
7 - Pleura
8 - Cara inferior
9 - Diafragma
10 - Pulmo izquierdo
11 - Borde izquierdo
12 - Vértice cardiaco

MÚSCULO CARDIACO

Formado por fibras musculares 
estriadas más cortas y con una 
forma menos circular en compa-
ración con las del músculo es-
quelético. 
Estas fibras están ramificadas y 
se conectan con sus fibras con-
tinuas mediante engrosamientos 
transversales de la membrana, 
conocidos como discos intercala-
res, a partir de los cuales se con-
ducen los potenciales de acción 
de una fibra a otra.

Figura 105: Partes 
del corazón

SISTEMA DE CONDUCCIÓN 
CARDIACO [150]

El latido cardiaco viene dado por 
una actividad eléctrica inherente 
y rítmica de aproximadamente el 
1% de las fibras cardiacas de tipo 
miocárdicas, conocidas también 
como fibras autorrítmicas. 

Los diferentes componentes del 
sistema de conducción son los 
siguientes:

NÓDULO SINUSAL
Cada potencial de acción se genera en 
este nódulo y se propaga hacia las fibras 
miocárdicas.

NÓDULO AURICULOVENTRICULAR (AV)
Los impulsos de las fibras cardiacas de 
ambas auróculas convergen en este 
nódulo, y se encarga de distribuírlo a los 
ventrículos.

FASCÍCULO AURICULOVENTRICULAR
Funciona como la conexión eléctrica en-
tre aurículas y ventrículos.

RAMAS DEL FASCÍCULO AURICOVENTRI-
CULAR
Sirven como conexión y están distribuídas 
a lo largo de toda la musculatura ventri-
cular,

PLEXO SUBENDOCÁRDICO TERMINAL
Son fibras conductoras del potencial de 
acción por todo el miocardio ventricular.
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VASOS SANGUÍNEOS [150]

Los vasos crean una red de conducción para transpor-
tar la sangre desde el corazón hasta todos los órganos. 
Las arterias son las encargadas de distribuir la sangre 
hacia los tejidos, y se ramifican progresivamente para 
alcanzar todos los órganos. Para crear las ramificacio-
nes se disminuye su diámetro formando las conocidas 
arteriolas. Es en el interior de los tejidos donde las arte-
riolas vuelven a ramificarse conformando los capilares, 
conocidos por ser microscópicos vasos sanguíneos 
encargados del transporte a nivel celular. Los capilares 
se unen formando vénulas, que se fusionan y forman 
las venas, encargadas de retornar la sangre hasta el 
corazón.

SISTEMA ARTERIAL (ARTERIAS REPRESENTATIVAS)

SISTEMA VENOSO (VENAS REPRESENTATIVAS)

1 - Facial
2 - Carótida
3 - Tronco branquiocef.
4 - Torácica inferior
5 - Coronaria derecha
9 - Aórtica abdominal
10 - Ilíaca primitiva
13 - Circunfleja interna

1 - Seno longitudinal
6 - Vena cava superior
7 - Pulmonar
8 - Coronaria derecha
9 - Vena cava inferior
10 - Hepática
15 - Ilíaca externa
16 - Femoral

15 - Femoral
16 - Poplítea
22 - Occipital
23 - Carótida
28 - Pulmonar
29 - Coronaria izquierda
30 - Aorta
33 - Renal

18 - Arco venoso dorsal
20 - Seno recto
22 - Yugular externa
23 - Plaxo cervical
27 - Cefálica
29 - Coronaria izquierda
30 - Basílica
39 - Poplítea

Figura 106: 
Sistema arterial

Figura 107: 
Sistema venoso
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Se conocen como capilares los vasos san-
guíneos de menor diámetro, formados solo 
por una capa de tejido, lo que permite el 
intercambio de sustancias entre la sangre y 
las sustancias que se encuentran alrededor 
de ella. Su diámetro alcanza las 8-12 mi-
cras. 

En los capilares sanguíneos la presión ar-
terial es muy baja, siendo mayor en el cen-
tro del vaso que en los bordes. La presión 
sanguínea en arterias es disipada cuando 
ésta llega a los capilares, tal efecto se 
incrementa en gran medida en ambientes 
microgravitatorios impidiendo un correcto 
funcionamiento circulatorio sobretodo en 
estos vasos.
Por ello en este apartado nos centraremos 
en el análisis de los capilares sanguíneos, 
su función y sus características fisiológicas.

PARTES DE LA FIGURA XX

1 - Capilar sanguíneo
2 - Arteriola
3 - Vaso linfático
4 - Arteria
5 - Líquido intersticial
6 - Vénula
7 - Célula tisular
8 - Vena

1 5

6

7

8

2

3

4

CAPILARES SANGUÍNEOS [150]
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Figura 108: Vénulas cerebrales

Figura 109: Capilar sanguíneo
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Cada "filete" de la persona, no nota la fuerza de la gravedad, 
sino la fuerza normal de contacto con la Tierra y anula la ace-
leración de caída libre que tendríamos por la acción gravitato-
ria terrestre. Es decir, cada "filete" siente la diferencia de las 
normales que le hace el resto del cuerpo.

Por lo tanto, conseguiremos una gravedad artificial para apli-
carla al sistema circulatorio buscando una diferencia de pre-
siones a lo largo de todo el cuerpo.

¿NO ES SUFICIENTE CON LA PRESIÓN 
SISTÓLICA? 

El corazón es una doble bomba que suministra la fuerza nece-
saria para que la sangre circule a través de los dos sistemas 
circulatorios más importantes: la circulación pulmonar en los 
pulmones y la circulación sistemática en el resto del cuerpo. 

La contracción de los músculos cardiacos del ventrículo iz-
quierdo son los que empujan la sangre hacia el resto del 
cuerpo a una presión de casi 125 mmHg conducida por una red 
de arterias que disminuyen hasta convertirse en arteriolas y 
finalmente en una fina red de vasos denominados capilares. 
Es en los capilares donde se suministra el oxígeno y se recoge 
el C0

2
 de las células. [151]

Se concluye que, la presión sistólica (la presión cardiaca) es 
más que suficiente para empujar la sangre por todo el cuerpo. 
Lo cual quiere decir, que el problema radica en la circulación 
por los capilares y arteriolas. Por lo que de aquí en adelante se 
enfocará el estudio en la circulación por los capilares.

PRESIÓN ARTERIAL (PA) [152]

Se conoce presión arterial como la fuerza ejercida por la san-
gre hacia las paredes de las arterias. La medida de esta pre-
sión se valora a partir de la presión sistólica, la cual alcanza 
los máximos mmHg, se produce cuando la sangre es bombea-
da por el latido del corazón. Mientras que, las medidas más 
bajas de presión se conocen como presión diastólica, produci-
da cuando el corazón está en reposo entre latido y latido.
Los valores normales de PA están entre 119/79 mmHg (siendo 
119 la sistólica y 79 la diastólica).

Es necesario valorar que una hipertensión arterial puede cau-
sar problemas serios, por lo que en la página XX se analizarán 
los rangos de presión más adecuados.

125

Gráfica 1: Gráfica de la 
variación de la presión 
en el sistema circula-
torio. 

FISIOLOGÍA GRAVITATORIA
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PRESIÓN ARTERIAL[152] HIPOTENSIÓN [153]

HIPERTENSIÓN (HTA) [152]

DOCUMENTACIÓN - FISIOLOGÍA

Debido a la importancia del conocimiento de los valo-
res óptimos de presión arterial para un correcto funcio-
namiento del metabolismo, se van a analizar diferentes 
rangos de presión para establecer el más adecuado.

La PA es el producto del gasto cardiaco y la resistencia 
vascular sistémica. Por ello, alteraciones en la viscosi-
dad sanguínea o las condiciones de maleabilidad de la 
pared venosa son factores que afectan directamente 
su valor.

Una baja presión sanguínea hace que llegue un flujo 
de sangre insuficiente a los órganos vitales del cuer-
po a través de las arterias. Los valores de la tabla XX 
referentes a esta afección deben estudiarse para cada 
persona, ya que dependen de la estructura personal de 
cada persona. 
Las consecuencias afectan directamente al sistema 
nervioso central, arterias periféricas, corazón y riñones.

Palidez
Mareo
Náuseas
Vómitos
Síncope
Dolor torácico
Dificultad respiratoria

Palpitaciones
Parestesia
Dolor de cabeza
Sensación de inestabilidad
Rigidez cervical
Visión borrosa
Vértigo

Esta afección es asintomática, pero fácil de detectar, 
pudiendo tener complicaciones graves y mortales si no 
se trata a tiempo, siendo un gran factor de riesgo para 
los denominados "órganos diana", siendo estos el SNC, 
arterias periféricas, corazón y riñones. Los accidentes 
cerebrovasculares y cardiovasculares pueden produ-
cirse en órdenes muy altos si los valores de la hiperten-
sión se incrementan.

HIPOTENSIÓN

NORMAL

PREHIPERTENSIÓN

HIPERTENSIÓN GRADO 1

HIPERTENSIÓN GRADO 2

CRISIS HIPERTENSIVA

SISTÓLICA DIASTÓLICA

< 80

80 - 120 

120 - 139

140 - 159

> 160

> 180

< 60

60 - 80

80 - 89

90 - 99

> 100

> 110

(mmHg) (mmHg)

SÍNTOMAS

Tabla 2: Valores de la PA en relación a diferentes affeciones
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FUNCIÓN DE LOS CAPILARES

La circulación capilar se encarga del intercambio de 
sustancias entre la sangre y las células del organismo.

ESTRUCTURA CAPILARES

Los capilares son los vasos más pequeños del árbol 
circulatorio y el centro del sistema de la microcircula-
ción. Las arteriolas se reducen hasta originar las me-
taarteriolas, y éstas se reducen hasta componer los 
capilares. 
Se componen de fibras de músculo liso colocados de 
manera discontinuada.
En los puntos de origen de los capilares se encuentra 
el esfínter precapilar, un músculo que rodea los vasos 
cuya función es contraerse o relajarse regulando el 
flujo sanguíneo.
El cuerpo humano está compuesto aproximadamente 
de 40.000 millones de capilares, lo cual se expande 
hasta una superficie de 700 m2 y ninguna célula se 
aleja más de 20 micras de un capilar, lo cual optimiza 
el intercambio de sustancias.

El flujo sanguíneo de la red capilar supone el 5% del 
gasto cardiaco y depende del funcionamiento del resto 
de vasos sanguíneos.

VELOCIDAD SANGUÍNEA

La velocidad sanguínea en los vasos capilares se redu-

ce drásticamente, debido a que cuando la red se ra-
mifica, aumenta la superficie de caudal, y por tanto la 
velocidad disminuye desde 400 mm/s en la aorta hasta 
0,1 mm/s en capilares. Esta velocidad es óptima para el 
intercambio de sustancias.

EQUILIBRIO DE STARLING

Las presiones hidrostática y la coloidosmótica actúan a 
nivel capilar y son gradientes de presión contrarios. El 
hidrostático está ejercido por el líquido, mientras que el 
coloidosmótico lo establecen las proteínas. 
El movimiento, pues, depende de cuatro variables dife-
renciadas:
- Presión hidrostática capilar (Phc): la sangre entra al 
vaso capilar con una presión de 35 mmHg, pero como 
el capilar presenta resistencia al flujo, la presión des-
ciende hasta caer a 16 mmHg.
- Presión hidrostática intersticial (Phi): corresponde a 
la presión debida al líquido intersticial. Suele tomarse 
como un valor de 0 mmHg, pero en ciertos tejidos al-
canza valores negativos -3 a -9 mmHg debido al drena-
je linfático.
- Presión osmótica (coloidosmótica) capilar (pC): es la 
presión generada por el empuje del agua hacia el inte-
rior del vaso por las proteínas plasmáticas. El valor de 
esta presión oscila alrededor de los 28 mmHg.
- Presión osmótica (coloidosmótica) intersticial (pI): dí-
cese de la presión ejercida por las proteínas del líquido 
intersticial. La concentración de esta solución es mu-
cho más baja que la anterior, por lo que su valor se

 reduce hasta los 3 mmHg.

La mezcla de estas cuatro presiones durante la circula-
ción capilar permite el análisis de su movimiento me-
diante la siguiente relación:

PF = (Phc+pI) - (Phi + pC)

Donde, PF es la presión neta de la filtración y se calcula 
con la diferencia de las presiones que empujan la san-
gre hacia fuera y las que lo recogen hacia dentro.

Figura 110: Ilustración de capilares

DOCUMENTACIÓN - FISIOLOGÍA

[154]
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ONDAS MECÁNICAS [155]

Las ondas mecánicas son aquellas que propa-
gan energía mecánica y se caracterizan por la 
necesidad de un medio material para transmi-
tirse. Conforme avanza la onda se produce una 
oscilación en el estado de equilibrio de alguna 
propiedad mecánica del medio en el que se 
transmite (posición, presión, densidad...) y se 
extiende hacia las zonas colindantes.

En este proyecto se utilizarán las ondas mecá-
nicas de sonido para la creación del incremento 
de presión en torno al cuerpo humano, en las 
próximas páginas se especificarán las caracte-
rísticas necesarias.

t

Figura 111: Gráfica de relación frecuencia-tiempo de una onda sonora

ONDAS

ONDAS DE PRESIÓN

Las ondas mecánicas son ondas de presión. Las 
ondas de presión producen vibraciones que se 
propagan con el sonido y producen una acu-
mulación de partículas en ciertos puntos a la 
vez de una separación en otros. Este fenómeno 
supone pequeños aumentos de presión en algu-
nos de los puntos y disminuciones en otros. 
Las ondas con frecuencias altas tienen una lon-
gitud de onda corta, mientras que las frecuen-
cias bajas tienen una longitud de onda longeva, 
tal y como se verá próximamente.

DOCUMENTACIÓN- ONDAS
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RELACIÓN FRECUENCIA AB-
SORCIÓN

Cuando las ondas sonoras alcanza una su-
perficie, gran parte de su energía es reflejada, 
pero un porcentaje es absorbido por el medio 
con el que choca. En este proyecto intere-
sa que el cuerpo humano absorba la menor 
energía posible y transmita la mayor cantidad 
posible. 
El coeficiente de absorción de la onda depen-
de, después del material de contacto, de dos 
factores: la frecuencia de la onda y el ángulo 
de incisión del sonido.
La absorción aumenta con la frecuencia, y 
en altas frecuencias el espesor del material 
sobre el que incide no es un factor determi-
nante, mientras que se produce una menor 
absorción a bajas frecuencias y en este caso 
el espesor de material sí es un factor determi-
nante. [156]

Aunque en la tabla de la derecha se han re-
presentado frecuencias altas (con respecto a 
los infrasonidos), se aprecia el aumento de la 
absorción junto al valor de la frecuencia. Para 
aumentar la eficacia y reducir la absorción, 
se ha decidido utilizar ondas de infrasonidos 
(valores menores a 16 Hz).

DOCUMENTACIÓN- ONDAS

La sangre tiene una densidad de 1.04 
g/cm³, muy cercana a la del agua que 
es de 1.00 g/cm³, podemos hablar del 
sistema circulatorio como un siste-
ma hidráulico, así que trataremos la 
absorción de las ondas en la sangre 
como si de agua se tratasen.

Gráfica 2: Frecuencia - absorción
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ONDAS ESTACIONARIAS

Las ondas estacionarias son casos particulares de 
la inferencia producidos por la superposición de dos 
ondas de la misma dirección, amplitud y frecuencia 
de sentido contrario, las cuales varían su posición de 
equilibrio durante el tiempo pero son inmóviles. [155]

Supongamos lo siguiente, un frente de ondas alcanza 
la superficie del cuerpo por la zona torácica, inme-
diatamente traspasa la capa epidérmica y alcanza la 
masa ósea, los tejidos y finalmente los órganos. La 
impedancia de cada uno de los tejidos es diferente, por 
lo cual la onda se reflejará y se transimitirá adquiriendo	
								        [157]diferentes valores siguiendo la siguiente relación:

Siendo,
Gamma el coeficiente de reflexión,
Z

L
 la impedancia de carga al final (Z

2
),

Z
0
 la impedancia característica de transmisión (Z

1
).

De lo cual se extrae, que cuanto más diferentes sean 
las impedancias, más se refleja. El fenómeno impor-
tante es la reflexión, puesto que para que se crease 
una onda estacionaria residente dentro de los órganos 
la onda de reflexión y la onda transmitida tendrían que 
superponerse, tal y como se explica en la descripción 
de una onda estacionaria. Lo cual, sería verdadera-
mente peligroso ya que podrían explotar los órganos. 

ONDA INDICENTE

ONDA REFLEJADA

ONDA TRANSMITIDA
ONDA TRANSMITIDA

Órgano

Tejido muscularIMPEDANCIA Z1

IMPEDANCIA Z2

ONDA REFLEJADA

ONDA REFLEJADA

Este es otro de los 
motivos por el que se 
ha decidido utilizar 
ondas infrasonoras; al 
disminuir la frecuen-
ciala longitud de onda 
es mayor. Para que se 
produzca el fenómeno 
de las ondas estaciona-
rias, la distancia entre 
las paredes en las que 
"rebota" la onda, debe 
ser un número entero 
siendo el mínimo la 
mitad del valor de la 
longitud de la onda. 
Por lo que, hablando de 
ondas de infrasonido, 
nos situamos en rangos 
de longitud de onda del 
orden de los 15 metros 
de longitud, siendo los 
órganos de un tamaño 
menor a los 30 cm de 
longitud, por establecer 
un tamaño máximo, 
dicho problema estaría 
erradicado. 

Figura 112: Ilustración del fenómeno de reflexión y absorción de una onda mecánica 
para representar el fenómeno de creación de una onda estacionaria

DOCUMENTACIÓN- ONDAS
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Este es otro de los motivos por el que se ha decidido 
utilizar ondas infrasonoras; al disminuir la frecuenciala 
longitud de onda es mayor. Para que se produzca el fe-
nómeno de las ondas estacionarias, la distancia entre 
las paredes en las que "rebota" la onda, debe ser un 
número entero siendo el mínimo la mitad del valor de 
la longitud de la onda. Por lo que, hablando de ondas 
de infrasonido, nos situamos en rangos de longitud de 
onda del orden de los 15 metros de longitud, siendo los 
órganos de un tamaño menor a los 30 cm de longitud, 
por establecer un tamaño máximo, dicho problema 
estaría erradicado. 

FILTRO DE FRECUENCIAS PASA BA-
JOS

Es necesario el uso de un filtro de frecuencias pasaba-
jas debido a que la emisión de las ondas no es ideal y 
por tanto la frecuencia no es pura, es decir, que se emi-
te un espectro de frecuencias. Esto podría ser peligro-
so debido a que si se emite en el espectro de frecuen-
cias alto, la longitud de onda sería menor y podrían 
estacionarse ondas y provocar nefastos efectos sobre 
el organismo humano.

Figura 113: Filtro de frecuencias pasa bajos

DOCUMENTACIÓN- ONDAS
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INFRASONIDOS

Los infrasonidos son ondas acústicas cuya frecuencia 
está por debajo del espectro audible para el oído hu-
mano, del que se estima un valor aproximado de 16 Hz. 
[158]

¿POR QUÉ INFRASONIDOS?

Con los infrasonidos la absorción es mucho menor y 
casi nula. Los ultrasonidos sólo alcanzarían la capa 
superficial del cuerpo, mientras los infrasonidos no se 
absorben apenas y pueden actuar en todas las capas 
internas. Además, los infrasonidos tienen una longitud 
de onda mucho mayor a los ultrasonidos, lo cual, evi-
ta que se creen ondas estacionarias a nivel interno, lo 
cual podría hacer explotar órganos o tejidos con dife-
rentes impedancias.

Los infrasonidos tienen un reflejo directo sobre la psi-
cología humana, existe una rama científica que estudia 
tal repercursión, la psicoacústica.

ACTIVIDAD CEREBRAL Y ONDAS

Cuando el cerebro humano se expone a una determi-
nada frecuencia de ondas, la frecuencia de la actividad 
cerebral tiende a entrar en fase con dichas ondas, es 
decir, las ondas cerebrales se adaptan a las ondas ex-
ternas, replicando su misma frecuencia y consiguiendo 
alterar el estado mental del usuario.

DOCUMENTACIÓN- ONDAS

Gráfica 3: Diagrama de la presión del sonido en relación a la 
frecuencia
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ONDAS ALFA
Las onfas alfa representan un estado de escasa activi-
dad mental o relajación. Son más lentas , la frecuencia 
disminuye hasta 8-14 Hz y su amplitud es mayor res-
pecto a las ondas beta.

ONDAS DELTA
Las ondas delta se caracterizan por tener la mayor 
amplitud y menor frecuencia (entre 1 y 4 Hz, nunca 
llegando a 0: la muerte cerebral). Se generan cuando el 
cerebro está en un estado de sueño profundo.

ONDAS CEREBRALES [159]

El cerebro humano produce impulsos eléctricos que 
producen ritmos conocidos como ondas cerebrales. 
Estos impulsos se transmiten a través de cientos de 
neuronas para ejecutar una función determinada. La 
medición de los impulsos mediante electroencefalo-
gramas ha relacionado las ondas cerebrales con los 
estados de conciencia, estableciendo diferentes patro-
nes.
Las cuatro ondas cerebrales principales son las ondas 
alfa, beta, theta y delta.

ONDAS BETA
Estas ondas se producen cuando el cerebro está to-
talmente despierto e inmerso en intensas actividades 
mentales. Las ondas se caracterizan por ser amplias, 
con una alta velocidad de transmisión y de alta fre-
cuencia (14-35 Hz).

ONDAS THETA
Estas ondas se producen cuando la persona está "des-
conectada de la realidad" o "soñando despierta". Se 
caracterizan por ser más amplias que las anteriores y 
tener una frecuencia menor, de entre 4 y 8 Hz.

1 SEGUNDO 1 SEGUNDO

1 SEGUNDO1 SEGUNDO

FRECUENCIAS
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EEG CICLO DE SUEÑO [160]

FASE 1 NREM
8-14 Hz

Sueño ligero Sueño parcial Sueño profundo Sueño muy profundo Sueño "paradójico"

FASE 2 NREM
4-8 Hz

FASE 3 NREM
1-4 Hz

FASE 4 NREM
1-2,5 Hz

FASE REM 

t = 90-110 mint = 0 min

14-30 Hz

A continuación se muestra una ilustración vectorial de un 
electrocardiograma realizado durante un ciclo de sueño 
en un adulto, relacionando las fases con la frecuencia de 
las ondas cerebrales. (información extraída de [160])

Tal y como se aprecia, las ondas cerebrales relacionadas 
con el sueño profundo tienen una actividad de 1-4 Hz. 
Utilizar esta frecuencia para la realización del producto 
podría ser beneficioso para inducir al sueño al usuario, y 
así mantenerle relajado. En terapias alternativas, se uti-
liza este tipo de ondas para tranquilizar a los pacientes, 
tratar el insomnio o relajarse antes de un evento crítico. 

FRECUENCIAS
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FISIOLOGÍA DEL SUEÑO
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La presión arterial (PA) disminuye durante el sueño, 
alcanzo sus mínimos durante las fases NREM de hasta 
un 10% y un 6% de la frecuencia cardiaca en relación al 
mismo gasto cardiaco. [161]

Están demostrados los efectos de la microgravedad 
en el cuerpo humano: debilitación de los músculos, 
fragilidad en los huesos, alteraciones en el sistema 
cardiovascular y en la visión, entre otros.Pero esta falta 
de gravedad también afecta a los periodos de sueño 
de los astronautas, un estudio estadístico sobre una 
muestra de 85, que participaron en el transbordador 
espacial, o en la EEI, revelo que la media de sueño era 
de seis horas pero tenían que recurrir al uso de somní-
feros en más de la mitad de las noches pasadas en el 
transbordador y en el 11% de las noches pasadas en la 
EIEI, se demostró también a través del estudio de sus 
ondas cerebrales, tono muscular y movimiento de los 
ojos que la calidad del sueño es inferior al que se tiene 
en ambiente de gravedad terrestre. 
Los efectos que se observaron de la falta de un sueño 
reconfortante fueron tales como: alteración de la capa-
cidad cognitiva, alteración de los ritmos circadianos e 
incluso debilitamiento del sistema inmune. Se observó 
con el estudio que los efectos experimentados por los 
astronautas son similares a los que aparecen a medida 
que envejece el cuerpo.
La siguiente tabla refleja los factores que más influyen 
en un buen sueño, comparándolos en un ambiente de 
microgravedad y en otro de gravedad terrestre (Tabla 3)

Con la intención de poder contrarrestar los efectos de 
las perturbaciones que ocasionan a los astronautas 
estás dificultades con el sueño, se simula el vuelo es-
pacial en la Tierra en la que los participantes pasan 60 
días en una cama con la cabeza ligeramente inclinada 
por debajo del resto del cuerpo, con el fin de simular la 
microgravedad. [162]

Tabla 3: Comparativa del sueño terrestre y espacial
Fuente: Propia
Información obtenida [162]
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ONDAS BINAURALES

Es bien sabido que el ser humano emite 
un patrón de ondas cerebrales que per-
miten identificar su estado y actividad 
mental.
La unificación de las diferentes regiones 
cerebrales que emiten diferentes fre-
cuencias de ondas es denominada sin-
cronía neural. Esta sincronía viene dada 
por una serie de procesos neurológicos 
que producen descargas neuronales par 
redes transitorias.
Es decir, cualquier estímulo, habilidad, 
pensamiento o sentimiento, se tradu-
ce en una mezcla de ondas cerebrales 
emitidas de diferentes frecuencias que 
se unifican formando una única informa-
ción.
Cuando la mezcla de las ondas es mala, 
se produce confusión, ansiedad, ner-
viosismo, estrés y conductas negativas.
[163]

Las ondas cerebrales se alteran en 
respuesta a los cambios en estímulos 
ambientales, incluyendo el sonido. Me-
diante el fenómeno denominado arrastre 
de ondas cerebrales, se produce una 
sincronía de las ondas cerebrales con las 
del entorno, tendiendo a entrar en fase 
con la frecuencia a la que está expuesto. 
[164]

APLICACIONES [164]
Reducir el estrés.
Eliminar el dolor.
Eliminar la ansiedad.
Relajación.
Dormir.

Figura 114: Representación de ondas binaurales en fase con 
la actividad cerebral

DOCUMENTACIÓN- ONDAS
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SÍNTESIS DE LA INFORMACIÓN
MÉTODO PREGUNTA-RESPUESTA
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PIEZAS SENCILLAS
Para que sea sencilla su impresión en 3D desde la ISS si es 
necesario el recambio de alguna de las piezas.

SUMINISTRO ENERGÉTICO
Deberá consumir la menor energía eléctrica posible, siempre a 
124 V en DC, que es la corriente utilizada en la estación.

SENCILLEZ DE USO
Deberá ser intuitivo y sencillo de utilizar, ya que, aún la extre-
ma capacidad técnica de los usuarios, es preferible no agotar-
les mentalmente y no agobiarles con un uso complejo, puesto 
que se encuentran muy estables mentalmente en la ISS. 

ADAPTABLE
Lo ideal sería que el producto pudiera regularse en dimensio-
nes para cada uno de los usuarios, ya que requiere de mucha 
precisión para su correcto funcionamiento.

CÓMODO
Ya que el usuario deberá permanecer con el producto durante 
su tiempo de descanso, y para su estabilidad mental es nece-
sario un correcto descanso. 

MONTAJE SENCILLO
El montaje deberá ser sencillo ya que si se estropea el pro-
ducto o es necesaria una sustitución de alguna de las piezas 
serán los tripulantes los que deban hacerse cargo del arreglo.

TAMAÑO
El tamaño debe ser el adecuado para optimizar el espacio 
de la ISS y no sobrepasar el espacio de los dormitorios, que 
es aproximadamente de 2000x950x850 mm. Además, así se 
reducirá el coste del transporte hasta la estación.

MATERIALES
Los materiales utilizados deberán pasar numerosos ensayos 
técnicos realizados por los especialistas de la Agencia Espa-
cial. Pero en el plano general deberá cumplir las siguientes 
especificaciones: no combustionar con facilidad, no despren-
der gases tóxicos, tener una superficie lisa y segura, ser rígido 
y duradero.

ESTABILIDAD
Deberá ser un diseño rígido y compacto y no alterar la estabili-
dad de la estación espacial.

SEGURO
Es fundamental que el producto sea seguro y no produzca 
ningún tipo de estrés o complicación al usuario, ya que las 
condiciones en la ISS son críticas.

PRÁCTICO
Es la especificación clave. Lo único realmente importante 
atendiendo al tipo de usuario al que va dirigido es que el pro-
ducto sea absolutamente práctico y no se recargue con pie-
zas que no tengan una funcionalidad.

CRÍTICAS DESEABLES

EDP's
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PLANTEAMIENTO DE DISEÑO
El producto consiste en una serie de altavoces 
que se encargan de producir pulsos de onda 
que, en términos fisiológicos, se traducen como 
variaciones de presión. Tal y como se ha visto en 
el apartado de documentación, a nivel metabóli-
co la gravedad es una diferencia de presión entre 
cabeza y pies. Por tanto, los altavoces están 
conectados y regulados para producir dicho in-
cremento de presión y así, conseguir los efectos 
gravitacionales a nivel sanguíneo, mejorando la 
circulación y permitiendo un correcto funciona-
miento metabólico.

Será necesario que haya 
alrededor de 8 altavoces en 
cada sección.

Habrá cuatro secciones 
corporales a través de las 
que se emitirán los pulsos de 
onda.

Deberán integrarse en un 
circuito para funcionar de 
manera complementaria.

ALTAVOCES - TRANSDUCTORES

Para generar las ondas mecánicas.

GENERADOR DE ONDAS

Funcionará como fuente emisora de las ondas.

FILTRO PASO-BAJOS

Para anular las frecuencias no deseadas.

FORMA ESTRUCTURAL

Sistema estructural del dispositivo.
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ALTERNATIVA 1 ALTERNATIVA 2

ACCESORIO

La primera alternativa consiste 
en abrazaderas que pueden 
colocarse en la instalación de 
descanso de la ISS. 

TRANSDUCTORES
ARTICULACIONES

BATERÍA

VELCRO

SACO DE DORMIR

TRANSDUCTORES

NIVEL DE BATERÍA

La segunda opción es dise-
ñar al completo la zona de 
descanso. En la imagen de la 
derecha se muestra un boceto 
de su estructura, consistiendo 
en una cápsula con los trans-
ductores distribuídos por todo 
el cuerpo. En la zona interior se 
encuentra un saco de dormir 
similar al que utilizan normal-
mente en la ISS, pero podría 
tener una capa de gel que 
transmitiese de manera ópti-
ma las ondas para así reducir 
el número de transductores.

CÁPSULA DE DESCANSO

ALTERNATIVAS DE DISEÑO
DESARROLLO FORMAL

Figura 159: Alternativa I  
de diseño

Figura 160: Alternativa II
de diseño
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ACCESORIO
Alternativa 1

EDP's

CÁPSULA
Alternativa 2

Para la elección de una de las alternativas de diseño, 
se aplicará un filtro utilizando las EDP's establecidas 
anteriormente.

Las baterías se 
recargan mediante 
USB, necesita muy 
poca energía para 
funcionar.

El usuario no está 
en contacto direc-
to con el producto, 
por lo que a nivel 
ergonómico re-
quiere una menor 
complejidad.

Este sistema no 
produce ninguna 
percepción notable 
en el usuario, debi-
do a que las abra-
zaderas no entran 
en contacto.

Las abrazaderas 
son accesorios 
que se colocan 
en la zona de 
descanso, por 
lo que no es un 
problema

Ambas alterna-
tivas son sen-
cillas de utili-
zar, basta con 
encenderlas y 
funcionan auto-
máticamente. 

Sería la opción más 
económica, puesto 
que es una estructu-
ra muy pequeña cuyo 
envío es bastante 
adquisible.

Ambas alterna-
tivas son sen-
cillas de utili-
zar, basta con 
encenderlas y 
funcionan auto-
máticamente. 

El precio de enviar las 
cápsulas a la ISS sería 
vertiginoso y la fabri-
cación es muy com-
pleja, es la opción 
menos económica.

Utiliza una única 
batería con un 
almacenamiento 
mayor, aunque el 
sistema no requie-
re mucha energía.

El diseño ergonó-
mico de la cápsula 
es complejo ya que 
recoge diferentes 
implicaciones den-
tro de este marco.

La cápsula ten-
dría que diseñarse 
de manera que el 
usuario la percibie-
se como un lugar 
confortable.

La cápsula se 
sustituiría por el 
saco de dormir 
actual, por lo 
que no es rele-
vante.

S.MECÁNICO ERGONOMÍA EXPERIENCIA TAMAÑO SENCILLEZ ECONOMÍA

DESARROLLO FORMAL - ALTERNATIVAS DE DISEÑO

Tabla 3: Comparativa de las alternativas de diseño
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DESCRIPCIÓN Y PIEZAS BÁSICAS
PLANTEAMIENTO DEL PRODUCTO

El producto consiste en una serie de altavoces 
que se encargan de producir pulsos de onda 
que, en términos fisiológicos, se traducen como 
variaciones de presión. Tal y como se ha visto en 
el apartado de documentación, a nivel metabóli-
co la gravedad es una diferencia de presión entre 
cabeza y pies. Por tanto, los altavoces están 
conectados y regulados para producir dicho in-
cremento de presión y así, conseguir los efectos 
gravitacionales a nivel sanguíneo, mejorando la 
circulación y permitiendo un correcto funciona-
miento metabólico.

En este esquema se van a establecer todos los 
componentes necesarios para la realización del 
producto. Será la base para el desarrollo formal 
de diferentes alternativas.

GENERADOR DE ONDAS

CONEXIÓN A LA RED

MÓDULOS

EJE CENTRAL

SENSORES DE PRESIÓN

FIJADORES

ALTAVOCES

LED's informativos
De 4 canales, uno para cada abraza-
dera.

Estará conectado a 124 V de DC.

Un total de 8 módulos 
repartidos
en 4 abrazaderas que 
disminuyen
su tamaño en direc-
ción -y formando
un tronco cónico.

El eje de los módulos, será una cre-
mallera que permita regular en altura 
las abrazaderas, adaptándolas a la 
altura de cada usuario.

Dos sensores de presión (en la cabeza 
y los pies) que se conectarán al orde-
nador personal de cada tripulante y 
monitorizarán la información recibida 
mediante un sistema informático.

Se encargarán de regular y fijar las 
abrazaderas en el eje.

Habrá 6 en cada abrazadera.

Los LED's informarán de si el sistema 
está en funcionamiento o apagado.

DESARROLLO

Figura 161: Patrón básico de diseño
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ENTREVISTA A EXPERTO - Jose Luis Lahoz, experto en Física y Astrofísica

Antes de comenzar el desarrollo tecnico, se ha con-
certado la entrevista con un experto en física y as-
trología para determinar la viabilidad del producto y 
tener en cuenta las consideraciones técnicas nece-
sarias para su realización.

1. En principio la gravedad sólo podría concebirse 
con una aceleración. ¿Podría simularse un campo 
gravitatorio a nivel sanguíneo mediante un gra-
diente de presión entre cabeza y pies, tal y como le 
he explicado en el concepto propuesto?

Realmente yo no conozco literatura al respecto. Tras 
meditarlo unos segundos, sin duda el concepto fisio-
lógico de gravedad y, por lo tanto, su efecto sobre el 
sistema circulatorio, podría simularse teóricamente 
a partir de ondas de presión de diferente amplitud 
a lo largo de todo el cuerpo, tal y como comentas. 
Aunque repito, sería necesario un desarrollo experi-
mental y científico previo que, hoy por hoy, al menos 
por lo que tengo entendido, no existe. Sin embargo, 
me parece una idea extremadamente innovadora que 
puede crear un nuevo paradigma en la simulación de 
la gravedad a efecto fisiológico.

2. ¿Cuáles son aquellos problemas que necesita-
rían un análisis experimental?

Bajo mi punto de vista, el tema de la absorción de 
las ondas sonoras por el cuerpo y materiales ante las 
frecuencias sonoras que me has comentado, cálcu-
los y pruebas de amplitudes e intensidades sonoras 

efectivas para el gradiente de presión que buscas y 
múltiples dificultades técnicas que aparecen al de-
sarrollar cualquier concepto innovador.

3. Como le he comentado, se utilizaría una fre-
cuencia de onda de 3 Hz, dentro del intervalo de la 
actividad cerebral en fase NREM y dentro de la ca-
tegoría de infrasonidos, cuyo coeficiente de absor-
ción es casi nulo en el cuerpo humano. ¿Es necesa-
rio un filtro paso bajos para anular las frecuencias 
nocivas? ¿Le parece adecuada esta frecuencia?

En número de estudios que yo conozco relativos a las 
frecuencias de infrasonidos y sus efectos fisiológicos 
son mucho menores que los mucho más estudiados 
ultrasonidos. En principio, una frecuencia alrededor 
de 3 Hz no debería tener ningún efecto fisiológico 
adverso, más bien al contrario, se encuentra como 
dices dentro de las frecuencias naturales que utiliza 
el cerebro. A pesar de eso, es otro de los aspectos en 
los que se necesitaría un amplio estudio experimen-
tal, que hoy por hoy yo no conozco. Un filtro paso ba-
jos creo que es absolutamente necesario para anular 
las frecuencias no deseadas.

4. De momento, se está suponiendo un generador 
de ondas arbitrarias comercial. ¿Debería priorizar 
alguna especificación técnica al respecto?

El espacio exterior es un entorno crítico para la vida. 
Las Agencias Espaciales priorizan ante todo la super-
vivencia de los astronautas y las posibles dificultades 

para ella que podrían producir todos los dispositivos 
implementados. La otra prioridad fundamental es 
el consumo energético en la ISS, desde ese punto 
de vista todos sus dispositivos están desarrollados 
expresamente con esas dos condiciones. Así que, lo 
lógico sería diseñar cada componente únicamente a 
tal fin. La especificación técnica "crítica" es el con-
sumo eléctrico, hay que tratar de reducir al máximo 
este aspecto.

5. Como experto y tras comprender el alcance y 
objeto del proyecto, ¿cuál es tu opinión desde un 
punto de vista de viabilidad?

Como he comentado antes, creo que has abordado 
el problema desde un punto de vista increíblemente 
original, y dentro de lo que yo sé, que no tiene ningún 
estudio previo al respecto. Pienso que es totalmente 
viable, y que podría abrir un nuevo campo de estudio 
fundamental para la estancia prolongada en el espa-
cio, tanto en la ISS como en posibles viajes interpla-
netarios. Por otra parte, es absolutamente necesario 
un estudio experimental y técnico. Creo que tu pro-
puesta, si te decides por ella, es muy innovadora y 
muy valiente por tu parte debido a la dificultad intrín-
seca que conlleva.

PLANTEAMIENTO DEL PRODUCTO
DESARROLLO
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Lo ideal sería poder conectar 
unos módulos con otros.

MÓDULO ABRAZADERA

1 2

4

3

ÁRBOL DE MÓDULOS

ÁRBOL DE MÓDULOS PARTIDOS

ÁRBOL CÓNICO DE MÓDULOS

Para simplificar el diseño, sería adecuado 
dividir cada módulo en dos: para lograr una 
mejor articulación y optimizar el espacio.

De esta manera se ahorra mucho espacio y 
el diseño queda más compacto. Debido a la 
necesidad de sumar las intensidades de cada 
módulo, es necesaria una simetría cónica.

Este es el boceto de la forma óptima para el 
funcionamiento del sistema. A partir de aquí, 
se desarrollará dicha estructura en detalle.

DESARROLLO FORMAL 

DESARROLLO FORMAL
BÚSQUEDA DE LA FORMA

Figura 162: Desarrollo formal
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OPCIONES FORMALES

EJE ÚNICO EJE DOBLE MÓDULO CENTRAL
Las abrazaderas se intro-
ducen en un mismo eje.

Los ejes salen de cada abra-
zadera y se unen a la siguiente.

Un módulo central en cada abra-
zadera para fijarlas a los ejes.

DESARROLLO FORMAL 

Figura 163: Opciones formales
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MÓDULO CENTRAL

DESARROLLO FORMAL 

Figura 164: Bocetos e ilustracio-
nes del módulo central
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MÓDULO DE ALTAVOCES

Se busca la sección que más optimice 
el espacio, más cómoda para agarrar y 
más sencilla de fabricar.

DESARROLLO FORMAL 

Figura 165: Ilustraciones del mó-
dulo altavoz
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Según la tabla adjunta, el Poli 
Cloruro de Vinilo, conocido 
como PVC posee todas las 
propiedades necesarias para la 
aplicación de este material en 
las piezas del producto. 
La característica que le distin-
gue del resto, es, que en rela-
ción con el resto de propieda-
des, es la temperatura máxima 
hasta la que aguanta.

En la próxima página se realiza-
rá una breve tabla para cercio-
rarse de que es el material más 
adecuado.

ANÁLISIS DE  TERMOPLÁSTICOS
MATERIALES

Tabla 4: Tabla comparativa de las propiedades de 
los termoplásticos
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AUTOEXTINGUIBLETEMPERATURA MAX

PVC

ABS

PET

PP

PMMA

PE

212ºC

230ºC

220ºC

173ºC

173ºC

150ºC

x

x

x x

x

x

x

ALTA

ALTA

MEDIA

MEDIA

MEDIA

MEDIA

ALTA

ALTA

ALTA

MEDIA

MEDIA

MEDIA

ALTA

ALTA

MEDIA

MEDIA

ALTA

MEDIA

1,4 g/cm3

1,05 g/cm3

1,38 g/cm3

1,38 g/cm3

1,19 g/cm3

- g/cm3

LIVIANO RESISTENCIA GAS DURABILIDAD HIGIENE DENSIDAD

No expulsará gas
cuando combustione.

Resistencia mecánica

PROPIEDADES CONCRETAS DE TERMOPLÁSTICOS [165][166]

En la tabla se adjuntan los materiales elegidos en relación a 
las características básicas necesarias para poder aplicarse a 
productos de la estación espacial. 

DESARROLLO - MATERIALES

Tabla 5: Tabla comparativa de las propiedades con-
cretas de los termoplásticos
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MATERIALES ELEGIDOS

Será el PVC el material con el 
que se fabriquen las piezas 
realizadas a partir de moldes 
(las carcasas), mientras que 
se utilizará 3D Vinyl, material 
similar al PVC pero preparado 
para impresoras, para las piezas 
que puedan imprimirse en 3D 
y Aluminio 6061 para los ejes 
telescópicos. [167]

Figura 115: PVC Figura 116: Aluminio 6061

Figura 117: Filamentos de 3D Vynil

DESARROLLO - MATERIALES
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PESO

Los materiales deberán ser lo más livianos posible de-
bido al gran coste de poner objetos en órbita. Se estima 
que cada kg lanzado a la ISS supone un coste de unos 
24.000 dólares.

HIGIENE

Los materiales utilizados deben ser higiénicos, puesto 
que el entorno habitable es reducido y la tripulación 
debe mantener su estado salubre al máximo posible. 
Sería recomendable que el material fuera antibacteria-
no y con una superficie lisa que impidiese el estaciona-
miento de suciedad.

COMPORTAMIENTO ANTE EL FUEGO

Es necesario que los materiales se comporten de ma-
nera adecuada ante el fuego, evitando los inflamables, 
los que puedan producir chispas al exponerse a altas 
temperaturas y los que emitan gases tóxicos con el fin 
de proteger a la tripulación en caso de emergencia, ya 
que la ISS no puede evacuarse.

EDP's MATERIALES UTILIZADOS EN LA ISS [168]

DESARROLLO - MATERIALES 

DURABILIDAD

Es necesario que los materiales tengan una larga dura-
bilidad sin sufrir desgaste ni corrosión, para que la vida 
útil de los productos sea la máxima posible.

Todos los materiales utilizados para 
la construcción de la ISS han res-
pondido ante estándares extrema-
damente estrictos en cuanto a sus 
aspectos mecánicos: resistencia a 
la corrosión, durabilidad y compor-
tamiento ante un incendio. 

Los ensayos a realizar son muy 
específicos y los realizan en los 
laboratorios de las Agencias Espa-
ciales, ya que se requiere máxima 
seguridad.
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DESARROLLO - COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

En este apartado se van a decidir y elegir los compo-
nentes necesarios para la fabricación del producto. Ha-
brá un breve estudio sobre la tecnología existente para 
cada uno de ellos en el caso en que sea necesario. 

COMPONENTES COMERCIALES COMPONENTES ESTRUCTURALES

ALTAVOCES - TRANSDUCTORES

Para generar las ondas mecánicas.

GENERADOR DE ONDAS

Funcionará como fuente emisora de las ondas.

FILTRO PASO-BAJOS

Para anular las frecuencias no deseadas.

SISTEMA DE AGARRE

Sistema para cerrar las abrazaderas.

SISTEMA DE ABRAZADERAS

Sistema de sujección vertical de abrazaderas.

MÓDULOS

Carcasas y elementos de protección
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ALTERNATIVA 1
Diseñar los altavoces

Para conseguir unos altavoces que emitiesen "a la 
perfección" a 1 Hz de frecuencia, podría cambiarse el 
material de la superficie vibratoria, siguiendo las si-
guientes ecuaciones: [169] [170]

donde, c es la velocidad de propagación que viene 
dada por c=√(T/G), siendo T la tensión superficial de la 
membrana, G la densidad superficial (que viene dada 
por: G=m/a, donde m es la masa y a es el área), siendo 
r el radio de la membrana y V la frecuencia. 

Para conseguir que el altavoz emitiese a la perfección 
en frecuencias de 1 Hz, habría que diseñar una mem-
brana jugando con el material y el área para conseguir 
el valor prefijado. Por ejemplo, para un radio de 5 cm, 
una frecuencia de 1 Hz: [180]

Se necesita un transductor capaz de emitir pulsos de 
onda a 1 Hz.

ALTERNATIVA 2
Utilizar componentes comerciales

Los altavoces o subwoofer actuales no están diseña-
dos para una emisión continua en infrasonidos (fre-
cuencias menores a 20 Hz), pero sí que pueden emitir 
a 1 Hz de frecuencia de manera pulsada (ha sido com-
probado experimentalmente), por lo que la opción más 
adecuada es buscar un componente comercial.

ALTERNATIVA 2
Utilizar componentes comerciales

Se buscarán unos altavoces de graves (subwoofer) 
buscando que sean de pequeño diámetro para reducir 
el tamaño del producto final, que serán conectados a 
un generador de onda que permita programarlos y a un 
filtro de frecuencias pasa bajas que anule el espectro 
de frecuencias que se emite al no ser una onda pura.

Figura 118: Membrana para subwoofers

1. ALTAVOCES - TRANSDUCTORES

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS - ALTAVOCES
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Es necesario conocer la cantidad de altavoces que de-
berán conectarse en cada abrazadera para conseguir el 
incremento de presión requerido para generar la grave-
dad artificial.

Se parte de que en el diseño se proponen cuatro abra-
zaderas. El primer paso será cambiar de unidades la 
presión: 100 mmHg a Pascales, 

Lo siguiente será calcular la intensidad necesaria para 
generar tal presión, [179]

Así pues, se necesita una intensidad de 63,50 W/m2 para 
cada transductor. Lo siguiente es calcular la intensidad 
de cada transductor: [171]

Interesa que el tamaño de los altavoces sea el mínimo, 
ya que las dimensiones son una EDP crítica, y que se 
coloquen varios altavoces en cada abrazadera para 
asegurar que los frentes de onda se distribuyan unifor-
memente por cada zona del cuerpo. De manera que, 
suponiendo que colocamos 8 altavoces en cada módu-
lo y suponiendo un diámetro de 4 cm, previa investiga-
ción en internet de altavoces subgraves unidirecciona-
les, se llega a lo siguiente:

Es decir, cada subgrave tendrá que tener una intensi-
dad de 3,96 W, y, con ello, una potencia de: [171]

Se requiere una potencia de 0,012 W, lo cual es una 
potencia muy pequeña. No se fabrican altavoces con 
tal característica, por lo que se utilizarán dispositivos 
de mayor potencia, aunque luego se programen para 
utilizarse a menos watios.

Aunque lo ideal sería diseñar 
cada uno de los componen-
tes de manera individual, 
para la optimización del 
sistema, en este trabajo se 
va a contemplar la búsqueda 
de componentes comercia-
les para la simplificación 
del mismo. Por ello se esta-
blecen unas características 
teóricas a seguir.

= 63, 50 W/m2

1. POTENCIA Y CANTIDAD DE TRANSDUCTORES NECESARIOS

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS - ALTAVOCES
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DROK® Stereo Woofer Altavoz de 
alta sensibilidad 

Impedancia: 4 Ω
Potencia nominal: 15 W
Sensibilidad: 90 dB
Frecuencia de vigencia: 108 Hz - 20 kHz
Dimensiones: ø78 x 52 mm
Peso: 422 g
Precio: 25,8 €

AUDIO LABS de alta fidelidad de 
graves

Modelo: DL30TZF-02
Potencia nominal: 15-25 W
Sensibilidad: 87 dB
Frecuencia de vigencia: 20 Hz - 20 kHz
Dimensiones: ø67 x57 mm
Impedancia: 4 Ω
Precio: 33,55 €

Transductor Loudity L

Transductor de sonido: piezoeléctrico
Modelo: LD - BZPN - 3510
Generador interno: no
Frecuencia de resonancia: 1.1 kHz
Temperatura de trabajo: -30 a 80 ºC
Diámetro: 34,5 mm Ancho: 9,2 mm
Nivel de sonido: 81 dB
Tolerancia de frecuencia res.: +-500Hz

1. ELECCIÓN DEL ALTAVOZ

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS - ALTAVOCES
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Se necesita un transductor capaz de emitir pulsos de onda a 3 Hz. Se propon-
drá un modelo comercial elegido acorde con el proyecto, aunque las Agen-
cias Espaciales desarrollan sus propios sistemas.

REQUERIMIENTOS

- Que tenga cuatro canales de salida, para poder conectar cada una de las 
abrazaderas.

- Ser capaz de emitir pulsos de onda de infrasonidos, desde 1 Hz hasta 6 Hz. 
No es necesario que la fidelidad del infrasonido sea elevada, ya que lo único 
que se busca con ellas es la creación de una presión.

- Debe ser programable, mediante un programa informático o mediante un 
circuito integrado, para poder realizar los ciclos desedos.

- El coste del subproducto no es un aspecto crítico, ya que el presupuesto del 
usuario al que va destinado el producto es muy amplio.

MODELO ELEGIDO

Modelo: WW5064/1074/2074
- Generador de forma de ondas de 4 canales 
- Ondas sinusoidales:  80MHz
- Ondas cuadradas: 50 MHz
- Resolución de amplitud: 16 bits
- M10 Vp-p en 50Ω
- Múltiples modos de funcionamiento: disparador, temporizador y retardo 
de disparo.
- Cuatro salidas SYNC independientes

2. GENERADOR DE ONDAS

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

PARA MÁS ESPECIFICACIONES TÉCNICAS CONSULTAR:
Anexo 2.4.1. GENERADOR
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2. GENERADOR DE ONDAS

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

CRITERIOS PARA LA PROGRAMACIÓN 
DEL GENERADOR

Figura 119: Esquema de 

cableado del generador de 

ondas

ABRAZADERAS

ALTAVOCES

CANALES

GENERADOR

PREPARACIÓN DEL GENERADOR

Cada abrazadera se conecta a cada uno de 
los cuatro canales de salida del generador, ya 
que todos los altavoces de cada abrazadera 
actúan de manera simultánea pero de manera 
independiente con el resto de abrazaderas. 
Por ello, cada una se conecta a un canal que 
será el que envíe la información sobre la ac-
tuación de cada una.

PROGRAMACIÓN DEL GENERADOR

El periodo de onda es de 0,3 segundos, por 
lo que la emisión de onda en cada una de las 
abrazaderas será activado cada 0,3 segun-
dos comenzando por la superior. Es decir, la 
abrazadera 1 emitirá un pulso de onda, a los 
0,3 segundos la abrazaderá 2 emitirá un pulso 
de onda, a los 0,6 segundos lo hará la terce-
ra abrazadera y a los 0,9 segundos lo hará la 
cuarta, de manera que se sumarán los pulsos 
de onda entrando en fase unos con otros.
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FRECUENCIA REQUERIDA Y TIEMPO ENTRE PULSOS

FRECUENCIA DE 3 HZ

CÁLCULO DEL TIEMPO ENTRE 
PULSOS

Finalmente se ha decidido utilizar 
una frecuencia de 3 Hz, dentro de los 
infrasonidos, tanto por las cuestiones 
psico-acústicas como por la longitud 
de onda necesaria.Será necesario uti-
lizar un filtro paso bajos para eliminar 
las frecuencias no deseadas, debido 
a que le emisión de las ondas no es 
pura, y aunque el generador de on-
das se programe para formar ondas 
de 3 Hz de frecuencia, se reproduci-
rán todas las frecuencias en menor 
medida, y es necesario erradicarlas 
puesto que hay frecuencias nocivas 
para la salud, como son la de 7 y 13 
Hz, que desestabilizan mentalmente 
a los usuarios, produciéndoles estrés 
y miedo.

El componente utilizado será este-
modelo comercial: Preamplificador 
NE5532 Subwoofer Filtro de Paso 
Bajo de 2.1 Canales Tablero Del Am-
plificador 12 V ~ 24 V DC.

El cálculo de tiempo entre pulsos es 
muy sencillo, simplemente se aplica 
la siguiente fórmula:

Esto quiere decir, que habrá un tiem-
po de 0,3 segundos entre la emisión 
de un pulso de onda y otro para que 
se puedan sumar unos y otros.

Filtro paso bajos NE5532

A
M

P
LI

TU
D

0,3 s

t=0

TIEMPO

2. GENERADOR DE ONDAS

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS
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El objetivo es articular las abrazaderas para que los 
usuarios puedan acomodarse en el interior y una vez 
dentro, cerrarlas para que los transductores puedan 
actuar rodeando el cuerpo periféricamente.

ALTERNATIVA 1
Sistema de bisagras

Como solo es necesario un grado de libertad, podría es-
tudiarse el uso de bisagras como elemento de articula-
ción. Lo cual, sería un sistema sencillo para integrar al 
producto. La articulación sería abatible:

ALTERNATIVA 2
Sistema esférico de articulación

Este sistema es un poco más complejo, pero la articu-
lación que se obtendría sería de 360º, no sólo abatible. 
Consiste en una esfera situada en una de las partes y 
un hueco para la esfera en la otra parte:

PARTE 1

Bisagras

PARTE 2

PARTE 1

Macho

Hembra

PARTE 2

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

3. ARTICULACIONES

Figura 166: Esquema 
de articulación

Figura 167: Sistema de 
bisagras

Figura 168: Sistema 
esférico de articulación
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3. ARTICULACIONES

ESFERA DE 
ROTACIÓN

SISTEMA DE SOPORTE

MÓDULO
ABRAZADERA

MÓDULO
SUJECCIÓN

ALTERNATIVA 3
Sistema esférico

Un sistema mecánico que permita la rotación en el eje X y Z para rotar las abraza-
deras y permitir al usuario su manejo.

ALTERNATIVA 4
Cadena de piezas

Cadena flexible que permite una adaptación completa de la abrazadera al usuario y 
además permite su colocación de manera fácil y rápida.

BULONES

PLETINAS
TABLILLAS

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

Figura 169: Sistema 
esférico

Figura 170: Cadena 
de piezas
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Los módulos de altavoces irán enganchados a una 
cadena de piezas entramadas por bulones, que per-
miten una amplia flexibilidad para adaptarse a las 
medidas de cada usuario.
Estas piezas podrán añadirse o quitarse dependiendo 
de las necesidades de cada tripulante, de manera 
que en el diseño se establecerán un número de pie-
zas estándar que podrá variar.
Las piezas tienen una longitud de 60 milímetros, 
puesto que la medida estándar de los módulos abra-
zadera será de 1260 mm y, a partir de ahí, podrá variar 
a diferentes múltiplos de 60.

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

3. ARTICULACIONES

Figura 171: Render ca-
dena de piezas
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3. MONTAJE DE ARTICULACIONES

Tanto en los módulos de los altavoces como en los 
centrales, se encuentran agarraderas tal y como se 
ve en la imagen de la derecha, las cuales se atra-
viesan de bulones roscados. En los casos que sea 
necesario, se utilizará una pieza adicional, la de la 
figura de la derecha, que permitirá unir los módulos 
a las agarraderas aunque no haya agujero en ese 
lado.

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

Figura 172: Render 
vista en detalle
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4. SUJECCIÓN AL EJE

ALTERNATIVA 1: SISTEMA TANKA 
Es necesario que cada módulo de sujección se agarre a un eje externo, para ello una 
alternativa sería un sistema tanka que comprimiese la pieza hacia el eje aportando 
sujección entre ambas piezas. 

ALTERNATIVA 2: EJES TELESCÓPICOS
Otra alternativa es utilizar brazos telescópicos que unan un módulo a otro, aseguran-
do que su colocación sea óptima y un diseño compacto. En esta opción no hay un eje 
externo, sino que cada módulo tiene el suyo propio.

BOTÓN

PIEZA 1: EJE
AGUJERO 
PARA EL EJE

PIEZA 2: 
MÓDULO DE
SUJECCIÓN

MUELLE DE
COMPRESIÓN

BRAZO
TELESCÓPICO

SUJECCIÓN 

MÓDULO 1

MÓDULO 2

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

Figura 173: Sistema
Tanka

Figura 174: Ejes
telescópicos
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Se ha elegido el sistema de brazos telescópicos, su 
funcionamiento es muy simple, tal y como se muestra 
a continuación. Los ejes están diseñados con un sist-
ma de tope que los mantiene fijos en su posición.

VENTAJAS

Es un sistema compacto que no ocupa más espacio.

En el producto, se podrá poner una regla en los brazos 
telescópicos para ajustar la distancia entre uno y otro 
para cada usuario, es decir, es más regulable.

Mejora la sujección de los módulos, puesto que se aco-
plan unos a otros.

Su instalación es más sencilla, puesto que podría ha-
ber problemas para introducirlo en los dormitorios si el 
eje fuese externo y rígido.

Es un sistema muy sencillo de sustituir y remplazar 
piezas.

Al ser perfiles vaciados, puede ser de un material me-
tálico que tiene una vida útil mayor.

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

4. SUJECCIÓN AL EJE

Figura 175: Render de 
los ejes telescópicos
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DESARROLLO TÉCNICO

DESARROLLO TÉCNICO

En este apartado se van a desarrollar todos los aspec-
tos necesarios para la viabilidad del proyecto, así como 
las características necesarias para su funcionamiento.

1.00.00 Abrazadera I
2.00.00 Ejes telescópicos
3.00.00 Abrazadera II
4.00.00 Abrazadera III
5.00.00 Abrazadera IV
6.00.00 Generador de ondas

NOTA IMPORTANTE:
Aunque lo ideal sería diseñar cada uno de los compo-
nentes de manera individual, para la optimización del 
sistema, en este trabajo se va a contemplar la búsque-
da de componentes comerciales para la simplificación 
del mismo. Por ello se establecen unas características 
teóricas a seguir.

Figura 176: Vista en 2D 
del dispositivo
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DESARROLLO TÉCNICO

1. RELATIVO A LAS ONDAS

El primer punto fundamental para el desarrollo del pro-
ducto, es establecer los aspectos necesarios para que 
las ondas cumplan su función.

OBJETIVO:
Que las ondas de infrasonidos generen un incremento 
de presión entre cabeza y pies de 120 mmHg, que es la 
presión a la que se expone el cuerpo humano en condi-
ciones terrestres.

ESTUDIOS NECESARIOS:

1.1. Cálculo del número de altavoces necesarios y de la 
amplitud de onda necesaria para generar los valores de 
presión establecidos.

1.2. Análisis de la direccionalidad de las ondas de los 
altavoces y búsqueda de la tecnología necesaria.

1.3. Cálculo de la inclinación de los altavoces para que 
se sumen las presiones de cada abrazadera.

1.4. Cálculo del periodo de tiempo entre la emisión de 
ondas de una abrazadera y otra.

1.5. Cálculo de la regulación de dimensiones para 
adaptar las abrazaderas a diferentes medidas antro-
pométricas.

1.6. Análisis gráfico de ondas emitidas y representación 
mediante ilustraciones.



232

FASE 3

DESARROLLO TÉCNICO

1. RELATIVO A LAS ONDAS

1.1. CÁLCULO DEL NÚMERO DE ALTAVOCES NECESARIOS Y DE LA 
AMPLITUD DE ONDA REQUERIDA PARA GENERAR LOS VALORES 
DE PRESIÓN ESTABLECIDOS

Es necesario conocer la cantidad de altavoces que de-
berán conectarse en cada abrazadera para conseguir el 
incremento de presión requerido para generar la grave-
dad artificial.

Se parte de que en el diseño se proponen cuatro abra-
zaderas. El primer paso será cambiar de unidades la 
presión: 100 mmHg a Pascales,

Lo siguiente será calcular la intensidad necesaria para 
generar tal presión, [179]

Así pues, se necesita una intensidad de 63,50 W/m2 para 
cada transductor. Lo siguiente es calcular la intensidad 
de cada transductor:

Interesa que el tamaño de los altavoces sea el mínimo, 
ya que las dimensiones son una EDP crítica, y que se 
coloquen varios altavoces en cada abrazadera para 
asegurar que los frentes de onda se distribuyan unifor-
memente por cada zona del cuerpo. De manera que, 
suponiendo que colocamos 8 altavoces en cada módu-
lo y suponiendo un diámetro de 4 cm, previa investiga-
ción en internet de altavoces subgraves unidirecciona-
les, se llega a lo siguiente:

Es decir, cada subgrave tendrá que tener una intensi-
dad de 3,96 W, y, con ello, una potencia de: [174]

= 63, 50 W/m2

CONCLUSIONES

Se requiere una potencia de 0,012 W, lo cual es una 
potencia muy pequeña. No se fabrican altavoces con 
tal característica, debido a que el fin de los altavoces 
comerciales de subgraves es la reproducción de soni-
dos y la potencia para un buen funcionamiento a tal fin 
es mayor, por lo que se utilizarán dispositivos de mayor 
potencia, aunque luego se programen para utilizarse a 
menos watios.
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DESARROLLO TÉCNICO

1. RELATIVO A LAS ONDAS

1.2. ANÁLISIS DE LA DIRECCIONALIDAD DE LAS ONDAS Y DE LA
TECNOLOGÍA EXISTENTE

Lo óptimo sería que los altavoces fueran direccionales y 
así las ondas tuvieran la mínima disipación posible. 

TECNOLOGÍA ULTRACARDIOIDE (Shoot Gun)

La tecnología ultracardioide se aplica en transductores 
tanto de emisión de ondas (altavoces) como de recep-
ción de ondas (micrófonos), Se aplica para conseguir 
que la direccionalidad de las ondas sea la máxima posi-
ble y se disipe la menoría de las ondas posible,

El diagrama polar muestra la energía emitida en cada 
coordenada a partir de una fuente emisora, que en este 
caso es un altavoz. Como se muestra, la mayoría de 
la energía emitida en forma de ondas se encuentra en 
la dirección vertical en la membrana de salida de las 
ondas, mientras que a los lados la energía es mucho 
menor.

Si se colocase en el producto, sólo se sumaría la fuente 
principal de energía, mientras que la energía disipada a 
ambos lados, no se sumaría con la del resto de altavo-
ces de las demás abrazaderas debido a que el tiempo 
entre pulsos y su localización hace posible su entrada 
en fase. 

Por ello esta es la opción ideal para el desarrollo del 
producto y aunque existe la tecnología en este proyec-
to no se aplicará puesto que los altavoces de este tipo 
están poco desarrollados por el momento. [172]

Figura 120: Ejemplo de patrón 
polar de un transductor ultra-
cardioide

Figura 121: Ejemplo de diagra-
ma polar típico en transducto-
res ultracardioides

Fuente emisora
(altavoz)

Gráfica 4: Diagrama polar típico de 
un transductor ultracardioide
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1. RELATIVO A LAS ONDAS

1.2. ANÁLISIS DE LA DIRECCIONALIDAD DE LAS ONDAS Y DE LA
TECNOLOGÍA EXISTENTE

IMPLANTACIÓN DE UNA LENTE 
ACÚSTICA 

Existen lentes acústicas que, coloca-
das frente a un transductor, permite 
focalizar el haz de ultrasonidos y con-
trolarlo en un plano. 
La lente encontrada responde ante ul-
trasonidos, pero esta tecnología podría 
aplicarse a infrasonidos. Está desarro-
llada por estudiantes de la Universidad 
de Valencia, pero el concepto de este 
proyecto es clave.

Con la colocación de una lente de 
estas características enfrente de la 
membrana de vibración del altavoz, 
se conseguiría una unidireccionalidad 
enfocada hacia el punto deseado, tal y 
como se representa en la figura de la 
derecha.  [173]

BOBINA

MEMBRANA

LENTE

ONDAS 
DIRECCIONADAS

Figura 122: Lente acústica tridimensional

DESARROLLO TÉCNICO
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1. RELATIVO A LAS ONDAS

1.2. ANÁLISIS DE LA DIRECCIONALIDAD DE LAS ONDAS Y DE LA
TECNOLOGÍA EXISTENTE

CÁLCULO DE LA DISIPACIÓN DE ONDAS PARA EL 
ALTAVOZ ELEGIDO

Va a calcularse la pérdida de intensidad para el altavoz co-
mercial elegido para ver si para la desarrollo de viabilidad 
del concepto del producto es necesario utilizar la tecnología 
referenciada en las páginas anteriores o si funcionaría única-
mente utilizando estos componentes.

Para ello, hay que aplicar la siguiente fórmula que relaciona la 
intensidad con la distancia a la que se encuentra la onda: 
[171]

I
1
 D

1
2 = I

2
 D

2
2 

Suponiendo que la distancia entre abrazadera y abrazadera 
es de 350 mm, la intesidad del altavoz es de 3,96 W/m2 a una 
distancia de 1 mm respecto al foco emisor se obtiene lo si-
guiente:

I
1
 . 0,012 = I

2
 0,352 

I
1
 . 0,012  = I

2
 . 0,1225

I
1 
= 1225 . I

2

Lo cual quiere decir que es necesario otro altavoz y que el 
existente tiene demasiadas pérdidas de onda.

DESARROLLO TÉCNICO

I2

I1

Ad1

d2

Figura 177: Esquema 
de las ondas
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1. RELATIVO A LAS ONDAS

1.2. ANÁLISIS DE LA DIRECCIONALIDAD DE LAS ONDAS Y DE LA
TECNOLOGÍA EXISTENTE

CÁLCULO DEL ÁREA DE EMISIÓN DEL SONIDO 

Para calcular el área necesaria de emisión de sonido, se 
aplica la siguiente fórmula: [171]

P = A . I 

Siendo P la potencia del transductor,
A el área de emisión e
I la intensidad del mismo. 

Para una potencia de 15 W, que es la del altavoz elegido, 

15 = 2 π (1 - cos (theta) .R2

(1 - cos (theta)) = 3,75 / (2 π 1,52)

(1 - cos (theta)) = 0,27

cos (theta) = 1 - 0,27 = 0,73

theta = 42º

Esto quiere decir, que su diagrama polar resultaría como 
el representado en la Gráfica 4, mientras que el diagrama 
polar de un altavoz como el que se ha elegido como com-
ponente sería similar al de la Gráfica 5. Por ello se descar-
ta esta opción.

DESARROLLO TÉCNICO

1,5 m 

Altura de la 
cabeza

Pies

42 º

Gráfica 5: Comparación de dia-
gramas polares entre un trans-
ductor normal y uno direcional

Figura 178: Esquema 
de la emisión
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1. RELATIVO A LAS ONDAS

1.2. ANÁLISIS DE LA DIRECCIONALIDAD DE LAS ONDAS Y DE LA
TECNOLOGÍA EXISTENTE

ELECCIÓN DE LA TECNOLOGÍA  [175]

Debido a la incompatibilidad de los altavoces elegi-
dos previamente para el desarrollo del producto, se ha 
realizado un breve análisis y se ha elegido este nuevo 
componente comercial:

estos altavoces están formados por un panel con múl-
tiples transductores, encargados de modular y demo-
dular la señal. 

Aunque, como la mayoría de los altavoces, está dise-
ñado para la reproducción de sonido, su diseño busca 
la máxima fidelidad en frecuencias audibles, y se ob-
vian los infra y ultra sonidos, por ello, aunque en las 
tablas no se represente que es capaz de reproducir to-
das las frecuencias, sí lo es, pero con menor fidelidad. 
Además, el producto utiliza pulsos de onda, no ondas 
sinusoidales, por lo tanto, el altavoz A es perfectamen-
te viable para su uso.

NOTA 
Se ha comprobado que cualquier 
altavoz reproduce infrasonidos visua-
lizándolos en forma de vibraciones 
en la membrana al experimentarlo 
de manera casera con altavoces y 
un video de YouTube de una emisión 
infrasónica. 
https://www.youtube.com/watch?-
v=SS9d13zAN1k

DESARROLLO TÉCNICO

Tabla 6: Especificaciones 
del Altavoz "A Junior"

Figura 123:  Altavoz 
direccional "A Junior"
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1. RELATIVO A LAS ONDAS

1.2. ANÁLISIS DE LA DIRECCIONALIDAD DE LAS ONDAS Y DE LA
TECNOLOGÍA EXISTENTE

ESPECIFICACIONES ALTAVOCES "A JUNIOR"

Tal y como se aprecia en el diagrama polar de la Gráfica 
6, las ondas tienen una direccionalidad casi absoluta, 
siendo más directa conforme la frecuencia es menor. 
En la Gráfica 7 se muestra la frecuencia de respuesta 
ante diferentes niveles de sonido. La gráfica representa 
la frecuencia de salida, es decir, la respuesta sonora a 
distintas frecuencias de entrada eléctrica. Si se meten 
frecuencias bajas la respuesta es buena.

Gráfica 5: Gráfica de la respuesta sonora de los altavoces "A Junior" Gráfica 6: Diagrama polar de los altavoces  "A Junior"

DESARROLLO TÉCNICO
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FASE 3

1. RELATIVO A LAS ONDAS

1.2. ANÁLISIS DE LA DIRECCIONALIDAD DE LAS ONDAS Y DE LA TECNOLOGÍA EXISTENTE

DISTRIBUCIÓN DEL CAMPO DE SONIDO EN 
ALTAVOCES DIRECCIONALES

Tal y como se puede observar en la Figura 124, la direc-
cionalidad a pesar de ser muy alta no es total. Está muy 
focalizado pero existe cierta dispersión de la energía 
que, a efectos prácticos, es beneficioso para el desa-
rrollo del producto, ya que al tener una pequeña disper-
sión se distribuye por el cuerpo, lo cual es beneficioso 
para que la energía no se concentre en el mismo punto, 
sumándose las de un altavoz y otro en zonas del cuerpo 
alejadas de los altavoces. Así se consigue un gradiente 
horizontal prácticamente nulo al no estar totalmente 
focalizado, llegando energía a los diferentes puntos del 
diámetro del cuerpo. [176] [177]

Figura 124: Distribución del campo de sonido
en altavoces direccionales.
Figura 125: Ilustración de la energía generada por 
las ondas en el cuerpo humano.

DESARROLLO TÉCNICO



240

FASE 3

1. RELATIVO A LAS ONDAS

1.3. CÁLCULO DE LA INCLINACIÓN DE LOS ALTAVOCES PARA QUE SE 
SUMEN LOS PULSOS DE ONDA DE CADA ABRAZADERA

Para calcularlo de manera geométrica se aplica la si-
guiente fórmula:

A
1
 = 300 mm

A
2
 = 250 mm

d = 325 mm

tg (theta) = (A
1
 - A

2
) / d

tg (theta ) = 50/325 = 0,154

theta = 8,95º

Punto de focalización 
de las ondas

A1

A2

d

d

d

d

A3

A4

Para que las ondas se sumen se necesita que los alta-
voces se coloquen a 8,95º con respecto al eje vertical. 
Como se puede ver en la representación, las abrazade-
ras se colocan formando un tronco cónico, y las ondas 
focalizan a más de 3 metros de distancia, por lo que 
focalizan fuera de la Estación Espacial.

Las abrazaderas podrán regularse dimensionalmente 
dependiendo de la antropometría de cada usuario, y 
ello se calculará mediante una fórmula que se explica-
ra posteriormente, pero siempre utilizando el ángulo de 
inclinación y la distancia entre abrazaderas (d) como 
datos fijos.

NOTA: Medidas tomadas del análisis 
ergonómico.

DESARROLLO TÉCNICO

Figura 179: Esquema 
del tronco cónico
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FASE 3

1. RELATIVO A LAS ONDAS

1.4. CÁLCULO DEL PERIODO DE TIEMPO ENTRE LA EMISIÓN DE 
ONDAS DE UNA ABRAZADERA Y OTRA

1.5 REPRESENTACIÓN GRÁFICA DE LA 
SUMA DE ONDAS

Para calcular el periodo entre 
abrazaderas se calcula a partir de 
la siguiente fórmula: [178]

T = D / (V
p
 . cos[theta])

T = 0,325 / (1500 . cos 8,95)

T = 0,325 / 1481,74

T = 0,00022 s = 0,2 ms

Por lo que, para que se sumen 
las amplitudes de los diferentes 
pulsos, tiene que activarse cada 
abrazadera cada 0,2 ms empezan-
do desde arriba.

Gráfica 6: Representación de los 
pulsos de onda emitidos

Figura 125: Ilustración de 
la energía generada por 
las ondas

Figura 126: Ilustración de la 
suma de la amplitud de las 
ondas

LEYENDA

A
M

P
LI

TU
D

0,2 s

t=0

TIEMPO

DESARROLLO TÉCNICO

100 mmHg

220 mmHg

120 mmHg
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FASE 3

1. RELATIVO A LAS ONDAS

1.6. CÁLCULO DE LA REGULACIÓN DE DIMENSIONES 
PARA ADAPTAR LAS ABRAZADERAS A DIFERENTES 
MEDIDAS ANTROPOMÉTRICAS

Cuando se modifiquen las dimensiones previas esta-
blecidas del producto, habrá que tener en cuenta una 
relación entre módulos para su correcto funciona-
miento. El cálculo se realizará tomando fijos dos da-
tos: la inclinación de los módulos, que no es variable, 
y la distancia entre módulos. Aunque, en un futuro 
ésta última podrá variar ya que se calculará mediante 
un programa informático.

A
2
 = A

1
 + D . tg (theta)

A
i+1

 = A
i
 - D . tg (theta)

i >= 1

DESARROLLO TÉCNICO

A1

A2

d

d

d

d

A3

A4

Esta fórmula se ha traspa-
sado a una Hoja Excel para 
realizar el dimensionar-
miento de diferentes casos 
antropométricos, A

1 
repre-

sentada media abrazadera, 
por lo que habría que mul-
tiplicar este dato por dos, 
al igual que el de A

2, 
A

3 
y A

4
.

* Los datos en negrita representan los 
datos de partida.

Tabla 7: Diferentes dimensiones de las 
abrazaderas  en torno al ángulo y d.

Con esta misma relación también se 
calcularán las dimensiones de las 
abrazaderas A

3
 y A

4
.
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FASE 3

2. DIMENSIONAMIENTO DEL PRODUCTO

DESARROLLO TÉCNICO

Para establecer las dimensiones del producto, se utili-
zarán tablas antropométricas de una muestra tomada 
en España, puesto que las medidas de los europeos 
tienen una desviación despreciable con respecto a las 
de los españoles. Se aplicará el diseño teniendo en 
cuenta el P95 y el P5 para asegurar su correcto funcio-
namiento en todos los astronautas según la norma ISO 
7250:1996. Referencia: [181]

1

2 3

4

5

6

1. ESTATURA
Es necesario conocer la altura para establecer la 
dimensión del eje. 

La altura está restringida por las propias agencias 
espaciales, por lo que se estimará la altura compren-
dida entre 157 y 193 (Ver Anexo Perfil de Usuario Pági-
na XX).

2. ANCHURA DE HOMBROS
Es necesario conocer la altura para establecer el 
diámetro de las abrazaderas máximo.

En las próximas medidas no habrá restricciones 
propias de las agencias espaciales, por lo que se 
aplicarán los percentiles de las siguientes tablas 
expuestas.

ANTROPOMETRÍA

Tabla 9: Datos ergonómicos de la anchura de hombrosTabla 8: Datos ergonómicos de la estatura
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FASE 3

2. DIMENSIONAMIENTO DEL PRODUCTO

DESARROLLO TÉCNICO

4. ANCHURA CADERA + BRAZOS
En este caso, el percentil 5 menor y mayor vuelve a 
recaer sobre la muestra de mujeres, por lo que se 
tomarán estos de nuevo.

De lo cual se obtiene una medida media de 31,5 cm.

6. ANCHURA DE LOS PIES
Para esta medida se ha buscado en la tabla la an-
chura de los pies y se le sumará una separación de 
unos 12 cm.

5. ZONA BAJA PIERNAS
De esta medida no hay constancia en las tablas, por 
lo que se utilizará una medida obtenida de la me-
dición de diferentes usuarios aleatorios de género 
mixto (con 12 cm de separación entre piernas):

Persona 1: Mujer, medida obtenida: 27,5 cm
Persona 2: Hombre, medida obtenida: 31,2 cm
Persona 3: Hombre, medida obtenida: 35,8 cm

3. ESPESOR DEL PECHO
Es necesario conocer la altura para establecer la 
dimensión del primer módulo. Se utilizarán el P95 y el 
P5 de las mujeres puesto que son los restrictivos.

A estas medidas hay que sumarle la anchura de un 
brazo, que no aparece en las tablas, pero se estima 
de 10 cm de media. Por lo que, 

Tabla 10: Datos ergonómicos del espesor del pecho
Tabla 11: Datos ergonómicos de la anchura cadera + b

Tabla 12: Datos ergonómicos de la anchura de los pies
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FASE 3

2. DIMENSIONAMIENTO DEL PRODUCTO

DESARROLLO TÉCNICO

DIMENSIONAMIENTO 

Para dimensionar la longitud de los mó-
dulos se aplicarán las medidas tomadas 
anteriormente como medidas mínimas, 
y para una mayor comodidad se utilizará 
una aproximación alta de las mismas.

Aunque esto es orientativo puesto que, en 
el futuro, los módulos serán regulables y 
semi-flexibles y cada usuario podrá adap-
tarselos según sus medidas.

La medida de los altavoces no varía, 
puesto que se utilizan los mismos a lo 
largo de todas las abrazaderas.

TOTAL

1100 mm

1000 mm

800 mm

350 mm
Figura 180: Esquema 
ergonómico
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FASE 3

2. DIMENSIONAMIENTO DEL PRODUCTO

DESARROLLO TÉCNICO

Se va a probar experimentalmente la medida teórica 
en una persona real, se utilizará la de mayor diáme-
tro para ver si coinciden.

Por ello, se utilizará de medida estándar una anchura 
de 1200 mm, aunque como el diseño final será modu-
lar, podrá ajustarse a cada usuario.

MEDIDA: 1100 mm 
La medida queda muy ajustada en un usuario medio, 
aunque es la medida teórica, a la hora de establecer 
una medida estándar habrá que ampliarla.

PRUEBA DE DIMENSIONAMIENTO

MEDIDA: 1200 mm 
Se han añadido 10 centímetros a la anterior, en este 
caso se ajusta a la anchura de los hombros pero con 
muy poco margen.

MEDIDA: 1300 mm 
Se han añadido de nuevo 10 centímetros a la anterior, 
yen este caso la anchura es muy superior a la de una 
persona estándar y queda demasiado holgado.

Figura 181: Pruebas de dimen-
sionamiento en un usuario 
estándar
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FASE 3

MAQUETA DE DIMENSIONAMIENTO

Se ha realizado una maqueta del producto para com-
probar si las dimensiones son las adecuadas. Esta 
maqueta está diseñada según la solución formal de-
finitiva, incorporando tela acolchada en las abraza-
deras para asegurar su comodidad. En una segunda 
maqueta se realizará la estructura interior.

Dimensión en altura: 1600 mm
Anchura abrazadera I: 1200 mm estirada
Diámetro abrazadera I: 70 mm 

2. DIMENSIONAMIENTO DEL PRODUCTO

DESARROLLO TÉCNICO

1600 mm 1880 mm

70 mm

Figura 182: Pruebas de dimen-
sionamiento con una maque-
ta volumétrica
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FASE 3

SIMETRÍA BILATERAL HUMANA [182]

La simetría bilateral humana se refiere a la distribución equilibrada de 
órganos duplicados en el cuerpo, aunque existe una pequeña minoría 
asimétrica (por ejemplo el corazón en la mayoría de las personas).
Esta simetría corresponde a la generada por el plano sagital de la ima-
gen de la izquierda, el cual pasa por la columna vertebral.

Esta simetría incita a conseguir que los módulos del producto sean 
simétricos y se centren en cada una de las mitades (derecha e izquier-
da) del cuerpo tal y como se ve en el boceto inferior, así se conseguirá 
optimizar la presión generada.

MÓDULO
VISTA EN 

PLANTA DE 
UNA PERSONA

3. SIMETRÍA BILATERAL

DESARROLLO TÉCNICO

Figura 127:
Representación 
de la simetría 
bilateral humana
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FASE 3

COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS
1. DISEÑO DE CARCASAS DEL MÓDULO ALTAVOZ

CARCASA I
Material: PVC
Peso: 60 g
Dimensiones: Ø114x48,8 mm
Volumen: 46691 mm3

DISEÑO DE NERVIOS
Los nervios están diseñados para proporcio-
nar la resistencia necesaria a la carcasa. Al 
ser de forma semi esférica, los nervios de 
la carcasa superior se colocan cada 90º en 
una amplitud de 30º. Cada uno de los nervios 
tiene una anchura de 1,5 mm y dista 2º del 
siguiente.
La extrusión cilíndrica interior de una de las 
carcasas, utilizada para sostener la parte 
trasera del altavoz tiene nervios propios que 
evitan la concentración de tensiones en la 
base. 
Mientras que la segunda carcasa tiene un 
nervado preparado para albergar el altavoz.

CARCASA II
Material: PVC
Peso: 51 g
Dimensiones: Ø114x42,2 mm
Volumen: 39740 mm3

DESARROLLO TÉCNICO

Figura 183: Nervado de las 
carcasas
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FASE 3

2. MONTAJE MÓDULO ALTAVOZ

DESARROLLO TÉCNICO

ENSAMBLAJE
La pieza Fijador es semiflexible y se adapta al contorno del 
Altavoz A Junior, el cual se introduce dentro. Una vez introdu-
cido se coloca entre los nervios de la carcasa, que dejan un 
rebaje para colocar el altavoz y se roscan los tornillos entre 
los agujeros del fijador y los de la carcasa. Tras ello, se coloca 
la carcasa que queda libre sobre la pieza del altavoz, la cual 
tiene una hembra en la que se introduce el macho de la pieza 
de fijación para segurar la estanqueidad del ensamblaje. 

Figura 184: Vista en explosión 
de los módulos de altavoz
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FASE 3

1. DISEÑO DE CARCASAS

CARCASA III
Material: PVC
Peso: 115 g
Dimensiones: 200 x 52 x 43 mm
Volumen: 46691 mm3

CARCASA IV
Material: PVC
Peso: 111 g
Dimensiones: 200 x 52 x 43 mm
Volumen: 86224 mm3

DISEÑO DE NERVIOS
En este caso los nervios están colocados a 
ambos lados del eje axial. Su ángulo de des-
moldeo es de 2,5º. Al igual que los anterio-
res, su anchura es de 1,5 mm y distan 2 mm 
uno de otro. Además, tanto la zona machi-
hembrada como la de sujección de los ejes 
telescópicos estás reforzadas para evitar la 
concentración de tensiones en la base de 
cada una.

DESARROLLO TÉCNICO - COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

Figura 185: Vista interna de las 
carcasas del módulo central
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FASE 3

2. VISTA EN EXPLOSIÓN DEL MONTAJE

DESARROLLO TÉCNICO - COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

Figura 186: Despiece de 
algunas de las piezas de las 
abrazaderas
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Los agarres vendrán dados 
por velcros, tanto para cerrar 
las abrazaderas como para 
sujetarlas a la pared.

3. SISTEMA DE AGARRE

DESARROLLO TÉCNICO - COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

Figura 187: Velcro de agarre 
del módulo central

Figura 188: Velcro de agarre 
de las abrazaderas
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FASE 3

4. MONOGRAFÍA TÉCNICA

ILUSTRACIÓN DESIGNACIÓN FUNCIÓN CRÍTICO DIMENSIONES MATERIAL UNIDO A UNIDO CON

Carcasa I

Pieza: 1.01.01.01

Producto

Carcasa II

Pieza: 1.01.01.02

Producto

Carcasa III

Pieza: 1.01.02.01

Producto

Proteger los 
altavoces y 

situarlos en las 
abrazaderas

Proteger los 
altavoces y 

situarlos en las 
abrazaderas

Fijar las 
abrazaderas 

en el eje axial
y los módulos

en el eje 
perpendicular.

Ø114x48,8

Ø114x42,2

200 x 52 x 43

PVC Rígido

PVC Rígido

PVC Rígido

Carcasa II 
(1.01.01.02), a

Eslabones
(1.01.04.00),

Piezas de unión
(1.01.03.00) y

Pieza de agarre
(1.01.05.00).

Carcasa I 
(1.01.01.01), a

Eslabones
(1.01.04.00),

Piezas de unión
(1.01.03.00) y

Pieza de agarre
(1.01.05.00).

A la Carcasa IV
(1.01.02.03),
Eslabones

(1.01.04.00),
Piezas de unión

(1.01.03.00) y
Pieza de agarre

(1.01.05.00).
A la pared.

A la Carcasa II 
por presión, al

resto con
Elementos 
roscados

(1.01.06.00)
o Eslabones
(1.01.04.00)

A la Carcasa I 
por presión, al

resto con
Elementos 
roscados

(1.01.06.00)
o Eslabones
(1.01.04.00)

Elementos 
roscados

(1.01.06.00)
o Eslabones
(1.01.04.00) y 

con velcro
(1.01.02.02)
a la pared.

5

5

4

DESARROLLO TÉCNICO - COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS

Tabla 13: Monografía técnica
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ILUSTRACIÓN DESIGNACIÓN FUNCIÓN CRÍTICO DIMENSIONES MATERIAL UNIDO A UNIDO CON

Pieza de unión

Pieza: 1.01.03.00

Producto

Pieza de 
cadena

Pieza: 1.01.04.01

Producto

Carcasa IV

Pieza: 1.01.02.03

Producto

Sirve como 
nexo de unión

en los eslabones
que no tienen

bulón.

Se utiliza para
formar los 
Eslabones 

(1.01.04.00), 
unir piezas y
proporcionar
flexibilidad.

Fijar las 
abrazaderas 

en el eje axial
y los módulos

en el eje 
perpendicular.

61 x 25 x 4

61 x 25 x 9

200 x 52 x 43

3D Vynil

3D Vynil

PVC Rígido

Eslabones
(1.01.04.00),

Piezas de unión
(1.01.03.00) y

Carcasas.

Eslabones
(1.01.04.00),

Piezas de unión
(1.01.03.00) y

Carcasas.

A la Carcasa III
(1.01.02.01),
Eslabones

(1.01.04.00),
Piezas de unión

(1.01.03.00) y
Pieza de agarre).

A la pared.

Elementos 
roscados

(1.01.06.00)
o Eslabones
(1.01.04.00)

Elementos 
roscados

(1.01.06.00)
o Eslabones
(1.01.04.00).

Elementos 
roscados

(1.01.06.00)
o Eslabones
(1.01.04.00) y 

con velcro
(1.01.02.02)
a la pared.

3

4

4

4. MONOGRAFÍA TÉCNICA

DESARROLLO TÉCNICO - COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS
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ILUSTRACIÓN DESIGNACIÓN FUNCIÓN CRÍTICO DIMENSIONES MATERIAL UNIDO A UNIDO CON

Pieza de agarre

Pieza: 1.01.05.00

Producto

Elemento ros-
cado macho

Pieza: 1.01.07.01

Producto

Tablilla

Pieza: 1.01.04.02

Producto

Cerrar las 
abrazaderas

para ajustarlas
al usuario.

Su función es
servir como 
elemento de 
fijación para 

diferentes 
piezas.

Unir las Piezas 
de cadena

(1.01.04.01) y 
tapar y proteger

el cableado 
del interior.

100 x 80 x 37

Ø15 x 20

50 x 17 x 1,5

3D Vynil

3D Vynil

3D Vynil

Piezas de unión
(1.01.03.00) y

Carcasas.

Elemento 
roscado 
hembra

(1.01.07.02).

Unido a las 
Piezas de
cadena 

(1.01.04.01).

Elementos 
roscados

(1.01.06.00).

Mediante 
la rosca del
elemento
roscado 
macho

(1.01.07.01).

A presión con
la ayuda de un

adhesivo lí-
quido para 

asegurar su
fijación.

2

4

2

4. MONOGRAFÍA TÉCNICA

DESARROLLO TÉCNICO - COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS
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ILUSTRACIÓN DESIGNACIÓN FUNCIÓN CRÍTICO DIMENSIONES MATERIAL UNIDO A UNIDO CON

Perfil II

Pieza: 2.02.00.00

Producto

Perfil I

Pieza: 2.01.00.00

Producto

Elemento ros-
cado hembra

Pieza: 1.01.07.02

Producto

Configurar
el eje

telescópico
(2.00.00.00)

Configurar
el eje

telescópico
(2.00.00.00)

Su función es
servir como 
elemento de 
fijación para 

diferentes 
piezas.

75 x 29 x 14

100 x 35 x 20

Ø15 x 5

3D Vynil

3D Vynil

3D Vynil

Perfil I
(2.01.00.00)

y Perfil III
(2.03.00.00)

Perfil II
(2.02.00.00).

Elemento 
roscado 
macho

(1.01.07.01).

Sistema de
tope.

Sistema de
tope.

Mediante 
la rosca del
elemento
roscado 
macho

(1.01.07.01).

1

1

4

4. MONOGRAFÍA TÉCNICA

DESARROLLO TÉCNICO - COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS
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ILUSTRACIÓN DESIGNACIÓN FUNCIÓN CRÍTICO DIMENSIONES MATERIAL UNIDO A UNIDO CON

Perfil V

Pieza: 2.05.00.00

Producto

Perfil III

Pieza: 2.03.00.00

Producto

Perfil IV

Pieza: 2.04.00.00

Producto

Configurar
el eje

telescópico
(2.00.00.00)

Configurar
el eje

telescópico
(2.00.00.00)

Configurar
el eje

telescópico
(2.00.00.00)

75 x 55 x 40

75 x 41 x 26

75 x 47 x 32

3D Vynil

3D Vynil

3D Vynil

Perfil IV
(2.04.00.00)

Perfil II
(2.02.00.00)

y Perfil IV
(2.04.00.00)

Perfil III
(2.03.00.00)

y Perfil V
(2.05.00.00)

Sistema de
tope.

Sistema de
tope.

Sistema de
tope.

1

1

1

4. MONOGRAFÍA TÉCNICA

DESARROLLO TÉCNICO - COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS
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ILUSTRACIÓN DESIGNACIÓN FUNCIÓN CRÍTICO DIMENSIONES MATERIAL UNIDO A UNIDO CON

Generador
de ondas

WW5064/1074/2074

Pieza: 6.00.00.00

Subproducto

Altavoz
"A Junior"

Pieza: 1.01.01.03

Subproducto

Tornillo cab.
hexagonal

DIN 933 mg8.8
Pieza: 1.01.01.02

Subproducto

Su función
es la de 

generar ondas
de pulso y

transmitirlas
a los altavoces.

Emitir ondas
mecánicas.

Su función
es la de fijar
elementos.

-

90 x 90 x 31

M4 x 8 

-

-

-

Abrazaderas y
a la pared.

Carcasa II
(1.01.01.02).

Altavoz
(2.01.01.03) y

Carcasa II
(1.01.01.02).

Cableado y
velcros.

Atornillado y
a presión.

Sistema de
tope.

5

5

2

4. MONOGRAFÍA TÉCNICA

DESARROLLO TÉCNICO - COMPONENTES Y CARACTERÍSTICAS
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FASE 3

MONITORIZACIÓN
SENSORES DE PRESIÓN

Para optimizar el funcionamiento del producto se ha 
decidido implementar un sistema de sensores que se 
encarguen de la monitorización de los niveles de las 
constantes vitales del sujeto y así permitir regular la 
emisión de ondas dependiendo de cada necesidad y 
en el mismo instante. 
De esta manera, cuando la presión baje de la presión 
establecida, se aplicará una amplitud mayor para 
contrarrestar el efecto y conseguir estabilizarlo.

Debido a que se pretende que a partir de una compu-
tadora se autoprograme el generador, lo más ade-
cuado es el diseño de un programa específico y no la 
implementación de un circuito integrado, ya que este 
no permitiría reajustar el generador atendiendo a las 
necesidades del usuario en ese mismo momento.

Los sensores estarán colocados en cabeza y pies tal 
y como se muestra en la Figura 189, y esto permitirá 
la estimación de la presión recibida en el tronco me-
dio, siendo esta la más intrascendente. Las que real-
mente son importantes son la presión de la cabeza y 
la de los pies, ya que lo que se pretende es obtener 
un incremento de presión entre estos dos puntos.

Como se ha explicado, los datos se registrarán gra-
cias a un programa informatico muy básico, tal y 
como se detalla en las páginas a continuación.

SENSOR CABEZA

CONEXIONES 
SENSORES -
COMPUTADORA

COMPUTADORA

CONEXIÓN
COMPUTADORA -
GENERADOR 

GENERADOR 

SENSOR PIES

Figura 189: Aplicación
en la ISS
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FUNCIONAMIENTO
FUNCIONAMIENTO Y USO

El usuario se coloca como de costumbre en su cama, 
como se resume en la página 33, Apartado "Descan-
so". Se mete al saco de dormir sujeto a la pared del 
dormitorio de la Estación y tras esto, procede a co-
locar las abrazaderas. El sistema de cremallera del 
saco permite al usuario poder cerrarlo poco a poco 
para ir ajustando las abrazaderas de abajo a arriba.

Figura 127: Wakata en su dormitorio de la ISS

De manera que, el saco de dormir se colo-
ca por dentro de las abrazaderas. Con esto 
se consigue aumentar la comodidad del 
usuario y evitar que el cuerpo humano se 
convierta en una fuente de calor inmedia-
tamente en contacto con el sistema del 
dispositivo.

Figura 190: Aplicación
en un dormitorio en la
ISS
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SECUENCIA DE USO

FUNCIONAMIENTO

8h

NOTA: No se muestra como el sujeto se coloca dentro del saco 
de dormir, ya que se considera irrelevante. El saco está situado 
dentro de las abrazaderas. 

z z Z

1. Primero el usuario debe encender el 
generador  de ondas para poder ponerlo en 
funcionamiento.

2. El usuario elige y configura el ciclo 
deseado mediante el programa infor-
mático.

3. El sujeto cierra las abrazade-
ras manteniéndose en el inte-
rior de las mismas.

4. Se deja funcionando el dis-
positivo durante el tiempo de 
sueño (8 horas aprox.)

Figura 191: Secuencia de 
uso del producto
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IMAGEN DEL PRODUCTO
REFERENCIAS

CÓSMICO
Un sistema mecánico que permita la rotación en 
el eje X y Z para rotar las abrazaderas y permitir al 
usuario su manejo.

RETRO
Un sistema mecánico que permita la rotación en 
el eje X y Z para rotar las abrazaderas y permitir al 
usuario su manejo.

ESPACIAL
Un sistema mecánico que permita la rotación en 
el eje X y Z para rotar las abrazaderas y permitir al 
usuario su manejo.

Figura 129: Cielo estrellado

Figura 128: Cartel de la NASA anunciando la 
misión Apollo

Figura 130:“Game Over” 80’s style 

Figura 131:“Palm Springs” Vintage Figura 132: Emblemas espaciales
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FASE 3

PROPUESTAS TIPOGRÁFICAS

GOST Common Regular aldo the apache Regular

PRESS START 2P

even stevens

bebas regular
bebas neue

Montserrat Regular

Orbitron Regular

ISL Jupiter Bold

Montserrat Bold

Orbitron Medium

ISL Jupiter Regular

GOST Common Italic aldo the apache bold

Montserrat Light

PROPUESTA 1
Gost Common 
(Licencia libre)

PROPUESTA 5
Aldo the Apache 
(Licencia libre)

PROPUESTA 5
Press Start 2P
(Licencia libre)

ELECCIÓN TIPOGRÁFICA
Tras valorar las diferentes alternativas tipográficas 
se ha decidido utilizar la familia de Orbitron para el 
desarrollo de la imagen gráfica, debido a su repre-
sentación de los valores a mostrar.

PROPUESTA 2
Montserrat 
(Licencia libre)

PROPUESTA 6
Even Stevens
(Licencia de pago)

PROPUESTA 3
Bebas
(Licencia reducida)

PROPUESTA 4
Orbitron
(Licencia libre)

PROPUESTA 7
ISL Júpiter
(Licencia libre)

IMAGEN DEL PRODUCTO
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Se ha decidido utilizar el 
nombre de una constelación 
para nombrar al producto, a 
continuación se mostrará un 
mapa estelar con diferentes 
alternativas.

Figura 133: Mapa de 
constelaciones

ELECCIÓN DEL
NOMBRE

Se han valorado los siguien-
tes nombres: ORIÓN, ISIS, 
VIRGO y WAVOOD. Aunque 
finalmente se ha elegido el 
nombre "Virgo". Al ser una 
primera propuesta de diseño 
de producto, se conocerá al 
dispositivo como "Virgo I", a 
fin de realizar rediseños y me-
jorar sus capacidades.

ELECCIÓN DEL NOMBRE DEL DISPOSITIVO

IMAGEN DEL PRODUCTO
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PROPUESTA 1
Minimalista y tecnológico.
PROPUESTA 1
Minimalista y tecnológico.

PROPUESTA 4
Espacial y tecnológico.

PROPUESTA 2
Animado y japonés.
PROPUESTA 2
Animado y japonés.

PROPUESTA 5
Clásico, retro y recargado.

PROPUESTA 3
Serio y espacial.
PROPUESTA 3
Serio y espacial.

PROPUESTA 6
Serio, elegante y cósmico.

PROPUESTAS FORMALES

IMAGEN DEL PRODUCTO
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DESARROLLO
Se han añadido ele-
mentos espaciales 
a fin de remarcar los 
valores que desean 
representarse en el 
producto.

COLORES
Se realizará una prue-
ba de colores para 
elegir la gama que 
resulte más adecua-
da a partir de colores 
previamente seleccio-
nados.

ELECCIÓN
Se han seleccionado ambos colores para mezclarlos en 
diferentes elementos del diseño del logo.
El azul representa la tranquilidad, la paz y el universo, 
mientras que el rojo se contrapone a él aportando energía 
y potencia, conceptos muy relacionados con la funcionali-
dad del producto.

PANTONE 
1-15C

PANTONE 
122-5C

PANTONE 
37-7C

DESARROLLO FORMAL

IMAGEN DEL PRODUCTO
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FASE 3

DESARROLLO FORMAL

IMAGEN DEL PRODUCTO

SIMPLIFICACIÓN
Ha resultado un logotipo de 
producto demasiado recarga-
do, por lo que se va a simpli-
ficar.
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15x

18x

"PRIMERO"
Especifica que es el primer 
diseño de un concepto nue-
vo, los siguientes rediseños 
se nombrarían en conse-
cuencia: Virgo II, Virgo III,...

Centrado en el círculo 
de fondo base
Opacidad: 25%
Color: 0,0,0,0
Tamaño: 12,5x x 5x

Centrado en el círculo
Opacidad: 80%
Color: Pantone 37-7c
Tamaño: 18x x 11x

Opacidad: 100%
Color: Vector blanco y 
negro puros.
Tamaño: 15x x 15x

VIRGO Centrado en el círculo 
Opacidad: 100%
Color: 0C, 0M, 0Y, 0K.
Tamaño: 13x x 3x

PLANETA
Representa un planeta en el 
que se proyecta el universo. 
Elemento cósmico.

ANILLO
Actúa como un elemento 
cósmico para reforzar la 
identidad del logotipo.

ANILLO
Actúa como un elemento 
cósmico para reforzar la 
identidad del logotipo.

NOMBRE
El nombre se visualiza con 
tipografía cuadrada, efecto 
retro.

ELEMENTOS Y CONSTRUCCIÓN

IMAGEN DEL PRODUCTO
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VERSIÓN ESCALA GRISES
Cuando se requiera una versión monocromática del 
logotipo del producto, será de la siguiente manera:

VERSIÓN BLANCO
Cuando se requiera una versión del logotipo del pro-
ducto para aplicarla a fondos oscuros, será así:

VERSIÓN SIMPLIFICADA
Cuando se requiera una versión simplificada del logo-
tipo, será así:

VERSIONES

IMAGEN DEL PRODUCTO
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ESTAMPADO EN EL PRODUCTO
Se estampará el logotipo en el módulo central de 
cada abrazadera a unas dimensiones de: 45 x 45 mm.

APLICACIONES

IMAGEN DEL PRODUCTO

Figura 192: Detalle del 
producto
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PROGRAMA DE MONITORIZACIÓN
INTERFAZ Y FUNCIONES

Debido a que se podría implementar como ac-
cesorio un sistema de sensores colocados en 
cabeza y pies que autoregulasen la frecuencia 
del generador dependiendo de sus constantes 
vitales, se ha decidido el diseño de un programa 
(1280x720 px) que, además de informar al usua-
rio sobre la situación actual, hace posible la 
programación de diferentes ciclos dependiendo 
de las necesidades del sujeto y envía la infor-
mación directamente al generador de ondas 
para que se regule según los valores preesta-
blecidos deseados.
Este programa estará instalado en las computa-
doras de cada uno de los tripulantes, ubicadas 
en sus dormitorios, y tendrá las siguientes fun-
ciones:

CICLO ACTUAL
Esta pestaña permite conocer la situación ac-
tual de la emisión de ondas, muestra un análisis 
de la presión en su cuerpo mediante una repre-
sentación del usuario, sus constantes vitales y 
una gráfica relacionando el tiempo de uso y la 
presión recibida en cada punto.

HISTÓRICO
Permite visualizar un resumen del ciclo realiza-
do en otras ocasiones.

NUEVO CICLO
Esta pestaña permite la creación de un nuevo 
ciclo a partir de los parámetros exigidos.
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PANTALLA: CICLO ACTUAL

PROGRAMA DE MONITORIZACIÓN

Figura 193: Pantalla 
ciclo actual
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PANTALLA: HISTÓRICO

PROGRAMA DE MONITORIZACIÓN

Figura 194: Pantalla
Histórico
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FASE 3

PANTALLA: NUEVO CICLO

PROGRAMA DE MONITORIZACIÓN

Figura 195: Pantalla 
Nuevo ciclo
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FASE 3

PANTALLA: NUEVO PERFIL

PROGRAMA DE MONITORIZACIÓN

Figura 196: Pantalla 
Nuevo perfil
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FASE 3

PANTALLA: DISEÑO ABRAZADERAS

PROGRAMA DE MONITORIZACIÓN

Figura 197: Pantalla 
Diseño abrazaderas
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ABRAZADERAS

MODELO 3D - VIRGO I

Figura 198: Vista de de-
talle del Virgo I
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VISTA EN PERSPECTIVA

MODELO 3D - VIRGO I

Figura 199: Vista en 
perspectiva del Virgo I
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ALZADO Y PERFIL

MODELO 3D - VIRGO I

Figura 200: Vistas es-
tándar del Virgo I
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PLANTA

MODELO 3D - VIRGO I

Figura 201: Vistas en 
planta del Virgo I
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MODELOS FÍSICOS
PRUEBAS DE PROTOTIPADO

IMPRESIÓN 3D
Se han realizado pruebas de 
prototipado mediante im-
presión 3D para obtener un 
modelo físico de las carcasas 
y el diseño de los moldes. 
Primero se han realizado 
pruebas para deteminar si 
es viable la impresión de una 
maqueta completa a escala 
reducida, y posteriormente se 
han impreso las carcasas a 
escala real.

Precisión: 0,15 mm
Soportes: Sí

Para su impresión, se ha mo-
delado mediante el software 
Autodesk Inventor 2016 y se 
ha tratado el modelo STL con 
el programa "Cura", software 
libre, para la puesta en mar-
cha de la fabricación.

Figura 202: Proceso de 
impresión 3D
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PROTOTIPO DE CARCASAS

MODELOS FÍSICOS

Figura 203: Carcasas impresas
en 3D
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Esta primera maqueta ha sido realizada para 
grabar una secuencia de uso y para mostrar 
el producto con las abrazaderas acolcha-
das, ya que el modelo informático era muy 
complejo de realizar para conseguir un buen 
resultado.

MAQUETA REVESTIDA

MODELO 3D - VIRGO I

Figura 204: Maqueta revestida
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PROCESO DE REALIZACIÓN

MODELO 3D - VIRGO I - MAQUETA REVESTIDA

Figura 205: Proceso de realiza-
ción de la maqueta revestida
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MAQUETA ESTRUCTURAL

MODELO 3D - VIRGO I

Figura 206: Proceso de realiza-
ción de la maqueta revestida

Nota: Sin finalizar
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PROCESO DE REALIZACIÓN

MODELO 3D - VIRGO I - MAQUETA ESTRUCTURAL

Figura 207: Proceso de realiza-
ción de la maqueta estructural
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MANUAL DE INSTRUCCIONES
DESARROLLO TÉCNICO

     Castellano               1

Dispositivo electromédico VIRGO I - 2808

V

MANUAL DE 
INSTRUCCIONES
- DISPOSITIVO VIRGO I -

Versión en castellano - 2017
MANUAL DE INSTRUCCIONES
Las dimensiones del manual de instrucciones son 
175x175 mm, y se imprimirá en papel satinado.

Figura 208: Render del manual 
de instrucciones
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FASE 3

MANUAL DE INSTRUCCIONES
DESARROLLO TÉCNICO
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FASE 3

MANUAL DE INSTRUCCIONES
DESARROLLO TÉCNICO
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FASE 3

MANUAL DE INSTRUCCIONES
DESARROLLO TÉCNICO
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FASE 3

MANUAL DE INSTRUCCIONES
DESARROLLO TÉCNICO
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FASE 3

MANUAL DE INSTRUCCIONES
DESARROLLO TÉCNICO
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MANUAL DE INSTRUCCIONES
DESARROLLO TÉCNICO
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FASE 3

MANUAL DE INSTRUCCIONES
DESARROLLO TÉCNICO
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FASE 3

MANUAL DE INSTRUCCIONES
DESARROLLO TÉCNICO
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FASE 3

MANUAL DE INSTRUCCIONES
DESARROLLO TÉCNICO
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FASE 3

MANUAL DE INSTRUCCIONES
DESARROLLO TÉCNICO
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MANUAL DE INSTRUCCIONES
DESARROLLO TÉCNICO
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Fase 4
Presentación del producto

VIRGO I
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Anexo IX
Presentación de

Virgo I
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Universidad de Zaragoza
Ingeniería de diseño industrial

Marta Baselga Lahoz

PROYECTO VIRGO - I
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Anexo X
Oficina técnica


