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Generalidades del 
ambiente de cabina de 
la Estación Espacial 
Internacional como 
análogo para misiones 
de tipo exploración: 
una visión desde la 
medicina aeroespacial

Resumen: La salud y la seguridad de los astronautas en misiones de exploración espacial dependen del 
ambiente donde habitan, y la supervivencia en ambientes extremos requiere sistemas robustos que pro-
vean protección y les ofrezcan una atmósfera que les permita tener un desempeño normal en un entorno 
hostil. Es importante, entonces, conocer la cercana relación de los sistemas de soporte de vida, y el im-
pacto en el bienestar de aquellos que trabajan en un espacio confinado con mínima utilización de recur-
sos y energía. 

El objetivo de esta revisión es describir los sistemas de control ambiental y de soporte de vida de 
la Estación Espacial Internacional, y relatar el impacto en la salud y el rendimiento psicofísico de los as-
tronautas si estos no funcionan normalmente. Se hacen búsquedas en las bases de datos Scopus, Ovid, 
arXiv.org, sage, BioMed, ClincalKey, ProQuest, ebsco, SpringerLink, Web of Science, Google Scholar y 
Pubmed, que integren el sistema de control ambiental y soporte de vida con los fenómenos fisiopato-
lógicos en caso de emergencia. Se recopilan 649 referencias con las estrategias de búsqueda y se restan 
aquellas repetidas (445) y cuyo texto completo no se consiguió (133), con un total de 71 referencias para 
análisis. Se discuten las características habitacionales de la Estación Espacial Internacional en términos 
de calidad y cantidad de aire disponible, la composición de los gases, la producción de oxígeno y nitróge-
no, el barrido del dióxido de carbono y sus efectos en el astronauta bajo condiciones de microgravedad. 
Además, se exploran efectos toxicológicos, del ambiente microbiológico, acústica y vigilancia de la expo-
sición a radiación electromagnética. Las futuras misiones de tipo exploración espacial necesitarán siste-
mas de control ambiental robustos con bajo riesgo de fallo y probable uso de recursos in situ. 

Palabras clave: astronautas; estación espacial internacional; exposición ocupacional; fisiología espa-
cial; medicina aeroespacial; vuelo espacial.

Abstract: The health and safety of astronauts on space exploration missions depends on the environ-
ment they inhabit, and survival in extreme environments requires robust systems that provide protection 
and an atmosphere that allows them to perform normally in a hostile environment. It is important, then, 
to understand the close relationship of life support systems, and the impact on the well-being of those 
working in confined space with minimal resource and energy utilization. 

The objective of this review is to describe the environmental control and life support systems of 
the International Space Station, and to relate the impact on the astronauts’ health and psychophysical 
performance if they do not function normally. Scopus, Ovid, arXiv.org, sage, BioMed, ClincalKey, Pro-
Quest, ebsco, SpringerLink, Web of Science, Google Scholar, and Pubmed databases are searched, inte-
grating the environmental control and life support system with pathophysiological phenomena in case 
of emergency. We collected 649 references with the search strategies and subtracted those that were re-
peated (445) and whose full text was not obtained (133), with a total of 71 references for analysis. The hab-
itation characteristics of the International Space Station are discussed in terms of quality and quantity of 
available air, gas composition, oxygen and nitrogen production, carbon dioxide scavenging and its effects 
on the astronaut under microgravity conditions. In addition, toxicological effects, microbiological envi-
ronment, acoustics, and electromagnetic radiation exposure monitoring are explored. Future space ex-
ploration type missions will require robust environmental monitoring systems with low risk of failure and 
likely use of in situ resources. 

Keywords: Astronauts; international space station; occupational exposure; space physiology; aerospace 
medicine; space flight.

Resumo: A saúde e a segurança dos astronautas em missões de exploração espacial dependem do am-
biente que habitam, e a sobrevivência em ambientes extremos requer sistemas robustos que ofereçam 
proteção e uma atmosfera que lhes permita atuar normalmente em um ambiente hostil. É importante, 
portanto, compreender a estreita relação dos sistemas de suporte de vida e o impacto sobre o bem-estar 
daqueles que trabalham em espaços confinados com o mínimo de uso de recursos e energia. 

O objetivo desta revisão é descrever os sistemas de controle ambiental e de suporte de vida da 
Estação Espacial Internacional, e relacionar o impacto na saúde e no desempenho psicofísico dos astro-
nautas se eles não funcionarem normalmente. As bases de dados Scopus, Ovid, arXiv.org, sage, BioMed, 
ClincalKey, ProQuest, ebsco, SpringerLink, Web of Science, Google Scholar e Pubmed são pesquisadas, 
integrando o controle ambiental e o sistema de suporte de vida com os fenômenos fisiopatológicos em 
caso de emergência. Compilamos 649 referências utilizando as estratégias de busca e subtraímos aque-
las que foram repetidas (445) e cujo texto completo não estava disponível (133), para um total de 71 re-
ferências para análise. As características habitacionais da Estação Espacial Internacional são discutidas 
em termos de qualidade e quantidade de ar disponível, composição do gás, produção de oxigênio e ni-
trogênio, remoção de dióxido de carbono e seus efeitos sobre o astronauta sob condições de microgra-
vidade. Além disso, os efeitos toxicológicos, o ambiente microbiológico, a acústica e o monitoramento 
da exposição à radiação eletromagnética são explorados. As futuras missões do tipo exploração espacial 
exigirão sistemas robustos de monitoramento ambiental com baixo risco de falhas e provável uso de re-
cursos in-situ. 

Palavras-chave: Astronautas; estação espacial internacional; exposição ocupacional; fisiologia espacial; 
medicina aeroespacial; vôo espacial.

Overview of the 
International Space 
Station cabin 
environment as an 
analog for exploration-
type missions: A view 
from aerospace medicine

Visão geral do 
ambiente da cabine 
da Estação Espacial 
Internacional como um 
análogo para missões 
do tipo exploração: 
Uma visão da medicina 
aeroespacial
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siguiente paso expedicionario de la humanidad: Marte 
(Cortright, 2019).

La literatura publicada acerca de la interacción 
del ambiente de cabina en naves espaciales con los 
astronautas es escasa en español y en Colombia. La 
construcción de doctrina sobre el rendimiento huma-
no en operaciones espaciales comienza en el enten-
dimiento de la fina interacción entre el ser humano y 
el sistema (software, hardware y ambiente), con el fin 
de plantear contramedidas para sostener la vida per-
manentemente en misiones de tipo exploración futura 
a partir de la colaboración que suscribió el país con la 
nasa firmando los acuerdos Artemisa (Deplano, 2021). 
La Estación Espacial Internacional (eei) lleva operando 
más de veinte años y es una plataforma donde han ma-
durado los sistema de soporte vital que servirán para 
llevar seres humanos a la Luna y a Marte en las próxi-
mas décadas (DeLucas, 1996). Pero ¿cuáles son estos 
sistemas de control ambiental y cuál es el impacto en 
la salud y el rendimiento del astronauta si no tienen 
una operación normal?

Para asegurar una mayor autonomía de la Tierra, 
se necesita integrar contramedidas que le permitan te-
ner un ambiente lo más similar a la Tierra, con dispo-
nibilidad de soporte médico y nutricional, y además 
gestionar los peligros de tormentas solares y el impac-
to de micrometeoritos que ponen en peligro la vida de 
los astronautas (Biswal M et al., 2021). Por esta razón, 
se deben establecer módulos habitacionales en la su-
perficie de la Luna y de Marte que protejan a los próxi-
mos exploradores con un ambiente similar al terrestre 
para que su rendimiento psicofísico no se altere sig-
nificativamente en su día a día (Escobar et al., 2019;  
Stapleton et al., 2016). La eei ha sido el análogo ideal 
para conocer qué se requiere en términos de ambien-
te de cabina y de interacción hombre-sistema para so-
portar misiones más complejas e independientes de la 
Tierra (Robinson et al., 2019). Por tal motivo, se propo-
ne revisar detalles del ambiente en el interior de la eei 
para conocer las implicaciones en la salud y el rendi-
miento de los astronautas en una misión de tipo explo-
ración y para las futuras operaciones comerciales en 
órbita terrestre baja. 

Introducción 

La salud y la seguridad de los astronautas es una prio-
ridad para las agencias espaciales y para la empresa 
privada, que con frecuencia realizan misiones en ór-
bita baja y proyectan sus intenciones a la superficie 
lunar y de Marte por periodos prolongados de tiem-
po. Es por esto que los sistemas de soporte de vida 
deben proveer una atmósfera confortable para vivir 
y trabajar en un ambiente hostil donde los astronau-
tas se exponen a las alteraciones de la gravedad, que 
afectan la masa muscular (Lee et al., 2022), predispo-
nen a alteraciones de la estructura ósea (Man et al., 
2022), producen desplazamiento cefálico de flui-
dos (Tanaka et al., 2017) y generan cambios del ren-
dimiento sensoriomotor (Kourtidou-Papadeli, 2022). 
Además, la exposición a la radiación ionizante pro-
veniente del Sol y de la galaxia puede generar enfer-
medades degenerativas, cáncer y alteraciones en el 
sistema nervioso central (Kennedy, 2014); el confina-
miento, por su parte, provoca alteraciones del siste-
ma inmune (Pagel y Choukèr, 2016), estrés térmico 
y contaminación de la cabina de material particula-
do (Horie et al., 2012). En las cercanas misiones Arte-
misa, podremos ver los retos al tener tripulaciones 
con cambios del comportamiento y alteraciones del 
sueño y de sus emociones resultado del aislamiento  
(Alfano et al., 2018).

Las misiones Artemisa son el conjunto de expedi-
ciones a la superficie de la Luna como reto para llegar 
a Marte, en la siguiente década, por parte de la Natio-
nal Aeronautics and Space Administration (nasa) y de 
aquellos Estados que suscriban sus acuerdos. Su nom-
bre se origina en la mitología griega: los hijos melli-
zos de Zeus y Leto son Apolo y Artemisa (Creech et al., 
2022). En las décadas de los sesenta y los setenta, se 
llevaron a cabo diecisiete misiones llamadas Apolo, 
que resultaron en doce astronautas que hicieron cami-
natas en la superficie de la Luna. Se tiene el objetivo de 
alunizar a la primera mujer y a la primera persona de 
color para tener presencia permanente, diseñar pro-
cedimientos e infraestructura que soporte la vida en el 
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repetidos en las estrategias de búsqueda (445 refe-
rencias) y de los que no se logra conseguir documen-
tos en texto completo (133 referencias). Para lectura y 
análisis, se recolectan 79 referencias que se consiguen 
en texto completo. 

La atmósfera respirable de la eei cuenta con unos 
estándares que permiten el trabajo en condiciones de 
microgravedad sin degradar de manera significativa el 
funcionamiento del cuerpo humano e incluyen la pre-
sión barométrica (Pb), la humedad relativa (hr%), la 
temperatura, los compuestos volátiles orgánicos (voc), 
la calidad y cantidad de agua para higiene y consumo, 
y demás requerimientos médicos, tóxicos ambientales 
y microbiológicos, material particulado, acústica y ra-
diación electromagnética (emr), entre otros llamados 

Métodos

Se realiza una revisión de la literatura a través de la 
búsqueda de publicaciones en bases de datos como 
Scopus, Ovid, arXiv.org, sage, BioMed, ClincalKey, Pro-
Quest, ebsco, SpringerLink, Web of Science, Google 
Scholar y Pubmed (desde 2000 hasta 2022). Se usaron 
palabras clave de acuerdo con la estrategia descrita en 
la tabla 1 y se consideraron las publicaciones en inglés 
relevantes del ambiente de cabina de la eei. Se exclu-
yen aquellas publicaciones que consideran aspectos del 
sistema de control ambiental como propuestas teóri-
cas y en unidades de movilidad extravehicular, además 
de aquellas cuyo texto completo no se pudo recolectar. 

Tabla 1. 
Ejemplo de la estrategia de búsqueda

Número de 
búsqueda Término Palabras clave en formato de búsqueda* Filtro de búsqueda

1 Atmospheric control of the International Space Station “Oxygen” or “Barometric pressure” or “Water 
recovery” or “Hypoxia”

Título / Resumen

2 International Space Station and Environment Control 
and Life Support System

“Temperature” or “Humidity” or “Atmosphere 
revitalization” or “Waste management” or “Fire 
detection and suppression” or “Vacuum system” 

Todos los campos

3 International Space Station and Air Quality “Trace contaminant” or “Major Constituent Analyzer” Todos los campos

4 International Space Station and Carbon Dioxide 
Removal Assembly

“Hypercarbia” or “Toxicological emergency” or 
“Training” and “iss”

Todos los campos

5 International Space Station and Humidity and 
Temperature

“Common Cabin Air Assembly” and “Intermodular 
ventilation fan” and “hepa Filter Element”

Todos los campos

6 International Space Station and Acoustics and 
electromagnetic radiation

“Human-system Integration” and “Noise” or “Galactic 
Cosmic Radiation” and “iss” or “Radiation Sensor”

Todos los campos

7 Búsqueda combinada 1 and (2 or 3 or 4 or 5 or 6 or 7 or 8)

“ensambles”, divididos en los componentes: revitaliza-
ción atmosférica, control de temperatura y humedad, 
detección de fuego y supresión, control y suministro 
atmosférico, sistema de vacío, sistema de recupera-
ción de agua y gestión de residuos. Todo ha sido so-
cializado en la literatura (Carrasquillo et al., 1997) y sus 
elementos deben seguir una normativa descrita por 
nasa (2019).

*Las palabras clave fueron combinadas usando descriptores booleanos agrupados por palabras clave. 

Fuente: elaboración propia.

Resultados 

Se recopilan 649 referencias. Con la combinación es-
pecificada en la tabla 1, la primera arroja ochenta refe-
rencias; la segunda, 39 referencias; la tercera, sesenta 
referencias; la cuarta, dieciocho referencias; la quin-
ta, diez referencias; la sexta, 352 referencias; y la sép-
tima, cien referencias. Se resta del total los artículos 
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en la Figura 1, consiste en tres componentes: el siste-
ma de recuperación del agua (wrs, por sus siglas en 
inglés), el sistema de generación de oxígeno (ogs, por 
sus siglas en inglés) y el sistema de revitalización del 
aire (ars, por sus siglas en inglés), que están operati-
vos desde 2008 en la eei. El wrs permite el reciclaje del 
agua a partir de la recolección de la orina de la tripula-
ción, y la condensación de la humedad y del agua del 
sistema de hidratación de las unidades de movilidad 
extravehicular (emu, por sus siglas en inglés), con un 
90 % de eficiencia en el proceso (Williams et al., 2012). 
El ars se encarga de filtrar los contaminantes atmos-
féricos usando el equipo de control de trazas de con-
taminantes (tccs, por sus siglas en inglés) producidos 
por los componentes electrónicos, la manipulación de 
equipos, los materiales, etc., y con el soporte del en-
samble de reducción de dióxido de carbono (cdra, por 
sus siglas en inglés) proveniente de los astronautas 
(Seedhouse, 2020), usando camas de carbón activado, 
un oxidante catalítico térmico, hidróxido de litio, elec-
trólisis del agua y del barrido, y reducción del dióxido 
de carbono, perlas de aluminio para remover el mo-
nóxido de carbono y parte del metano (CH4), porque el 
restante es ventilado al espacio (Peterson, 2013; Stam-
baugh et al., 2013). 

Este ensamble es crítico dado que el incremento 
del dióxido de carbono metabólico del cuerpo huma-
no puede generar cefalea y fatiga en los astronautas, 
que en medio de una tarea crítica puede significar una 
reducción de la alerta situacional (Barratt et al., 2020; 
Nicogossian et al., 2016).

Para misiones de tipo exploración, los esfuerzos 
de desarrollo se concentran en mejorar la confiabili-
dad de los sistemas de barrido de dióxido de carbono, 
reemplazar los adsorbentes y catalizadores obsoletos, 
y mejorar la eficiencia a más del 90 % de recuperación 
de oxígeno a partir del CO2; el sistema debe tener me-
nos masa y mejor calidad para minimizar la necesidad 
de mantenimiento. El wrs en el futuro podrá tener la 
capacidad de recuperar el 85 % del agua de la orina y 
tendrá un aditivo antimicrobiano para potabilizarla 
(Jernigan et al., 2018).

El desarrollo tecnológico en sistemas de soporte 
de vida puede traerles beneficios a los habitantes de 
la Tierra, con la implementación de desarrollos cos-
to-efectivos que permitan ahorrar recursos a partir del 
reciclaje y proveer mejores estándares de vida a habi-
tantes en áreas remotas del planeta. 

¿Cómo se crea la atmósfera dentro  
de la Estación Espacial Internacional  
para soportar la vida del astronauta? 

El sistema de suministro y control atmosférico mantie-
ne una vigilancia continua de la presurización y de la 
presión parcial de oxígeno (PO2), nitrógeno (PN2) y dió-
xido de carbono (PCO2) en cada uno de los módulos de 
la eei para la detección temprana y, en caso de emer-
gencia, poner en marcha las medidas de contingencia. 
La tripulación tiene la capacidad de modificar algunos 
parámetros interdependientes para mantener márge-
nes de salud y seguridad, entre ellos: hr%, temperatu-
ra, flujo de ventilación, Pb, PO2 y monitoría de la PCO2, 
partículas en suspensión y trazas de contaminantes 
dentro de rangos aceptables (Ley et al., 2009).

Según la nasa, la Agencia Espacial Europea, la 
Agencia Espacial Canadiense, la Agencia Espacial Ja-
ponesa y Roskosmos (los principales actores de la ope-
ración de la eei), la Pb debe estar entre 724 y 770 mmHg, 
y la PO2 debe estar entre 146 y 148 mmHg, lo cual per-
mite variaciones de la fracción inspirada de oxígeno 
(FiO2) hasta del 30 % para reducir el riesgo de flamabili-
dad y mantenerla en promedio en 24,1 % (nasa, 2019; 
Pickett et  al., 2007). Esta composición del ambiente 
respirable previene la degradación del rendimiento 
neurocognitivo secundario a hipoxia y además ofrece 
un factor de protección ante actividades extravehicu-
lares, en las que se tendrá al astronauta en una uni-
dad de movilidad extravehicular de exploración (xemu) 
donde su presurización será menor y lo expone a en-
fermedad por descompresión (Auerbach et al., 2016; 
Thomas y McMann, 2011).

El sistema de control ambiental y de soporte vi-
tal (eclss, por sus siglas en inglés), como se describe 
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2009). También, hay sensores de oxígeno en tiempo 
real (Eckart, 2013), cuya información es mostrada en 
monitores y transmitida por telemetría a los diferentes 
centros de control de misión, teniendo como marco de 
referencia el documento de concentraciones máximas 
permisibles en el espacio (smac) (Ryder et al., 2020).

Otros sensores dispuestos en la eei incluyen: el 
monóxido de carbono (CO) mediante un detector elec-
troquímico (seq); cianuro de hidrógeno y cloruro de 
hidrógeno entre 0,4 y 30 ppm; amonio mediante colori-
metría entre 2 y 700 ppm en la cabina y dentro de las es-
cotillas entre 15 y 90 ppm; hidracina entre 25 y 300 ppb; 
y tetróxido de nitrógeno entre 0,75 y 3 ppm (Nicogossian 

Monitoría de la composición del aire  
en la Estación Espacial Internacional 

Dado que la composición de los gases es similar a la 
atmósfera terrestre, con nitrógeno (78 %) y oxígeno 
(21 %) entre otros, los compuestos consumibles de-
ben ser reciclados y generados a través de un proce-
so electroquímico del agua y continuo monitoreo con 
sensores. La calidad del aire respirable, además, es vi-
gilada mediante sensores infrarrojos y espectrometría 
de masa para el aire, con el fin de determinar la con-
centración de hidrógeno, dióxido de carbono, meta-
no, presión de vapor de agua y nitrógeno (Ley et al., 

Figura 1. Distribución del sistema de soporte vital y control ambiental en la Estación Espacial Internacional 
Fuente: Williams et al. (2012).
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et al., 2016). La exposición a un ambiente respirable con 
incrementos de estas sustancias puede incapacitar al 
astronauta y producirle la muerte en poco tiempo (Ame-
rican Conference of Governmental Industrial Hygienists 
[acgih], 2020; Cameron et al., 2020).

Diversas actividades en la eei producen polución 
gaseosa, como los procesos de limpieza, soldadura, 
cocina, reparación y vaporización de los compuestos 
estructurales y materiales, por lo cual en el diseño se 
contempla la adecuación de filtros de alta eficiencia 
(hepa, por sus siglas en inglés) y de carbón activado 
que atrapan aquellas moléculas con alto peso mole-
cular y bajo peso molecular, como monóxido de car-
bono (CO), metano (CH4), hidrógeno (H2), cianuro de 
hidrogeno (HCN), fluoruro de hidrogeno (HF), cloruro 
de hidrogeno (HCl) y otros hidrocarburos que son ven-
tilados a un catalizador oxidativo de alta temperatura 

Tabla 2. 
Descripción general de los niveles de peligro toxicológico en la Estación Espacial Internacional

Nivel de toxicidad Irritación Efectos sistémicos Mitigación

0: Negligible Irritación leve <30 min Ninguno Máscara a discreción de la tripulación

1: Crítico Irritación leve a moderada de >30 min, 
requiere tratamiento

Efectos mínimos, no daño tisular Puede o no ser contenido. Tripulación 
debe usar equipos de protección 
personal

2: Catastrófico Irritación moderada a severa. Potencial 
de afectación negativa del rendimiento 
humano a largo plazo. Requiere 
tratamiento. Peligro ocular, puede 
haber daño del tejido

Efectos mínimos, no daño tisular Puede ser contenido mediante 
limpieza. Tripulación debe usar equipos 
de protección personal

3: Catastrófico Irritación moderada a severa, toxicidad 
sistémica. La irritación sola no se 
considera nivel 3. 

Efectos visibles sobre coordinación, 
percepción, memoria o tiene la 
capacidad de causar lesión a largo 
plazo (cáncer) o daño tisular

Puede ser contenido mediante 
limpieza. Tripulación debe usar equipos 
de protección personal

4: Catastrófico Irritación moderada a severa con 
potencial de reducción del rendimiento 
humano a largo plazo. Daño del tejido 
ocular permanente.

Similar a nivel 3 La tripulación no puede contener el 
material. El sistema de soporte vital 
y control ambiental es usado para 
descontaminar y la tripulación debe 
usar equipos de protección personal

Fuente: Lam et al. (1997).

para ser convertidos y reutilizados (Eckart, 2013), y los 
cartuchos de hidróxido de litio remueven los compues-
tos sobreoxidados (Davis et al., 2008). 

Además de verificar el medio presurizado con 
sus componentes principales, otros productos deriva-
dos de fugas en la porción externa de la eei que pue-
den entrar al aire respirable después de una actividad 
extravehicular (incluyendo el amonio y la hidracina) 
son vigilados (Jernigan et al., 2018). La porción rusa  
(Zvezda) de la eei cuenta con dos sistemas que monito-
rean las características atmosféricas, cuyos rangos de 
operación son (Seedhouse, 2020):

1.	 PO2: 0 – 350 mmHg (alarma activa en <120 mmHg)
2.	 PCO2: 0 – 25 mmHg (alarma activa en >20 mmHg)
3.	 Presión de vapor de agua: 0 – 30 mmHg
4.	 Contenido de hidrógeno: 0 – 2,5 %
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el valor respirable en la troposfera es producto del me-
tabolismo celular. 

El dióxido de carbono, que los seres humanos en 
condiciones de reposo producimos en una cantidad 
de 0,4 L/min o 600 L/día (±500g/día), se incrementa de  
1 a 1,5 kg/día de acuerdo con el régimen de ejercicio 
físico (Barratt et al., 2020). El eclss ha sido diseñado 
para soportar la carga metabólica de los astronautas 
en promedio de 82 kg, porque la media de peso por as-
tronauta para 2015 era de 78 kg y un VO2 máximo de  
48 mL/kg/min ±6 mL/kg/min, y una tasa de intercam-
bio respiratorio de 1,0 en ejercicio, dado que de esto 
depende la producción de CO2 (Bayt y Lueders, 2016).

Los estándares de habitabilidad de la nasa men-
cionan que en operaciones nominales los sistemas de 
barrido deben limitar la PCO2 en 3 mmHg a 1 h en el vo-
lumen del hábitat a 760 mmHg (nasa, 2019; Nicogos-
sian et al., 2016), dado a que se han observado efectos 
negativos en el rendimiento humano a ±12 mmHg  
y la correlación con síntomas es positiva desde los  
15 mmHg hasta los 20 mmHg, cuyo valor ha sido defi-
nido como límite para declarar una emergencia (Barratt 
et al., 2020). Sin embargo, estos valores están en revi-
sión (Ryder et al., 2020), con el fin de tener mayor co-
rrespondencia con el desempeño humano y al mismo 
tiempo prevenir la condición llamada “cerebro espa-
cial” (Virts, 2020) por algunos astronautas.

Debido al efecto de la microgravedad sobre la 
convección, en las naves espaciales se pueden encon-
trar áreas con bajo flujo de aire que no logran dispersar 
el CO2 acumulado alrededor del cuerpo y resultan en 
un área llamada “burbujas de CO2”. En caso de que la 
tripulación esté en la obligación de trabajar en un mó-
dulo con defectos en la ventilación y para que el astro-
nauta repare el defecto, debe llevar consigo el medidor 
portátil referenciando el valor de PCO2 de 5,3 mmHg 
como límite superior para trabajar sin contramedidas. 
Pero si esta medida se incrementa entre 10 y 15 mmHg, 
se debe optimizar el barrido de CO2; o toda vez que se 
presente cefalea, disnea o bajo rendimiento psicofísi-
co, se hace necesaria la suplencia de O2 e incluso cuan-
do se requiera llevar a cabo alguna tarea critica con la 
PCO2 por encima de 20 mmHg (Barratt et al., 2020).

Ambiente microbiológico en  
la Estación Espacial Internacional 

Los parámetros para el monitoreo de agentes micro-
biológicos usan las unidades formadoras de colonia 
(ufc, por sus siglas en inglés), mediante la recolección 
de aire en un sustrato de agar en cultivo por 24 h y con 
recolección activa de muestras en superficies (La Duc 
et  al., 2004), y mediante identificación con pruebas 
moleculares (Pierson, 2007), cuyos límites han sido 
definidos por la nasa para hongos 10 000 ufc/m3, para 
bacterias de 100 ufc/m3 de aire, la misma cantidad de 
ufc por área de 100 cm2 (La Duc et al., 2004) y una tasa 
máxima de 1640 ufc/persona-min para bacteria y hon-
gos (Pickett et al., 2007). Los filtros de carbón activado 
tienen bactericidas que ayudan con la sanitación del 
ambiente respirable (Ley et al., 2009) y los filtros hepa 
permiten atrapar microorganismos de >0,3 µm con un 
99,997 % de eficiencia (Perry, 2017).

La calidad del agua debe ser vigilada para con-
tacto y consumo, y se tiene regulado que su conteo 
bacteriano no debe ser mayor a 50 ufc/mL, no detecta-
ble para coliformes, hongos por 100 mL y no detectable 
para protozoos (nasa, 2019). Además, hay que asegu-
rarse de que la calidad del agua consumible cumpla 
estándares de potabilidad que incluyen carbón inor-
gánico, constituyentes volátiles, metales y otras ca-
racterísticas como sabor, olor, turbidez, acidez y gases 
disueltos (Jernigan et al., 2018).

Como resultado de la variedad de experimentos 
de microbiología que se realizan en la eei, se pueden ge-
nerar cepas que adquieran o muestren un incremento 
en la resistencia antimicrobiana o incluso virulencia que 
potencialmente afecte la salud de los astronautas en 
confinamiento, sobre todo si no se tiene soporte médi-
co en misiones de tipo exploración (Bijlani et al., 2021).

Dióxido de carbono 

La PCO2 en la atmósfera es de aproximadamente  
0,3 mmHg en condiciones normales, pero dentro de un 
espacio cerrado un proceso electroquímico la mantie-
ne a 3 mmHg (Virts, 2020). Esta elevación de diez veces 
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Los hallazgos del consumo crónico de CO2 en 
operaciones espaciales suele sumarse a los procesos 
adaptativos secundarios a microgravedad, contami-
nantes atmosféricos y radiación, por lo que hace difí-
cil la separación causa-efecto precisa. Sin embargo, se 
ha observado que la exposición a PCO2 de 25-30 mmHg 
de 7 a 15 días continuos produce disnea, cefalea, incre-
mento del volumen por minuto cuatro veces el valor de 
base, trastornos del sueño y reducción de la tolerancia 
al ejercicio; y algunos autores sugieren la reducción 
del desempeño cognitivo en términos de toma de de-
cisiones a pesar de ser tareas aprendidas y repetitivas 
(Allen et al., 2016; Satish et al., 2012). Se requieren más 
estudios en condiciones de microgravedad y ambiente 
de cabina similar a los astronautas de la eei, dado que 
observaciones recientes han documentado un proce-
so de toma de decisiones sin alteraciones importantes 
a pesar del incremento del contenido de CO2 respirado 
en personas jóvenes (Scully et al., 2019) y submarinis-
tas (Rodeheffer et al., 2018).

Métodos de manejo del dióxido de carbono

La cabina de cualquier estructura espacial tripula-
da debe ser diseñada para proveer la atmósfera sufi-
ciente para el metabolismo oxidativo, pero también 
debe remover los productos de CO2 y en la eei se hace 
mediante un sistema electroquímico acompañado 
de ventilación con una velocidad entre 0,08 y 0,2 m/s  
(Barratt et al., 2020). 

Al combinar hidróxido de litio (LiOH) con CO2, se 
produce Li2CO3 + H2O en una reacción irreversible exo-
térmica que requiere diariamente 2 kg de LiOH para 
barrer el producto diario de un astronauta, lo que 
obliga a reemplazar los frascos de manera frecuente 
y lo hace impráctico para misiones de larga duración  
(Eckart, 2013). 

En la eei, los laboratorios de Estados Unidos y 
Rusia usan el sistema cdra y aprovechan los tami-
ces moleculares con piedras sintéticas de zeolita que 
remueven el dióxido de carbono del aire ambiental 
(Eckart, 2013). El módulo europeo aprovecha la capa-
cidad de adsorción sobre la superficie, que consiste en 
una resina de intercambio iónico y la regeneración de 

Efectos del dióxido de carbono en el astronauta

En 1985, durante una misión para reparar Salyut 7, dos 
cosmonautas estuvieron expuestos en un módulo sin 
electricidad, sin ventilación ni control térmico, lo que 
ocasionó cefalea y letargia asociada a la acumulación 
de CO2 (Newkirk, 1990). Las diversas experiencias de 
astronautas que han tenido síntomas durante las es-
tadías en la eei por la acumulación de dióxido de car-
bono motivaron a construir un modelo de dinámica de 
fluido para correlacionar el flujo de aire con la presión 
de CO2 en un módulo de servicio. Encontraron que el 
astronauta, en el cuarto donde duerme con el ventila-
dor apagado, construye una burbuja de gas bajo su na-
riz y tórax que supera los 8 mmHg en tan solo 10 min 
(Son et al., 2002), no se dispersa y sus síntomas produ-
cen potencialmente despertares con importante cefa-
lea (Nicogossian et al., 2016).

Los síntomas agudos (minutos a horas) más fre-
cuentes incluyen: disnea, sensación térmica altera-
da o sudoración, taquicardia y disestesias en dedos, 
entre otros. Hay diferencias significativas entre la in-
cidencia de cefalea en los hombres (13 %) y en las 
mujeres (37 %); se presenta de manera tardía con un 
promedio tres a cinco síntomas por astronauta con di-
ferencias individuales y temporales, por lo que varios 
autores recomiendan a las agencias espaciales reali-
zar el entrenamiento fisiológico de exposición a CO2 
cada cinco años (Law et al., 2017). Por el incremento 
de la PiCO2, se desencadena una acidosis respiratoria 
que induce cambios de la ventilación por minuto de 
2-3 L por cada 1 mmHg de CO2 sin cambios en la PO2 
(Barer et al., 1970).

En la eei, se establece un límite de PCO2 de 3 
mmHg para operaciones nominales y un promedio 
de 5,3 mmHg en un curso de cinco días; sin embargo, 
con la evidencia emergente estos rangos son suscep-
tibles de modificaciones. Las acciones correctivas in-
cluyen la activación del sistema alterno si el promedio 
para un día excede los 3,5 mmHg por más de 9 h; y si un 
astronauta es sintomático y se sospecha que presen-
ta hipercarbia, se debe parar la actividad y optimizar la 
ventilación alrededor, y proveer oxígeno en máscara si 
esto se acompaña de hipoxia (Barratt et al., 2020).
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2019). La fuente primaria de O2 proviene de la electró-
lisis del agua, y como sistema redundante primario, se 
cuenta con un generador de oxígeno de combustible 
sólido; el sistema redundante secundario se ubica en 
almacenamiento de tanques en la porción externa del 
módulo presurizado de Estados Unidos. El proceso de 
electrólisis requiere dos moléculas de agua que a tra-
vés de la inducción de electricidad generan dos molé-
culas de hidrógeno, una de oxígeno y calor mediante 
una tecnología de intercambio de protones en una 
membrana de polímero de ácido sulfónico perfluorado  
(Eckart, 2013). 

El sistema ruso llamado Elektron es un generador 
de oxígeno de combustible sólido a través de electró-
lisis de agua con 30 % de hidróxido de potasio. El hi-
drógeno resultante es ventilado al espacio y tiene la 
capacidad de producir 25 L de oxígeno/h a partir del 
flujo de 1 L/H2O/h, que es suficiente para mantener con 
vida a un astronauta por día (Seedhouse, 2020). Los 
módulos europeos usan un proceso llamado electróli-
sis alcalina (Ley et al., 2009) en una malla de asbesto, 
cuyo método se denomina electrólisis con alimenta-
ción estática de agua (Eckart, 2013).

En la eei, al tener sistemas de circulación cerra-
dos, es posible aprovechar las moléculas derivadas de 
la generación de dióxido de carbono a través del prin-
cipio de Sabatier (Vogt et al., 2019), como lo describe 
la figura 2, reduciéndolas con un catalizador a tempe-
raturas entre 300 y 500 °C con el hidrógeno para que se 
produzca gas metano (CH4), que es ventilado al exte-
rior, y agua para consumo (Barratt et al., 2020), con una 
eficiencia del 90 al 100 % (Ley et al., 2009).

Requerimientos de oxígeno 

El diseño de vehículos y estructuras habitacionales en 
el espacio considera un consumo promedio de 0,85 a 
0,90 kg de O2 por día por astronauta, teniendo en cuen-
ta que la producción metabólica de CO2 es de 1 kg/per-
sona/día (Eckart, 2013). La separación electrolítica del 
agua requiere aproximadamente 0,956 kg de H2O para 
garantizar que la producción sea suficiente para man-
tener con vida a la tripulación (Eckart, 2013). La tasa 
de masa de dióxido de carbono producida por masa de 

la cama saturada con dióxido de carbono usando agua 
a 110 °C a 1 atmósfera; el exceso puede ser usado para 
reciclar el oxígeno del proceso y si no, es ventilado al 
espacio (Ley et al., 2009). 

Entrenamiento de reconocimiento  
de síntomas por el dióxido de carbono 

Este escenario debe ser estudiado por los astronau-
tas durante toda su carrera, por lo cual es obligatorio 
realizar entrenamientos recurrentes y previos a las mi-
siones de larga duración para reconocer los síntomas 
individuales y sortear situaciones de acumulación del 
dióxido de carbono en la eei, en su compartimento 
de descanso, al igual que en reuniones para celebrar 
eventos especiales, cenar o en conferencias de prensa, 
en actividades extravehiculares, en el manejo de fuego 
en cabina y en tareas de reparación en un módulo con 
pobre ventilación (Law et al., 2017).

Oxígeno 

La disminución de la Pb en la eei por cualquier razón 
resulta en la presentación de hipoxia hipobárica en la 
tripulación, y cuando hay solo una reducción de la pro-
ducción de oxígeno con una Pb normal, se presenta la 
hipoxia normobárica (Clément, 2011; Rainford y Grad-
well, 2016).

En la eei, la PO2 debe estar entre 146 y 178 mmHg 
con una Pb de 724 a 770 mmHg, teniendo en cuen-
ta que el máximo valor de concentración de O2 es de 
24 % para la mayor parte de la eei y para los sitios don-
de se hacen las operaciones de conexión al exterior 
(“airlocks”), y de 30 % (Barratt et al., 2020; nasa, 2019) 
en condiciones nominales para asegurar un buen ren-
dimiento fisiológico. Existen protocolos establecidos 
en casos de emergencia (ejemplo: fugas); si se afecta 
la presurización, el sistema debe incrementar la con-
centración de oxígeno a más de 30 % por tiempos li-
mitados para no dejar que la PiO2 caiga por debajo de  
128 mmHg y afecte el rendimiento humano. El pun-
to mínimo de presurización de la eei se ha definido en 
490 mmHg, y cuando no haya otra posibilidad de so-
lución, los astronautas deben abandonar la eei (nasa, 
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periféricos en los cuerpos carotideos y cuerpos aórti-
cos responden directamente a la PaO2, a la PaCO2, y a H+, 
y esta información es llevada a través del nervio gloso-
faríngeo y vago que, con la participación de receptores 
de estiramiento pulmonar, de músculos y de articula-
ciones del tórax, estimulan el centro respiratorio en el 
bulbo raquídeo para incrementar el volumen y la fre-
cuencia respiratoria compensando por esa deficiencia 
(Hall y Hall, 2020).

El rendimiento cognitivo y el desempeño físico 
son altamente afectados por la reducción de la PaO2, 
que incluso en reposo le representa al sistema nervio-
so central casi el 20 % del consumo de oxígeno (VO2) 
(Raichle y Gusnard, 2002), independientemente de la 
demanda física impuesta en el astronauta. La dismi-
nución del aporte desencadena la activación de meca-
nismos compensadores que incluyen vasoconstricción 
pulmonar, redistribución del flujo y redistribución de 
la ventilación, los cuales que terminan en aumento de 
la presión de la arteria pulmonar (Swenson y Bärtsch, 

oxígeno consumida depende del catabolismo oxidati-
vo de cada astronauta, se conoce como cociente res-
piratorio (rq) o tasa de intercambio respiratorio (rer, 
por sus siglas en inglén) y esta depende del tipo de ali-
mentación disponible. Por ejemplo, con carbohidratos 
el rq es 1,0, con la oxidación de ácidos grasos o proteí-
na es de 0,7 y con la alimentación ofrecida en la eei se 
tiene un balance en el rango de 0,80 a 0.85 (Davis et al., 
2008). Contando que no todo el oxígeno es exhalado, 
sino que alrededor del 15 % es metabolizado en agua 
para ser perspirado u orinado, se tiene una producción 
en promedio de 0,73 kg de O2 + 0,27 de carbono si el co-
ciente respiratorio está alrededor de 0,85 (Nicogossian 
et al., 2016) para poder ser reutilizado (Eckart, 2013).

Efectos de la hipoxia en el astronauta 

Ante el fenómeno de hipoxia, se incrementa la acti-
vidad de los quimiorreceptores de H+ en el sistema 
nervioso central, que junto a los quimiorreceptores 

Figura 2. Sistema de revitalización del aire y reacción de Sabatier 
Fuente: adaptación de Seedhouse (2020).

Sistema de generación de oxígeno (OGS) Plataforma de revitalización 
del aire (AR) de oxígeno 

Ensamble de barrido de  
dióxido de carbono (CDRA)

Ensamble generación  
de oxígeno (OGA)

Ensamble de reducción  
de dióxido de carbono (CRA)

Ventilación al espacioAgua resultante

Reacción de Sabatier

CO2 + 4H2   CH4 + 2H2O ΔH°rxn = -165 kJ/mol

Sabatier
(SRS)

Gestión de  
CO2 (CMS)
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Para sumar estos problemas desencadenados por 
la hipoxia, una de las necesidades fisiológicas que más 
se relaciona con rendimiento cognitivo, atención, me-
moria visual y de trabajo, concentración, trabajo eje-
cutivo, control inhibitorio, entre otros, es el sueño (de 
Aquino Lemos et al., 2012). Este se puede ver afectado 
por el patrón respiratorio con presencia de apneas cen-
trales, exacerbación de las apneas obstructivas (Anders 
y Selim, 2021) y cambios de la arquitectura electroen-
cefalográfica como los vistos en personas con insomnio 
(Stadelmann et al., 2014; Venkat et al., 2021). 

Producción de nitrógeno 

Para mantener la presión barométrica dentro de valores 
normales, se requiere la disociación térmica catalítica 
de hidracina (N2H4), que proviene del almacenamien- 
to de propelente de vehículos espaciales y permite que 
a través de amonio (NH3), un separador de hidrógeno y 
un oxidante catalítico se produzca nitrógeno e hidróge-
no en una reacción exotérmica (Eckart, 2013).

Temperatura y humedad en la  
Estación Espacial Internacional

El objetivo del sistema de control de temperatura y hu-
medad es mantener un ambiente confortable para que 
los astronautas trabajen sin afectar significativamente 
su fisiología de termorregulación, además de mante-
ner la humedad relativa dentro de unos rangos espe-
cíficos para reducir la probabilidad de condensación 
atmosférica que puede dañar los instrumentos abordo. 

El calor generado por los equipos de soporte 
habitacional (como el electrolizador de agua para la 
producción de O2 y el sistema de barrido de CO2), los 
equipos electrónicos, el intercambiador de calor y los 
seres humanos, aumenta la energía térmica en la at-
mósfera de la eei que debe ser regulada a través del 
sistema de circulación de aire y el exceso de energía 
térmica ventilada al exterior (Ley et al., 2009). 

Dos sistemas de control térmico son usados: el 
sistema pasivo mediante aislantes, recubrimientos 
de superficies, escudos de calor y calentadores (que 
a partir del balance de las propiedades de emisividad 

2021) y en incremento de la frecuencia respiratoria y 
volumen por minuto (Hall y Hall, 2020). 

El término usado para estimar los efectos de la 
hipoxia sobre el rendimiento psicofísico se denomina 
“tiempo efectivo de desempeño”, esto es, el periodo 
desde el inicio de la exposición al ambiente hipóxico 
hasta el momento en que puede tomar una acción co-
rrectiva, por ejemplo, buscar y ponerse la máscara de 
oxígeno, prender el regulador de oxígeno y configu-
rarlo para remediar la situación (Rainford y Gradwell, 
2016). Este periodo es variable de persona a persona 
y depende de otras situaciones que son posibles den-
tro del ambiente operativo en la eei, como despresuri-
zación de la cabina, alta actividad física, comunicar al 
centro de control e incremento de la tasa metabólica; 
también depende de condiciones de base de la perso-
na como la reducción de la masa eritrocitaria (cambios 
inducidos por la microgravedad) donde se espera que 
reduzcan este tiempo disponible (Nicogossian et al., 
2016). Es imperativo definir con mayor certeza estos 
tiempos en astronautas, porque los estudios han in-
cluido solamente aviadores jóvenes (Davis et al., 2008) 
sin exposición crónica a microgravedad. 

Al estar aclimatados a una atmósfera de presión 
en la eei, sumado a los efectos de la microgravedad, en 
caso de emergencia se espera que los astronautas re-
duzcan su desempeño neurocognitivo hasta en dete-
rioro sutil de la Pb de 570 a 640 mmHg (Petrassi et al., 
2012), se incrementan los tiempos de reacción, y los 
procesos de atención y memoria son significativamen-
te reducidos a 400 mmHg (Turner et al., 2015). 

En la exposición aguda, también se incremen-
ta la vasodilatación retiniana; a una Pb de 500 mmHg 
se afecta significativamente la percepción y discrimi-
nación de tonos rojo-verde y azul-amarillo (Connolly 
et al., 2008). La sensibilidad a la luz en la retina perifé-
rica se incrementa a una Pb en promedio de 300 mmHg 
(Horng et al., 2008) y se amplía el tiempo de adapta-
ción a la oscuridad a una Pb de 450 mmHg (Connolly y 
Hosking, 2006). Esto se traduce en una reducción de la 
capacidad visual en general, lo cual impone retos para 
los astronautas en el manejo de emergencias en una 
estructura habitable en el espacio en condiciones de 
hipoxia y oscuridad. 
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Tabla 3. 
Límites spl para ruido continuo en bandas de octavos, dB re-20 µPa

Frecuencia 63 125 250 500 1k 2k 4k 8k 16k

Máximo en áreas de trabajo (dB) 71 64 58 54 51 49 48 47 46

Máximo en áreas de sueño (dB) 64 56 50 45 41 39 38 37 36

Fuente: nasa (2019).

la temperatura por debajo del punto de rocío forman-
do de una película de condensación (Hapke et al., 2003) 
y luego separándola de la corriente de aire (Pérez-Vara 
et al., 2003) para nuevamente disponer del agua para 
consumo. La zona de confort de la hr% debe mantener-
se entre 25 y 75 % en un margen de 24 h (Pickett et al., 
2007), y debe medirse, recolectarse y grabarse para ser 
analizado en tiempo real y entender las tendencias. 

La hipotermia resultante de la pérdida del con-
trol de temperatura de cabina puede poner en riesgo 
la vida y esto ya ha ocurrido en el pasado. En la “fallida 
y exitosa” misión de Apollo 13, donde la temperatura 
ambiental de 10 °C mantuvo a los astronautas en ries-
go de sufrirla, afortunadamente se generaron solucio-
nes para que se mantuviera un ambiente de la cápsula 
con un CO2 normal usando dispositivos de hidróxido 
de litio del módulo lunar y adaptándolos al módulo de 
comando de manera exitosa (Lovell y Kluger, 2006).

Límites acústicos en órbita de  
la Estación Espacial Internacional

Estos límites están dispuestos para conservar la salud 
auditiva de los astronautas, prevenir interferencias en 
la comunicación y dar soporte al desempeño humano, 
por lo que el diseño habitacional de los módulos tripu-
lados debe tener un plan de control de ruido acústico 
que incluye la estrategia de control de ruido, pruebas 
acústicas, análisis, y protocolo remedial y de segui-
miento (nasa, 2019).

Para las operaciones orbitales de la eei, se esta-
blecen los límites de presión de sonido continuo en 
bandas de octavos de decibeles (dB) re-20 µPa sin ele-
mentos de protección personal según la frecuencia en 
Hertz (Hz), como se describe en la tabla 3.

y absortividad de los materiales pueden mantener el 
balance térmico dentro de valores deseados), en la eei 
hay instalados más de 300 calentadores en el exterior 
del segmento estadounidense (Rose, 1998); el sistema 
activo se compone de un intercambiador de condensa-
ción de calor (chx), transfiere la carga térmica interna 
y el flujo térmico por uno o dos círculos de refrigera-
ción, uno de ellos interno con agua y el otro externo 
con amoniaco con una capacidad de 75W de rechazo 
de calor (Davis et al., 2008; Rose, 1998). 

Los rangos de temperatura de confort están des-
de los 18 °C hasta los 27 °C durante operaciones nomi-
nales y no consideran los cambios dinámicos en otras 
actividades espaciales como movilidad extravehicular, 
ascenso, entrada en órbita, descenso, aterrizaje y pos-
taterrizaje (nasa, 2019). Por eso, para estas activida-
des debe usarse el modelo “41-Node-Man” o “Wissler” 
para calcular la ganancia o pérdida de calor corporal 
con una confianza del 95 % (Pickett et al., 2007). 

El mecanismo termodinámico de convección en 
microgravedad afecta la pérdida de calor en el cuerpo 
humano. El sudor en actividad física se condensa en 
una capa gruesa que reduce la evaporación en la ca-
beza (Polyakov et al., 2001) y obliga a los astronautas 
a usar una toalla para remover el exceso de sudora-
ción de la piel, además de optimizar el flujo de aire en 
la zona de ejercicio de la eei, debido al incremento de 
la temperatura corporal central de base y de la encon-
trada en el espacio durante el ejercicio (Fortney et al., 
1998; Stahn et al., 2017).

La actividad metabólica humana en promedio 
genera entre 105 y 155 W/persona/día, y este proce-
so se adiciona al ambiente mediante la respiración y 
con un promedio de 2,3 kg de agua/persona/día, re-
gulado en la eei mediante un sistema que disminuye 
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radiofrecuencia de baja intensidad en 2800 MHz, cam-
pos magnéticos y los producidos por el hombre, como 
los equipos de comunicaciones, láser, luces y en gene-
ral todos los electrónicos que requieren fuente de elec-
tricidad. Los límites de exposición adoptados por la 
nasa pertenecen al Instituto de Ingenieros Eléctricos y 
Electrónicos (ieee) C95,1, a pesar de que para 2019 no 
se especifican los aspectos relacionados con la exposi-
ción en el espacio exterior, teniendo el ambiente espe-
cífico de órbita terrestre baja (ieee, 2019).

La protección ofrecida a los astronautas ante la 
presencia de láser debe estar acorde a lo estipulado en 
ansi Z136,1 y en la acgih para limitar la exposición cu-
tánea y ocular a los pulsos repetidos y a las ondas, al 
igual que la radiación electromagnética incoherente 
relajando los límites por un factor de cinco, excepto el 
cálculo para la exposición en la frecuencia de ultravio-
leta (acgih, 2020; nasa, 2019; Pickett et al., 2007). 

Conclusiones 

La permanencia humana en el espacio ha ganado mo-
mento en los últimos años por el esfuerzo de investi-
gación y desarrollo tecnológico para soportar la vida 
en otros cuerpos celestes. La decisión de regresar a la 
Luna para tener presencia continua como plataforma 
de aprendizaje y dar el siguiente paso al planeta Marte 
requiere que las tecnologías disponibles evolucionen 
para uso de recursos in situ y que se habilite la posibili-
dad de extender el tiempo de exploración humana es-
pacial. Sin duda, se necesitará voluntad investigativa 
de todas las áreas del conocimiento en ambientes aná-
logos, a fin de gestionar todas las variables asociadas a 
mantener con vida a los astronautas sin afectar signifi-
cativamente su salud y mantener un rendimiento ópti-
mo durante su misión (Siegel et al., 2022).

La eei ha servido por décadas como laboratorio y 
como plataforma análoga para misiones de tipo explo-
ración. Sus sistemas de soporte de vida han sido pro-
bados de manera continua en microgravedad. Existe 
el reto adicional de actualizar los sistemas para explo-
ración del espacio profundo y de garantizar su función 

El ruido intermitente para el trabajo en 24 h no 
debe superar los 49 dB por un periodo de 8 h, y para 
trabajos menores a 30 min este no debe superar los 
69dB (nasa, 2019).

Radiación electromagnética 

El objetivo del ambiente habitacional es proveer pro-
tección a los tripulantes de la eei contra el riesgo de 
radiación proveniente de partículas solares, radia-
ción cósmica y radiación atrapada geomagnéticamen-
te, manteniendo los principios de exposición tan bajos 
como sea racionalmente posible (alara); y las dosis re-
cibidas están basadas en los trabajos con alto riesgo por 
el Consejo Nacional de Protección a la Radiación que li-
mita a 0,05 Sv (5 rem)/año, y para astronautas en órbi-
ta terrestre baja hasta 0,5 Sv (50 rem) /año (Townsend 
y Fry, 2002). Un grupo de soporte de operaciones espa-
ciales llamado srag (que por sus siglas en inglés signifi-
ca Grupo de Análisis de Radiación Espacial), en el Centro 
Espacial Johnson, considera parámetros como la alti-
tud, la inclinación de la órbita, el estado de la zona in-
terna y externa de los cinturones de protones, el flujo 
de protones interplanetario, las condiciones del campo 
geomagnético y el ciclo solar para administrar el riesgo 
de exposición y dar recomendaciones para actividades 
extravehiculares (Barratt et al., 2020; Davis et al., 2008). 

Los equipos de medición abordo para consoli-
dar la dosimetría de cada astronauta, transmitida en 
tiempo real vía telemetría, incluyen: el detector para 
análisis de radiación (rad, por su siglas en inglés) de 
partículas cargadas y neutrones, el contador propor-
cional al tejido (tepc, por su siglas en inglés), el telesco-
pio de Dosis y Dostel de la agencia espacial alemana y 
el rd-8 Lulin de Rusia. Los monitores de radiación por 
área (ram, por su siglas en inglés) se encuentran en to-
dos los volúmenes habitables y son rotados cuando se 
cambia la tripulación; junto al dosímetro personal de 
cada astronauta, son útiles para el análisis de datos 
posvuelo y su análisis se incluye dentro de su historial 
médico (Barratt et al., 2020; Rose, 1998). 

La exposición a radiación electromagnética no io-
nizante proviene de fuentes naturales como las emisio-
nes solares ultravioletas, rango de luz visible, infrarrojo, 
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Colombia tiene interés en participar en misio-
nes de tipo exploración espacial humana, dado que en 
2022 ha firmado los acuerdos Artemisa con la nasa y 
esto obliga a la academia a incluir dentro de sus pro-
gramas educativos la doctrina para el entendimiento 
integral entre el ambiente y el rendimiento humano 
en el espacio, siendo un aspecto crítico para misiones 
a la Luna y a Marte. El ser humano debe ser selecciona-
do y entrenado para mantener un desempeño normal 
en condiciones de exposición extrema, garantizando 
el cumplimiento de las misiones asignadas. Además, 
debe ser preparado para responder en caso de emer-
gencia derivado de un fallo del eclss, tal como ha mos-
trado la historia con el evento de seguridad presentado 
en Apollo 13, cuando la tripulación estuvo expuesta a 
un ambiente de cabina hostil por baja temperatura e 
incremento del dióxido de carbono derivado de la ex-
plosión de un tanque de oxígeno requerido para man-
tener el aire respirable durante su misión a la Luna, lo 
cual los obligó a regresar a la Tierra de manera exitosa 
(Lovell y Kluger, 2006).
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