Acta de la sesion de la ANMM del 4 de mayo del 2016
Sesion Conjunta con la Sociedad Mexicana de Medicina del Espacio y la Microgravedad y
la Agencia Espacial Mexicana

Coordinador-Dr. Raul Carrillo Esper

Introduccién-Dr. Raul Carrillo Esper

Al iniciar su intervencion el Dr. Carrillo Esper dio las gracias al Dr. Enrique Graue, Presidente
de la ANMM vy Rector de la UNAM, la oportunidad de exponer el tema de la medicina
espacial. Adicionalmente dijo que esta sesién es muy importante porque es la primera vez
en los 150 anos de la ANMM en la que se hace un simposio de medicina espacial. Que esta
situacidn va en concordancia con la tradicion de la ANMM de que en sus sesiones se trate
los temas vanguardistas de la medicina.

La medicina espacial no es lo mismo que la medicina de aviacion, esta nueva especialidad
tiene elementos de los que se nutre provenientes de lo a de aviacién, pero también tiene
zonas especificas. Resaltd que estan por regresar los astronautas que estuvieron 1 afio en
el espacio y que presentan una problematica médica novedosa, pues por ejemplo han
estado expuesto por un periodo largo a los rayos césmicos.

Por otra parte, le agradecio al Dr. Francisco Javier Mendieta, Director de la Agencia Espacial
Mexicana (AEM) por participar en el simposio.

Asimismo, relaté cémo hace un afio y medio el entonces Presidente de la ANMM, Dr.
Enrique Ruelas, tuvo la idea de organizar con la participacién del propio Dr. Carrillo Esper y
del Dr. Héctor Robledo, un programa de medicina espacial en colaboracién con la AEM. A
partir del momento en que se inicié la colaboracién entre la ANMM y la AEM, se ha realizado
un trabajo muy intenso con el objetivo de crear una estructura entre las dos instituciones
gue lleve a cabo la difusion, el fortalecimiento, la formacién de recursos humanos y que
fomente la investigacién en el area de la medicina espacial. Asimismo el Dr. Carrillo Esper
dijo que en este periodo desde que se inicid el trabajo conjunto, se han cerrado muchas
puertas, pero se han abierto otras. Mencioné como ejemplo de lo logrado, que se hizo el
primer congreso de medicina espacial con la participacién del Dr. Ramiro Iglesias quien
inicio la Medicina Espacial en México y en los afios 80 funda la Asociacién Mexicana de
Medicina Aeroespacial. Ademas es el primero que realizé el seguimiento satelital se
enfermedades infecciosas.

El segundo congreso de Medicina Espacial se llevarad a cabo junto con el 67 Congreso
Internacional de Astrondautica del 26 al 30 de septiembre del 2016 en Guadalajara, Jalisco.
Otro producto del trabajo de este periodo es la publicacion del primer libro de medicina
espacial en México,



El Dr. Carrillo Esper dijo que gran cantidad de personalidades y de instituciones han

colaborado para alcanzar los logros mencionados y les agradecié su trabajo. Entre las
personas que menciond estan: Gladys Leonor Orozco Carranco y Victor Navarro Contreras
de la Universidad Auténoma de San Luis Potosi; José Valente Aguilar Zinser, Director de la
Escuela Médico Naval; la Dra. Sandra Ignacia Ramirez Jiménez de la Universidad
Autonoma del Estado de Morelos (UAEM) que es astrobidloga, organizadora y
presidente del 67 Congreso Mundial de Astrondutica; el CINVESTAV de Monterrey; el Dr.
Enrique Cabrero de CONACYT; Maria Luisa Gonzalez Reyes de la Comisidn de Bioseguridad;
Dr. César Athié Gutiérrez Director General del Hospital General de México que fue la
primera institucion en participar en la iniciativa de la medicina espacial, por lo que el Dr.
Carrillo Esper resalt6 que este hospital es siempre una institucién vanguardista.
Adicionalmente reconocié el apoyo recibido por el Dr. Francisco Javier Mendieta, y por el
Dr. Enrique Graue, asi como el de todos los investigadores que los han apoyado
desinteresadamente.

Para terminar su introduccidn, el Dr. Carrillo Esper dijo enfaticamente que el proceso ha
sido dificil, pero se ha logrado lo que se habia planteado, y la presentacion de este simposio
es la cereza del pastel; dijo que la medicina espacial esté en la ANMM y seguiran trabajando
intensamente, no los defraudaran.

Adaptacion fisiolégica en microgravedad-Dr. Rogelio Sanchez Garcia.

Al inicio de su intervencion el Dr. Sdnchez, agradecid al Dr. Graue y a la mesa directiva.
Comentd que el tema de la sesidn era de relevancia en la medicina, y que es una disciplina
joven, que se ha nutrido de otras disciplinas, como la medicina de la aviacion.

El Dr. Sdnchez hizo un breve resumen de un tema muy extenso, que se ha desarrollados por
muchos afios desde que se inicid la medicina de la aviacién. En sus inicios los médicos se
hacian la pregunta de si el hombre puede resistir la altura. El primer vuelo de un globo
tripulado por personas fue en 1783 y se elevd 20 metros de forma lineal. Antes de eso se
hicieron pruebas con animales.

En 1903 se hizo el primer vuelo de un aeroplano por los hermanos Wright, que ademas de
elevarse presentaba los fendmenos de aceleracion y desaceleracion. Ahora sabemos que
no todos los seres humanos toleran los viajes en avion.

Adicionalmente a los problemas de la aviacidn, en los vuelos espaciales, se presenta el
fenédmeno de microgravedad, al que no estamos fisiolégicamente adaptados. Junto a la falta
de gravedad se presentan bajas condiciones de oxigeno, de nitrégeno y de presién.

Asi pues la variacidn en la composicion de la atmdsfera en sus distintas capas ocasiona que
los astronautas sufran fluctuaciones desde el inicio del viaje y a través de todo el tiempo



gue estdn en el espacio. Ante estas fluctuaciones es necesario que se desarrollen distintas
adaptaciones fisioldgicas.

El Spacelab fue un laboratorio de microgravedad transportado por el transbordador
espacial en sus misiones al espacio, el primero fue lanzado en noviembre de 1983 y en él se
realizaron pruebas fisioldgicas en el ser humano para determinar la condicion vestibular,
ademas de realizar determinaciones electrofisiolégicas y hasta invasivas en los tripulantes.
El Dr. Sanchez relaté que desde que se presenta la microgravedad se afecta el sistema
cardiovascular, ya que se presenta una distribucion diferente de los liquidos en el cuerpo,
ya que se van al hemicuerpo superior y se pierde el 10% del volumen de los miembros
inferiores. Es frecuente que durante los primeros dos dias presenten el llamado sindrome
puffyf ace-bird limb, y durante viajes prolongados pueden perder hasta el 30% de la masa
muscular de las piernas.

Adicionalmente, hay una reduccion del volumen de plasma del 17%, lo que incrementa el
hematocrito, y una pérdida de sangre del 10%. Para mitigar estos cambios, después del viaje
los astronautas usan un traje con presidn negativa y se incrementa la Ingesta de liquidos
Los astronautas tienen una afectacidon del sistema neurovestibular debido a que en el
espacio no hay arriba y abajo por la falta de gravedad. Generalmente esta afectacion tiene
una duracién de 24 a 48 horas y posteriormente desaparece. Este padecimiento se
caracteriza por palidez facial, diaforesis, nauseas. Vémito de proyectil, pues se presenta
hipertensién craneal. También se presenta en el aterrizaje, y se usan distintos
medicamentos para manejar este fenémeno.

En cuanto al aparato ésteo-muscular, durante los viajes espaciales se pierde masa muscular
y fuerza. El 20% de la masa se pierde en la primera semana y en viajes de 180 dias puede
llegar a perderse hasta el 40%. Se degradan principalmente las fibras musculares tipo 2.
Una vez de regreso en la tierra, se tarda de 1 a 2 meses en revertir este fendmeno. Para
contrarrestar la pérdida de masa muscular se ha recomendado hacer ejercicio en el espacio.
Otro riesgo importante que presentan los astronautas es el de sufrir fracturas ya que se
incrementa la secreciéon de calcio en la orina, lo que también puede ocasionar que pueden
tener piedras en el rindn

En el aspecto psicosocial, el Dr. Sdnchez presenté que los astronautas sufren de una presién
muy fuerte, inclusive antes de salir al espacio, y los criterios de selecciéon son muy rigurosos.
Se enfrentan a un ambiente multicultural y de vigilancia permanente. Durante el viaje
sufren privacion de suefio y fatiga constante, estdn expuestos a periodos de dia y noche
muy cortos (de aproximadamente 45 minutos). Para paliar esta situacién se trata de realizar
teleconferencias que les permitan tener una convivencia con su familia y el personal de
tierra

Otro sistema que se afecta durante los viajes espaciales es el inmunoldgico, por lo que se
presentaron infecciones, virales o bacterianas en los astronautas, desde las primeras
misiones tripuladas. En las misiones Apolo, la mitad de los astronautas presentaron
infecciones en el viaje y todos a su regreso. Se ha visto que aun cuando regresan los
astronautas, tienen alteraciones en citosinas y anticuerpos.



La alteracidon neuroenddcrina mas importante que presentan los astronautas es la
depresion.

Como conclusiones el Dr. Sanchez dijo que la medicina espacial es una disciplina joven, y
gue ya se tiene un conocimiento amplio de fendmenos en vuelos espaciales cortos, lo que
ha llevado a implementar cambios importantes en la estacién espacial. Que lo que se trata
de evitar es que ocurran cambios irreversibles en los astronautas.

Enfermedades mas frecuentes en el espacio-Dra. Teresa Torres Ledn.

Al iniciar la Dra. Torres dio las gracias por la invitacién y dijo que era un placer hacer la
presentacion.

Dijo que la desorientacidn causada por la hipoxia es la principal alteracién que se presenta
desde los vuelos en los globos y que se sigue presentando en el espacio.

Comentd que tanto en Europa, como en EUA desde 1940, se realiza un check list para
detectar cuales son las principales alteraciones, y que se ha visto que la principal afectaciéon
es la desorientacion por afectaciones vestibulares. Asi pues, el 50% de los viajantes tiene
desorientacion (enfermedad espacial). Aparece entre las 8 y las 72 horas, y generalmente
desaparece a las 36 horas.

Sin embargo presentd que existen desafios a la salud que presentan los astronautas “de los
pies a la cabeza”. Se ha hecho una lista de las enfermedades mas frecuentes entre los
astronautas, mediante investigaciones retrospectivas, ya que no hay numero muy
importante de astronautas para hacer estudios prospectivos.

La Dra. Torres describio el llamado sindrome de adaptacién al espacio, que se caracteriza
por desorientacidn, nauseas y vomito. También es frecuente que se presenten
traumatismos, y afecciones del sistema nervioso.

Adicionalmente comenté que hay varios articulos que sefialan que también hay
emergencias en el espacio, como traumatismos oculares, quemaduras de segundo grado,
emergencias cardiopulmonares, infecciones génito-urinarias, entre otras.

Un riesgo a la salud caracteristico de los astronautas, lo representa la exposicion a los rayos
cosmicos que causan un dano directo en el DNA y un aumento importante del riesgo de
enfermedades cardiovasculares. Comentdé que los astronautas presentan corazones
esféricos y que pierden masa.

Durante los viajes espaciales los astronautas se checan qué es lo que les esta pasando
mediante ecografias de corazén y cardtidas. Se sabe que las radiaciones dan aterosclerosis
acelerada, fibrosis miocardicas e inclusive alteraciones conductuales.

Asi pues, es frecuente que presenten alteraciones de la frecuencia y ritmo cardiacos.

Para seguir su funcidn cardiaca los astronautas usan monitores Holter antes y durante el
vuelo. Mediante estos monitores se ha encontrado que sufren un aumento significativo de
arritmias que no ponen en peligro su vida.

Desde el punto de vista neuroldgico, las mediciones por resonancia magnética han
mostrado en los astronautas alteraciones corticales, que tienen repercusiones en las
funciones sensoriales y en la memoria. Ademds como se menciond, presentan muchas



alteraciones en el suefio, por ello todos los astronautas necesitan medicacién para dormir
un tiempo suficiente y evitar que se presenten accidentes por su deprivacién. En este
sentido, se ha visto que los astronautas de las primeras misiones que no recibieron
medicacién para dormir tuvieron mads errores. Ademas comentd que si no se da
medicamento, los trastornos del suefio producen trastornos psiquidtricos, especialmente
de depresion profunda, y comentd el caso del astronauta Eugene Cernan que es el Unico
hombre que ha pisado dos veces la luna (Apolo 10 y Apolo 17); el caso de Buzz Aldwin es
muy conocido pues tuvo problemas muy fuertes de alcoholismo y depresién profunda al
regresar a la tierra después de la misién Apolo 11, que fue la primera en que los astronautas
alunizaron.

Otro padecimiento que pueden presentar los astronautas se llama “lunar lung disease” y se
debe a la presencia de particulas suspendidas en ciertos ambientes (como en la luna),
aunque no se han detectado muchas afecciones, se tendrd que tomar en cuenta para
misiones con esta problemdatica, como ejemplo en Marte, y asi evitar que se presente una
lesién pulmonar aguda.

Como ya se menciond, las alteraciones cardiovasculares son las que se presentan con mas
frecuencia por la exposicidon a los rayos césmicos. Adicionalmente las radiaciones causan
alteraciones enddcrinas, sobre todo en la secrecidn de insulina, y se genera un sindrome
metabdlico. Esto aunado a la rigidez de las carétidas causa un envejecimiento de los
astronautas, de 10 afios por cada viaje al espacio.

La Dra. Torres, presento un estudio de cohorte en el que se incluyeron a todos los
astronautas que han realizado viajes espaciales, para saber de qué se mueren los
astronautas. El resultado es que la causa mas frecuente de muerte, con un riesgo de 22.91%,
es la de accidentes no prevenibles (aéreos o en el espacio), y no se detectd un mayor riesgo
de padecer cancer que el de la poblacién en general.

Como conclusiones la Dra. Torres dijo que es muy importante la seleccién de los aspirantes
a astronautas y el realizar un estricto control médico durante el viaje. Comentd también
gue el espacio es un laboratorio de investigacidon de nuevos métodos, muchos de los que ya
se usan hoy, en la medicina moderna.

Para terminar dijo: “Salir de los confines terrestres ha sido una hazafa espectacular para
cientos de astronautas”.

Proyecto de medicina espacial en la Agencia Espacial Mexicana-Dr. Francisco Javier
Mendieta Jiménez. Director de la Agencia Espacial Mexicana.

Para iniciar su intervencién el Dr. Mendieta presentd quiénes son los miembros de la mesa
directiva de la Agencia Espacial Mexicana (AEM), entre los que se incluye la ANMM. Resalto
el importante papel que juegan los satélites para la prevencidn de desastres naturales, por
lo que en la mesa directiva de la AEM, también participan representantes de Proteccién
Civil de la Secretaria de Gobernacion.



Comentod que la audiencia a la sesién debia estarse preguntando qué hace aqui un ingeniero
civil, pero como presentaria la relacién de la AEM con la medicina es muy amplia, y
particularmente con la ANMM.

En cuanto a los desarrollos tecnolégicos que se han generado por la astronautica y que ya
estdan presentes en nuestra vida cotidiana, es muy amplia. Por ejemplo, la tele
comunicaciones, que incluyen el internet de banda ancha, son ya un derecho de todos. Los
celulares y el GPS, son de uso comun, y tan soélo en el drea de la comunicacion se erogan
500,000 millones de ddlares por afio. Ademas comentd que el turismo espacial es ya una
realidad, y que se generaran vuelos espaciales de transporte que permitiran viajar en 1.5
horas a Paris o en 50 minutos a Rio de Janeiro.

La industria aeroespacial es en un 95% aerondutica, pero la parte espacial esta creciendo a
una velocidad muy rapida, y en México somos el lugar 15 en la produccién aéreo-espacial.
Resaltd que se pudiera pensar que la participacion de México en el drea espacial es limitada,
ya que solo ha habido un astronauta mexicano, y uno México-americano. Sin embargo,
nuestro pais si tiene una participacion en esta area. No partimos de cero, hay grupos de
gran tradicién en astronomia y astrofisica, y se empieza a desarrollar la astrobiologia y la
medicina espacial, que es el tema de este simposio.

La astrondutica permite monitorear el territorio nacional, pronosticar el clima, dar
seguimiento a la deforestacion, y a las condiciones de nuestras costas y océano.

La AEM tiene ligas importantes con la NASA y la Agencia Espacial Europea, en particular con
Francia. El Dr. Mendieta mencioné que hubo participacion de la comunidad mexicana en el
proyecto de la sonda Curiosity que viajo a Marte. Asimismo resalté el proyecto del
observatorio Hawk liderado por el Instituto de Ciencias Nucleares de la UNAM, que detecta
rayos gama ultraenergéticos que son remanentes de las explosiones de las supernovas, lo
gue ha permitido realizar un mapa integral de las fuentes de emisién de rayos gama en el
universo.

Comento que en varias misiones espaciales de la NASA se han llevado a cabo experimentos
espaciales mexicanos, presentd cémo ha impactado el uso de satélites a nuestro pais desde
1970 cuando se realizd la adquisicion del primer satélite. Este proceso ha permitido que se
lleve a cabo una intensa transferencia de tecnologia, que abarca desde el disefio de los
satélites y toda la red terrestre que se impacta por estos dispositivos. Dijo que ya hay
satélites pequenos que se estan haciendo en México y resaltd el caso del satélite SATEX 1*.
Asi pues, estos resultados muestran, segun dijo el Dr. Mendieta, que el espacio no es nada
mas para los paises ricos.

El Dr. Mendieta se refirié al marco normativo de la AEM, publicado en el Diario Oficial y dijo
gue tiene 5 coordinaciones, una de ellas es la de ciencia y tecnologia que incluye la medicina
espacial. (Objetivo 3. Linea de Accién 3.3.4).

La AEM interacciona con otras agencias espaciales, y en el tema de la medicina espacial.
Son los rusos son los que tienen mas experiencia.

El Dr. Mendieta resaltd que la presencia humana en el espacio va a ser cada vez mayor,
incluyendo el turismo espacial, como lo comentd anteriormente. Asi pues, en el 2030 habra



una norteamericana en Marte, y Francia ha decidido instalarse en el lado oscuro de la luna.
La mineria de los asteroides es ya una realidad, ya que contienen una gran cantidad de
tierras raras que tienen gran valor econdmico; el modelo econdmico ya esta hecho.

Entre los temas de investigacion que se vislumbran como trascendentes estd el relativo al
clima espacial, y astrobiologia en condiciones de alta radiacién cédsmica.

El Dr. Mendieta propuso que se integrara un instituto de medicina espacial con especial
énfasis en los efectos de la microgravedad. Ademas podria modificarse el sistema de salud
para que el primer y segundo niveles de atencion se basaran en la telemedicina y que en el
tercer nivel se pudieran hacer cirugias de manera remota.

Propuso que se creara una simbiosis entre la ANMM vy la AEM, para que junto con otros
actores, se fortalezca la medicina espacial en México.

Resaltdé que se han llevado a cabo 2 foros en medicina espacial y el tercer foro se realizara
en el Hospital General el 20 de mayo del 2016. Asimismo comentd que se llevard a cabo en
septiembre del 2016 en Guadalajara Jalisco el 67th International Astronautic Congress (IAC)
contando con 5000 participantes de muchos paises

Otros proyectos que desatacd el Dr. Mendieta es la creacién del fondo-sectorial AEM-
CONACYT, que ya va en su tercera convocatoria, la participacion de la AEM en las redes de
CONACYT y el programa de becas de CONACYT para apoyar a que médicos mexicanos
realicen sus estudios de especializacién en el extranjero en el drea de la medicina espacial.
Relaté que él conoce bien los altos requerimientos de la preparacion de los astronautas,
pues fue suplente de Rodolfo Neri Vela, y realizé todo el entrenamiento; resalté que se
requiere gran estabilidad emocional, no desesperarse ante situaciones de peligro, y no
tener claustrofobia.

Para terminar el Dr. Mendieta dijo que el espacio no es el futuro es el presente. Seria
impensable tener un dia sin todos los desarrollos tecnolégicos que se han generado como
fruto de la astrondutica, como son el internet, el celular, y el GPS.

Discusién y conclusiones.
e El Dr. Carrillo Esper comentd que la medicina espacial es una realidad, es de todos
los dias. En México hay grandes avances, aunque haya rezago en algunos puntos. Es
por ello que hay que tomar en serio la medicina espacial.

Estamos ante el viaje a Marte que ya es una realidad, y seria muy importante que
México contribuya, especialmente en lo que toca a la medicina espacial. Esta sesidn
puede ser el inicio de un gran trabajo en nuestro pais.

Le solicitdé al Dr. German Fajardo, en su calidad de Director de la Facultad de
Medicina de la UNAM, que abra un pequefio espacio en esa facultad para la
medicina espacial; la UNAM puede ser vanguardista en esta materia. En este sentido
propuso presentarle un proyecto al Dr. Fajardo. Recalcd que el CONACYT esta



apoyando con becas para que los médicos recién egresados se puedan ir al
extranjero a formar en la medicina espacial.
El Dr. Miguel Angel Avila pregunto sobre la exposicién a la radiacién ionizante en el

espacio, si se conoce el nivel de exposicidon que tienen los astronautas, y cual es la
recomendacion internacional para esta exposicidn.

La respuesta del Dr. Sdnchez es que la recomendacién internacional para los
astronautas, sobre la exposicion a la radiaciéon ionizante es la misma que se permite
a nivel terrestre y que la exposicién a la radiacién ionizante no es muy alta en el
espacio. Sin embargo, la exposicion a los rayos cosmicos (formada por protones) si
es muy alta. Es por esto que en una semana los astronautas rebasan la dosis
permitida, y por lo que se generan cambios en el DNA, y a nivel cardiovascular. Serd
importante estudiar la condicion de los astronautas que estuvieron un afio
expuestos a los rayos cdsmicos. Adicionalmente hay que hacer investigaciones que
permitan mitigar el dafio de los rayos cdsmicos, para que sea posible el viaje a
Marte, que durara alrededor de un afio y medio.

El Dr. Mendieta comentd que existen unos anillos alrededor de la tierra llamados
cinturones de Van Allen, que se encuentra a 1,000 km (anillo interior) y a 20,000 km
(anillo exterior) de la superficie terrestre, y que nos protegen de los rayos cdsmicos.
El problema del viaje a Marte es que no se puede llevar el blindaje necesario para
proteger de los rayos cdésmicos. Ya se han identificado algunas cuevas en donde
pueden quedarse los astronautas una vez que lleguen y protegerse de los rayos
cosmicos, pero en el trayecto de ida y vuelta no se conoce ninguna proteccién.
Ademads hay que considerar el efecto sobre la comida y otros seres vivos. Es por
esto que es muy aventurada la fecha del 2030, que fue fijada por EUA cuando China
entré a la carrera por llegar a Marte. Es muy importante la investigacién que se
realice, pues no solo contribuira a resolver los problemas para llevar a cabo el viaje
a Marte, sino que representara un avance tecnolégico muy importante. Para
ejemplificar esto, el Dr. Mendieta comentd que la NASA tiene 4000 patentes en
explotacién comercial que se usan en la tierra y se generaron en los vuelos
espaciales.

El Dr. Carlos Varela comentd que lo que se presento en la sesion es fantdstico; que

gué bueno que nos podemos enterar de estas cosas y saber que en México hay cosas
buenas y muy buenas. Ademas externd una preocupacién, ya que da la impresién
de que todo lo aprendido se ha hecho con los viajes, haciendo las cosas a ver qué
suceden, aprendiendo sobre la marcha, y no todos los efectos adversos sobre los
astronautas son reversibles, o no del todo.

Preguntd si no habria una relacion causa-efecto entre el mayor riesgo de accidentes
gue tienen los astronautas y el que hayan quedado de alguna manera dafiados y no
estén totalmente recuperados.



Hizo la reflexién de si usar los viajes como laboratorio de investigacion, es ético. Dijo
qgue en lugar de ratones estamos usando seres humanos, y los datos que nos
mostraron sefialan que los 700 astronautas que hay no la pasan muy bien cuando
regresan a la Tierra.

El Dr. Carrillo Esper comentd que en efecto hay muchas implicaciones bioéticas de
estar en el espacio, y que para discutir estos temas se realizard una sesién conjunta
con la Comisién Nacional de Bioética, en el proximo congreso.

Dijo que para evitar posibles emergencias a muchos de los astronautas se les llegd a
hacer apendicectomia profilactica.

Ya que la astrondutica nace en la guerra fria se obviaron las cuestiones éticas, y
ahora las controversias éticas se refieren al viaje a Marte. Se puede pensar incluso
en que haya nacimientos marte. Lo importante es hacer las preguntas pertinentes.

* El proyecto del satélite SATEX 1 fue desarrollado por un consorcio de instituciones
mexicanas con el patrocinio y la coordinacion del extinto Instituto Mexicano de
Telecomunicaciones. Conté con la participacion de diversos centros de investigacion
mexicanos: el Centro de Investigacion Cientifica y de Educacion Superior de Ensenada
(CICESE), el Centro de Investigacion y Estudios Avanzados (CINVESTAV) del Instituto
Politécnico Nacional (IPN), el Instituto de Investigaciones Eléctricas (lIE), el Instituto Nacional
de Astrofisica, Optica y Electrdnica (INAOE), el Instituto de Ingenieria de la UNAM y la ESIME
Zacatenco y Ticoman del IPN y la Benemérita Universidad Autonoma de Puebla (BUAP). Se
pretendia que el SATEX, con un peso aproximado de 50 kg, realizara la toma de fotografias
del territorio mexicano, estudiara la banda Ku de alta frecuencia e hiciera pruebas para
establecer comunicaciones Opticas; todo con fines cientificos. Aunque se desarrollaron
varios mddulos de manera independiente por las instituciones participantes, el proyecto
nunca fue concluido en su totalidad (http://satmex-garcialara.blogspot.mx/2012/12/satex-
1.html)

*El texto de esta ponencia se encuentra disponible en la pagina de la ANM



