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Introducción. 

Aprobado en la Sesión 24/23 de la Comisión 
Investigadora de fecha 29 de diciembre de 2023. 

Matricula: 
Número de expediente: 

N333WW 
ACCIDDTAFA024/2021MMDO 

El día 18 de julio del año 2021 a las 09:29 horas (1429 UTC) se accidentó la aeronave marca Raytheon 
Aircraft Company, modelo C90A, número de serie LJ-1741, matrícula N333WW, propiedad y operado 
por la compañía ASPA Servicios, S. c., al estar próximos a finalizar un vuelo domestico sin pasajeros 
de "no itinerario", mismo que fue realizado bajo las reglas de vuelo por instrumentos, estando al 
mando de la aeronave un Piloto (Capitán) y una Primer Oficial (copiloto), misma que en el quedó 
asentada en el plan de vuelo como pasajero a bordo, el origen de este vuelo fue el Aeropuerto de San 
Lu is Potosí, S. L. P., México con destino al Aeropuerto Int ern acional de Durango, México. 

Durante la fase de aterrizaje por la Cabecera 03 de la pista 03/21, existían condiciones de visibil idad 
reducida en la aproximación a 700 p ies; la aeronave rea lizó un aterrizaje no estabilizado, 
produciéndose el accidente al rea lizar un descenso anormal y posterior un contacto brusco con la 
superficie de la pista, resultando el Piloto con lesiones fatales y la Primer Oficia l con lesiones graves, 
la aeronave destruida por impacto y fuego, quedando la misma en posición invertida a 300 m del 
umbral de la cabecera 03 y 117 metros del eje de la pista, al cost ado izquierdo, entre pista 03/21 y la 
calle de rodaje "A". 

rall'ectoria probable de aprox mación del N333WW al aeropuerto de Durango. 

El suceso fue notificado a la Dirección de Aná lisis de Accidentes e Incidentes de Aviación (Estado del 
Suceso) el mismo 18 de julio de 2021, por la Comandancia Regional I de Inspección Aérea (Centro 
Coordinador de Salvamento), realizándose la notificación intern¡¡cional a la National Transportation 
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Safety Board, NTSB (Autoridad de investigación del Estado de Matrícula, de Diseño y fabr icación), a 
la Transport Safety Board of Canadá (Est ado de Fabricación de los motores) ya la Organización de 
Aviación Civi l Internacional (OACI), con base a las normas y métodos recomendados del Anexo 13 al 
Conven io de Aviación Civi l Internaciona l (CACI), este informe es emitido por la Comisión 
Investigadora y Dictaminadora de Accidentes e Incidentes de Aviación en su carácter del Estado del 
Suceso. 

El proyecto de informe final de Dictamen de Causa Probable fue enviado al Estado de Matrícula y de 
Fabricación, a t ravés de sus Representantes Acreditados para sus comentarios los cua les fueron 
adoptados de manera íntegra a este Informe Final. 

La responsabilidad por la aplicación de las recomendaciones de seguridad operaciona l y/o técnicas 
emanadas de este informe de accidente, corresponde a quien recibe la notificación de la 
recomendación. 

La Comisión Investigadora y Dictaminadora de Accidentes e Incidentes de Aviación enfatiza que, en 
ningún caso, la Causa Probable de est e accidente, los factores cont ribuyentes, las recomendac iones 
emitidas en el presente Informe Final de Causa Probable o el contenido de sus anexos indican una 
responsabilidad o culpabi lidad respecto de la ocurrencia del suceso. 
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ADVERTENCIA 

La Comisión Investigadora y Dictaminadora de Accidentes Aéreos enfatiza que, en ningún caso, la 
Causa Probable de este accidente, 105 factores contribuyentes y/o las recomendaciones emitidas en 
el presente Informe Final de Causa Probable o el contenido de sus anexos indican una 
responsabilidad o cu lpabi lidad respecto de la ocurrencia del suceso. 

La Comisión Investigadora y Dictaminadora de Accidentes Aéreos señalan que el presente informe 
f inal de dictamen esta emitido y fundamentado con base en los Artículos 1, 2 fracción 1,14, 16, 18,26, Y 
36 fracción XXVII de la Ley Orgánica de la Administración Pública Federal; 2 fracciones 111 y XVI, sub­
fracción XVI.S, 9, y 21 fracción XXIII del Reglamento Interior de la Secretaria de infraestructura, 
Comunicaciones y Transportes (SICT); 18S, 187, 189 Y 190 del Reglamento de la Ley de Aviación Civil, 
así como los artículos Transitorios, primero, segundo, tercero y cuarto del "Acuerdo por el que se 
establece que las actividades relativas a la búsqueda y salvamento, así como la invest igación de 
accidentes e incidentes sufridos por aeronaves civiles a que se refieren los artículos 80,81,81 BIS Y 81 
TER de la Ley de Aviación Civi l serán realizadas por la Subsecretaria de Transporte de la SICT", 
publicado en el Diario Oficial de la Federación el 24 de agosto de 2021. 

El presente Informe Final de Accidente de Dictamen de Causa Probable es un documento 
técnico que refleja el punto de vista de la Comisión Investigadora y Dictaminadora de 
Accidentes e Incidentes de Aviac ión (CIDAIA). de la Subsecretaría de Transportes de la 
Secretaria de Infraestruct ura, Comunicaciones y Transportes (SICT). respecto a las 
circunstancias en que se produjo el suceso objeto de esta investigación técn ica, identificando 
la causa probable y factores contribuyentes y las recomendaciones de carácter preventivo a 
toda autoridad admin istrativa, concesionarios o permisionarios del transporte aéreo y de 
aeropuerto así como al personal técnico aeronáutico que interviene durante la operación de 
una aeronave de ala fija. 

De acuerdo con lo señalado por el Anexo 13 (Investigación de Accidentes e Incidentes de 
Aviación). al Convenio sobre Aviación Civil Internacional (CACI); los artículos 81 de la Ley de 
Aviación Civil y 18S del Reglamento de la Ley de Aviación Civi l, el obj etivo principal de la 
investigación de 105 accidentes e inc identes de aviación es prevenir y evitar la recurrencia o 
reincidencia de sucesos similares. El propósito de esta actividad no es determinar la 
culpabilidad o responsabilidad civil o penal de los involucrados en el suceso, ni fincar 
responsabilidades jud icia les. 

Consecuentemente, la d ifusión, distribución, copia y otro uso que se dé a la información de est e 
Informe Fina l de Accidente, con fines d istintos a la prevención de futuros acc identes puede 
derivar en conclusiones e interpretaciones erróneas. 
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Nuevamente el CTA de TWR DCa cuestiona al N333WW si tenía la pista a la vista indicando el piloto 
del N333WW que no, posteriormente el CTI; de TWR DCa le instruye notif icar cuando tuvie ra la pista 
a la vista, siendo esta la última comunicación establecida, de la misma manera TWR DCa no visualiza 
a la aeronave hasta que la aeronave ya se encuentra a una d istancia muy corta de la cabecera de la 
pista, el controlador al volver la vista hacia la cabecera de la pista 03 observa a la aeronave en final 
cort o a la izqu ierda de la t rayector ia de la pista , se vuelve a elevar y se desploma hacia la derecha esto 
antes de rodaj e "TWY E" entre p ista 03 y rodaje "TWY A", notificando inmediatamente al Servicio de 
Sa lvamento y Extinción de Incendios del explot ador del aeródromo y a las Autoridades 
Aeroportuarias. 

De los videos de las cámaras de CC1V del aeropuerto, a las 09:29:29 horas (1429 UTC) se observa n 
ingresar a dos equipos de ext inción de incendios del aeropuerto (SEI), sobre pista y calle de rodaje 
"TWY E"; la aeronave se encontraba invertida y con inicio de presencia de fuego; logrando cont ro lar 
el conato de incendio de manera inmediata, sin embargo, debido a que la aeronave golpea con la 
sección de nariz el terreno con alta energía y esta se invierte, la cabina de p ilotos se compactó, por lo 
que las maniobras para tener acceso a la t ripu lación t ardaron casi dos horas; logrando rescatar con 
lesiones graves y quemaduras hasta de primer grado a la pasajera, misma que estaba sentada en la 
cabina de pilotos del lado derecho; en adelante la Comisión determinó que esta pasajera, será 
m encionada como l er oficial debido a que se le localizó físicamente en la posición del Copi lot o, esto 
es sentada en el asient o del lado derecho de la cabina de pilotos además de que en los aud ios 
rescatados de Registrador de datos de Voz (CVR) se le escucha real izar funciones de Copilot o, es 
decir, estuvo gestionando los cambios de frecuencias y el monitoreo del seguim iento de vuelo, 
aunque las comu nicaciones las real izaba el Capitán de la aeronave. El capitán se localizó con lesiones 
fatales del lado izquierdo de la cabi na de pi lotos. 

En los videos de las cámaras de CC1V no se logran apreciar las condiciones totales de v isibilidad en 
el área, sin embargo, de la información del CVR a las: 
14:02:34 UTC (09:02:34 hora local) la tri pulación selecciona el servicio de información de vuelo 
(FPQ/FIS). (ver Adjunto A). siendo para la terminal Durango que el tiempo era: 1400 UTC (09:00 hora 
loca l): viento 230°, 04 nudos, visibil idad 10 millas, algunas a 700 pies, temperatura 16°, punto de roc io 
16°, QNH 3038, pist a 21 en uso, espere aproximación VOR DME. 

1.2. Lesiones a Personas. 
Fatales Graves Menores Ilesos 

Piloto 1 -- -- --
Copiloto' -- 1 -- --
Sobrecargo -- -- -- --

Pasajeros -- -- -- --
Total 1 1 -- --

1.3. Daños a la aeronave. 
La aeronave se encontró invertida, con daños en la sección del piso delantero inferior debido al 
impacto, la cabina de pilotos se desplazó hacia atrás compactando esta sección, la punta de la 
semiala derecha muestra daños provocados por golpear contra el terreno y posterior presencia de 
fuego, la semiala izquierda presenta daños por fuego en la sección del borde de ataque en su 
totalidad, el estabilizador vertica l se encontró dañado desde la base, el estabilizador horizontal sin 
daños por impacto, así también el compensador del estabilizador horizontal, mismos que se movían 
libremente. 

Las superficies de control (flaps, alerones, elevadores, timón de di rección y de profundidad) se 
encontraron en su posición de FULL FLAPS (ver imagen l.3.a). a las cuales se ejerció fu erza con la 
mano y estas se movía n hasta que los cables se tensaron y no dej aban desplazar más las superficies, 
estas no se desprendieron en vuelo. 
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En este ú lt imo servicio se realizó entre otras ta reas una inspección anual (IAW FAR 43 Appendix D 
and Ki ng Air C90A Maintenance Manua l), fase 3 y fase 4, inspección continua de corrosión (IIA/w 
Chapo 05-29-00), lubricación (S yeras/200 hr), inspecciones de pruebas no destructivas, 

Inspección menor a los motores (IIA/w Chapo 05-50-00) que consistió en lavado de compresores, 
revisión del AG8, reemplazo del filtro de aceite y de la malla, revisión de los chips detectors por 600 
horas/12 Meses, lubricación de los núcleos ya las palas de las hélices de ambos motores. 

Aplicación de los boleti nes de servicio S8 27-3459 R02 (Flight controls - Fl ight Contro l Lock 
Inspectios/Reemplace). 

Apl icación de la Directiva de Aeronaveganibil idad AD 2019-12-09 (Flight display system) y AD 2020-
10-05 (Navigation - Rockwell Collins Pro line 4 and pro line 21), AD 2020-25-01 (Wings -Iower forward 
wing bolt washer - Inspection/Replacement), y MLT-s7-01 (Wings - Low er Forward wing bolt crush 
washer inspection/Replacement). 

Directiva de aeronavegabilidad (Airwortiness Directive) AD 2020-10-05 

En el mantenimiento realizado a la aeronave matrícula N333WW por un técnico en mantenimiento 
con licencia de la Federal Aviation Admin istration, en la li beración de mantenimiento se observa que 
se le aplicaron diversas directivas de aeronavegabil idad, entre ellas la directiva número AD 2020-10-
OS, sin que se tenga el resultado o comentarios surg idos por la aplicación de esta directiva de 
aeronavegabil idad (por parte del técnico que la apl icó ni por parte del operador, hacia los pilotos de 
la aeronave), la cual es de suma relevancia para la seguridad de la operación de la aeronave. La 
autoridad aeronáutica FAA, establece que: "está adoptando una nueva directiva de 
aeronavegabilidad (AO) para ciertos sistemas de gestión de vuelo (FMS) de Rockwell Collins, 
inc. (Rockwell Collins) instalados en aviones. Este ad fue provocado por informes del software 
de la computadora de gestión de vuelo (FMC) que emitía comandos de giro incorrectos cuando 
se editaba el campo de ascenso de altitud o se activaba la compensación de temperatura en 
la unidad de visualización de control FMS. Además, requiere deshabilitar la función de 
compensación automática de temperatura del FMS a través de las unidades de configuración 
de cinta (CSU) y revisar la sección de limitaciones del manual de vuelo del avión (AFM). La FAA 
emite esta "AOn para abordar las condiciones inseguras de estos productosn. La copi loto en la 
entrevista indicó que t enían problemas para configurar el FMS o ingresar los datos a este aparato, 
sin embargo, no se les aviso o comentó el resultado de la aplicación de esta d irectiva de 
aeronavegabilidad, ni mucho menos existe evidencia de que el propietario de la aeronave les haya 
capac itado en el manejo o programación de esta unidad FMs. 

La bitácora de vuelo de la aeronave N333WW en el folio 069, de fecha 7 y 8 de ju lio de 2021 está el 
ú ltimo dato de hora de vuelo, reg istrado el cual es 2,997.6 horas tota les, ya no asentaron más vuelos 
en la bitácora. 

El operador no presentó algún control de la aeronave, en la que se registra ran o corrigieran las 
discrepancias que se presentaban en los vuelos. 

1.6.3. Datos operacionales. 
De acuerdo con el Certificado de Tipo (Type Certificate) número 3A20, revisión 28, expedido por la 
FAA, la aeronave es un modelo C90A, King Air cat egoría normal (Normal Category), aprobado el 01 
de diciembre de 1983, se asientan las característi cas operac ionales de este equi po: 
Techo de operac ión: 30,OOOPies 
Motores: 2 Pratt & W hitney Airc raft of Canada, Ltd., modelo PT6A-21 

(Tu rboprop) 
Hélices reversible: 2 McCaulev modelo 4HFR34C768, 4 palas, núcleo 94LMA, 
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Combustible: JP-4, JP-5 (M I L-T-5624); JP-8 (M I L-T-83133); Jet A, Jet A-1, and 
Jet B 

Cantidad de tanques de combustible: 4 (2 en el ala y 2 en la nacellel 
Número de plazas: 13 (incluyendo 1 p iloto + 1 cooilotol 
Peso máximo de despegue: 10,100 libras (4,581.28 kg) 
Peso vacío v distancia del CG: 3,157.02 Kg (6,959.91 lbs). 388.04 cm 1152.77 inl del 17-MAY-21 

1.6.4. Combustible 
De acuerdo con la factura de Aeropuertos y Servicios Auxiliares de fecha 17 de julio de 2021, se le 
recargaron 640 litros de turbosina. 

Cabe señalar que no se realizó o llenó un formato de carga y balance para la operación, por parte de 
la t ripulación y tampoco contaron con la asistencia de un oficial de operaciones por parte del 
operador. 

1.7. Información Meteorológica 
El Informe Meteorológico Aeronáutico Restringido (METAR) del día 18 de Julio del año 2021 emitido 
por la estación del Aeropuerto de Durango, indica lo sigu iente: 

METAR MMDO 181342Z OOOOOKT 8SM FEW007 BKN070 16/16 A3039 RMK 8/610=181628/MRA2017 
Información de las 13:42 Z (08:42 hora loca l). viento calma, 8 millas de visibilidad, algunas nubes a 700 
pies, temperatura ambiente 16 grados centígrados, 16° grados de punto de roció, altímetro 30.39 
pu lgadas de mercurio. Notas: 8/610 nubes bajas del 6 (estratos), nubes medias del1 (altoestratos), n.o 
hay nubes altas. 

Estando en vuelo aproximadamente a las 14:02:34 UTC (09:02 hora loca l). de acuerdo con la 
grabadora de voz, la tripu lación selecciono el ATIS (información del estado del tiempo en el 
aeropuerto de Durango) en la frecuencia 132.1 Mhz, escuchándose lo sigu iente: Información de las 
1400UTC pa ra Terminal Durango viento 230°, 04 nudos, visib ilidad 10 millas, algunas a 700 pies, 
temperatura 16°, punto de rocío 16°, QNH 3038, pista 21 en uso, espere aproximación VOR DME. 

METAR COR MMDO 181449Z OOOOOKT 7SM FEW008 SCT01518/14 A3039 RMK SLPl64 52010 916 
8/600 EXTREMAR PRECAUCIONES ACCIDENTE EN CABECERA= 

METAR CORREGIDO MMDO Durango del día 18 a las 14:49 UTC (09:49 hora local). viento calma, 7 
millas de visibilidad, cielo con algunas nubes a 800 pies, temperatura ambiente de 18°C de rocío 14°C, 
altímetro 30.39 pulgadas de mercurio, Notas: SLP164 (presión al NMM de 1016.4 milibares). 52010 
(presión tri horar ia subió 1.0 milibares), 964 (presión de las últimas 24 hrs. aumento 1.6 hectopasca les). 
8/600 (nubes bajas del 6, estratos). no hay nubes medias n i altas, EXTREMAR PRECAUCIONES 
ACCIDENTE EN CABECERA. 

1.8. Ayudas a la navegación. 
De acuerdo con el plan de vuelo de fecha 18 de julio de 2021, utilizarían la aerovía SLP UJSO ZCL UJ5 
DGO, realizarían la aproximación VOR/ DME 2 RWY 03, que de acuerdo con los registros del ADS-B, 
checaron las radioayudas en tierra por lo que se descarta la falla de estos equipos (ver imagen l.l.a.). 
Los registros del ADS-B fueron extraídos de la página Flightaware. 

Para el aterrizaje la tripulación del N333WW tuvo disponible VOR/DM E, con una variación magnét ica 
de 8° E 2017, en la f recuencia 112.9 Mhz., este se encuentra en las coordenadas 24°0817"N 104°30'59"W 
(a l final de la cabecera de la pista 21). 

La ca rta de aproximación por instrumentos (Instrument Approach Chart, IAC) VOR/DME 2 RWY 03, 
para el Aeropuerto internacional de Durango, la cuai se encuentra en la Publicación de Información 
Aeronáutica (PIA); ver Adjunto B, vigente al momento del suceso. 
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En el periodo de las 14:17:31 - 14:17:45 UTC; la aeronave estaba dejando la aerovía UJ5 e in iciando el 
arco a 119°, IAF D-12, 10,000 pies; la aeronave se encontraba descendiendo de 10,700 a 10,325 pies, 
(259-257 nudos), ver número 1 en la f ig. 1.7.a. 

De los 14:18:55 -14:18:58 UTC; la aeronave se encontraba a una altitud de 9,650 pies, en la radia l 133, 
est ando a 9 DME del VOR DGO, a una velocidad de 201 a 204 nudos; de acuerdo con el proced imiento 
debería estar a una alt itud de 8,800 pies y 10 DME del VOR DGO, la aeronave estaba a 850 p ies arriba 
y 9 DME, ver número 2 de la f ig. 1.7.a. 

En el lapso de 14:23:18 -14:23:19 UTC, al pasar la rad ial 199°, la aeronave se encontraba a 13.2 DM E del 
VOR DGO, se encont ra ba a una altitud de 7,775 pies a una velocidad de 213 nudos, cuando el 
procedim iento indica ba mantener a 8,800 pies a 10 DME, ver número 3 de la imagen 1.7.a. 

Del periodo de las 14:25:29 a las 14:25:43 UTC la aeronave se encontraba a 8 DME descendiendo de 
6,850 a 6,750 pies, cuando debió de sobrevolar a 8,100 p ies a los 8 DME de la estación, ver número 4 
de la imagen 1.7.a. 

En el lapso de las 14:27:02 a 14:27:13 UTC la aeronave se encontraba a 5 DM E, en la radial 214°, 
descendiendo de 6,600 a 6,475 pies, a una velocidad de 141 a 155 nudos, cuando el procedimiento 
establece estar en la rad ial 211 °, a 7,200 pies, ver número 5 de la imagen 1.7.a. 

De acuerdo con la altitud m ínima según distancia DME/DGO, la aeronave al est ar a 4 DME debería 
estar a 6,880 pies yen el lapso de las 14:27:23 a las 14:27:31 UTC se encontraba a 6,300 por 6,225 pies, 
sobre la radial 213° (radial 217°). es decir 580 p ies debajo de la altitud m ínima de descenso y 4 grados 
de d iferenc ia, ver número 6 de la imagen 1.7.a. A las 14:27:50 a las 14:27:53 UTC a 3 DM E del VOR DGO 
de acuerdo con la altitud mínima debería estar a 6,550 pies, la aeronave se encontraba a 6,175, sobre 
la radial 218° (radial 217°). es decir 375 pies debajo de la altitud mínima de descenso, ver número 7 de 
la imagen 1.7.a. 
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La tripulación estableció comunicación con los Servicios de Tránsito Aéreo del Centro de Control 
México, posteriormente con Torre de Control Durango en la frecuencia 11S.1 Mhz., se solicitó a los 
Servicios a la Navegación en el Espacio Aéreo Mexicano las comunicaciones, sin embargo, no 
proporciono esta información, aunque se cuenta con la información extraída de la lectura de la 
grabadora de voz y la transcripción de las comunicaciones está disponible en el Adjunto A de este 
documento. 

El aeropuerto también cuenta con el servicio de información de vuelo (FPQ). en la f recuencia 122.30 
Mhz., disponible las 1200/0200 TSC a 100/0100 TVC., en la grabadora de voz la t ripu lación se lecciona 
y hace uso de este servicio, la información disponible era: 1400 UTC (09:00 horas) viento 230°, 04 
nudos, visibilidad 10 millas, algunas a 700 pies, temperatura 16°, punto de roció 16°, QNH 303S, pista 
21 en uso, espere aproximación VOR DME. 

1.10. Información del aeródromo 
El aeródromo de Durango tiene el designador MMDO - Durango Aeropuerto Internacional, se 
encuentra en las coordenadas 24°07'33.7224"N y 104°31'3S.S606"W al centro de la pista, t iene una 
elevación de l,S60.S m (6,104 ft) a una temperatura de referencia de 21°C. 

La pista tiene los designadores 03/21, una longitud de 2,900 m por 45 m de ancho, de superficie de 
asfalto, con pendiente del 0.005%. Las distancias TORA, TODA, ASDAy LDA son de 2,900 m. La pista 
03 cuenta con un sistema de iluminación sencillo de color verde desde el umbral conocidos como 
luces de barra de ala, luces PAPI de 3.0°, a la izquierda, así como luces blancas de borde de pista, y 
luces rojas de extremo d e pista. 

El aeropuerto cuenta con los servicios de comunicac iones de los servicios de t ránsito aéreo de Torre 
Durango (l1S.1 Mhz). 

Los servicios de sa lvamento y extinción de incendios cuentan con una categoría del AD de 6, t iene 1 
equipo de intervención rápida, 2 unidades de extinción, 1 de apoyo y 1 de rescate. 

No exist e publicación oficial, respecto de la existencia de un canal a cielo abierto entre la pista 03/21 
y la calle de rodaje "A". 

1.11. Registradores de vuelo 
La aeronave estaba certificada para tener instalado únicamente un registrador, en este caso la 
grabadora de voz, esta también tenía instalado el ABD-S, que es considerada una memoria no volát il 
que transmitió la ubicación de la aeronave en vivo y fue captado por el Flightaware 
(https://fl ightaware.com/l ive/flight/N333WW /h istory/2021071S/1342Z!M MSP/M M DO). entre los datos 
que registró est án el t iempo, altitud y ve locidad. 

1.10.1. Grabadora de voz ICVR). 
La aeronave tenía instalada una Grabadora de Voz (CVR) marca L3 Communications, modelo FA2100, 
localizada en su posición de d iseño en la parte posterior de la aeronave, no presenta daños externos, 
por lo que se coord inó con el representante acreditado del Estado de Matrícula (Nationa l 
Transportation Safety Board, Autoridad de investigación de accidentes de los Estados Unidos de 
Norteamérica) la lectura de la CVR, se envió el componente a las instalaciones de la NTSB en la 
Ciudad de Washington D. C. 

El experto en lectura de grabadoras de voz de la NTSB envió cuatro archivos de audio con una 
duración de 31 minutos con 03.144 segundos cada uno, los cua les contienen las intercomunicaciones 
de los pilotos aire-tierra-aire y piloto-copiloto-piloto al momento del suceso, donde se pudo escuchar 
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la conversación ent re el capitán de la aeronave y los servicios de tránsito aéreo, la transcripción est á 
disponible en el Adjunto A de este documento. 

1.12. Información de los restos de la aeronave y el impacto. 
La aeronave se encontró en las coordenadas latitud 24°07'6.21"N y 104°32'7.39"W, a una d istancia de 
445m de la cabecera 03 a 118m del eje de pista, la primer huella visible se encuentra a 68m del eje de 
la pista y es producida por las palas de la hélice del motor número dos y por la pierna derecha del 
tren de aterrizaje, (ver 1 de la imagen 1.na.), posteriormente se encuentra la huella del neumático 
izquierdo del tren de aterrizaje y por los impactos de las palas de la hélice del motor posición número 
uno (punto marcado como número 2 de la imagen de abajo), comienza el arrastre de las puntas de 
la hélice del motor numero 1 (ver número 3, se localizan pedazos de la mica de la luz). 

111.a Vista aerea de los daños y secuencia de impactos contra el terreno 

La aeronave continúa desplazándose sobre ,,1 terreno blando y en el número 4 se produce el impacto 
principal debido a que golpean las piernas del tren de aterrizaje contra la pared del cana l de aguas 
provocando que la aeronave capotee (se inv ierta) y se desprenda el núcleo junto con las tres palas 
de la hélice del motor posición número uno, en el número S se localizó la toma de aire de motor 1 así 
como la cubierta del equ ipaje del motor uno, ce rca de la zona del número 6 de la imagen de arriba 
se ubica una huella bastante profunda que es del impacto de la pierna de nariz que absorbe en gran 
medida la energía de traslación de la aeronave. 

En el número 7 de la imagen l.11.a., se loca lizó el resto del motor posición número 1 y debajo de este 
el núcleo y las tres palas del motor número dos, el resto del motor numero dos se locali zó aun unido 
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de la Republican, sin embargo por las evidencias la operación de esta aeronave era la mayor de las 
veces entre aeropuertos nacionales, ver relación de vuelos en el Adjunto C. 

En ese mismo permiso establece que: U(.,,} 4, La aeronave deberá entrar y salir de territorio 
mexicano, por un Aeropuerto Internacional de la República Mexicana autorizado por la 
Secretaría '" S. La aeronave no podrá permanecer por un periodo mayor a seis meses 
consecutivos en terri torio mexicano, ," 6, El piloto al mando de la aeronave para realizar vuelos 
en territorio mexicano deberá cumplir las Leyes de Aviación Civil, Aeropuertos, sus 
Reglamentos, Normas y disposiciones de seguridad aplicables y las disposiciones de las 
autoridades de su país, respecto a marcas de nacionalidad y matrícula, peso, instrumentos y 
accesorios de seguridad y auxilio; ••• ( ••. r, 
El Artícu lo 134 Reglamento de Operación de Aeronaves Civiles establece que U( •• ,) Todo explotador 
tiene la obligación de utilizar los servicios de copiloto, en cualquiera de los siguientes casos: 1.­
Cuando la aeronave sea de dos o más motores y con peso máximo de despegue superior a 
5,700 kilogramos. 11,- Cuando el vuelo sea de una duración mayor de cinco horas, cualquiera 
que sea el peso de la aeronave, 111.- Cuando se prevea, como inevitable el vuelo por 
instrumentos. IV,- En cualquier otro caso en que las características de la aeronave, prescritas 
en su manual de vuelo, lo hagan necesario, ( ••• ). 

En la entrevista rea lizada a los inspectores verificadores de la Comandancia indican que no realizan 
supervisión ni vigi lancia de las aeronaves extranjeras, debido a que no cuentan con el suficiente 
personal para realizar esta actividad, ún icamente autorizan los planes de vuelo, sin tampoco revisar 
la capacidad de los pi lotos en las aeronaves que van a operar. 

1.16. Pruebas e investigaciones. 
Se rea lizó la ent revista a la superviv iente (Copiloto) quien indicó que, en el mes de febrero del 2021 el 
Capitán (ahora finado) la llamó para solicita rle su curricu lum pa ra entregarlo al dueño de la empresa 
ASPA Servicios, S. c., que realizaría su primer vuelo en la aeronave matrícula N333WW con destino a 
Zihuatanejo, posteriormente la Directora de la Empresa le dijo que la iba a ser contratada pero que 
no iban a firmar ningún contrato. Así también agregó que la Directora de la Empresa era la que 
descargaba los programas y las cartas de navegación en una tablet que les proporc ionaron, 
mencionando que la tripu lación no tenía acceso a descargar las actualizaciones de las cartas de 
navegación, ya que la t ablet que le proporcionaban tenía contraseña de la empresa, sin embargo, no 
hay evidencia de cuando se realizó la última actualización de las cartas de navegación. 

En el aud io de la CVR se escucha que el Primer Oficia l desca rgó las cartas navegación de MMDO, 
contestando que, de una aplicación gratuita, y descargó la información en su propio celular ya que 
ellPAD de la empresa no podía ser actuali zado, además que necesitaba un password para inst alar 
cualquier ap licación. Así t ambién agregó que el IPAD de la empresa no tenía actua lizado el PIA 
aunque tuvo conocimiento que el Capitá n había solicitado la actualización d e las cart as de 
navegación y ellPAD estuvo retenido como tres meses, desconociendo si est aban actual izadas o no. 

Señalo que era la primera vez que volaba al aeropuerto de Durango, sin embargo, habían rea lizado 
unos 6 vuelos junto con el Capitán previo al accidente, sus funciones asignadas, era de 
"auxiliar/pasajero", aunque fungía práct icamente con primer oficiala copi loto, ya que contaba con 
licencia de pi loto comercia l vigente. 

En cuestión de la fam il iarización con el equipo King Air indica que, tomó simulador en casa, leyendo 
manuales del C90A, emergencias, configuración, el Capitán le exp licó las listas, (check list), y a 
configura r el avión, sin emba rg o, seña la que no se le hizo d ifícil, ya que había pocos cambios en 
comparación con ot ros equipos, sin dejar de observar que lo dispuesto en la Ley de Aviación Civi l es 
que el operador (Propietario) debe de dar capacitación a la tripu lación con el fin de evitar accidentes. 
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Se le preguntó si en los vuelos que habían realizado en el N333WW, hubo fallas ind icando que 
ocasiona lmente las RPM de los motores se aceleraban uno más que otro, más el derecho y en los 
demás parámetros no había diferencias en la indicación. 

Finalmente, señaló que en el vue lo del día del accidente, el capitán llevaba los mandos de la aeronave 
en todo el vue lo y al momento del suceso, así también las comunicaciones con los servicios de 
tránsito aéreo, por ú ltimo se le indicó q ue en el audio se escucha que tuvieron problemas para 
configura r el FMS, ind icando que los datos en el FMS a veces no agarraban, que no era una falla 
constante, era de m anera ocasional, por ú lt imo se le expl icó que en el aud io del CVR se escucha al 
capitán, preocupado por un vuelo, seña lando que considera que era porque iba a rea lizar un vuelo 
con uno de los dueños de la aeronave que era muy exigente y que de repentinamente el operador 
le había cambiado la ru t a de vuelo. 

De la misma forma se realizó la entrevista a la representante legal, quien indica que los boleti nes de 
servicio y directivas de aeronavegabilidad, esta ban a ca rgo del f inado capitán, desconociendo donde 
se encont raba la relación, de estos documentos. Con relación a la Copiloto indicó que nunca ha sido 
parte del equipo de p ilotos de la Orga nización, lo cua l consta en todos y cada uno de los regist ros de 
abordaje donde aparece como pasajero y no como pi loto. 

Análisis espectrográfico del audio de la CVR. 
Dando seguimiento a lo escuchado en el rn inuto 00:24:45 del tiempo de reproducción del archivo 
de audio de la CVR a las 14:23:34 UTC, la copiloto hace un comentario de "( ... ) la derecha va un poco 
más acelerada ( ... )", por lo anterior se solicitó al fabricante de los motores que realizaran un análisis 
de espect ro grafico del audio, indica ndo "The CVR on the a ircraft has rather low sampling 
frequency, which restricts the analysis. The main focus ofthe analysis was around 24'08", when 
the co-pllot ca/led out "The right goes a little raster." However, based on the spectral plot 
derived from the CVR recording, there is no apparent noise signature indicating different 
engine speed between two engines around that time." Traducción: La CVR de la aeronave tiene 
una frecuencia de muestreo bastante baja, lo que restringe el análisis. El análisis se centró 
a lrededor del 24'08 ", cuando la cop iloto com ento "La d erecha va un poquito más rápido ". Sin 
embargo, según el espectro de sonido de la grabación CVR, no hay ninguna firma de ruido aparente 
que indique una velocidad diferen te entre los dos motores. 

1.17. Información adicional. 
Aproximación estabilizada. 
Una aproximación estabilizada es una parte elemental del vuelo, inician en el punto fijo de 
aproximación final y finalizan en el umbral de la pista a SO pies. Este proceso está definido por los 
sigu ientes parámetros: aeronave en la trayectoria correcta que requie ran cambios menores de 
actitud y rumbo. Una aproximación estabilizada debe cumpli r con los criterios definidos en los SOPs 
(prácticas estándar de operac ión), para esto se debe considerar: 

Trayectoria co rrect a de la aeronave 
Cambios menores de actitud y rumbo 
Velocidad menor que vref+20, y superior a vref 
Configuración correcta de aterrizaje 
Régimen de descenso menor a l.000 p ies por m inuto 
Ajuste de potencia de los motores apropiado y sobre idle 
Brief ings y listas completadas 
Est ar dent ro de los puntos del loca lizador (Ioc) y pend iente de p laneo (gs) 
Aproximaciones especiales requieren briefings especiales 

Puntos de m ínimos de estabilización. 
Para vuelos bajo cond iciones meteorológicas por instrumentos se considera 
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y para vuelos bajo cond iciones meteorológicas visuales es de 
500 pies 

Beneficios. 
Segui r estas variables dejan a la t ripu lación de vuelo con las siguientes ventajas 

Conciencia situacional horizontal 
Conciencia situacional vertical 
Conciencia de la veloc idad 
Conciencia de la energía de la aeronave 
Adicionalmente tendrán: 

Más tiempo y atención a las instrucciones del ATC, meteorología y sistemas 
Más t iempo para monitoreo del PNF/MP 
Mejor decisión para aterrizar o para realizar la ida al aire 

Factores para una aproximación no estabilizada 
Así como existen parámetros para realizar una aproximación estabil izada existen factores que 
contribuyen a una aproximación no estabilizada las cuales son: 

Fatiga 
Presión de itinerario 
Presión de ATC o tripulación 
Instrucciones ATC para volar rápido/alto 
Inadecuado manejo de la energía 
Cambio tardío de pista 
Excesiva carga de t rabaj o 
Estar atrás de la automatización 
Descenso prematuro o tardío 
Conciencia inadecuada de las condiciones de viento 
Incorrecta ant icipación de las características de desaceleración de la aeronave 
Falla en reconocer desviaciones de parámetros 
Creer que el avión se est abi lizará en el punto apropiado 
Excesiva confianza del PNF/MP en que el PF estabilizará a tiempo el avión 
PF·PNF/MP muy confiados el uno en el otro para avisar sobre desviaciones 
Ilusiones visuales 
Visibilidad reducida 

Desviaciones, aproximación no estabilizada 
Las siguientes características permiten que se realice una aproximación no estabilizada: 

Toda la aproximación en IDLE 
Mucho ángulo de descenso 
Poco ángulo de descenso 
Man iobras con baja velocidad 
Excesivo ángulo de banqueo 
Activación del GPWS: 

usink rate" 
"terrain" (2A-2B) 

Extensión tardía de flaps 
Desviación excesiva de parámetros a 1.000 pies en condiciones IMC o 500 pies e condiciones 
VMC 
Excesivo ángu lo de banqueo o régimen de descenso en maniobras "side-step" 
Frenos aerodinámicos permanecen extendidos en final corta 
Excesiva desviación de parámetros cruzando el umbra l 
Quedar alto al cruzar el umbral 

ni rme tlral N33JWW Página 20 de 



COMUNICACIONES 

Recomendaciones en la transición a vuelo visual 

SU".Clet.llfade1'nllIllarte 
Oirección de Análisis d e Accidentes e Incidentes de Aviación 

Comisión Investigadora y Dictaminadora de Accidentes Aéreos 

Cuando se rea liza la t ransición de un vuelo en cond iciones IMC a condic iones VMC 
Continuar con la corrección de la deriva 
Mantenga un punto de contacto en la pista constante, como blanco de la trayectoria 
Mantener la velocidad de aproximación final, para mantener la condición de energía 

Lo descrito con anterioridad son medidas para realizar un aterrizaje estabilizado el cua l requiere 
maniobras de corrección menores y asegura r un aterrizaje segu ro. 

2. ANÁLISIS 
Capacidades 
2.1. De acuerdo con las entrevistas realizadas, el Comandante de la aeronave estaba sentado del 

lado izquierdo como pi loto volando y llevaba los controles de la aeronave al momento del 
accidente, así como las comunicaciones con las Unidades de Tránsito Aéreo. 

2.2. El Comandante de la aeronave contaba con licencia de piloto comercia l expedida por la Federal 
Aviation Administration con las capac idades para operar aeronaves de hasta 5,700 kg, que lo 
autorizaba a opera r una aeronave con I?se peso. 

2.3. Hay evidencias que el Comandante de la aeronave realizó una hora en prácticas de emergencia 
en el equipo C-340 el 26 de diciembre de 2020 bajo la supervisión de Escuela de vuelo y 
adiestramiento San Luis Potosí, S. C. 

2.4. No hay evidencias en el expediente de la Dirección de Licencias de la Agencia Federal de 
Aviación Civi l, ni en la información proporcionada por el operador de que el Comandante de la 
aeronave N333WW tuviera un curso inicial, recurrente y de emergencias en el equ ipo C90A. 

2.5. El comandante comenzó a operar la aeronave N333WW, desde el 19 de enero de 2019, 
acumu lando 226:26 horas al17 de jun io de 2021. 

2.6. La aeronave esta certif icada para ser operada por un piloto, sin embargo, por el t ipo de servicio 
destinado al servicio privado no comercial, no se requiere un segundo pi loto. 

2.7. De acuerdo con el audio extraído de la grabadora de voz y por cuestiones técnicas se determinó 
asentar en este informe a la pasajera como Copiloto, ya que estaba realizando funciones de 
copiloto dentro de una aeronave. 

2.8. La primer oficia l est aba sentada del lado derecho, realizaba funciones de piloto monitorea ndo 
dura nte la operación de la aeronave, checando cartas, cambiando frecuencias y leyendo las 
altitudes mínimas. 

2.9. No hay evidencias que la primer oficia l tuvieran un curso inicial, recurrente y emergencias en el 
equipo C90A. 

2.10. No hay evidencias de fatiga en la tripulación que los indujeran a la toma de decisión. 
2.11. No Hay evidencia fehaciente de que el Operador desconociera las funciones de primer oficia l 

que realizaba la supuesta "pasajera", esto después de varios vuelos, que la aceptaban como 
pasajera, sin serlo. 

Operaciones 
2.1. A las 14:02:34 UTC la primer oficia l selecciona el servicio de información de vuelo (FPQ) "(oo.) de 

las 1400 UTC para terminal Durango viento 230° 04 nudos, visibilidad 10 millas, algunas 
700 pies, temperatura 16°, punto de roció 16°, QNH 3038, pista 21 en uso, espere 
aproximación VOR DME (oo.r sin realizar un análisis sobre presencia de nubes a 700 pies, así 
como de la temperatura ambiente igual a la del punto de roció, lo cual orig ina presencia de 
neblina. 

2.2. A las 14:09:20 UTC se comunica Centro México con el N333WW, informándoles que el servicio 
radar había finalizado y que se encontra ban a SO MN al su reste de Durango que cambiara con 
aproximación en la frecuencia 11 8.1 para su descenso, colacionando correctamente, sin embargo, 
se escucha en el aud io extraído de la CVR que tenían se leccionada otra frecuencia a la cual 
colacionan, indicativo de una fa lta de coordinación de los recursos de cabina. 
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2.3. Durante el procedimiento de aproximación del arco VOR/DME 2 a la pista 03. torre Durango les 
pide que se reporten iniciando el arco. sin embargo. se escucha en la CVR que no lo hacen. 
posteriormente se escucha que tienen problemas en meter los datos del aeródromo en el Flight 
Management System (FMS). no se ubican en el espacio ya que dicen estar a 6 millas náuticas. 
cuando se encontraban a 23 millas náuticas del VOR DGO. 

2.4. No hay un breafing para el descenso. la copiloto le da información de "descender a 8,000 pies, 
la mínima de 6,520 pies, después de JO .•. de 8 millas, vamos a empezar a descender a 7,200 
terminando el arco después de las 5 millas ...... información sin una secuencia lóg ica. así 
también no se escucha que inicien la lectura de las listas SOPo no confirman ni las te rminan. 
como consecuencia no realizan los procedimientos para la aproximación y la probable 
aproximación frustrada o aumento de mínimos si existiera falla en la transmisión de las 
radioayudas. 

2.5. El Comandante decide y solicita apoyo al primer oficia l para realizar un descenso. existían 
condiciones meteorológicas por instrumentos. ya que los reportes meteorológicos había nubes 
a 700 pies sobre el terreno. la tripulación busca visualmente la pista la cual no observan por la 
presencia de nubes. se aprecia una preocupación por no observar visualmente la pista omiten 
reportarse con Torre de Control Durango. para la autorización del aterrizaje. así como la 
configuración de la aeronave. 

2.6. El vuelo estaba realizándose bajo las reg las de vuelo por instrumentos. estaban siguiendo una 
aproximación de no precisión; de acuerdo con los registros del ADB-S obtenidos de la página de 
Flighradar; la aeronave al estar a 4 DME del VOR DGO debería estar a 6.880 pies y se encontraban 
descendiendo de 6.300 a 6.225 pies. sobre la radial 213° en lugar de seguir la radial 217°. es decir 
se encontraban volando 580 pies debajo de la altitud mínima de descenso y 4 grados 
desplazados a la derecha. 

2.7. A 3 DME del VOR DGO de acuerdo con la altitud mínima publicada en el PIA. es de 6.550 pies. 
sin embargo. la aeronave se encontraba a 6.175. sobre la radial 218° debiendo estar en la radia l 
217°. es decir la aeronave se encontraba a 375 pies debajo de la altitud mínima de descenso. por 
lo que no capturar la pendiente de planeo (GP). por estar por debajo de los mínimos de las 
altitudes publicadas. 

2.8. A las 00:28:12 tiempo de reproducción del archivo de la CVR. se escucha al CTA de TWR DeO 
preguntarle al Comandante del N333WW si tenían la pista a la vista. contestando este último 
que se encontraban a 7 MN del VOR DGO y que no tenían la pista a la vista. solicitando el CTA 
que le notificara cuando tuviera la pista a la vista. inmediatamente la copiloto in icia la lectura de 
la lista "Auto ignition power prendidos, pilotoooo ••• ". interrumpiéndola el Comandante para 
preguntarle "haber chécate si vamos bien a la pista". indicándole ella "si aquí vamos 
enfilados, ... pues la verdad na la veo par las nubes". preguntándole nuevament e "¿pero si 
vamos enfilados? •.. fíjate aquí en el ••. ". contestándole ella "aquí la tengo a la vista ••• , .•. en 
la pantalla". señala ndo el comandante "a ver si pasando este estratus". esto indica que no 
observaban la pista por la obstrucción que les generó la presencia de nubes. sin emba rgo. no 
vigi laron la altitud a la que se encontraban debido a la falta de los recursos de la cabina. 

2.9. A los 00:29:00 tiempo de reproducción del archivo de la CVR, se escucha al Comandante 
cuestionar "cuanto es el mínimo". indicando la primer oficial "6,520 pies". señaland o el 
Comandante "bajale". indicando a la primer oficial "ya está, pereme, pereme, no todavía no 
llego a las 5 millas, cuando son 5 millas desciendo". a lo que el Comandante le instruye "ya, 
ya mételo". contestando la primer oficial "descenso". posteriormente le pregunta el 
Comandante "hasta cuanto". respondiendo "6,520 y si no, nos vamos al aire y por la 
izquierda". cabe señalar que no se escucha en el archivo de audio extraído de la CVR al 
Comandante indicar la altitud a la que se encontraba volando. 

2.10.A las 00:29:38 tiempo de reproducción del archivo de la CVR el comandante indica "no la veo" 
seña lando la primer oficial "yo tampoco" preguntando el Comandante "la tengo a la izquierda 
o a la derecha". escuchándose inmediatamente el aviso del GPWS Ground Proximitty Warning 
System "five hundred"; nuevamente el Comandante cuestiona "se me fue a la izquierda, no?". 
contestando la primer oficial "estamos a 4 millas". contestando inmediatamente el 
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comandante "ay guey", señalando la primer oficial "no la veo", a las 00:30:02 t iempo de 
reproducción del archivo del audio de la CVR indica el Comandante "3.6", respondiendo la 
pri mer oficia I " ... cuidado porque aquí hay como una carretera no la veo se supone que debe 
estar aquí, aquí esta!!! aquí esta!!! esta aquí!!! aquí está a la derecha !!!", contestando 
inmediatamente el Comandant e "ay guey", se escucha en el audio que la copiloto 
inmediatamente indica "cuidado", solicitando el Comandante "full flaps" confirmando la 
primer oficia l "full flaps". 

2.11. El Comandante de la aeronave realiza la aproximación sin mencionar el primer oficial la 
continuidad de las altit udes, velocidades y regímenes de descenso cada distancia verti cal 
determinada, para capt urar la pendiente de planeo y en caso de no capturarla la OH cam biarla 
por MOA, subiendo los mínimos y posteriormente realizar inmediatamente la aproximación 
frustrada, notándose una falta de administración de los recursos de cabina. 

2.12. A los 00:30:43 tiempo de reproducción del aud io de la CVR, el Comandante señala "es esta la 
03 ... salimos todos chuecos"; en el momento que tiene la pista a la vista debieron notificar a 
TWR DGO su autorización para el aterrizaj e, lo cual no rea lizan; contestando inmediatamente la 
primer oficia l "pues si, veníamos bien 5 antes" un segundo después se escucha la alarma 
electrónica de GPWS de "sink rote'" posteriormente "pull up, pull up ... "; esta alarma no se 
detiene hasta que finaliza el archivo del aud io; t ambién se escucha el "ay guey!!!! Ay guey!!!, 
ay guey !!!!" antes del impacto cont ra el terreno, f inalizando de grabar la CVR, 48 segundos 
después. 

2.13. Se aprecia una falta de apego a los procedimientos establecidos de las altitudes mínimas 
publicadas en el PIA, ya que la tripulación desciende por debajo de la t rayectoria de p laneo 
(además no respeta las altitudes mínimas de descenso) aunque cabe señalar que existían 
condiciones meteorológ icas visua les al momento del toque con la p ista, sin embargo, en la 
aproximación final había obstrucción a la visibi lidad por la existencia de nubes con un techo de 
700 pies, por lo escuchado en la CVR SE' aprecia la activación de las alarmas audib les del GPWS 
de "sink rate" y posteriormente "pu ll up", debido al alto régimen de descenso (sink rate) y 
configuración de la aeronave "full flaps", el GPSW alertó a la tripulación no realizando la acción 
correctiva inmediata de realizar la aproximación frustrada. 

2.14. Existía la presencia de nubes con un techo de 700 pies, al momento del suceso, ubicadas entre 
las 7 y 2.5 M N del VOR DGO. 

2.15. La tripulación de la aeronave priorizó encontrar visualmente la pista ante la presenc ia de nubes, 
es decir, operar la aeronave bajo las reglas de vuelo visual en condiciones meteorológicas por 
instrumentos. 

Aeropuerto 
2.1. Se observa un riesgo potencial de generación de fauna nociva para la aviación, ablandamiento 

de las superficies de las franjas de seguridad y añadir un peligro por obstáculo infranqueable a 
la excursión de una aeronave, por la presencia de un canal a cielo abierto ent re la pista 03/21 y la 
calle de rodaje "A". 

Organización 
2.1. Dentro de la organización los pilotos eran los encargados de realizar la recarga de combustible, 

la carga y balance, así como la gestión de la operación a los diferentes aeropuertos. 
2.2. La organización no proporcionó capacitación inicial, recurrente y de emergencia al Comandante 

de la aeronave en el equipo C90A. 
2.3. La Directora de la organ izac ión realizaba la programación e itinerarios de los vuelos, asig nando 

a los pi lotos, así como de los aspectos relativos a la aplicación del mantenimiento de la aeronave. 
2.4. La representante legal no cuenta con experiencia para la gestión de una operación de vuelo. 
2.5. El destino de los vuelos fue ordenado por el operador a destinos nacionales en su mayoría. 

3 Por el excesivo régimen de descenso \~ 
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2,1. De los registros disponibles de mantenimiento se tiene un seguimiento en la aplicación de los 
servicios, control de componentes limitados por tiempo, directivas de aeronavegabilidad y 
boletines de servicio, cuando la aeronave contaba con matrícula mexicana, 

2,2, La Federal Aviation Administration le asigna el 29 de noviembre de 2018, la matrícula definitiva 
N333WW, con los tiempos actual izados al 21 de noviembre de 2018 de t iempo total de la 
aeronave de 2,819,3 horas (mismo tiempo total los motores y hélices), 

2,3, De acuerdo con la bitácora de vuelo folio 068, de fecha 17 de junio de 2021, tenra registrado un 
t iempo total de 2,997,6 horas tota les, ya no asentaron más vuelos en la bitácora, con esas 
evidencias se t ienen un total de 178,3 horas operadas bajo la administración de ASPA Servicios, 
S, C. De acuerdo con las horas y tiempo calendario de 1 año con tres meses y 178,3 horas desde 
su ultimo servicio, le aplicaban dos fases y un servicio de 200 horas, 

2,4, Un técnico en mantenimiento con licencia expedida por la Federa l Aviation Adminitration, 
firmo el23 de marzo de 2021 el servicio por inspección anual, fase 3 y fase 4, inspección continua 
de corrosión, lubricación (200 hr), inspecciones de pruebas no destructivas, entre otros 
servicios a instrumentos y equipo de emergencia, al planeador, 

2.5, Inspección menor a los motores derecho e izqu ierdo, que consistió en lavado de compresores, 
revisión del AGB, reemplazo del filtro de aceite y de la malla, revisión de los ch ips detectors por 
600 horas/12 Meses 

2.6. Inspección detallada por 400 horas/12 meses las palas de las hélices, lubricación de los núcleos 
ya las palas de las hélices de ambos motores. 

2.7. Aplicación de los boletines de servic io SB 27-3459 R02 (Flight controls - Flight Control Lock 
Inspectios/Reemplace). Aplicación de la Directiva de Aeronaveganibilidad AD 2019-12-09 
(Flight d isplay system) y AD 2020-10-05 (Navigation - Rockwel l Collins Pro line 4 and pro line 
21), AD 2020-25-01 (Wings -Iower forward w ing bolt washer -Inspection/Replacement) , y MLT-
57-01 (Wings - Lower Forward w ing bolt crush washer inspection/Replacement) . 

2.8. Dio seguimiento a las discrepancias realizando una prueba operacional al horizonte art if icial 
del copiloto, reemplazo del neumático lado izquierdo y de nariz, ajuste de N1 en el motor 
derecho, reemplazo del bulbo del sistema de antihielo lado derecho 

2.9. Después de suscitado el accidente se realizaron entrevistas, ent re las cuales se indicó que la 
aeronave con plan de vuelo San Luis Potosí a San Antonio Texas, se declaró en emergencia por 
problemas de motor, aterrizando en el aeropuerto de Saltillo, también indicaron que persona l 
de mantenimiento de ALE Monterrey fue a realizar el cambio del FCU, cabe hacer mención 
que derivado de esta información, los entrevistados no conocían el dra del suceso, por lo q ue 
se solicitó a ALE Service Center lo relacionado con estos hechos, enviando el respaldo de un 
WO' 4080 de fecha 02 de octubre de 2019, donde se asentó la siguiente discrepancia de la 
tripulación: 
"( ... ) 3.J During flight SAT-SLP left engine lost power without recovery, Troubleshooting 
was conducted to left engine finding an internal damage in the fuel control unit. 
Therefore, was removed and replaced by one in overhauled condition. Adjusted and run 
up test performed working properly FCU removed P/N 3244745-4 S/N CJ785J installed P/N 
3244745-4 S/N CJ753J ( ••• )" Traducción: Durante el vuelo SAT-SLP el motor izquierdo perdió 
potencia sin recuperarse, el análisis de fallas fué realizado al motor izquierdo 
encontrándo un daño interno en la Unidad de Control de Combustible. Por lo tanto, fué 
removido y reemplazado por uno en condición de reparado. Ajustado y probado en 
operación trabajando apropiadamente. Unidad FCU removida Número de Parte 3244745-
4 Número de Serie CJ785J, Unidad FCU instalada Número de Parte 3244745-4 Número de 
Serie CJ753J ( ... )" 

2.10. De lo anterior en la bitácora de vuelo de la aeronave N333WW, número de folio 021, están 
escrito el vuelo San Luis Potosí - San Antonio Texas, que se llevó a cabo el12 de septiembre de 
2019, a las 08:00 am, también está asentado el vuelo San Antonio a Saltillo, (SAT-SLW), de 

'Work Order, Orden de trabajo 
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fecha 16 de septiembre de 2019 de las 06:00 pm. El número de folio 022 de fecha 02 de octubre 
de 2019 se rea liza el vuelo Sa lt il lo a San Luis Potosí. Se revisaron los regist ros de la bitácora de 
vuelo y no se encuentra regist rada ninguna d iscrepancia relacionada con el fuel control un it 
(FCU), así tampoco existe una discrepancia asentada en la bitácora. 

2.11. De las copias de las bitácoras de vuelo y mantenimiento proporcionadas para esta 
investigación no existen registros de discrepancias, así como acciones correctivas por parte de 
mantenimiento. 

2.12. Se escucha en el audio de la CVR que la primer oficia l tenía problemas en ingresar los datos 
del aeródromo de Durango, en el Fl ight Ma nagement System (FMS), debido a que se 
presentaba fallas intermit entes en los instrumentos del lado del Comandante de la aeronave; 
las cuales no fueron asentadas en las bitácoras correspond iente; afect ando la conciencia 
situaciona l de su ubicación en el espacio, así también, señalo en la entrevista que en ocasiones 
no agarraban los datos en el FMS. 

2.13. Se recupero el FMS en el sitio del suceso, sin embargo, por los daños por impacto y sobre 
temperatura no fue posible real izar le un aná lisis exhaustivo. Aunque, es necesario seña lar q ue 
los datos em itidos por el sistema ADS-B, es muy coherente el proced imiento de aproximación 
del arco VOR/DME 2 a la pista 03 de la Publicac ión de Información Aeroná utica (PIA). 

3, CONCLUSIONES 
3.1. De acuerdo con las entrevistas rea lizadas, el Comandante de la aeronave est aba sentado del 

lado izquierdo como piloto vo lando y llevaba los controles de la aeronave momento del 
accidente, así como las comunicaciones con las Unidades de Tránsito Aéreo. 

3.2. El Comandante de la aeronave contaba con licencia de p iloto comercia l expedida por la Federa l 
Aviat ion Admin ist ration con las capacidades para operar aeronaves de hast a 5,700 kg, dicha 
licencia est aba condicionada a la licencia de pi loto mexicana número 200204360, por lo que se 
aplicaban todas las limitaciones y rest ricciones de la licencia expedida por la Agencia Federal 
de Aviación Civil. 

3.3. No hay evidencias en el expediente del Comandante de la aeronave, en la Dirección de Licencias 
de la Agencia Federal de Aviación Civi l, que el Comandante tuviera un curso inicial, recu rrente 
y de emergencias en el equipo accident ado (C90A). 

3.4. El comandante contaba con 226:26 horas de experiencia en el equipo N333WW. 
3.5. La primer ofic ial con licencia de piloto comercia l de ala f ija número 201635650, v igente hasta el 

21 de enero del 2022, estaba sentada del lado derecho, rea lizaba funciones de copiloto, 
asistiendo en todo momento al Comandante de la aeronave en labores como: cambio de 
frecuencias, configuración de la FMS. revisión de cartas aeronáuticas y proporcionando las 
altitudes mínimas durante la operación de la aeronave. 

3.6. No hay evidencias en el expediente de la Dirección de Licencias de la Agencia Federal de 
Aviación Civil, que la Primer Oficial tuviera un curso in icial, recurrente y emergencias en el 
equ ipo C90A. 

3.7. La primer oficial contaba con 235:10 horas totales actual izados al 15 de enero de 2019, en los 
equipos C-l72, C-340 y PA-34, se desconocen las acumuladas en el C90A. 

3.8. Torre de Control Durango autorizo a la tripu lación del N333WW el procedimiento de 
aproximación del arco VOR/DME 2 a la pista 03; vuelo bajo las reglas de vuelo por instrumentos 
(IFR). aproximación de no precisión; se escucha en el audio de la CVR que la primer oficia l tiene 
problemas en ingresa r los datos del aeródromo de Durango, en el Flight Management System 
(FMS), que de acuerdo con la ent revist a est e presentaba fa llas intermitentes en los instrumentos 
del lado del Com andant e y q ue en ocasiones no agarraban los datos en el FMS, presenta ndo 
una d isminución de la conciencia situaciona l de su ubicación en el espacio. Cabe seña lar que 
no esta reportada esta falla intermitente en la bitácora de la aeronave. 

3.9. Para el descenso, la copi loto comienza a leer las altitudes "descender a 8,000 pies, la minima 
de 6,520 pies, después de 10 ,., de 8 millas, vamos a empezar a descender a 7,200 
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terminando el arco después de las 5 millas ... ". no existe una continuidad de las altitudes, 
veloc idades y regímenes de descenso cada distancia vertica l determinada, para capturar la 
pendiente de planeo y en caso de no capturarla la DH cambiarla por M DA. subiendo los mínimos 
y posteriormente rea lizar inmediatamente la aproximación frust rada , notándose una falta de 
administración de los recursos de cabina. 

3.10. En el audio de la CVR se escucha que inician la lectura de las listas SOP, sin embargo. no 
confirman ni las t erminan, como consecuencia no realizan los procedim ientos para la 
aproximación y la probable aproximación frustrada o aumento de mínimos si existiera fa lla en 
la transmisión de las radioayudas, lo que indica una fa lta de capacitación. 

3.11. El CTA de TWR DGO le pregunta al Comandante del N333WW si tenían la pista a la vist a, 
contestando este ú ltimo que se encontraban a 7 MN del VOR DGO y que no tenían la pista a la 
vista, lo cual se corrobora en el archivo de audio de la CVR, donde el Comandante pregunta 
"haber chécate si vamos bien a la pista", indicando la primer oficial que "si aquí vamos 
enfilados, ... pues la verdad no la veo por las nubes", confi rmando su ubicación en la FMS 
"aquí la tengo a la vista ... , ... en la pantalla", señalando el comandante ua ver si pasando 
este estratus", confirmando que no observaban la pista por la obstrucción q ue les generó la 
presencia de nubes, cabe hacer mención que no se escucha que hayan vigi lado sus altitudes. 

3.12. De acuerdo con el procedimiento de aproximación al estar a 4 DME del VOR DGO debería estar 
a 6,880 pies, sin embargo, la aeronave en base a los registros del ADB-5 se encontraba 
descendiendo de 6,300 a 6,225 pies, sobre la radial 213° en lugar de seguir la radia l 217°, es decir 
se encontraban volando 580 pies debajo de la altitud mínima de d escenso y 4 g rados 
desplazados a la derecha. 

3.13. A 3 DME del VOR DGO de acuerdo con la altitud mínima publicada en el PIA, es de 6,550 pies, 
sin embargo, la aeronave se encontraba a 6,175, sobre la radial 218° debiendo estar en la radial 
217°, la aeronave se encontraba a 375 pies por debajo de la altitud mínima de descenso, volando 
dentro de la capa de nubes. 

3.14. A las 00:29:38 tiempo de reproducción del archivo de la CVR el comandante indica uno la veo"; 
refiriéndose a la pista; señala la primer oficial "yo tampoco" preguntando el Comandante ula 
tengo a la izquierda o a la derecha", escuchándose inmediatamente el aviso del GPWS "five 
hundred", la primer oficial señala "estamos a 4 millas", más t arde indica uno la veo", el 
Comandante ind ica estar a "3.6" NM de la estación, respond iendo la primer oficia l u ... cuidado 
porque aquí hay como una carretera no la veo se supone que debe estar aquí, aquí esta !!! 
aquí esta!!! esta aquí!!! aquí está a la derecha !!i", solicitando el Comandante "full flaps" 
confirmando la primer oficial "fu ll flaps". cabe hacer mención que estas superficies para poder 
manejar la energía de la aeronave se requíere un tiempo para poder ser eficiente, y disminuir e l 
desplazamiento de la aeronave. 

3.15. A los 00:30:43 tiempo de reproducción del audio de la CVR, el Comandante señala "es esta la 
03 ... salimos todos chuecos"; corrigiendo inmediatamente el rumbo de la aeronave en la 
corrección se escucha la alarma electrónica de GPWS de "sink rote'" posteriormente "pull up, 
pull up ... "; esta alarma no se detiene hasta que finaliza e l archivo del audio, no se escucha la 
intensión de comenzar a realizar los preparativos para realizar la aproximación frustrada. 

3.16. Lo anterior indica una falta de apego a los procedimientos establecidos de las altitudes mínimas 
publicadas en el PIA. haciendo caso omiso a las alarmas audibles del GPW5 de "sin k rate" y 
posteriormente "pul l up", debido al alto régimen de descenso (sink rate) y configuración de la 
aeronave "full flaps", el GP5W, alertó a la tripulación para una acción correctiva inmediata de 
realizar la aproximación frustrada, la cual no fue realizada. 

5 Por el excesivo régimen de descenso 
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3.17. Existía la presencia de nubes con un techo de 700 pies, al momento del suceso, ubicadas entre 
las 5 y 2.5 MN del VOR DCO. 

3.18. La Organización cuenta con un Jefe de Operación que se encarga de obtener y realizar la 
recopilación de la información del vue lo, cond iciones meteorológicas, carga y balance, recarga 
de combustible, la cual es proporcionada, corroborada y autorizada por el piloto, situac ión que 
hace que la información sea revisada dos veces, sin embargo, para este vuelo los p ilotos 
(Comandante de la aeronave) fue el encargado de realizar la gestión de la operación, indicativo 
de una excesiva carga de trabajo así mismo. 

3.19. La organización no le proporcionó capacitación inicia l, recurrente y de emergencias al 
Comandante de la aeronave ni a la primer oficial, sobre la aeronave accidentada. 

3.20. La gestión de las operaciones dentro de la organización las rea lizaba la representante legal de 
la empresa que no contaba con la experiencia para la gestión de una operación de vuelo, 
aunque indica que todo lo que el Comandante de la aeronave le solicitaba gestionar para darle 
las herramientas técnicas para que efectuara su actividad. También gestionaba el 
mantenimiento de la aeronave. De acuerdo con el Artículo 89 del Reglamento de la Ley de 
Aviación Civil, establece que las operaciones aéreas deben tener espec ialistas en la materia de 
operaciones aeronáuticas. 

3.21. De los registros disponibles de mantenim iento se t iene un seguimiento en la aplicación de los 
servicios, control de componentes limitados por tiempo, directivas de aeronavegabil idad y 
boletines de servicio, tanto del planeador, motores y hélices, así como la atenc ión de las 
discrepancias reportadas por el pi loto, cuando la aeronave tenía la matrícula mexicana, sin 
embargo, en est a administración no se encontraron escritas en la bitácora de vue lo que se tuvo 
para su revisión, ni se proporcionaron los formatos de control de discrepancias de la aeronave. 

3.22. La aeronave N333WW con p lan de vuelo San Luis Potosí a San Antonio Texas, se declaró en 
emergencia por problemas de motor, aterrizando en el aeropuerto de Saltillo, la acción 
correctiva indica "( ••• ) 3.1 During flight SAT-SLP left engine lost power without recovery, 
Troubleshooting was conducted to left engine finding an internal damage in the fuel 
control unit. Therefore, was removed and replaced by one in overhauled condition. 
Adjusted and run up test performed working properly FCU removed P/N 3244745-4 S/N 
C17851 installed P/N 3244745-4 S/N C/7531 ( ... )" Traducción Durante el vuelo SAT-SLP el motor 
izqu ierdo perd ió potencia sin recuperarse, el aná lisis de fallas fue real izado al motor izq uierdo 
encontrando un daño interno en la Unidad de Control de Combustib le. Por lo tanto, fue 
removido y reemplazado por uno en condición de reparado. Ajustado y probado en operación 
trabajando apropiadamente. Unidad FCU removida Número de Parte 3244745-4 Número de 
Serie C17851, Unidad FCU instalada Número de Parte 3244745-4 Número de Serie C17531. 
Cabe señalar que de acuerdo con la bitácora de vuelo de la aeronave N333WW, número de folio 
021, está asentado el vuelo San Antonio a Salti llo, (5AT-SLW). de fecha 16 de septiembre de 2019 
de las 06:00 pm, sin embargo, no est á asentada d icha d iscrepancia, lo anteri or coinc ide debido 
a que en el número de folio 022 de fecha 02 de octubre de 2019, donde se asienta que se rea lizó 
el vuelo Sa ltillo a San Luis Potosí. 

3.23. Se revisaron los registros de la bitácora de vuelo y no se encuentra registrada ninguna 
discrepancia relacionada con el fuel control unit (FCU), así tampoco existe una discrepancia 
asentada en la bitácora con relación al Flight Management System (FMS). 

3.24. No se encontraron evidencias de fa lla de la estructura de la aeronave o mal funcionamiento de 
los sistemas antes del accidente. 

3.25. Todas las superficies de control de la aeronave se encontraban en su posición de diseño y todos 
los daños que sufri ó la aeronave son atribuibles a las severas fuerzas de impacto de manera 
vertical. 
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3.26. En el audio de la grabadora de voz no se escucha la alarma de emergencia o precauto rio, previo 
al inic io de la aproximación final o que la tripulación comente la fa lla de algún sistema critico de 
la aeronave. 

3.27. En el minuto 00:24:45 del tiempo de reproducc ión del archivo de la g rabadora de voz en la fase 
de descenso la copi loto menciona "la derecha va un poco más acelerada", motivo por el cua l 
se envió el audio de la grabadora de voz, con los expertos del Fabricante de los motores 
(Pratt&Whitney Canada) q uienes seña laron lo siguiente: "The CVR on the aircraft has rather 
low sampling frequency, which restricts the analysis. The main focus of the analysis was 
around 24'08", when the co-pilot called out uThe right goes a little faster. " However, based 
on the spectral plot derived from the CVR recording, there is no apparent noise signature 
indicating different engine speed between two engines around that time." Traducción La 
CVR de la aeronave tiene una frecuencia de muestreo bastante baja, lo que restringe el 
análisis. El análisis se centró alrededor del 24'08", cuando la copiloto comento ULa derecha 
va un poquito más rápido". Sin embargo, según el espectro de sonido de la grabación CVR, 
no hay ninguna firma de ruido aparente que indique una velocidad diferente entre los dos 
motores en ese momento. 

DICTAMEN DE CAUSA PROBABLE 
La comisión Investigadora y Dictaminadora de accidentes e incident es de aviación, con fundamento 
en los artículos 1, 2 fracción 1,14,16,18,26 Y 36 fracción XXVI I de la ley Orgánica de la Administración 
Pública Federal; 2 f racción XVI, sub-fracc ión XVI 5, 9 Y 21 fracción XXIII del reglamento Interior de la 
SCT; 189 y 190 del Reglamento de la Ley de Aviación Civil y 7,9 Manual de Organización de la Agencia 
Federal de Aviación Civi l, como los factores Causales de este suceso: 

Mala gestión de la tripulación de vuelo: de la aproximación y múltiples desviaciones de 
procedimientos operativos, por falta de capacitación que colocó a la aeronave en una 

situación insegura y derivó en una aproximación no estabilizada, decidiendo realizar un 
descenso súbito por debajo de la altitud mínima de descenso sin contacto visual con la pista, 

produciéndose el impacto inicial con la superficie de la pista y posteriormente contra un 
canal de agua a cielo abierto entre la pista 0~/27 y la calle de rodaje uA", que detuvo el 

desplazamiento. 

Fase: Aterrizaje 

FACTORES CONTRIBUYENTES: 
Falta de capacit ación y supervisión operativa de la tripulación de vuelo. 
La falta de un programa de seguridad operacional formal. 
Cambios bruscos en la actitud y rumbo de la aeronave. 
Fa lta de administración de los recursos de cabina. 
Decisión inadecuada al no realizar la aproximación frustrada. 
Existencia de un canal de agua pluvial a cielo abierto entre la pista 03/21 y la calle de rodaje "A". 
Falta de supervisión de la Agencia Federal de Aviación Civil a las operaciones de vuelo de las 
aeronaves con matrícu la ext ranjera. 

RECOMENDACIONES: 
La Autoridad Aeronáutica mexicana debería vigila r que todas las operaciones nacionales, incluso de 
aviac ión general con matricula extranjera se apeguen a la regulac ión nacional y la cumplan. La 
Comisión observa que las operaciones de aeronaves con Marcas de Nacionalidad Extranj era como 
en este caso la "N", operan libremente en territorio nacional bajo el respa ldo del criterio del formato 
de entradas múltiples, que les facilita impunidad de tiempo de permanencia en el país, derechos de 
5' libertad, etc., esta investigación expuso la falta de vig ilancia a las operaciones de las aeronaves con 
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matricula extranjera por parte de la Autoridad Aeronáutica, tanto del planeador como del personal 
técnico aeronáutico, así también, las entrevistas con los inspectores verificadores de la Autoridad 
Aeronáutica, determinaron que no se tiene el número de inspectores verificadores aeronáuticos 
suficientes para que realicen esta vigilancia y finalmente la fa lta de normatividad del concepto de 
entradas múltiples, por lo que la Comisión determino realizar a la Agencia Federal de Aviación Civil 
las siguientes recomendaciones para generar una barrera para impedir que este tipo de sucesos 
vuelva a suscitarse. 

Rec. 37/23. Generen la normatividad relacionada con el concepto de entradas múltiples de 
aeronaves extranjeras en la operación, mantenimiento y capac itación de los pilotos. 

Rec. 38/23. Real icen la vigilancia de las operaciones de las aeronaves extranjeras bajo el alcance de 
la operación, el mantenimiento y del personal técn ico aeronáutico, para lo cua l deberán conta r con 
el número de inspectores verificadores aeronáuticos suficientes para cubrir estas actividades. 

Rec. 39/23. Realicen la difusión a las tripulaciones de las aeronaves para que toda discrepancia en 
las operaciones, como son fallas de sistemas y componentes, se asienten en la bitácora de vue lo y 
de mantenimiento para que sean atendidas. 

Rec. 40/23. Que a la autoridad federal certifique el aeropuerto de Durango, considerando los 
requerimientos internacionales y en su caso se regule y se advierta del riesgo que significa un canal 
de agua de cielo abierto, a los operadores aéreos. 
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Adjunto B 
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CARTA DE APRQX1MACIQN 
POR INSTRUMENTOS 
INSTRUMENT APPROACH 
CHART(IAC) 

ATIS 
lWRIAPP 

132.1 
118.1 

ELEV AO 6104 FT 

VAR 7" E 
DURANGO 

AEROPUERTO INTERNACIONAL 
INTERNATlONAL AIRPORT 

VOR/DME 2 RWY 03 

AlTITUDES. ELEVACIONES ALTURAS EN FT 
DlSTN<lClAS EN NM I ALTITUDES. ELEVATIONS, 

tElGHTS IN FTOISTANCES IN NM 

MARCACIONES, DERROTAS Y RADIA1.ES SON 
MAGNETICOS 

MSA 
VQRlDMElDGO 

p 
o 

B.5 -077" 

BEARINGS, TRACKS ANDRADiALSARE MAG,'VETIC 

25 NM 

w 
;.. 

. .,. 
N_ 

1 p 
o . .,. 
N _ CURANGO --¡--__ ,~' 

VOR/DME 11 2.9 
ESCALAISCALE 1 :515,000 

DGO =!.~ 
24Q8 17N 104J059W 

IAF 
0-12 

N ~OOOO "'.., 
104"40'0" :1 > 104 30'0" 

! ! ! DEJFR0M TNY 

5 
, I 

i I 

" 

APROXIMACION FRUSTRADA / M/SSED APPROACH 

ASCIENDA EN RADIAL 031 - HASTA 0 -7 , EFECTUE VIRAJE DE GOTA A LA IZQUIERDA DENTRO DE 10 NM HACIA EL VOR/OME/OGO 

HASTALAAlTITUD M1NlMADE ESPERA. 
CUMB V/A DGO VOR R-031 - ro 0-7. THEN TURN LEFT WlTHIN 10 NM ro VOR/DMElDGO AT THE MINIMUM HOLDING ALTITUDE. 

VQR/OME 

I , 
Al,.TtJR,6.S REFERIDAS AL THR RWY03· ELEV6100t FT 
I-EIGHTS RElATED ro THR RWY03· ElEV61tM FT 

8lgo 
0-6 , I ~-"-- __ ... , . 

I ~7 ' 
I I ~,~ I ____ ~ .. ~ .. 
1 ____ .. _ ________ _ 

~ 9-
5 

I 7200~ 
, 0-1.8 

$ , 

031~ : '''% (416) ,--
ELEV THR 6 104 FT 

F F MAPI O 5 '0 

CAT A B C D 

OIRECT MOA (M OH) 6520 (416) (1 600 M ) 1 1/4 (2000 M) 

CIRCLlNG MOA (MOH) 6580 (476) -1 (1600 M) 

GRADIENTE DE DESCENSO I RATE OF DESCENT 

FAF-MApt VELGS {KTS) 80 100 120 .40 ." 180 

3.2 NM FT/MIN 436 545 654 763 872 981 
5.4 % M1N:SEC 2:24 1:55 1:36 1:22 1:12 1:04 

6880 (776) - 2 1/4 (3600 M) 7040 (936) -3 (4BOO M) 

200 

1090 

0:58 

ALTITUD MINIMA SEGUN 
DISTANCIA DM ElDGO 

MINIMUM ALTfTUDE ACCORDING 
TO DISTANCE DMElDGO 

NM 5 • 3 

6) 4415 

~~~~~~~~~~----~~~~~~--------------~~~~ 31-DIC-2020 AMDT AIRAC 14/20 SCT-AFAC-SENEAM MMDO-IAC-2 
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Fecha bltécora Matricula Modelo Ruta Duración del vuelo 

19-ene-19 N333WW C90A HOW-SLP 02:42 

03-feb-19 N333WW C90A SLP-ZIH 01:36 

1O-feb-19 N333WW C90A ZIH-SLP 01:30 

28-feb-19 N333WW C90A SLP-MFE 01:36 

03-mar-19 N333WW C90A MFE-SLP 01:36 

16-mar-19 N333WW C90A SLP-ADN 01:12 

17-mar-19 N333WW C90A ADN-SLP 01:18 

04-abr-19 N333WW C90A SLP-CVJ 01:12 

OS-abr-19 N333WW C90A CVJ-SLP 01:12 

10-abr-19 N333WW C90A SLP-GDL-SLP 02:00 

13-abr-19 N333WW C90A SLP-VER 01:30 

20-abr-19 N333WW C90A VER-SLP 01:48 

20-abr-19 N333WW C90A SLP-ZIH 01:24 

27-abr-19 N333WW C90A ZIH-SLP 01:30 

03-may-19 N333WW C90A SLP-GDL 01:00 

04-may-19 N333WW C90A GDL-SLP 00:48 

22-may-19 N333WW C90A SLP-CVJ-SLP 02:48 

22-may-19 N333WW C90A SLP-ADN-SLP 02:24 

2S-jun-19 N333WW C90A SLP-ADN-SLP 02:24 

ll-ju l-19 N333WW C90A SLP-CVJ 01:12 

12-jul-19 N333WW C90A CVJ-SLP 01:18 

23-jul-19 N333WW C90A SLP-PVR-SLP 02:36 

27-j ul-19 N333WW C90A SLP-PVR 01:18 

03-a90-19 N333WW C90A PVR-SLP 01:18 

07-a90-19 N333WW C90A SLP-ZIH 01:30 

22-aqo-19 N333WW C90A ZIH-SLP 01:24 

28-aqo-19 N333WW C90A SLP-MOV 01:30 

01-sep-19 N333WW C90A MOV-SLP 01:24 

12-sep-19 N333WW C90A SLP-SAT 02:24 

16-sep-19 N333WW C90A SAT-SLW 02:12 

02-oct-19 N333WW C90A SLW-SLP 00:54 

24-oct-19 N333WW C90A SLP-ZIH-SLP 03:00 

OS-nov-19 N333WW C90A SLP-GDL-SLP 01:48 

07-nov-19 N333WW C90A SLP-AGU-SLP 01:00 

12-nov-19 N333WW C90A SLP-GDL-SLP 01:48 

24-nov-19 N333WW C90A SLP-ZIH 01:24 

19-nov-19 N333WW C90A ZIH-SLP 01:30 

20-nov-19 N333WW C90A SLP-ADN 01:18 

20-feb-20 N333WW C90A ADN-MFE-SLP 02:12 

21-feb-20 N333WW C90A SLP-CYA-PVR-SLP 03:24 

22-feb-20 N333WW C90A SLP-ZIH 01:30 

26-feb-20 N333WW C90A ZIH-SLP 01:30 

03-mar-20 N333WW C90A SLP-PVR-TLC-SLP /' 04:12 

4 ~ 1If, L2 c/-F (}¡ /' ~/ pP.J,-
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Fecha bItácora Matrfeula Modelo Ruta Duración del vuelo 

12-mar-20 N333WW C90A SLP-SLW-SLP 02:12 

02-abr-20 N333WW C90A SL.P-PVR-SLP 02:36 

04-may-20 N333WW C90A SL.P-ADN-SLP 02:18 

23-jun-20 N333WW C90A SL.P-PVR 01:12 

28-jun-20 N333WW C90A PVR-SLP 01:12 

01-jul-20 N333WW C90A SL.P-ZIH-SLP 03:06 

16-jul-20 N333WW C90A SL.P-ZIH-SLP 02:54 

17-jul-20 N333WW C90A SL.P-MFE 01:30 

21-jul-20 N333WW C90A MFE-SLP 01:30 

31-jul-20 N333WW C90A SLP-PVR 01:24 

03-ago-20 N333WW C90A PVR-SLP 01:36 

OS-aClo-20 N333WW C90A SLP-TMN-ADN-SLP 03:00 

09-ago-20 N333WW C90A SLP-PVR 01:18 

ll-aClo-20 N333WW C90A PVR-SLP 01:42 

2S-aClo-20 N333WW C90A SLP-ZIH 01:30 

2S-ago-20 N333WW C90A ZIH-SLP 01:30 

01-sep-20 N333WW C90A SLP-TMN-ADN-SLP 03:18 

09-sep-20 N333WW C90A SLP-ZIH-SLP 03:18 

19-sep-20 N333WW C90A SLP-ZIH-SLP 03:00 

22-sep-20 N333WW C90A SLP-VER 01:42 

25-sep-20 N333WW C90A VER-SLP 01:48 

13-nov-20 N333WW C90A SLP-ZIH 01:36 

16-nov-20 N333WW C90A ZIH-SLP 01:30 

21-nov-20 N333WW C90A SLP-ZIH 01:24 

24-nov-20 N333WW C90A ZIH-SLP 01:30 

20-die-20 N333WW C90A SLP-ZIH-SLP 03:06 

22-die-20 N333WW C90A SLP-ZIH 01:30 

29-die-20 N333WW C90A ZIH-SLP 01:36 

OS-ene-21 N333WW C90A SLP-MFE-SLP 03:06 

07-ene-21 N333WW C90A SLP-ZIH-SLP 03:06 

29-ene-21 N333WW C90A SLP-ZIH 01:30 

02-feb-21 N333WW C90A ZIH-SLP 01:36 

04-feb-21 N333WW C90A SLP-PVR-SLP 03:00 

23-feb-21 N333WW C90A SLP-QET 00:56 

26-mar-21 N333WW C90A QET-SLP 00:36 

28-mar-21 N333WW C90A SLP-ZI H-SLP-ZI H-SLP 03:06 

30-mar-21 N333WW C90A SLP-ZIH-SLP-ZIH-SLP 03:06 

05-abr-21 N333WW C90A SLP-ZIH-5LP-ZIH-SLP 03:00 

10-abr-21 N333WW C90A SLP-ZIH-SLP 03:00 

23-abr-21 N333WW C90A SLP-ZIH-SLP 03:06 

01-may-21 N333WW C90A SLP-ZIH-SLP 03:12 

05-may-21 N333WW C90A 5LP-SAT-SLP 04:36 

14-may-21 N333WW C90A 5LP-ZLO-SLP /' 03:12 
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22-may-21 N333WW C90A SLP-ZIH-SLP 03:06 

27-may-21 N333WW C90A SLP-SAT-SLP 04:42 

17-jun-21 N333WW C90A SLP-NLD-SLP 03:18 
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Nota Aclaratoria 
 
 
Nota 1. Con fundamento en el Art. 68, 116 de la Ley General de Transparencia y 

Acceso a la Información Pública; 113 Fracción I de la Ley de Transparencia 
y Acceso a la Información Pública, se eliminan los nombres del personal 
técnico aeronáutico por tratarse de datos de personas físicas que 
requieren de su consentimiento para su difusión. 

 
 
Nota 2. Con fundamento en el Art. 113 Fracción I de la Ley de Transparencia y 

Acceso a la Información Pública, numeral trigésimo octavo de los 
lineamientos Generales en Materia de Clasificación y Desclasificación de 
la Información, así como para la elaboración de versiones públicas, se 
eliminan números de serie de la aeronave, por tratarse de datos 
industriales únicos de cada equipo componente o parte. 

 
Nota 3. Con fundamento jurídico en el Art. 110, fracción XIII, en relación con el Art. 

37 del Convenio sobre Aviación Civil Internacional (CACI) y con los 
numerales 5.12. nota 2, 5.12.2, 5.18, 5.22, y apéndice 2, numerales 1.1, 1.5, inciso 
a), b), c) y d), subinciso 1), 2.5, 3.1, 3.4, y 5.1, 5.4, del Anexo 13 al CACI, así como 
al numeral trigésimo segundo, trigésimo octavo y trigésimo noveno de los 
Lineamientos Generales en Materia de Clasificación y Desclasificación de 
la Información, así como para la elaboración de versiones públicas, para 
garantizar que las investigaciones no se vean obstaculizadas por 
investigaciones administrativas o judiciales; ampliación de la 
especificación que atañe a la divulgación de los registros de imágenes de 
a bordo del puesto de pilotaje y sus transcripciones. 




