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Resumen: El contexto COVID-19 y la formacion cientifica para la ciudadania en general requieren
el desarrollo de conceptos y habilidades cientificas, y su articulacidon con aspectos sociales
y éticos, para la toma de decisiones en contextos controvertidos. Su uso pedagdgico en el aula
requiere adaptaciones de esos contextos como actividades escolares. Se propone una actividad
mediante la metodologia de estudios de caso basada en un simulador de epidemias. La actividad
se aplico durante el curso 2020-2021 con 62 estudiantes de 14-15 afios (3.9 ESO). El alumnado
analiz6 distintos casos mediante tarjetas representando poblaciones y patdgenos distintos
y disefié su campafa de control de la epidemia en base a un nimero limitado de medidas de
contencidn y control en relacion con la gestion sanitaria (aislamiento, vacunacién, financiacién
de hospitales...). Con la ayuda de un simulador disenado ad hoc, el alumnado testeé distintas
soluciones a los casos, promoviéndose asi discusiones acerca de conceptos relevantes como
“inmunidad de grupo” o “inmunizacién”. Se analiza la experiencia de aplicaciéon y se des-
criben sus utilidades y limitaciones, como orientacidon para otras actividades de tematica o
enfoque similar.

Palabras clave: gamificacién; controversia socio-cientifica; epidemia; laboratorio virtual;
simulador.

EPIDEMICS: UNA ACTIVITAT DIDACTICA GAMIFICADA BASADA EN UN SIMULADOR
DE GESTIO SANITARIA D’EPIDEMIES

Resum: El context COVID-19 i la formacié cientifica per a la ciutadania en general requereixen el
desenvolupament de conceptes i habilitats cientifiques, i la seva articulacié amb aspectes socials
1 etics, per a la presa de decisions en contextos controvertits. El seu s pedagogic a Uaula requereix
adaptacions d’aquests contextos com activitats escolars. Es proposa una activitat mitjancant la
metodologia d’estudi de casos basada en un simulador d’epidemies. L’activitat es va aplicar durant
el curs 2020-2021 amb 62 estudiants de 14-15 anys (3r ESO). L'alumnat analitza diversos casos
mitjancant targetes que representaven poblacions i patogens diferents 1 dissenya una campanya
de control de l'epidémia basada en un nitimero limitat de mesures de contencio i control en relacié
a la gesti6 sanitaria (aillament, vacunacio, finangcament d’hospitals...). Amb U'ajut d’'un simulador
dissenyat ad hoc, Ualumnat va provar diverses solucions per als casos, promovent-se aixi discussions
sobre els conceptes rellevants com “immunitat de grup” o “immunitzacié”. S’analitza Uexperiencia
d’aplicacié i es descriuen les seves utilitats i limitacions com orientacid per a altres activitats de
tematica o enfocament similar.
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Paraules clau: gamificacié; controvérsia socio-cientifica; epidémia; laboratori virtual; simulador.

EPIDEMICS: A GAMIFIED DIDACTIC ACTIVITY BASED ON AN EPIDEMICS HEALTH
MANAGEMENT SIMULATOR

Abstract: The COVID-19 context and the development of scientific literacy for citizens require the
development of scientific concepts and skills, and their articulation with social and ethical aspects,
for decision-making in controversial contexts. Its pedagogic use in classrooms requires adaptations
of these contexts as classroom activities. We propose a case studies activity based on an epidemic
simulator. The activity was applied during the 2020-2021 academic year with 62, 14-15-year-old
students (grade 9). The students analysed several cases by means of cards representing different po-
pulations and pathogens. Then they designed a campaign to control de epidemic with a limited num-
ber of control measures (confinement, vaccination, social distancing, founding hospitals...). Using
a simulator designed ad hoc, the students tested the different solutions to each case. This involved
discussions about relevant concepts such as "herd immunity" or "immunization". The application
of the activity is analyzed and its strengths and weaknesses are described so they can be applied to
the design of learning activities with a similar focus or topic.

Keywords: gamification; socio-scientific issues; epidemics; virtual laboratory; simulator.

Introduccion

El contexto COVID-19 en el mundo educativo, ademas de haber supuesto un reto pedagdgico
y tecnoldgico (debido a confinamientos y emergencia TIC), ha supuesto también un contexto
de aprendizaje. Por un lado, han aparecido en los medios de comunicacidn distintos términos
como “infectividad”, “efecto rebafio” o “inmunizacion”, conceptos importantes en la ensefianza
sobre habitos saludables. Por otro lado, la gestion publica de la pandemia y las diferentes
intervenciones para contenerla (confinamientos, distancia social, vacunacién...) han suscitado
debates que han incluido también muchas veces aspectos politicos (relativos al servicio de
las instituciones publicas o los derechos civiles) o incluso teorias de la conspiracion y posicio-
namientos pseudocientificos (antivacunas, Solucién Mineral Milagrosa, medicina germanica
o bioneuroemocion...). Este contexto estda muy lejos de ser solo un contexto coyuntural: las
epidemias o pandemias son una tematica que el cambio climatico puede hacer mas frecuentes
y son muy presentes para el alumnado, que las ve representadas no solo en el cine (en peliculas
como Estallido, Soy leyenda o Contagio), sino también en series de televisidon y juegos de
ordenador del género zombie, basadas en plagas mundiales (Resident Evil, The Last of Us, The
Walking Dead, Z Nation). Igualmente, el movimiento antivacunas no ha nacido con la pandemia
actual: desde hace varios afios los discursos pseudocientificos antivacunas estan resultando en
una disminucién de las tasas de vacunacion (Wolfe y Sharp, 2002).

Ofrecer desde la practica educativa una solucién a estos retos implica, por un lado, una
alfabetizacién cientifica en relacidon a conceptos de inmunologia y epidemiologia y razonamiento
basado en evidencias (Erduran, 2020), pero también el desarrollo de perspectivas de pensa-
miento complejo, que incluyan un conocimiento de la naturaleza de la ciencia y capacidades de
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evaluacion de riesgos y pensamiento critico (Albe, 2008, Jiménez-Taracido y Otero, 2019, Kind
y Osborne, 2016; Lederman y Lederman 2004). Estos aprendizajes requieren de actividades de
aula que problematicen los contextos y promuevan el desarrollo de los conceptos y habilidades
en el marco de la resolucién de problemas o retos (Doménech-Casal, 2019).

Esta necesidad esta bien descrita en el despliegue del curriculum en Catalufa, en
especial, en las competencias 2, 6, 10 y 12 del ambito cientifico-tecnoldgico: Identificar
y caracterizar los sistemas bioldgicos y geoldgicos desde la perspectiva de los modelos para
comunicar y predecir el comportamiento de los fendmenos naturales; Reconocer y aplicar
los procesos implicados en la elaboracion y validacion del conocimiento cientifico; Tomar
decisiones con criterios cientificos que permitan prever, evitar o minimizar la exposicion a los
riesgos naturales; Adoptar medidas de prevencion y habitos saludables en el ambito indivi-
dual y social, fundamentadas en el conocimiento de las estrategias de deteccion y respues-
ta del cuerpo humano (Departament d’Ensenyament, 2014). En este articulo proponemos
y describimos una actividad didactica de aprendizaje sobre epidemiologia basada en el tra-
bajo gamificado con un simulador en contextos controvertidos, y nos proponemos valorar las
posibilidades y limitaciones del uso de simuladores como via para modelizar y problematizar
contextos sobre epidemias.

1. Marco teédrico

Distintos autores han descrito que el alumnado tiene dificultades para diferenciar las vacunas
de los medicamentos (Barrio, 1990) o y que llega a confundirlas con antibidticos (Domeénech
et al., 2015). Concretamente, para las vacunas, se ha descrito que el alumnado tiene difi-
cultades para conectarlas con efectos a nivel poblacional (Bihoués y Malot, 1990), como
la inmunidad de grupo (también conocida como “efecto rebafio”), por la que altas ta-
sas de vacunacion de la poblacion resultan, en proteccion para el conjunto de la poblacién,
incluso la no vacunada, por la reduccion de las tasas de infeccion (John y Samuel, 2000).
Esto va asociado a dificultades para comprender conceptos de epidemiologia relaciona-
dos con caracteristicas de los patdgenos, como la infectividad (la capacidad del patdgeno de
infectar a mas personas) o la morbididad (la capacidad del patégeno de provocar sintomas o en-
fermedad una vez ha infectado) (Vargas, 2021), pero también aspectos de la gestion de la salud
publica o los sistemas de asistencia sanitaria (Dapia et al., 1996), como la mortalidad (la propor-
cién de infectados que fallecen, que depende del patdégeno, pero también de las condiciones de
la atencidn de los enfermos) o los vehiculos y cadenas de transmision (Diaz et al., 1996, 2000).
Analisis realizados en libros de texto muestran que, ademas, los modelos de infeccién no suelen
conectarse con enfermedades concretas, y se presentan pocas actividades de aplicaciéon contex-
tualizada que requieran incorporar practicas cientificas y espiritu critico (Aznar y Puig, 2014).

Varios autores coinciden en que el desarrollo de la competencia cientifica requiere la
participacién en practicas de la ciencia, incluyendo en estas no solo lo que solemos conocer
como “practicas de laboratorio”, sino las practicas de observacion, uso de pruebas, modelizacidén
y argumentacion (Osborne, 2014) y el trabajo explicito de la Naturaleza de la Ciencia (Duschl
y Grandy, 2012). En el contexto COVID-19, algunos autores han propuesto actividades muy
ricas en este sentido, incorporando no solo aspectos conceptuales (conceptos sobre inmu-
nologia y epidemiologia), sino también procedimentales (analizar datos, sacar conclusiones)
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y epistémicos (distinguir ciencia de pseudociencia, Fake News) mediante actividades de lectura
critica y experimentacion (Etxebarria, 2021; Lépez et al., 2021).

No obstante, la gestion de las crisis epidemioldgicas implica otras variables ademas de
las cientificas (como, por ejemplo, la financiacidn publica de la salud) y es un contexto que tiene
unos tiempos y unas magnitudes dificiles de transferir en tiempo real en el aula.

Para este objetivo son Utiles los simuladores y laboratorios virtuales. Los simuladores
y laboratorios virtuales son aplicaciones web o programas interactivos que permiten la intro-
duccién o configuracion de datos de entrada, ofreciendo datos de respuesta, emulando algun
fenédmeno o modelo cientifico. Su uso ha sido reivindicado como un modo de dar “agilidad” a las
actividades de indagacion y promover la argumentacion o incluso la modelizacidon matematica
de fendmenos (Lopez et al., 2017) y para desarrollar actividades de indagacidn sobre tema-
ticas o fendmenos sobre los que no seria posible hacerlas fisicamente por razones de tiempo,
espacio o equipamiento (como la evolucidn, la fisica subatémica o la epidemiologia). El trabajo
con simuladores y laboratorios virtuales ha sido también utilizado como via de desarrollo de la
competencia cientifica en el contexto COVID-19, mediante actividades dirigidas a la construccion
de simulaciones mediante modelizacion computacional (Crusells y Lépez, 2020), el analisis
y realizacion de predicciones de la evolucidon de enfermedades infecciosas en dinamicas lineales
y no lineales (Vargas, 2021) y el uso de Geogebra para modelizar matematicamente datos de
la pandemia en tiempo real (Valero y Lezama, 2020).

Mas alla de estos aspectos puramente cientificos, varios autores proponen que el de-
sarrollo de una competencia cientifica para la ciudadania requiere ademas la conexién con
contextos problematizados y conectados con la toma de decisiones y el uso de la Ciencia como
(y en) el pensamiento critico (Duschl, 2008; Hobson, 2011; Solbes y Torres, 2012). Para ello,
las controversias socio-cientificas son un contexto didactico candidato. Las controversias socio-
cientificas son dilemas o problematicas con respuesta abierta que para su resolucién requieren el
concurso de conocimientos y habilidades cientificos, posicionamientos éticos y politicos y marcos
de pensamiento critico y gestion de riesgos de forma orientada a la toma de una decision. Varios
autores (Diaz y Jiménez-Liso, 2012; Sadler, 2011) han descrito sus posibilidades como enfoque
didactico para el desarrollo de la competencia cientifica, en especial en lo relativo a la formacion
y alfabetizacion de la ciudadania, punto en el que conectan con los objetivos de una educacion
para la ciudadania de las propuestas Ciencia, Tecnologia y Sociedad (CTS) (Acevedo-Diaz et
al., 2003) y algunas formulaciones actuales en determinadas perspectivas del movimiento
STEM (Couso, 2017). Hay en la bibliografia ejemplos de aplicacién de estas perspectivas con
actividades en las que —por ejemplo- el alumnado discute sobre la obligatoriedad de las vacunas
(Ageitos y Puig, 2016), una controversia muy viva y aplicable al contexto COVID-19.

Las actividades de controversia son un tipo concreto de estudios de caso (Domenech-
Casal, 2017, 2019): suelen partir de una propuesta de un caso o escenario conflictivo y pautar
de algin modo la aparicidon de pruebas o datos para que sean incorporados para su discusion.
Incorporan también perspectivas éticas o sociales, que suelen incluir también etapas de debate.
Estos debates pueden estructurarse mediante tarjetas de informacién o roles en lo que se llama
Decide Games: debates de formato breve en los que se debe tomar una decision en base
a distintas datos, opiniones y argumentos atribuidos a distintas fuentes (reales o verosimiles).
Tanto la propuesta de los escenarios como los aportes de datos y discusidn requieren una cierta
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transposicion didactica: ya sea para modular la complejidad excesiva del contexto real (la
consulta de determinadas fuentes sin adaptar puede no ser didacticamente eficaz) como para
ajustar el contexto al despliegue del curriculum (no todos los aspectos de una controversia son
Utiles o adecuados para todos los cursos), y suelen realizarse adaptaciones.

En este sentido, la gamificacion ha resultado ser una opcién muy utilizada. La gamificacion
es una estrategia didactica que, mediante el desarrollo de mecanicas y dinamicas propias del
juego, hace accesibles los retos a la participacién del alumnado, tanto por su secuenciacion
(proponer etapas y retos) como por aspectos motivacionales, relacionados con la interactividad,
la contextualizacion en escenarios interesantes y el feeedback (Dicheva et al., 2015; Kapp,
2012; Morris et al., 2013).

Las actividades de gamificacion se caracterizan por generar, mediante el uso de di-
namicas y mecanicas de juego (mediante tarjetas, mapas...) una narracion que da sentido
y propésito a la actividad de los participantes, mediante feedback de distinto tipo (premios,
insignias...) que pueden tener distintos niveles de verosimilitud. En este sentido, algunos auto-
res distinguen entre gamificaciones “para hacer clase” -es decir, que no emulan las dinamicas
propias de la ciencia- y gamificaciones “para hacer ciencia”, que reproducen de algiin modo
las dinamicas o liturgias propias de la ciencia (Lopez y Domeénech-Casal, 2018; Morris et al.,
2013). La gamificacién también ha sido explorada como via de trabajo en el contexto de las
epidemias, principalmente mediante el uso de aplicaciones web en las que el docente crea
distintos escenarios (Cid et al., 2020) o incluso usa videojuegos con elementos demograficos
y econdmicos en relacion con la gestion de pandemias (Téllez, 2015). Consideramos que la
gamificacién puede ser un modo de formular el contexto complejo de las epidemias en un
formato adaptable para su desarrollo en el aula.

2. Diseiio de la actividad

La actividad es una secuencia de estudio de caso-controversia gamificada y propone al alumnado
elaborar un plan de contencion de la expansion de una epidemia y argumentar sus decisiones
a partir de los resultados obtenidos con un laboratorio virtual creado ad hoc. La actividad tiene
como objetivos de aprendizaje:

¢ Conocer los parametros bioldgicos de infectividad y mortalidad y relacionarlos con la
progresion de las epidemias y distintos patdgenos.

e Saber analizar medidas de prevencion (aislamiento, limitacién de contactos, mascarilla)
y gestidn de riesgos en relacidon a cadenas de transmision.

e Desarrollar habilidades de razonamiento cientifico (analisis de datos, razonamiento
inductivo y deductivo...) y espiritu critico (valoracién de pros y contras).

e Saber usar marcos éticos y politicos para discutir el papel de distintas politicas publicas
de gestién de epidemias (campafias de prevencion y vacunacién, financiacidon de
hospitales...).

Seguidamente se describen los materiales de la actividad, la secuencia en la que se
aplican y las observaciones en la aplicacion de la secuencia didactica.


https://doi.org/10.1344/did.2023.13.145-159

2.1 Materiales de la actividad

Los materiales de la actividad (simulador y tarjetas) se han desarrollado ad hoc para la misma
y estan disponibles para su descarga en:

2.1.1 Simulador

El simulador Epidemics2 es un laboratorio virtual disefiado mediante el programa de Hoja de
Calculo Calc, de Open Office. El simulador tiene establecida como poblacidn un tablero inicial
con 64 celdas (8x8) en el que cada celda representa un individuo, del que se define su estado
mediante un cédigo numérico (1: Sanos, 2: Sanos vulnerables, 3: Infectados, 4: Infectados
vulnerables, 5: Inmunizados, 6: Fallecidos) y queda automaticamente representado de un
color acorde con su estado (Fig. 1).

Figura 1. Pantalla principal del simulador Epidemia2.

El simulador ofrece varias celdas de entrada de datos en forma de indices sobre el
patégeno (Infectividad, Morbididad), las medidas de aislamiento (Mascarilla, Manos, Distancia)
y de tratamiento sanitario (Financiacion de los CAPs y Dotacion de los Hospitales). Para cada
uno de los indices se eligieron rangos numéricos arbitrarios.

El simulador, a partir del tablero de la poblacidn inicial, en base a los indices introducidos,
muestra la prediccién de la evolucion de la epidemia a lo largo de 7 ciclos de infeccidn en sus
correspondientes 7 tableros, representando los cambios de estado de cada celda: al aumentar
la infectividad, aumenta la probabilidad de que en el siguiente ciclo las celdas adyacentes a una
celda infectada pasen a estar infectadas en el ciclo siguiente (Fig. 2).
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Para ello, el simulador recoge para cada celda la informacion sobre el estado de las 8
celdas adyacentes y combina estos datos con generadores de nimeros al azar y con los de los
distintos indices para determinar si el paciente de la celda en cuestion pasa en el siguiente ciclo
de sano a enfermo (si hay infeccion), inmunizado o muerto (el algoritmo concreto se describe
con mas profundidad en la Ficha técnica del simulador). El estado de la propia celda también
se tiene en cuenta: solo los pacientes infectados pueden tener alguna probabilidad de pasar
a inmunizados, y las probabilidades de infeccion o muerte también dependen de si la celda
(paciente) es vulnerable (por edad u otras circunstancias) o no.

Afadido a este funcionamiento, el algoritmo del simulador usa los indices de financiacién
de centros médicos y hospitales para determinar la capacidad del sistema sanitario, y cuando el
numero de infectados la supera, aumenta la mortalidad del patégeno (disminuye la capacidad
de tratar a los enfermos).

Figura 2. Simulacion de la evolucion de una epidemia que en un momento dado supera
el limite de carga del sistema sanitario, aumentando la mortalidad.

2.1.2 Tarjetas
Para acompanfar el trabajo con el simulador se han disefiado tres conjuntos de tarjetas (Fig. 3):

- Las tarjetas de poblacién definen cuantitativamente los estados de la poblacién inicial
para introducir en el simulador, que pueden ubicarse en el tablero inicial del modo que
estratégicamente se valore mas conveniente.

- Las tarjetas de patdgeno se asocian a enfermedades comunes o poco frecuentes
y cada una de ellas define cuantitativamente la infectividad y la mortalidad a introducir
en el simulador (en este punto, la actividad simplifica conceptualmente, asociando mor-
bididad con mortalidad).

- Las tarjetas de intervencion definen distintas acciones de Sanidad Publica para
la contencién de epidemias, especificando de qué modo introducir su impacto en el
simulador.
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Figura 3. Tarjetas de poblacion, de patdgeno y de intervencion.
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2.2 Dinamicas de gamificaciéon
La actividad base se compone de tres etapas a realizar en equipo:

e Etapa 1: descargar el simulador, y partiendo de las condiciones iniciales debatir y
elegir (con un presupuesto de hasta 10 puntos) qué tarjetas de intervencién desea aplicar.
Introducir los datos y evaluar.

e Etapa 2: elegir al azar una tarjeta de poblacién y una tarjeta de patdgeno e introducir
los datos en el simulador (con esto se define el caso sobre el que va a trabajar cada equipo).
Distribuir estratégicamente los estados en la cuadricula. Evaluar la eficacia de las Intervenciones
precedentes.

e Etapa 3: Decidir qué cambios realizar en las Intervenciones. Si se quieren realizar
cambios, “devolver” los valores modificados a su estado original. Se pueden realizar tantos
cambios como se crea oportuno, manteniendo el presupuesto de 10 puntos, hasta conseguir
el mejor desenlace posible.

Una vez terminada esta actividad base pueden anadirse distintas dindmicas opcionales
que pueden aplicarse a la vez a todos los equipos:

1. Aumentar o disminuir el presupuesto de “puntos” para adquirir intervenciones
(variables econémicas).

2) Aumentar o disminuir la infectividad o mortalidad del patégeno (variables bioldgicas
como mutaciones).

3) Obligar a dos equipos con distintas poblaciones e Intervenciones a consensuar unas
mismas medidas para ambos equipos o prohibir determinados tipos de intervenciones
(variables politicas).

3. Contexto y resultados de aplicaciéon

La actividad propuesta se ha desarrollado con 62 estudiantes de (14-15 afios) en el marco de
la asignatura de Biologia y Geologia (3.9 Educacién Secundaria Obligatoria) en el Institut Marta
Estrada de Granollers (Barcelona). Para su aplicacién, como primer paso de familiarizacién con
el simulador se propuso al alumnado que lo descargara y realizara pruebas cambiando indices
y posicion de individuos en la tabla inicial para visualizar y discutir el impacto de cada uno de
los cambios. A partir de la conversacion, se definieron los términos “infectividad”, “morbidi-
dad”, “mortalidad”, “vulnerabilidad”, “inmunizacion” y “vacunacion”. La dificultad del alumnado
fue la de diferenciar morbididad (la probabilidad de que, habiendo infeccién, se desarrolle la
enfermedad) y mortalidad (la probabilidad de, desarrollando la enfermedad, morir a causa de
ella), puesto que el simulador no las distingue.

A partir de ese punto, la dinamica se desarrolld en las tres etapas previstas en la dinami-
ca de gamificacion (por el protocolo COVID-19, en lugar de tarjetas fisicas, se dieron oralmente
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instrucciones individualmente a cada equipo, reproduciendo su contenido), y se pidié a cada
equipo que compartiera el grafico resultante de su mejor solucidn y justificara sus medidas. Esto
dio lugar a una conversacion rica con distintas aportaciones en las que el alumnado explicitd
la complejidad de la gestidn sanitaria, relacionandola de modo espontaneo con aspectos que
vivian en su dia a dia en relacion a la situacion COVID-19:

“He visto que el aislamiento es muy importante: poner las personas vulnerables
separadas de los infectados cambiaba mucho los resultados”.

“Es muy dificil elegir las intervenciones, porque algunas cuestan muchos puntos
(dinero). Los botellones son un problema, porque el aislamiento es una intervencion
barata, pero fuerte”.

“Como nuestro virus era muy infeccioso, aunque no era muy mortal, en seguida hemos
superado el limite y hay mucha mortalidad. Hemos probado con mascarillas, pero al
final lo mejor ha sido vacunar y financiar hospitales, pero todavia se mueren muchos”.
“No sabemos por qué, pero no tenemos casi inmunizados. Creemos que es porque
tenemos muchos vulnerables, o tiene mucha mortalidad, y no podemos separarlos
bien, aunque vacunemos a algunos los otros se infectan y se mueren”.

“No teniamos puntos stificientes, creo que con 2 puntos mas habriamos podido aislar
mds y tener menos infecciones”.

“Como teniamos sé6lo un infectado, con la deteccion precoz ya lo hemos parado.
Es una intervencion cara, pero ha ido bien, ha sido facil. No tenemos ningiin muerto,
pero tampoco inmunizados”.

En el marco de la discusion se ha construido el significado de términos como “efecto
rebafio” y “capacidad de carga del sistema sanitario” asociandolos a situaciones y mensajes
que el alumnado vivia o habia vivido recientemente, como “aplanar la curva”.

Terminada esta parte de la actividad, se propuso al alumnado que dispusiera de todo
el presupuesto que deseara (puntos) e intentara conseguir los mejores resultados posibles.
También se propuso intentar crear en el tablero situaciones peculiares para mejorar las estrate-
gias. Esto llevo a situaciones curiosas en las que el alumnado elaboré “barreras de vacunados”
alrededor de un grupo de celdas (lo que se conecté con perspectivas sobre discriminacién o
paises ricos vs paises empobrecidos) o explord graficamente “cadenas de transmisién” entre
vulnerables. Esto llevd a intentar representar la progresion de las cadenas de transmisién (Fi-
gura 4), cosa que se hizo mediante circulos concéntricos representando los sucesivos ciclos de
infeccion: el primer circulo representa el primer ciclo de infeccidén, en el que un infectado ha
transmitido a tres otros pacientes, de los cuales, en el siguiente ciclo de transmision, dos no
han transmitido y uno ha transmitido a otro paciente (segundo circulo). Y asi sucesivamente,
se evidencié cdmo determinadas cadenas de transmisidn, por distintas razones (hay muchos
vulnerables, muchos contactos con no inmunizados,...) pueden llevar a un incremento rapido
de la expansion de la epidemia.
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Figura 4. Alumnos analizando la evolucién de la epidemia después de introducir nuevos datos.
Representacion en el aula de un grafico de cadenas de transmision.

La discusion a partir de las distintas soluciones permitié evidenciar componentes que
daban sentido a situaciones de sanidad publica que experimentaban los alumnos:

e Existe una componente econdmica y de prevencion importante en las epidemias.

e En ocasiones se inicia con determinadas intervenciones, y una vez se conoce cOmo
se comporta el patégeno (primer ciclo de la dindmica gamificada) se pueden elegir
mejores intervenciones, que deben ir ajustandose con el tiempo.

* No todas las intervenciones tienen el mismo coste, y su eficacia depende de la poblacién,
pero también del patdgeno.

e La vacunacion y la inmunizacion son las mejores estrategias a largo plazo.

e Seglin como se organice la poblacién, los individuos pueden estar protegiéndose unos
a otros en beneficio de todos (situar no vulnerables para separar vulnerables es mejor
también para los no vulnerables, porque hay menos infectados en total).

4. Discusion y conclusiones

En este articulo nos proponemos valorar las posibilidades y limitaciones del uso de simuladores
como via para modelizar y problematizar contextos sobre epidemias.

Consideramos que la actividad permite atender a los objetivos propuestos y las necesi-
dades mencionadas en la introduccién de trabajar los aspectos relacionados con el papel de la
vacunacion y las politicas sanitarias, desarrollando también la vertiente de controversia al limitar
los recursos disponibles. En relacion al objetivo del articulo (el anélisis de las posibilidades
y limitaciones del uso del simulador como via para modelizar y problematizar contextos sobre
epidemias), consideramos que:

El alumnado valoré muy positivamente la actividad, en especial por su interactividad
y formato visual. Algunos alumnos sugirieron que la actividad podria mejorarse incluyendo po-
sibilidades de “comprar” o “prestar” de algin modo tarjetas entre grupos (lo que curiosamente
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hacen distintos paises entre si), o pudiendo cambiar medidas o posiciones de pacientes en pasos
intermedios (lo que, de hecho, podemos identificar como los distintos tipos de confinamiento).

Como aspectos a mejorar, hemos identificado que la actividad no trata de un modo sufi-
cientemente explicito el papel de los infectados asintomaticos (que son un elemento importante
en una epidemia) ni las secuelas de enfermedades, y la dindmica gamificada puede generar
conversaciones poco respetuosas con la gravedad de las situaciones que se estan representando,
por lo que es importante explicitar al alumnado la demanda de —-manteniendo el entusiasmo por
la actividad- conservar un tono adecuado. Aunque se ha evidenciado la confusion que produce
la actividad entre morbididad y mortalidad, vemos dificil de resolver este punto si hacer la
actividad excesivamente compleja. Limitaciones parecidas en lo referente a la definicion de
variables han sido identificadas por otros autores al problematizar con simulaciones el fenémeno
COVID-19 en el aula (Crusells y Lépez, 2020).

Consideramos que la actividad puede formar parte de un enfoque STEM mas completo,
incorporando aspectos relativos a la modelizacion matematica (ofreciendo un contexto para
polinomios o probabilidad), la programacion (incorporar nuevas variables en la programacion del
simulador) y las componentes sociopoliticas (el papel de las instituciones y servicios publicos,
las libertades civiles, etc.) y el analisis critico. Este ultimo punto es actualmente objeto de
interés desde la orbita del movimiento STEM (Couso 2017, Doménech-Casal, 2019b, 2021)
y puede desarrollarse mediante la lectura critica de noticias de actualidad (Marba et al., 2009),
en este caso sobre la gestidon de la pandemia y sus implicaciones éticas, como por ejemplo los
sesgos de vacunacion entre paises ricos y paises empobrecidos.

En lo relativo a la modelizacidon matematica, es importante sefialar como limitacion de
muchas de estas actividades con simuladores el hecho que la existencia del simulador supone
que, de hecho, el alumnado no “construye” el modelo matematico de la epidemia, sino que lo
usa para tomar decisiones. Este es un pensamiento tecnoldgico, no matematico, por lo que
conviene tener presente qué papel tiene el modelo matematico en la actividad (Couso et al.,
2021). En actividades de otros autores si se proponen al alumnado demandas orientadas a la
construccién del modelo matematico (Valero y Lezama, 2020).

La actividad propuesta ha sido premiada con Mencién de Honor en los premios Ciencia
en Accidn 2021, y forma parte del proyecto Epidemics, que ha sido includio en el itinerario de
proyectos de Ciencias ProjectantCN3 y el Itinerario
Sarasvati de proyectos ABP-STEM ( ). Hemos usado
el programa Calc como herramienta de simulacién en otros proyectos ABP-STEM (Doménech-
Casal, 2018, 2020) y consideramos que su filosofia de codigo abierto (permitiendo compartir
y editar de forma libre) y la conexiéon y transferencia cuotidiana que permite establecer con
la programacion lo convierten en una muy buena opcién como herramienta para desarrollar
actividades en el aula (pocos alumnos continuaran programando con Scratch una vez terminada
su educacién obligatoria, pero muchos podrian continuar haciéndolo en Calc).
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