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PALABRAS CLAVE Resumen

Evaluacion; Introduccion: La evaluacion del desempefio docente y —sobre todo— la valoracion de sus com-
Desempefo docente; petencias docentes y clinicas es un proceso vital en las residencias médicas. Con el fin de lograr
Residencias médicas; una adecuada evaluacion docente se han propuesto diversos modelos, sin embargo aquellos que
Residente involucran la opinion de los alumnos son los mas accesibles y completos hasta ahora.

Objetivo: Evaluar el desempeiio docente a través de la opinion de los residentes por medio de
un cuestionario estandarizado que tiene evidencia de validez y confiabilidad.

Método: Estudio observacional, transversal. Lugar: hospital de segundo nivel. Se incluyeron
las especialidades de medicina interna, cirugia general, anatomia patologica, oftalmologia,
otorrinolaringologia, traumatologia, imagenologia diagndstica, anestesiologia y ginecologia. Se
incluyo a todos los docentes y alumnos de las especialidades médicas de un hospital de segundo
nivel. Se aplico el cuestionario de evaluacion del desempeno docente desarrollado por Martinez-
Gonzalez et al., de manera andnima. Se eliminaron las variables demogréficas y se afadi6 un
comentario libre en cada evaluacion.

Resultados: Se incluyeron 160 maestros y 100 alumnos. Se realizaron 703 encuestas. La media
de cada dimension fue: relacion profesor-residente y motivacion 4,66 0,78, metodologia
4,58 +0,88, evaluacion 4,6140,85, capacidad de solucionar problemas 4,68 40,81, conoci-
miento de la materia 4,68 4-0,78. El promedio global fue de 4,6440,80. La evaluacion mas
baja fue metodologia. Los residentes de mayor jerarquia fueron los que evaluaron mas alto a
los docentes (p=0,02). Las especialidades quirdrgicas contaron con evaluaciones inferiores que
las especialidades médicas (4,604 0,84 vs 4,82 40,45, p=<0,001).

* Autor para correspondencia.
Correo electrénico: erikacelis@hotmail.com (E. Celis-Aguilar).
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Conclusion: Los docentes cursaron con una buena evaluacion global, encontrando como areas
de mejora las dimensiones de metodologia y evaluacion. Se recomienda eliminar las variables
demograficas del instrumento y ahadir comentarios libres en cada evaluacion.

© 2017 Elsevier Espafia, S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND

The Resident as an assessor of clinical teacher performance in medical specialties

Introduction: Clinical teacher performance evaluation, and above all the evaluation of tea-
ching skills and clinical competences among medical teachers are of the utmost importance
for medical residents. A number of different tools have been proposed in order to obtain a
reasonable assessment of teacher performance. Nonetheless, residentsi appraisal is currenlty

Objective: To evaluate clinical tutor performance through the opinion of residents using a

Method: Observational and cross-sectional study conducted in a secondary care hospital. The
following specialties were included: internal medicine, general surgery, pathology, ophthal-
mology, ear, nose and throat, traumatology, radiology, anaesthesiology, and gynaecology. All
medical teachers and residents were included. A standardised questionnaire, developed by

Results: The study included 160 teachers and 100 residents, with 703 questionnaires
being answered. The dimension means were: teacher-resident relationship and motiva-
tion 4.66 +£0.78, methodology 4.58 +0.88, evaluation 4.61+0.85, problem solving capacity
4.68+0.81, and subject knowledge 4.68 +0.78. Mean overall assessment was 4.64 +0.80.
Methodology was the dimension with lowest scores. Residents with highest grades evaluated the
teacher with higher scores (P=.02). Surgical residents had lower scores than medical residents

Conclusion: Medical teachers obtained a good overall evaluation by the students, although
there are areas like methodology and assessment that need improvement. It is recommended

to eliminate demographic variables from the evaluation tool, as well allowing to add free

© 2017 Elsevier Espana, S.L.U. This is an open access article under the CC BY-NC-ND license

2
(http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).
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the most simple and complete measurement tool available.
validated and reliable questionnaire.
Martinez-Gonzalez et al., was completed anonymously by.
(4.60+0.84 vs 4.82 +0.45, P<.001).
comments for each evaluation.
(http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).
Introduccion

La evaluacion basada en la opinion de los alumnos es
un modelo reconocido y de facil implementacion®~®. Reci-

La educacion en el posgrado de medicina, especialmente
en las residencias médicas a nivel nacional, se encuentra en
proceso de mejora a través del cambio a un curriculo por
competencias. Las competencias, a su vez, significan que
el alumno cuenta con el saber, el saber hacer y el saber
ser'. Este sistema de competencias se rige por una eva-
luacion en competencias que también incluye al docente.
Esta evaluacion mide conocimientos y habilidades, asi como
actitudes?. El docente, de acuerdo con los expertos en
aprendizaje significativo’®, debe fomentar la reflexion,
el aprendizaje basado en los conocimientos previos y la
experiencia; en otras palabras, lograr la metacognicion del
estudiante?.

La direccion de ensefanza de todos los hospitales debe
buscar —a través de la reflexion critica— determinar el perfil
de desempeno de sus educadores. Existen diversos modelos
para evaluar el desempeno docente, entre ellos se encuen-
tra la autoevaluacion, la evaluacion por pares, el portafolio,
la evaluacion de 360° y la evaluacion a través de la opinion
de los educandos*-.

entemente, Martinez-Gonzalez et al.'>"" han desarrollado y
validado un cuestionario sobre el desempeno docente en las
residencias médicas de la Universidad Nacional Autonoma de
México (UNAM), con buenos resultados. Dicho instrumento se
utilizé en el presente estudio para determinar el grado de
desempeno de los docentes en un hospital de segundo nivel.

Método

Estudio observacional y transversal. Lugar: hospital de
segundo nivel. Se incluyeron todos los docentes de un
hospital de segundo nivel, asi como todos los alum-
nos de las especialidades médicas de medicina interna,
cirugia general, anatomia patoldgica, oftalmologia, otor-
rinolaringologia, traumatologia, imagenologia diagndstica,
anestesiologia y ginecologia. Se aplico el cuestionario
de evaluacion del desempeio docente desarrollado por
Martinez-Gonzalez et al. El instrumento cuenta con 37 reac-
tivos en 5 dimensiones (i: relacion profesor-residente y
motivacion; i1: metodologia; mi: evaluacién; v: capacidad de

Como citar este articulo: Celis-Aguilar E, et al. El residente como evaluador del desempeno docente en las especialidades
médicas. Educ Med. 2017. http://dx.doi.org/10.1016/j.edumed.2017.03.021
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solucion de problemas; y v: conocimiento de la materia), con
formato de escala tipo Likert (1-5). El cuestionario se res-
pondié mediante Internet de manera anénima. Se envio un
link de acceso al cuestionario, al correo personal de cada
residente, cuyas respuestas fueron recabadas automatica-
mente en una hoja de Excel a través de Google Drive. Se
solicito una evaluacion por docente, de tal forma que todos
los profesores fueran evaluados.

Se realizd6 una modificacion a la escala de Martinez-
Gonzalez et al. al incluir un segmento de comentarios libres
al final de cada encuesta.

La direccion y jefatura de ensehanza, asi como los
profesores y los alumnos, estuvieron de acuerdo con la ela-
boracion de la encuesta; estos ultimos participaron de forma
libre y anénima del 25 de mayo de 2015 al 10 de junio de
2015.

Se dividié a las especialidades en 2 grupos: médicas
(medicina interna, imagenologia, patologia y anestesiologia)
y quirlrgicas (otorrinolaringologia, cirugia, traumatologia,
oftalmologia y ginecologia). Se utilizd estadistica descrip-
tiva con media/desviacion estandar para variables continuas
y frecuencias/proporciones para variables categoricas. Las
comparaciones entre 2 grupos fueron realizadas a través de
la prueba de «t» de Student para variables continuas y con
la prueba de Chi cuadrado en el caso de variables categori-
cas. Las comparaciones entre mas grupos fueron realizadas
mediante la prueba de ANOVA de un factor. El analisis de
los datos se realizd con el programa estadistico SPSS v22. Se
consideré una p < 0,05 como estadisticamente significativa.

Consideraciones éticas

El presente estudio contdé con la aprobacion de la direc-
cion de investigacion y ética de nuestro hospital. Todos los
participantes conocian la finalidad de la investigacion y par-
ticiparon libremente en el estudio.

Resultados

Se aplicaron 703 encuestas a residentes, a partir de la opi-
nion de 99 alumnos sobre 155 docentes, ya que de una
plantilla de 160, 5 no fueron evaluados (tabla 1). Del total

Tabla 1 Maestros evaluados y alumnos

Especialidad Docentes evaluados  Alumnos

Anatomia patoldgica 9 5

Anestesiologia 20 16

Cirugia general 22 12

Ginecologia y obstetricia 22 18

Imagenologia diagnodstica 7 9
y terapéutica

Medicina interna 50 14

Oftalmologia 10 12

Otorrinolaringologia 6 6

Traumatologia 9 7
y ortopedia

Total 155 99

de alumnos el 41,41% son mujeres y el 58,58% son hombres,
con una edad promedio de 28,38 anos.

En cuanto al ciclo escolar los residentes pertenecian 33
(31,7%) al primer ano, 31 (29,8%) al segundo, 22 (21,2%) al
terceroy 13 (12,5%) al cuarto.

Del total de encuestas aplicadas 46 (6,5%) pertenecen a
anestesiologia, 103 (14,7%) a medicina interna, 96 (13,7%) a
cirugia, 237 (33,7%) a ginecologia, 73 (10,4%) a oftalmologia,
37 (5,3%) a otorrinolaringologia, 27 (3,8%) a patologia, 48
(6,8%) a traumatologia y 31 (4,4%) a imagenologia. Cinco
alumnos (0,7%) no rellenaron esta variable, por lo que no
pudieron ser clasificados.

Se subdividieron las especialidades en médicas y quirlr-
gicas. Las especialidades médicas (no quirdrgicas) fueron
evaluadas en 198 ocasiones, las especialidades quirirgicas
se evaluaron 461 veces; 44 encuestas no fueron respondidas
en este rubro por los alumnos.

La media de cada dimension fue: relacion profesor-
residente 'y motivacion 4,664+0,78, metodologia
4,58 40,88, evaluacion 4,61+0,85, capacidad de soluci-
onar problemas 4,68 +0,81, conocimiento de la materia
4,68+0,78. El promedio global fue de 4,64+0.80. Los
resultados por especialidades estan representados en la
tabla 2.

En todas las dimensiones valoradas los residentes de
mayor jerarquia fueron los que evaluaron mejor a los
docentes, seguidos por los residentes de tercer ano; en cam-
bio, los alumnos que no proporcionaron los datos del ano
de residencia que cursaban evaluaron inferiormente a los
docentes, siendo esto estadisticamente significativo (resi-
dentes de cuarto ano 4,76 &+ 0,66 vs residentes de tercer ano
4,49 + 1,00 vs no clasificados 4,25+ 1,27; p=0,02) con una
magnitud del efecto baja (0,025) (tabla 3).

Las especialidades quirdrgicas contaron con evaluacio-
nes inferiores que las especialidades médicas (4,60 +0,84
vs 4,82+0,45; p=<0,001), con un tamano del efecto
del 0,027. Los alumnos que no llenaron esta clasificacion
(médica versus quirdrgica) contestaron con calificaciones
aln mas bajas (4,32 £1,21, p=<0,001). Las dimensiones de
cada una de estas clasificaciones se pueden ver en la figura 1.

Discusion

En los hospitales muchos médicos realizan labores docentes,
clinicas y de investigacion simultaneamente. Desafortuna-
damente, gran parte de ellos no cuenta con preparacion
docente. A esto se suma la falta de evaluacion docente sis-
tematica en las instituciones educativas. En ocasiones los
residentes se enfrentan a docentes que no tienen prepara-
cion pedagodgica y repiten las mismas conductas didacticas
con sus residentes de menor jerarquia, formando un circulo
vicioso en el proceso de ensenanza-aprendizaje, que muchas
veces no logra cumplir con los objetivos del aprendizaje
basado en competencias.

El aprendizaje basado en competencias se evalla de
forma muy diferente al aprendizaje tradicional. El conoci-
miento puro, evaluado mediante examenes, es insuficiente.
Se requiere evaluar las esferas del conocimiento, las des-
trezas y habilidades y las actitudes, por ello es importante
utilizar diversos instrumentos de evaluacion®?.
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Tabla 2 Resultados de la evaluacion docente por especialidad

Especialidad Relacion Metodologia Evaluacion Solucion Conocimiento Promedio
problemas materia
Anestesiologia 4,71 £ 0,77 4,76 + 0,71 4,78 £+ 0,74 4,82 + 0,76 4,79 £+ 0,79 4,76 + 0,74
Medicina interna 4,83 + 0,44 4,65 + 0,73 4,80 + 0,51 4,86 + 0,42 4,87 + 0,38 4,80 + 0,43
Cirugia 4,73 + 0,68 4,65 + 0,77 4,68 + 0,73 4,78 + 0,62 4,75 + 0,66 4,72 + 0,66
Ginecologia 4,51 £ 0,95 4,45 £+ 1,01 4,46 + 1,02 4,48 + 1,01 4,50 £+ 0,98 4,48 + 0,98
Oftalmologia 4,34 + 1,01 4,11 + 1,19 4,18 + 1,17 4,40 + 1,10 4,49 + 0,99 4,31 + 1,05
Otorrinolaringologia 4,99 + 0,02 4,96 + 0,12 4,96 + 0,09 4,99 + 0,07 4,99 + 0,03 4,98 + 0,05
Patologia 4,89 + 0,26 4,87 + 0,36 4,85 + 0,29 4,87 + 0,33 4,85 + 0,35 4,87 + 0,30
Traumatologia 4,91 + 0,22 4,88 + 0,31 4,90 + 0,25 4,92 + 0,22 4,90 + 0,22 4,90 + 0,23
Imagenologia 4,71 +£ 0,73 4,73 + 0,81 4,73 + 0,81 4,75 + 0,81 4,74 + 0,80 4,73 +£ 0,77
diagnostica
y terapéutica

Total 4,66 + 0,78 4,58 + 0,88 4,61 + 0,85 4,68 + 0,81 4,68 + 0,78 4,64 + 0,80
Tabla 3 Resultados de la evaluacion docente segun el afo de residencia

Ano de Especialidad Relacion Metodologia Evaluacion Solucion Conocimiento  Promedio

problemas materia

R1, n=247 4,70 £+ 0,67 4,58 + 0,822 4,63 +£ 0,75 4,69 + 0,70 4,72 + 0,63 4,67 + 0,68
R2, n=177 4,73 £+ 0,69 4,67 + 0,80 4,67 + 0,81 4,76 £ 0,74 4,77 £ 0,73 4,72 £ 0,72
R3, n=125 4,48 + 0,99 4,43 + 1,05 4,47 + 1,04 4,53 + 1,01 4,53 + 0,99 4,49 + 1,00
R4, n=122 4,77 £+ 0,65 4,70 £+ 0,73 4,76 + 0,69 4,79 + 0,66 4,78 + 0,64 4,76 + 0,66
No especifico, n=32 4,27 + 1,22 4,25 + 1,29 4,23 + 1,31 4,27 +£ 1,31 4,21 £ 1,32 4,25 + 1,27

n: nimero de evaluaciones.

4,5 .
3,5
25
1,5
1

Médica

IS

w

n

P <0,01

Quirargica

Sin categorizar

| W Relacién M Metodologia M Evaluacion

m Solucion problemas

1 Conocimiento Promedio |

Figura 1

La evaluacion de los docentes es vital para lograr una pro-
fesionalizacion de la educacion y una importante mejora de
la calidad educativa. Es fundamental la mejora de la educa-
cion en salud, puesto que asegura una educacion de calidad
a los estudiantes, mejora la atencion médica de la poblacion
y eleva la calidad de vida de los pacientes; a los directivos
les ayuda a optimizar el nivel de los hospitales y de las uni-
versidades, y a mantener las relacion coste-beneficio de la
atencion médica; en el mejor escenario, también es Gtil para
desarrollar programas de investigacion de calidad®.

Dimensiones de acuerdo a la especialidad médica, quirirgica o sin categorizar.

La evaluacion realizada mediante la opinion de los alum-
nos es accesible, valida y se apoya en una amplia literatura
cientifica®’.

Resulta valido asumir que los residentes son los que
pueden opinar sobre las deficiencias o fortalezas del per-
sonal docente, y ademas que la institucion se encargue
de ofrecer los cursos necesarios para profesionalizar el
desempeno docente. Sin embargo, los alumnos pueden tener
ciertos sesgos al evaluar®>®%'2'3 como puede ser el cali-
ficar inadecuadamente a un maestro por haber obtenido
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mala calificacion en una asignatura, o por considerar que
un profesor es muy riguroso. Por otro lado, también puede
calificar positivamente a los docentes debido a rasgos como
la simpatia o el carisma'®.

Los factores que propone Martinez-Gonzélez et al.'®"
son un buen acercamiento al rol del docente clinico que se
necesita en las residencias médicas. Existen instrumentos
con reactivos similares, como el Cleveland Clinic’s Clini-
cal teaching effectiveness instrument’, el Stanford Faculty
Development program (SFDP26) questionnaire® o el System
for Evaluation of Teaching Qualities (SETQ)®; sin embargo,
existen pocas experiencias de evaluacion en la literatura que
los implementan.

En el instrumento desarrollado por Martinez-Gonzalez
et al."®" los factores obtenidos son: relacion profesor-
alumno y motivacion, metodologia, evaluacion, capacidad
de solucion de problemas y conocimiento de la materia;
estas dimensiones cubren la mayor parte de las actividades
que los docentes desarrollan en los hospitales escuela.

Ademas, las preguntas del cuestionario’®'" se centran
en el estudiante, lo cual es basico en el aprendizaje sig-
nificativo. Por ejemplo, hay preguntas que evallan que el
docente motive, propicie el interés por la materia, respete
a sus estudiantes y escuche sus opiniones.

A pesar de que los docentes requieren ser evaluados,
su evaluacion es en si misma una tarea dificil. Iniciar en
primer lugar la evaluacion —tal como Rafael Florez-Ochoa
comenta’— debe estar rodeada de un clima favorable, con
la seguridad de que no generara sanciones o danara la
reputacion del profesorado, sino que proporcionara sugeren-
cias Utiles para mejorar y reflexionar en su quehacer como
docente. Es recomendable que se realicen cursos de for-
macion pedagdgica para apoyar a los docentes con bajas
valoraciones.

En este proceso, a diferencia de Martinez-Gonzalez
et al.’%"" las especialidades quirurgicas fueron evaluadas
con menores puntuaciones que las médicas, sin embargo
con un tamano del efecto bajo. Esta informacion se cor-
roboré con la informaciéon cualitativa obtenida de los
residentes (comentarios), especialmente en oftalmologia
y ginecologia. En los comentarios libres del instrumento
las especialidades quirlrgicas cuentan en general con mas
observaciones negativas que las especialidades médicas. Un
hallazgo importante es que aquellos alumnos que no espe-
cificaron todas las variables demograficas fueron aquellos
que evaluaron con puntuaciones mas bajas a los docentes
(p=<0,05).

Las dimensiones fueron reportadas en medias, lo cual es
compatible con estudios previos'®'".

La dimension con menor puntuacion en este estudio cor-
responde a la de metodologia, con un 4,58 de media +0,884
de desviacion estandar. Los reactivos en esta dimension fue-
ron: explicd claramente los contenidos del curso, al inicio
del curso dio a conocer las estrategias y criterios, presentd
el programa al inicio del curso de evaluacion, presento los
temas con una secuencia ldgica, los contenidos fueron con-
gruentes con los objetivos, establecio los objetivos a lograr
en el curso y recomendo6 material bibliografico. Sin embargo,
en los comentarios libres de los alumnos se observa que la
mayoria de estos reactivos no eran realizados por todos los
docentes. Esto tiene sentido en nuestro hospital, ya que
algunos profesores son de apoyo (no jefes de servicio o de

curso) y no son encargados de explicar el contenido o desar-
rollo del curso; su funcion es apoyar en la consulta, las clases
y las cirugias. Sin embargo, este estudio tuvo como objetivo
reportar la evaluacion de toda la plantilla docente.

En un estudio previo'® los alumnos de la Universidad
Autonoma de México calificaron mas baja la dimension
de evaluacion en relacion con las otras dimensiones. Una
posible explicacion es que la evaluacion y la metodologia
requieren de un entrenamiento especializado en la docen-
cia. Los profesores deben contar con capacitacion sobre el
curriculo y tener conocimientos previos de evaluacion en
competencias.

Paradoéjicamente, los residentes del Gltimo afo fueron
los que mejor evaluaron a los profesores adscritos; esto
contrasta con lo descrito previamente en la literatura'.

Por otro lado, debido a que es un cuestionario que se rel-
lena en casa en cualquier dispositivo electrdnico, se invit6 a
todos los residentes a cumplimentarlo, sin embargo no todos
los residentes evaluaron a todos los adscritos, y es posible
que algun residente no haya completado la evaluacion. Esto
al considerar que el nimero de encuestas habria sido mayor
si las evaluaciones hubieran sido completadas por todos los
residentes.

Sin embargo, el anonimato es quizas uno de los factores
clave para esta evaluacion. Al ser andénimo, los residen-
tes podrian plasmar libremente una calificacion real o un
comentario acertado de sus docentes, sin miedo a repre-
salias o consecuencias académicas. Como muestra, algunos
residentes se negaron a plasmar sus variables demograficas
como sexo, edad o ano de residencia. Es por ello que algunas
encuestas no contaron con dicha informacion.

Una ventaja sobre el instrumento de Martinez-Gonzalez
et al."®"" es la inclusion de un campo para comentarios
libres. Se encontré que los alumnos expresaron comenta-
rios muy positivos o0 muy negativos sobre sus docentes.
Los comentarios completaron la evaluacion cuantitativa y
describieron los fallos que presentaron los docentes; por
ejemplo, comentarios como: ensefar un tema especifico,
acudir mds a clases o explicar durante las cirugias son algu-
nas de las inquietudes de los residentes.

Otra de las fortalezas del presente estudio es el nUmero
de encuestas realizadas, ya que se evalu6 a un mayor nimero
de docentes que en los estudios previos que utilizaron el
mismo instrumento'®. Es posible que este estudio refuerce el
uso del cuestionario de desempefo docente desarrollado por
Martinez-Gonzalez et al. en las residencias de habla hispana
en general.

La limitacién principal del estudio se debe al anonimato,
ya que no existe un control riguroso sobre los residentes
que respondieron las encuestas; ademas, no todos los resi-
dentes evaluaron completamente la plantilla docente de
su servicio, a pesar de que se les invitd repetidamente a
participar. Por otro lado, la posibilidad de contestar el cues-
tionario desde sus computadoras en casa, y sin la supervision
del personal de ensenanza, le da mayor veracidad a las
respuestas. Consideramos que, ademas, se debe reforzar
el anonimato, eliminando del cuestionario ciertas variables
demograficas como la edad, el sexo y el ano de residencia.
Esto ultimo lo sugirieron varios residentes, y la pertinen-
cia se ve reflejada en el nimero de encuestas sin estos
datos.

Como citar este articulo: Celis-Aguilar E, et al. El residente como evaluador del desempeno docente en las especialidades
médicas. Educ Med. 2017. http://dx.doi.org/10.1016/j.edumed.2017.03.021
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Por ultimo, se recomienda fortalecer la evaluacion con
mediciones multiples y siempre con retroalimentacion al
profesorado. Asimismo, al sumar otros modelos de evalu-
acion docente” se enriquece el panorama de la evaluacion
y se reducen los potenciales sesgos de la evaluacion basada
Unicamente en la opinion de los estudiantes.

Las recomendaciones finales serian continuar con la
medicion y el analisis del desempefo docente en las espe-
cialidades médicas, mediante cuestionarios de opinion de
los estudiantes de posgrado, asi como reforzar el anoni-
mato en el proceso, eliminando las variables demograficas
del cuestionario y anexando la opcién de comentarios libres
para enriquecer la evaluacion. Los resultados individuales
de cada docente, como se llevo a cabo en este estudio, se
sugiere entregarlos en sobre cerrado y de forma confiden-
cial.

Conclusion

Los docentes cursaron con una buena evaluacion global,
encontrando como areas de mejora las dimensiones de
metodologia y evaluacion. Se recomienda eliminar las varia-
bles demograficas del instrumento y anadir comentarios
libres en cada evaluacion.

Autoria

ECA: planeacion, recopilacion de datos, escritura del manus-
crito y revision.

EDL: planeacion, recopilacion de datos, analisis estadis-
tico y revision.

AMG: planeacion, analisis, escritura del manuscrito y
revision.
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