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RESUMEN

Para determinar la contribucion de androgenos a la formacion de la identidad con el género masculino estudiamos varo-
nes pseudohermafroditas quienes tenian disminuida su produccion de dihidrostestosterona debido a una deficiencia de la
enzima 5 alfa reductasa. Estos sujetos nacieron con genitales externos aparentemente femeninos y fueron criados como hem-
bras. Tenian niveles de testosterona en plasma altos dentro de lo normal, mostraron una excelente respuesta a la testosterona
y son un modelo unico de la naturaleza para evaluar el efecto de la testosterona, comparada con una crianza femenina para
determinar la identidad del género.

18 de 38 sujetos afectados fueron criados sin lugar a dudas como hembras y sin embargo durante o después de la puber-
tad 17 de los 18 cambiaron a una identidad con el género masculino y 16 de los 18 a actuar en funcion del género masculino.

Asi que exposicion del cerebro a niveles normales de testosterona en Gtero, neonatalmente y en la pubertad, aparente-
mente contribuye sustancialmente a la formacion de la identidad con el género masculino

Estos sujetos demuestran que en ausencia de factores socioculturales que pudieran interrumpir la secuencia natural de
eventos, el efecto de la testosterona predomina, superando la influencia de la crianza femenina.
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Varones pseudohermafroditas con una deficiencia de
la enzima 5 alfa reductasa'?2-3 criados como hembras pro-
veen una oportunidad excepcional para evaluar los efectos
de la testosterona y del sexo de crianza en la determinacion
de la identidad del género en el hombre. Debido a la defi-
ciencia en la actividad de esta enzima hay una produccién
disminuida en Gtero de dihidrotestosterona, lo cual resulta
en una severa ambigiiedad de los genitales externos de los
fetos masculinos afectados. Por esa razén muchos de los
recién nacidos afectados se pensd que eran hembras y
fueron criados como tales. Sin embargo, como la biosintesis
y la accién periférica de la testosterona son normales, la
exposicion prenatal, neonatal y puberal de los sujetos afec-
tados a la testosterona procede normalmente.

Al nacimiento los sujetos presentan un escroto marca-
damente bifido que aparenta ser un labio mayor. Hay un
falo que luce como un clitoris y un seno urogenital con un
fondo de saco vaginal ciego, los testiculos estin en el abdo-
men, canal inguinal o en el escroto;'-3 sin embargo, durante
la pubertad, bajo la influencia de los niveles de testosterona
en el plasma, una virilizacién bien definida ocurre, la voz se
hace grave, los sujetos afectados desarrollan una muscula-
tura masculina, hay crecimiento sustancial del falo y el
escroto se torna arrugado e hiperpigmentado. En la mayoria
de los casos los testiculos descienden al escroto si ya no lo
han hecho, no hay ginecomastia. Los sujetos pueden tener
erecciones y producen eyaculaciones a través del orificio
uretral en el periné, son capaces de intromision pero debido
a la posicion de la uretra son incapaces de inseminacion.!3

Estos sujetos por tanto han estado expuestos a la tes-
tosterona y son varones que responden a ella pero que na-
cieron con genitales externos aparentemente femeninos y
fueron criados como hembras.

MATERIALES Y METODOS

Hay 38 conocidos pseudohermafroditas masculinos con
deficiencia de 5 alfa reductasa de 23 familias interrelaciona-
das a través de 4 generaciones en 3 villas rurales de la regién
sudoccidental de la Replblica Dominicana.

La condicion es heredada autosémica recesiva.'3 Cinco
de estos 38 sujetos han muerto, 2 en la infanciay 3 en la
edad adulta, de los 33 pseudohermafroditas que adn viven
25 estan pospuberales, 3 estan en la pubertad y 5 son pre-
plberes.

Datos histéricos se obtuvieron entrevistando los suje-
tos afectados en las villas A y B, otros hombres y jovenes en
las villas fueron entrevistados como controles, padres, her-
manos, esposas, amigas y vecinos de los sujetos afectados
fueron entrevistados cuando fue posible; las entrevistas fue-
ron designadas para discernir cualquier ambigiiedad sexual
en la crianza de los sujetos criados como hembras y para
determinar en estos sujetos la validez del cambio a una iden-
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tidad con el género masculino y a una ctuacién propia del
género masculino*

Los sujetos en quienes aparentemente ocurria un cam-
bio a la identidad con el género masculino y a desarrollar o
actuar en el papel del género masculino las manifestaciones
de comportamiento sexual masculino fueron evaluadas de
acuerdo a 4 patrones de conducta sexual diferencial descrita
por Diamond:* identidad con el género sexual, patrones
sexuales (comportamiento ligado al sexo, el cual para hom-
bres incluye agresividad directa, asertividad, actividad moto-
ra fuerte y ocupacional), objeto sexual de eleccién (el sexo
de la persona elegida como un companero eréticamente in-
teresante) y mecanismos sexuales (las caracteristicas de la
expresion sexual sobre las cuales un individuo tiene poco
control, el cual para hombres incluye la habilidad para
obtener y mantener una ereccién y para llegar al orgasmo).

Seis sujetos trabajan en un hospital de Santo Domingo
donde un miembro del equipo de investigacién est afilia-
do, miembros del equipo han hecho numerosos viajes a la
comunidad desde 1972 y los habitantes de las villas estdn
familiarizados con ellos; 6 sujetos, un padre y una hermana
de uno de los sujetos han sido hospitalizados en un hospital
en Nueva York de 6 a 8 semanas, 2 sujetos ahora residen en
Nueva York, asi que nosotros hemos observado los sujetos
durante secciones formales de entrevistas y por largos pe-
riodos después y nos hemos identificado con ellos y sus
familias.

Datos de las prdcticas sociales dentro de las villas fue-
ron obtenidos para discernir los efectos posibles del cambio
en identidad del género de los sujetos.

RESULTADOS

Los datos de las entrevistas muestran que 19 de 33
sujetos de las villas A y B han sido criados como hembras
sin ninguna duda (Fig. No. 1). Datos psicosexuales postube-
rales adecuados fueron obtenidos de 18 de estos 19 sujetos:
de los 18 sujetos 17 han cambiado con éxito a la identidad
del género masculino y 16 a actuar en papel del género mas-
culino; los 17 sujetos quienes cambiaron a una identidad al

(*) Identidad de género es definida como la unidad y per-
sistencia de la individualidad como hombre, mujer o
ambivalente especialmente cuando la actitud es experi-
mentada en conciencia y comportamiento; identidad
de género es la experiencia especifica del papel del gé-
nero o del rol del género®?

El papel del género es definido como cualquier cosa
que una persona dice y hace, para indicar a otros o a si
mismo el grado en que se es hombre, mujer o ambiva-
lente. El término incluye pero no esta restringido a in-
terés sexual y respuesta; el papel del género es la expre-
sion pablica de la identidad con el género??
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FIGURA No. 1. Edades en 1978 y sexo de crianza de 33
varones pseudohermafroditas con deficiencia de 5 alfa re-
ductasa de las villas A y B. Los niameros indican el niimero
de los sujetos mencionados en el texto. Notese que la con-
dicion es ahora reconocida al nacimiento o poco después en
los sujetos mas jovenes y la mayoria de ellos estan siendo
criados como varones. En los sujetos mas viejos sin embargo
la condicion no fue reconocida a través de la nifiez y fueron
criados totalmente como hembras.

género masculino comenzaron a percatarse de que ellos
eran diferentes de las otras hembritas en la villa entre los 7
y 11 anos de edad, cuando ellos no desarrollaron senos,
cuando sus cuerpos comenzaron a cambiar en la direccién
masculina y cuando notaron masas en el canal inguinal o en
el escroto. Estos sujetos mostraron preocupacion sobre su
verdadero género; una identidad con el género masculino
gradualmente se produjo a través de varios afios a medida
que los sujetos pasaban por las etapas de ya no sentirse
como hembras, sentirse como varones y finalmente a perca-
tarse conscientemente de que ellos eran sin fugar a dudas
hombres.

El'cambio a actuar en papel del género masculino ocu-
rrié bien durante la pubertad o en el periodo postpuberal,
después que los sujetos fueron convencidos de que ellos
eran hombres (identidad con el género masculino) y cuando
experimentaron interés sexual por las mujeres; el cambio al
papel masculino tuvo lugar a los 16 anos de edad como pro-
medio con una variante de 14 a 24 anos.

Las edades a las cuales los sujetos primero experimen-
taron erecciones matutinas, emisiones nocturnas, mastur-
bacién y relacién sexual, no fueron apreciablemente dife-
rentes entre aquellos criados como hembras que cambiaban
a una identidad con el género masculino y aquellos que fue-
ron criados siempre como varones. El tiempo de la primera
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relacién sexual fue de 15 a 18 afios para los sujetos criados
como hembras, de 15 a 17 anos para aquellos criados como
varones y de 14 a 16 anos para 20 varones normales utiliza-
dos como control en la villa; lo adecuado de la relacién
sexual depende del tamafio del falo y de la severidad de la
cordae.

Aunque estos sujetos se comportan inequivocamente
como varones, ellos experimentan ciertas inseguridades por
la apariencia de sus genitales, se ven a si mismos como per-
sonas incompletas y esta actitud los pone tristes; temen los
ridiculicen los miembros del sexo opuesto e inicialmente se
sienten ansiosos al formar relaciones sexuales. Sin embar-
go, 15 de los 16 sujetos que cambiaron a actuar en el papel
del género masculino, estdn viviendo con mujeres casados
por la ley o han estado amancebados; |a Ginica excepcién es
el sujeto 24 de la Villa B, que vive sélo en los cerros, donde
é| trabaja como un granjero desde que cambié a actuar en
papel del género masculino a la edad de 20 anos (Fig.
No. 1). Tres sujetos estdn actualmente viviendo con mujeres
que han tenido nifios de uniones previas.

En el ambiente doméstico o familiar, las mujeres se
ocupan de las actividades de la casa mientras los sujetos
afectados trabajan como granjeros, mineros o lefadores
como lo hacen los demas hombres normales de la villa; ellos
disfrutan su papel como cabeza de la unidad familiar (ver
apéndice).

Sujeto 4 (Fig. No. 1) de la Villa A, cambié a una identi-
dad con el género masculino, pero continda vistiendo como
mujer (actGa en papel del género femenino). Este sujeto
tiene los manerismos y modales de un hombre y realiza
actividades sexuales con mujeres de la villa.

Sujeto 25 (Fig. No. 1) de la Villa B es el (nico sujeto
que después de la pubertad ha mantenido una identidad con
el género femenino y act@a en papel de género femenino; a
los 16 anos de edad ella ““se cas6” con un hombre de la villa
quien la dejé después de un ano; ella se fue de la villay ha
estado viviendo sola y trabajando como sirvienta y no ha
estado relacionada sexualmente con otros hombres; ella usa
senos falsos postizos, pero su constitucién fisica y maneras
son masculinas; ella niega ninguna atraccién hacia mujeres
y desea correccion quir(rgica de sus genitales para poder ser
una mujer normal.

En la Villa A sujetos postpuberales 12 y 13 (Fig.
No. 1), inicialmente criados como hembras, fueron criados
luego como varones en la nifez por sus padres y han perma-
necido hombres. Sujeto 19 de la Villa A (Fig. No. 1) fue
criado como hembra a pesar de que los padres sabian que
un hermano mayor habia cambiado la identidad de su géne-
ro y el papel del género actuante a la pubertad y a pesar del
hecho de que 2 hermanos mds jovenes afectados estaban
siendo criados como varones, asi estos 3 sujetos no fueron
criados sin duda como hembras; asimismo sujeto 33 de la
Villa B (Fig. No. 1) estd siendo criado como una hembra a
pesar de que la familia sabe de la situacion. El sujeto 23 de
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quien los padres son descendientes de los habitantes de la
Villa A, nacié en la ciudad de Santo Domingo y fue criado
como hembra; cuando ella fue hospitalizada para corregir
una hernia a la edad de 18 meses a sus padres se les dijo de
su condicién. Cuando el sujeto llegd a los 5 anos y medio de
edad el padre de la nifa decidio criarla entonces como un
varon.

Asi que los sujetos de las villas A y B fueron criados
como hembras hasta que las personas de las villas apreciaron
o se hicieron conscientes del problema.

Los habitantes de las villas ahora crian los sujetos como
varones desde el nacimiento o los crian como varones tan
pronto como el problema es reconocido en la nifiez, o los
crian ambiguamente como hembras.

Ahora que los habitantes de la villa estan familiarizados
con la condicién, los nifios y adultos afectados son a veces
objetos de bromas vy ridiculizacion y son referidos como
guevidoce, guevote (pene a los 12 afos de edad) o machi-
hembra (primero mujer y luego varén).

DISCUSION

Andrégenos administrados prenatalmente, postnatal-
mente o a ambas edades, bien sea a animales hembras o a
animales varones castrados, pueden inducir tanto compor-
tamientos sexuales adultos masculinos, como comporta-
mientos asexuales y pueden inhibir la respuesta de compor-
tamiento sexual.

Aunque la cantidad de andrégenos a ser administrados
y el periodo critico para el tratamiento difieren entre las
especies, efectos similares sobre el desarrollo del comporta-
miento sexual masculino se ha obtenido en ratasP¢ coba-
llos, conejos’ hamster,”® perros!' ovejas,® y monos
rhesus!?

Ademds de la diferencia en el comportamiento, diferen-
cias sexuales inducidas por androgenos en la morfologia y
funcién del cerebro han sido bien documentados en anima-
les}4-18 Los efectos de los andrégenos sobre el cerebro que
causan dimorfismo sexual en animales pueden ser mediados
bien sea directamente por los androgenos (ejemplo testos-
terona), por una aromatizacion in situ de los andrégenos a
estrogenos en el cerebro!® o por ambos mecanismos.

En el hombre la cuestion de la relativa influencia de los
factores hormonales y factores ambientales en la determina-
cién de identidad del género permanece sin respuesta.

En 1955 la teoria de la neutralidad sexual al nacimien-
to fue propuesta;2021 esa teoria fue mas tarde ampliada pa-
ra incluir el conocimiento que aunque los nifos varones y
hembras expresaban dimorfismo en su comportamiento
sexual al nacimiento (el cual puede estar mediado hormo-
nalmente), no es la propiedad exclusiva de ninguno de los
sexos, pero puede ser incorporado dentro del patrén de la
identidad con el género masculino o el género femenino,
que es adquirido a través de varias experiencias en la ninez
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(por ejemplo identidad sexual de crianza). La teorfa tam-
bién establecia que la “‘impresion” de la identidad del
género comienza al afio de edad y est4 firmemente estable-
cida para los 3 o 4 afios??

Para probar esa hip6tesis, los pseudohermafroditas fue-
ron pareados de tal forma que ellos fueran “‘cromosdémica-
mente, gonadalmente y de cualquier otra forma diagndstica-
mente lo mismo”, y se dijo que diferian solamente en su
identidad sexual de crianza?? Los estudios concluyeron que
como la identidad con el género y los individuos estaba de
acuerdo con el sexo de crianza y no con el sexo gonadal o
cromosomico, el sexo de crianza predominaba en la forma-
cién de la identidad del género en los hombres; los sujetos
de estos estudios pueden haber sido pareados cromosomica
y gonadalmente pero ellos no fueron pareados por un am-
biente hormonal similar, porque métodos para las medidas
en plasma de esteroides sexuales no estaban disponibles
cuando los estudios fueron hechos; asi que el tema de la
naturaleza (androgenos) versus crianza (sexo de crianza) en
la determinacién de la identidad ¢on el género masculino
no podia ser adecuadamente resuelto en esos casos. Tam-
bién en la mayoria de los sujetos en quienes la identidad del
género fue la misma que la identidad de la crianza y contra-
rio al sexo gonadal y cromosémico, la castracién y la tera-
pia con hormonas sexuales fueron usualmente administra-
dos para complementar el sexo de crianza2922

Nuestro trabajo demuestra que en un ambiente sin
grandes presiones, donde el sexo de crianza es contrario al
sexo biologico mediado por la testosterona, el sexo bioldgi-
co prevalece si la activacion normal inducida por la testo-
rona en la pubertad es permitida que ocurra.

18 sujetos fueron sin duda criados como hembras; sin
embargo, a pesar del sexo femenino de crianza, 17 sujetos
cambiaron a una identidad con el género masculino y 16
sujetos actuaron en papel de género masculino durante o
después de la pubertad; intervenciones por un médico, por
ejemplo consejos, correccién quirlrgica de los genitales ex-
ternos para conformarlos con el sexo femenino asignado o
terapias con hormonas para coincidir con el sexo femenino
de crianza no ocurrid.

Las actitudes de los padres durante el curso del cambio
incluyeron asombro y confusién y finalmente aceptacion en
vez de hostilidad y prevencion.

Presion social, como fueron situaciones embarazosas y
molestias posteriores por otros habitantes de las villas, fue-
ron las causas mayores de ansiedad que los varones afecta-
dos experimentaron y pueden haberles causado dudas de
realizar el cambio; sin embargo, las presiones no fueron lo
suficientemente fuertes para prevenir el cambio a un papel
actuante en el género masculino en 16 de 17 sujetos que
adoptaron la identidad con el género masculino en la puber-
tad. El Gnico sujeto que retuvo una identidad con el género
femenino después de la pubertad es una excepcion al feno-
meno del cambio a la identidad del género en la pubertad,
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en estos sujetos.

Asi que aparentemente el efecto de la exposicion a los
androgenos (testosterona) del cerebro en Gtero, durante el
periodo postnatal temprano y a la pubertad, tiene mds
importancia en determinar la identidad con el género mas-
culino que el sexo de crianza.

Este experimento de la naturaleza enfatiza la importan-
cia de los androgenos, los cuales actian como inductores
(en dtero y neonatalmente) y como activadores (en la
pubertad) en la evolucion a la identidad con el género
masculino.

Este estudio también muestra que la identidad con el
género no estd fijada inalterablemente temprano en la
ninez, sino que esta continuamente evolucionando y viene
a ser fijada en los eventos de la pubertad.

Como la evolucion a la identidad con el género mascu-
lino comienza temprano en la pubertad en sujetos con defi-
ciencia de la 5 alfa reductasa, la castracién bien sea prepu-
beral o puberal, con la introduccién de terapia con hormo-
nas femeninas, puede abortar su ocurrencia22324

Debido a que el tiempo en que se desarrolla la identi-
dad con el género masculino en la pubertad aparentemente
es especifico para cada persona, la edad a la que se puede
interrumpir con éxito (castracion o factores socioculturales)
para prevenir la evolucion completa a esta identidad con el
género y cambiar a un papel actuante con el género masculi-
no o ambos fendmenos, serd sin lugar a dudas diferente,
para cada sujeto.

Nosotros hemos recientemente estudiado un varon de
65 anos de edad pseudohermafrodita con deficiencia de 5
alfa reductasa, que nacié en el sur de Italia y fue criado
como hembra. El sujeto emigré a los Estados Unidos a los
16 anos de edad, Evaluacion psicosexual mostrd que el suje-
to gradualmente cambio a una identidad con el género mas-
culino en la pubertad; €l ahora tiene una identidad con el
género masculino, pero por las presiones de la familia ha
retenido su papel de actuar con el género femenino. Estas
observaciones han sido reportadas con gran detalle en otros
trabajos (Imperato-McGinley J., Peterson R.E., Leshin M. y
Col., datos sin publicar).

En pacientes masculinos pseudohermafroditas con ac-
cion o produccion inadecuada de testosterona, identidad
con el género puede ser la misma que con el sexo de crian-
za, el cual entonces viene a ser la fuerza predominante en
esta situacion. Estos sujetos son un testimonio de la malea-
bilidad de los seres humanos en la adquisicion de la identi-
dad del género, pero de ninguna manera se aproxima a la
secuencia normal de eventos?®

Hay muchos reportes de hombres pseudohermafroditas
quienes con éxito han cambiado de un género femenino a
un género masculino2634 En muchos de estos pacientes el
cambio ocurre durante la adolescencia. Evaluacion hormo-
nal adecuada seria importante en estos pacientes, quienes
también aparentan retar tanto la teoria de la inmutabilidad
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de la identidad del género después de 3 o 4 anos de edad,
como la de que el sexo de crianza es el mayor factor en
determinar la identidad del género masculino.

Nuestros datos muestran que los factores ambientales
o socioculturales no son los Gnicos responsables para la
formacién de una identidad con el género masculino; los
androgenos tienen una contribucién fuerte y definida.

Expresamos nuestro reconocimiento a la sefiora Sarah
Vélez, a la Dra. Elsa Gonzilez Roveles y el Dr. Santiago Pe-
na por su ayuda en recoger la informacién de los sujetos
afectados y los habitantes de las villas.

APENDICE
LAS VILLAS Y LAS PRACTICAS SOCIALES

Las villas A y B estdn situadas en un érea rural y remo-
ta de la zona sudoeste de la Replblica Dominicana; ambas
villas son virtualmente aislados geograficos con acceso sola-
mente a través de caminos de tierras; sin embargo, alrede-
dor de hace 20 anos el gobierno pavimenté el camino hacia
la Villa A para traer trabajadores a la mina de sal, desde una
villa vecina; la ruta de acceso a la villa B sin embargo perma-
neci6 igual.

La poblacidén de la Villa A es de 5,000 habitantes y la
poblacién de la Villa B es de 2,500.

Las casas en la calle principal de las villas estin cons-
truidas de madera con techos fue se hacen de hojas de pal-
meras tejidas; estas casas contienen 2 dormitorios y 1 sala,
las otras casas de las villas son chozas con solamente 2 habi-
taciones, 1 dormitorio com(n y una sala; ellas estin cons-
truidas de palos y tienen techos de paja; en todas las casas la
cocina estd separada y localizada detrds de la casa; muy
pocas casas tienen retrete y todavia menos tienen facilida-
des de ducha; los habitantes de las villas, tanto adultos co-
mo ninos, se banan en el rio,

La unidad familiar consiste de una madre y un padre,
quienes no estan casados ni legal ni religiosamente, y sus
hijos.

Los hombres se ganan la vida trabajando en granjas,
minas o como lenadores.

Las granjas son pequenos lotes agricolas y son trabaja-
das individualmente por el cabecera de la familia (el padre)
o colectivamente por los miembros masculinos inmediatos
de la familia y otros parientes masculinos.

En las afueras de la Villa A hay una mina de sal y yeso,
algunos de los hombres de la Villa estin empleados en la
mina pero la mayoria de los mineros son traidos en un
camién de una villa cercana mds grande.

Las mujeres generalmente no ayudan en la actividad de
lenador o en cultivar los lotes agricolas; ellas se mantienen
en la casa, atienden al cuidado de los ninos y cultivan pe-
quenos jardines en la parte de atrds de la vivienda; los pa-
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rientes femeninos de la madre generalmente vienen durante
el dia a participar en las actividades domésticas como coci-
nar, limpiar y cuidar los nifos. Los nifios son atendidos por
la madre o la abuela, hermanas mayores y otros parientes
femeninos.

Hay definitivamente socializacién de los nifos de
acuerdo al sexo.

A los varones se les permite andar desnudos hasta los 7
u 8 anos de edad; sin embargo, las hembras usan panties
desde que controlan los esfinteres. Los varones y las hem-
bras juegan juntos hasta la edad de 6 afos, entre los 6y 11
anos de edad los nifios son estimulados a jugar separada-
mente de acuerdo al sexo.

Después de los 7 afios de edad las hembras ayudan a
sus madres en los trabajos de la casa, mientras que los varo-
nes ayudan a sus padres durante la siembra y la cosecha o
las actividades de lenador; en general sin embargo los varo-
nes tienen mds libertad de accion y juego; las hembras son
estimuladas a permanecer con sus madres o jugar cerca de la
casa.

Hay una escuela primaria en las villas y los nifios co-
mienzan su educacion a los 7 u 8 anos de edad; varones y
hembras van a la escuela juntos y no hay segregacién por
sexo; la mayoria de los nifos sin embargo no van a la escue-
la, bien sea porque los padres no tienen el dinero para com-
prarles los libros y los lapices o porque a los padres no les
interesa que los nifos vayan a la escuela. Muy pocos nifos
en las villas van a la escuela mas alla del 3er. grado.

Después de los 12 u 11 anos de edad, los varones bus-
can entretenerse en los bares o en las peleas de gallos; las
hembras por otra parte permanecen en la casa y ayudan con
los deberes del hogar y sélo ocasionalmente van a los bares
locales a bailar y socializar; en general las mujeres se casan
mads temprano entre los 13 y 20 afos de edad y los varones
entre los 18 y los 25; la fidelidad es demandada de las muje-
res pero no de los varones.

No hay leyes en las villas contra la homosexualidad,
pero hay una gran presion social en su contra, asi que ésta
es practicada furtivamente en ambas villas.

La prostitucién femenina también existe y es aceptada
como cosa de la vida; los varones en las villas comienzan a
ir donde las prostitutas a los 14 anos de edad.
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