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Los joeligros del ooxeo

21 KNOCKOUT

LIXPLICIGON MEDIC

£l boxeador, %\;F#i_qg un ins=
ante se defendfa y afacaba™ =

N el Instituto de Fisiologia Normal y Patoldgica de Colonia,
y por el propio director, doctor Hering, se viene haciendo es-
tudios para despejar la incégnita del k.-o. El doctor Hering
ha publicado en una Revista de Berlin sus interesantes investigaciones.
Y dice el sabio fisi6logo aleméan: «L.os estudios que he hecho durante
. los tltimos afios, en lo relativo a los reflejos que, partiendo del seno
carotideo, actdan sobre el corazén y los vasos, me han llevado a afir-
mar que para derribar a un adversario y hacerle perder el conoci-
miento durante algunos segundos, es menester que el puiio tenga como
planco un punto determinado en la regién superior del cuello; es alli
donde hay quec chocar con ¢l guante cuando se busca la regién lateral
de la mandibula inferior. S

El k.-0., es decir, la cesacién de la armonia nerviosa, psiquica y
muscular, puede ser esencialmente provocado por golpes aplicados a
los tres siguientes puntos: el abdomen, el seno carotideo y el mentén
(siempre que éste ultimo soporte el traumatismo de frente, con lo que
se obtiene una accién indirecta sobre el craneo). Hering recuerda gue
el golpe sobre la regién abdominal es bien conocido desde hace mucho
tiempo; segiin el punto percutido y la intensidad con que se aplique,
puede afectar y aun lesionat el estémago, el higado o el intgstino, y
hasta llegar a provocar una parélisis respiratoria pasajera. (Los guan-
tes almohadillados protegen a los citados ¢rganos generalmente con-
tra mayores danos.)

El golpe sobre el seno carotideo, dice Hering lo ha conocido a
consecuencia de sus investigaciones. El seno carotideo, que se halla en
la parte superior del cuello, es una distensién de la cuerda carétida
primitiva en el punto en que ésta se bifurca para dar sus dos ramas:
externa e interna. De allf sale un nervio llamado sinusla por algunos
anatomistas. Aquella rama nerviosa transmite dos reflejos, uno de los
cuales ejerce influencia moderadora sobre la actividad cardfaca
(accién vagal), mientras el otro dilata los vasos sanguineos en ciertas
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partes del cuerpc (accién puramente simpética). Unidas esas dosi
cunstancias, pueden conducir a. un marcado descenso de la p
sangufinea.
Como el punto mentoniano y el del seno carotideo se encuentes
bastante proximos entre sf, pueden confundirse los golpes pio
dos a aquella regi6én. Empero, el golpe aplicado en uno u otro pufis
provoca generalmente la pérdida de conacimiento, aungue por cat
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_ totalmente distintas. El traumatismo directo, el verdadero gql.

menton, provoca una sacudida cerebral,- verdadera coanClé
acarrea cl desmayo; en cambio, éste obedece a reflejos sobre el €
y los vasos, cuando los golpes han sido aplicados en el seno €ar0
o el abdomen, porque por la dilatacién de los vasos y el retard®
actividad cardfaca desciende bruscamente la presi6n sanguined Y&

pugilista se desvanece a causa de la merma transitoria de sangré
el cerebro. ' .

\ Los golpes que provocan una conmocién cerebral——-3';",'“589'é,1 5
si6logo dc? Colonia—traen como consecuencia generai la :'bl}'.
la memoria dgmnte un espacio de tiempo. Es este un sintoma por &
que §uele distinguirse si la pérdida del conocimiento se debe#d la cO%
mocion cerebral o a la accién refleja. 3
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