Beszámoló
A Magyar Sakkszövetség doppingellenes tevékenységéről
( a MSSZ 2009 évi közgyűlési beszámolójához)

A Magyar Sakkszövetség az elmúlt négy évben a doppingellenes tevékenység szabályairól szóló 55/2004.(III.31.) számú Kormányrendelet módosított, 2007  júliusától hatályos előírásai, valamint saját 2005-ben készített és 2007  októberében aktualizált Doppingellenes Szabályzata alapján végezte doppingellenes tevékenységét.
Figyelembe véve a sakk, mint szellemi sport sajátosságait, (az aktív versenyzők 5-6 évestől 70-80 éves korig terjedő életkorát, a kiemelkedő fizikai erőnlét iránti igény alacsony szintjét, stb.) a Magyar Sakkszövetség Doppingellenes Szabályzatának készítése során arra törekedtünk, hogy az összhangban legyen a Nemzetközi Sakkszövetség (FIDE) Doppingellenes Szabályzatával. 
A Magyar Sakkszövetség elnöksége a kormányrendelet kiadása, illetve módosítása óta több elnökségi ülésen foglalkozott egyrészt saját Doppingellenes Szabályzatával, másrészt különböző aspektusokból a dopping kérdéskörével. 
Ennek 2008-ban az adott különleges aktualitást, hogy novemberben Drezdában sakkolimpiára került sor, a magyar férfi és női sakkválogatott részvételével. Mivel a két évenként megrendezésre kerülő sakkolimpia a sportág legrangosabb nemzetközi csapatversenye, számítani lehetett arra, hogy azon doppingellenőrzéseket fognak elrendelni.

Ez meg is történt, az ukrán férfi sakkválogatottat ellenőrizték, és  – jelenleg még vitatott –
doppingvétséget is megállapítottak. 

A 2008 évit megelőző, 2006-ban Torinóban megtartott sakkolimpián a magyar férfi sakkválogatott egyik tagját, Gyimesi Zoltán nemzetközi sakknagymestert vetették alá doppingellenőrzésnek – negatív eredménnyel – azóta tudomásunk szerint magyar sakkversenyzőnél nem végeztek doppingellenőrzést.  
A doppingellenes rendelkezések és szabályzatok megújítása és a Nemzetközi Doppingellenes Szabályzat 2009 év eleji életbeléptetése szükségessé tette a Magyar Sakkszövetség doppingellenes tevékenységgel foglalkozó orvosi bizottsága aktivitásának fokozását. 
A 2008. évi sakkolimpiát megelőző hónapokban az orvosi bizottság tagjai a férfi és a női válogatott csapat szövetségi kapitányával és a magyar csapat vezetőjével, több alkalommal folytattak megbeszélést a doppingellenes eljárásokról és előírásokról. 

A válogatott keretek régi és új tagjai tájékoztatást kaptak az érvényben lévő doppingellenes szabályokról és az esetleges doppingellenőrzés esetén követendő magatartásról és tennivalókról.

2008 decemberében, a bizottság megbeszélést tartott, melyen meghatározták a 2008 év végi és a 2009 januárjában esedékes tennivalók, beszámolási és egyéb kötelezettségek teljesítésének módját és rendjét. 

A Magyar Sakkszövetség orvosi bizottságának jelenlegi összetétele a következő:
· Dr. Liptay László belgyógyász szakorvos (nemzetközi sakkmester)
· Dr. Nagy Ervin ideg-elmegyógyász szakorvos (nemzetközi sakkmester)

· Vrona Mihály szakgyógyszerész (versenyengedéllyel rendelkező sakkozó)

· Dr. Horváth István szervező szakorvos (a Magyar Sakkszövetség elnökségének tagja)
A Magyar Sakkszövetség elnöke az elnökség tagjai közül kijelölte a doppingellenes tevékenység során eljáró szervekkel kapcsolatot tartó személyeket:

· A Magyar Sakkszövetség FIDE megbízottját, Rajcsányi Pétert, a Magyar Sakkszövetség és a FIDE elnökségének tagját felkérte, hogy szerezzen az eddigieknél részletesebb információkat a Nemzetközi Sakkszövetség aktuális doppingellenes tevékenységének gyakorlatáról és tapasztalatairól; 
· Dr. Horváth István elnökségi tagot a hazai doppingellenes tevékenységet folytató szervezetekkel (Nemzeti Doppingellenes Koordinációs Testület, Önkormányzati Minisztérium Sportigazgatási Főosztály, Magyar Antidopping Csoport Kft.) való folyamatos kapcsolattartásra kérte fel. 

A Magyar Sakkszövetség hivatali apparátusa az orvosi bizottság bevonásával 2008. december 15-re elkészítette és megküldte a Magyar Antidopping Csoport Kft.-nek   2009  évi  doppingellenőrzési tervét. A doppingellenőrzési tervhez csatolták a Magyar Sakkszövetség későbbiekben még kiegészítésre, illetve pontosításra szoruló 2009. évi versenynaptárát, valamint a nyilvántartott vizsgálati csoportba tartozó versenyzők névsorát. 
A Magyar Sakkszövetség elnöke a fenti anyagok megküldésével egyidejűleg a Kormányrendeletben előírtaknak eleget téve intézkedett a nyilvántartott vizsgálati csoportban szereplő sakkozók doppingellenőrzéshez szükséges adatainak, ezen belül a versenyzők tartózkodási helyére vonatkozó adatoknak a pontos vezetésére és a Magyarországon forgalomban lévő, a WADA által tiltott gyógyszerek 2009. január 1-től érvényes listájának a szövetség honlapjára (http://www.chess.hu )való feltételére, ami 2009. január 10-én megtörtént. 
A Magyar Sakkszövetség szeretné elérni, hogy a sakksportra is veszélyes doppingolás elleni küzdelem terén 2008-ban elhatározott és megtett lépések 2009-ben észrevehető javulást eredményezzenek a versenysakkozás sportszerűbbé és egészségesebbé tételében.

Pszichológus segítségének igénybevétele a válogatott kereteknél

Messzemenően egyetértek Verőci Zsuzsa közgyűlésre készített beszámolójának befejező részében kifejtett gondolatsorral, mely szerint élsakkozóink eredményességének javítása érdekében a válogatott keretek tagjai részére központilag (a Sakkszövetség által) biztosított pszichológusi segítséget kellene igénybe venni. 

A 2006. évi torinói sakkolimpia előtti időszakban volt ilyen irányú próbálkozás, felkértük a Sportkórház egyik jó nevű pszichológusát, hogy foglalkozzon a kerettagok pszichológiai felkészítésével, azonban az érintett sakkozók többségének érdektelenségén, sőt egyes esetekben különböző hiedelmeken és tájékozatlanságon alapuló kifejezett ellenállásán megbukott ez a kezdeményezés.

A sakkolimpiára készülő férfi és női csapatok (válogatott keretek) szövetségi kapitánya, a két férfi nemzetközi sakknagyamester egyetértett volna a pszichológus bekapcsolásával a felkészítési munkába, sőt az olimpián való részvételével is, azonban a versenyzőket ők sem tudták az együttműködésre rábeszélni. 

A két legutóbbi sakkolimpián a csapatvezetés által tapasztaltak azt látszanak igazolni, hogy ezeken a hosszabb időtartamú, nagyfokú szellemi igénybevétellel s ennek következtében idegfeszültséggel, kimerüléssel járó versenyeken nem egy versenyző esetében indokolt lett volna az előzetes és a helyszíni, egyéni és csoportos pszichológusi támogatás a versenyzők idegfeszültségének oldása érdekében.

Több más sikeres sportágban természetesnek tekintik az élversenyzők körében a pszichológus közreműködését mind az edzésmunka, mind a versenyek időszakában. Olyan tényezőnek tartják, amely elősegíti a sportoló eredményességét, nyugodtabbá és harmonikusabbá az életvitelét. 

A fentiek alapján az a javaslatom, hogy a következő sakkolimpiai periódusban, annak lehetőség szerint már a kezdeti időszakától a Magyar Sakkszövetség türelmes meggyőzést alkalmazva tegyen ismét kísérletet sportpszichológus bevonására olimpikonjaink felkészítése során.

Csapat orvost a sakkolimpiára

A sakkolimpián, a sakksport legrangosabb csapatversenyén a rendezvény jelentősége, időtartama és résztvevő válogatott csapataink, valamint a hivatalos és egyéb kísérők (csapatvezető, szövetségi kapitányok, szekundánsok, edzők, esetleg a versenyzők hozzátartozói) létszáma feltétlen indokolná orvos jelenlétét az olimpiára utazó magyar csapatban.

A legutóbbi egy-két évtized sakkolimpiáinak tapasztalatai azt a véleményt támasztják alá, hogy majdnem mindig számítani lehet olyan megbetegedésekre, melyek súlyosságának értékelése, gyógykezelése orvosi, azon belül leginkább belgyógyász szakorvosi szakértelmet igényel. 

Úgy vélem, a nagyszabású világversenyeken, mint amilyen a sakkolimpia, a szóba jövő megbetegedéseket kiváltó lehetséges okokat felesleges felsorolni, mert a verseny két hete alatt vírusos eredetű influenzaszerű felső légúti hurutoktól, a szokatlan ételek okozta emésztőszervi betegségekig, továbbá a pszichés megterhelés által kiváltott idegkimerülésig, depresszióig sok minden előfordulhat.

Mindezek alapján javasolom, hogy a következő sakkolimpián legyen kiutazó orvosa az olimpiai csapatnak. Van egy olyan újabb keletű szempont is, ami miatt fontos lehet az, hogy orvos van a csapat mellett, ez pedig a csapattagok esetleges doppingellenőrzésének alkalmával kialakuló helyzet.  A csapat orvosa amellett, hogy már a verseny előtt felkészítheti és személyre szólóan tájékoztathatja a csapattagokat a doppingellenőrzés orvosi kérdéseiről, szakmai szempontból is figyelemmel kísérheti a doppingellenőrzés során alkalmazott eljárást és tanácsaival segítheti az ellenőrzésre kerülő versenyzőt.

Budapest, 2009. január 21.
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