Schach und Sportmedi=zin

st Schach eine Sportart? Sind Turnierschachspieler Sportler? Noch vor 50
Jahren wire diese Frage sicher bei den damaligen Schachmeistern auf Unver-
staindnis gestoBen (allenfalls die Sparten Kunst und Wissenschaft hiatte man
dsmals wohl emsthaft erwogen).

Mit dem Aufstieg der sowjetischen Schachschule und ihren neuartigen Trai-
sings- und Vorbereitungsmethoden begann man aber, auch der physischen
seite des Turnierschachs mehr Aufmerksamkeit zu widmen - spatestens seit
den Sechziger Jahren gehort ein umfangreiches sportliches Training zur Vor-
pereitung auf Begegnungen der Spitzenspieler.

! \ IM Bernd Stein bei der Ergometrie

Neueren Datums sind auch Bestrebungen, die physische Belastung der Tur-
nierspieler exakt zu untersuchen. Schon seit Beginn der Sechziger Jahre wur-
den in verschiedenen Landern Versiache unternommen, physiologische und
sportmedizinische Daten bei Schachspielern zu erheben (der tschechische
Psychologe Cerny verglich diese Werte sogar mit denen anderer Sportarten),
derartige Untersuchungen waren jedoch haufig mit methodischen Mangeln
behaftet, u.a. wohl deshalb, weil die Untersucher wenig Erfahrung mit dem
! Turnierschach hatten. So findet man vielfach eine allzu groBe Streuung des
Lebensalters bei den untersuchten Schachspielern - mit der Folge, daB die
physiologischen Besonderheiten des Kindesalters (z.B. schnellerer Herz-
schlag) sowie die groBere Wahrscheinlichkeit krankhafter Abweichungen im
hoheren Lebensalter das Ergebnis beeinflussen. Auch erscheint keineswegs
sicher, daB die Ausgangssituation bei schwacheren Amateuren (auf die sich
die Untersucher meist beschrankten) mit der Beanspruchung der Spitzenspie-
ler vergleichbar ist.
Der Autor dieser Zeilen konnte sich erstmals anlaBlich der Internationalen
Deutschen Meisterschaften 1979 in Miinchen (Sieger ex-aequo Spasski, An-
dersson, Balaschov und Hiibner) an derartigen Untersuchungen beteiligen.
Selbst Teilnehmer dieses Turniers, fiel es ihm sicher etwas leichter, die mei-
2 anderen Spieler zu den geplanten Untersuchungen - die ja eine zusatzli-
...¢ Belastung bedeuten - zu iberreden, daneben bestand natiirlich Gelegen-
heit, selbst als besonders kooperatives ,,Versuchskaninchen* zu fungieren.
;achlich erbrachten unsere Messungen eine Reihe bemerkenswerter Er-
geunisse: Beispielsweise stellte sich bei vielen Turnierteilnehmern vor Beginn
¢ Partie ein ausgepragter ,,Vorstartzustand*“ ein, d.h. Herzfrequenz (die
zschwindigkeit des Pulsschlags) und der Blutdruck waren auf Werte erhoht,
die ansonsten eta bei Sprintern vor dem StartschuB gemessenwerden. (Mog-
licherweise umgehen einige Spieler diese Phase - bewuBt oder unbewuBi -
durch betont piinktliches oder gar leicht verspatetes Erscheinen im Turnier-
saal).
Noch héhere Blutdruckwerte fanden sich nach heiBumkampften Auseinan-
dersetzungen (naturgemaf wenigernach ereignisarmen Remispartien) bei ei-
nem oder (6fter) bei beiden Kontrahenten - leider kamen Messungen wah-
rend der Partien wegen der damit verbundenen Stérung der Spieler nicht in
Betracht.
Allerdings fanden wir hier auch Ausnahmen: Bei einigen Spieler zeigte sich,
daB ihr duBerer Gleichmut seine physiologische Entsprechung in einer relati-
ven Konstanz der Blutdruckwerte hatte.
Ahnliches gilt auch fiir die Herzfrequenz, die wir mittels kontinuierlicher
EKG-Aufzeichnungen auf Bandspeichergerite auch wahrend der Partien
messen konnten: Die erwahnten ,,ausgeglichenen‘ Ausnahmespieler zeigten
auch hier nur maBige Schwankungen, bei der Mehrzahl der Versuchsperso-
nen fiihrten ,,spannende* Partien - nach einer voriibergehenden Beruhigung
wihrend der Eroffnungsziige - zu einer zunehmenden Beschleunigung des
Pulsschlags; in der Krise der Partie, die ja oft auch mit der Zeitnotphase zu-
sammenfallt, lagen die Werte meist zwischen 110 und 120/min, kurzfristig tra-
ten jedoch auch Frequenzen bis zu 170/min auf, d.h. das 2,5- bis 3fache nor-
maler (Ruhe-)Werte!
Dieser prototypische Verlaufkann durch kurzzeitige Pulsspitzen (von Sekun-
den bis Minuten Dauer, bis 170 Schlige/min) in Erwartung eines gefiirchteten
Zuges des Gegners oder beim Fallen einer weitreichenden Entscheidung
(z.B. opfern einer Figur) oder auch durch eine Verminderung der Pulsfre-
quenz (z.B. bei klaren, vorgegebenen Spielkonturen oder auch bei einem ge-

von IGM Dr. med. Helmut Pfleger (unter Mitarbeit von Dr. med. Hans Hornung)

wissen Aufheben des dynamischen Gleichgewichts im Sinne eines deutlichen
Stellungsvorteils oder -nachteils) unterbrochen werden. Indes waren auch
hier deutliche Unterschiede in der individuellen Reaktionsweise (bei Simul-
tanvergleich des Partieverlaufs mit Zeitmarkierung der einzelnen Ziige und
dem fortlaufenden EKG) festzustellen.

So gibt dem einen ein siegverheiBender Vorteil Sicherheit und damit Pulsbe-
ruhigung, der andere fiirchtet gerade dann, dem erhofften (und unbewuft
vielleicht auch gefirchteten) Ziel so nahe, mehr als vorher, das Ubergewicht
wieder zu verlieren - er reagiert dementsprechend mit einer Pulsbeschleuni-
gung.

Es zeigte sich, daB} die Angst (und damit Pulsfrequenz) beim Erwarten eines
gegnerischen Zuges, also einem passiven Hinnehmenmiissen, ofters grofer
ist, als beim Uberlegen eines eigenen Planes, also einer aktiven EinfluBnah-
me. Zum Schluf} der Partie, wenn die Entscheidung geféllt ist, kommt es zu
einer kathartischen Spannungslosung und Pulsabfall.

DaB diese erh6hten Kreislaufwerte vielleicht nicht nur eine lastige Reaktion
des Korpers auf die psychische Belastung durch die Bedrohungen auf dem
Schachbrett sind, sondern geistige Spitzenleistungen u.U. erst ermoglichen,
zeigte sich - auf etwas unerfreuliche Weise - bei einem ,,heroischen Selbstver-
such.

Blutdruck und Herzfrequenz lassen sich namlich (ohne sonstige kérperliche
Beeintrachtigung) durch bestimmte Medikamente (sog. B-Blocker) senken,
ein Effekt, der u.a. schon bei Sportschiitzen zur Leistungsverbesserung einge-
setzt wurde. Die Partie Spasski — Pfleger bestatigte jedoch unsere Vermu-
tung, dal Blutdruck- und Pulsanstieg haufig erst die (fiir eine gute Leistung
nétige) ,.,optimale Erregung® bewirken. Zwar blieb mein Puls nach Einnah-
me des besagten B8-Blockers bei 60/min, der Blutdruck gar im Kellerbereich
(um 100/70 mm HG), ich selbst wahrend der ganzen Partie gleichmitig-ruhig.

Selbst 17.L{7:+! konnte den Zustand
der Gelassenheit kaum beeintrachti-
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‘hlieBlich untersuchten wir auch die physische Leistungsfahigkeit von elf
imierteilnehmern (mittels Fahrradergometrie). Wenn auch die einzelnen
rgebnisse betrichtliche Unterschiede aufwiesen, zeigte sich doch, daB die
eistungsfahigkeit der Turnierteilnehmer in etwa der von Leistungssportlern
itspricht, soweit bei den betr: ffenden Sportarten die krperliche Leistungs-
higkeit nicht die iberragende Hauptrolle spielt (s. Tabelle)

fabelle : Leistungsdiagnostische Daten (Mittelwerte) ver-
schiedener Sportarten erhoben bei Spitzensportlern des A-
3-C-Kaders (Messungen der Sportmedizinischen Untersu-
chungsstelle des Bayer. Landessportverbandes)

Sportart Alter Wartt/kg War max
Korper- Herz-
gewiche frequenz

Eisstock. 25,7 3,45 248,3 180,8

schieflen

Bahnengolf 26,1 2,59 183,) 175,0

Mororsponrt 35,5 3,16 225,0 170,0

SportschieBen 25,6 3,62 248,3 179,4

Schach 3z, 1 3,19 197,2 169,7

Ubrigens ist auf Grund des Durchschnitts der maximalen Herzfrequenz zu
vermuten, daB einige Schachspieler sich - ahnlich wie die Motorsportler - ih-
rer absoluten Leistungsgrenze nur mit groBer Vorsicht genahert haben.

Die Untersuchungen beim Minchner GroBmeisterturnier hatten einige be-

merkenswerte Ergebnisse erbracht; anderes blieb vorliufig im Dunkeln. Ins-

besondere konnte der Zusammenhang zwischen starken Schwankungen phy-

siologischer MaBzahlen und Turbulenzen auf dem Schachbrett nur vermutet

werden. Das hatte folgende Griinde: -

1. Die Teilnehmer eines hochiklassigen Turniers mit betrachtlichen Geldprei-
sen diirfen natirlich gerade in den ,,spannenden* Situationen nicht durch
Blutdruckmessungen u.d. gestort werden.

2. Allen ,,Versuchspersonen* war zugesagt worden, daB einzelne Daten al-
lenfalls streng anonym verdHentlicht wiirden, nicht zuletzt um kiinftigen
Gegnem keine ,,nitzlichen* Hinweise zu bieten.

3. Eine Interpretation individueller Werte im Zusammenhang mit den ge-
spielten Partien war dadurch ausgeschlossen.

Alle diese Besdrinkungen fielen im ,,Schachmedizin-Tumier 1981 des

Deutschen Schachbundes in Griimwald bei Miinchen. Neben einigen Schach-

Professionals nahmen Amateure mit inernationaler oder Bundesliga-Erfah-

rung teil. Ubrigens gab es diesmal auch hinsichtlich des Alters der Teilnehmer

keine ,,AasreiBer” - die Teillpehmerschaft rekrutierte sich ansnahmslos aos
den jingeren Jahrgangen. ~

Die meisten Korrelationen zwischea dem Geschehen anf dem Schachbrett

und physischen Abliofen waren auch hier wieder beim Kreislaufverhalten

festznstellen.

Das beginot schon unmittelbar vor der Partie, wo -im Vergleich zu den Ruhe-

werten - um 10 bis 40 % erhohte Heszfrequenzen gemessen wanrden. Die Aps-

pcagung dieses ,,Vorstartzastaads“ korrelierte erstaunlicherweise mit dem

Ergebais der Partien: Die durchschaitdicbe HerArequenz der Sieger lag in

dieser Phase bei 94, die der Verfierer bei 85. Dagegen waren signifikante

Blutdruckverinderungen in der Vorstartphase nicht festzustellen.

Wahreund der ersten Ziige der Partie (sie sind ja in aller Regel ,,vorgeplant*

ond dem Spieler u.U. aus zahtreichen friheren Partien vertraut) blieben

-~ - ——3 Dttdeennl +a Normhereich.

Wie lange dieser Zustand aufrecht erhalten wurde, hing - neben betrachtli-

chen interindividuellen Unterschieden bei den Spielern - vom weiteren Ver-

lauf der Partie ab. ,,Ruhige Remispartien (also Partien, die ohne groie Kom-
plikationen unentschieden enden) verursachten insgesamt geringere Pulsfre-
quenz- und Blutdruckveranderungen.

Die Entwicklung der Herzfrequenz in den zugunsten einer Seite entschiede-

nen Partien, konnte in zwei Typen unterteilt werden:

1. Maxima in der Vorstartphase und in der entscheidenden Phase der Partie
(hier wurden Werte bis 200/min gemessen!) - charakteristischerweise hat
der Sieger die jeweils groBeren Abweichungen vom Ruhewert.

2. Tendenziell bei beiden Kontrahenten gleichartige (jedoch unregelmagig
auftretende) Veranderungen der Herzfrequenz zeigen sich bei ,,spannen-
den“ Partien, wo den Beteiligten (wie auch dem sachkundigen Zuschauer)
eine Prognose des Ausgangs nicht maglich ist.

Insgesamt entspricht das Pulsverhalten der Turnierschachspieler dem bei Se-

gelfliegern (oder auch Kampffliegern) beschriebenen.

Fiir die Entwicklung des Blutdrucks wihrend der Partie konnte folgende all-

gemeine Tendenz herausgearbeitet werden:

Der Anstieg ist bei den Siegern insgesamt hoher als bei den Verlierern - bei

jenen werden unmittelbar nach der Partie die groBeren Abweichungen vom

Ausgangswert gemessen. Dagegen erfolgt der Blutdruckanstieg beim Verlie-

rer frither - der groBte Teil der Steigerung findet bei dem erfolglosen Spieler

in der ersten Halfte der Partie statt.

Demgegeniiber setzt die Belastung fiir den Sieger offensichtlich erst dann voll

ein, wenn der Sieg moglich oder wahrscheinlich erscheint.

AbschlieBend folgt eine spannende Partie aus diesem Turnier,

Partie Hellmayr - Backwinkel mit MeBinstrumenten
(teilweise an den beiden befestlgt)
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W: Hellmayr - S: Backwinkel

1.013 6 2.b3d53.4b2 £ f54.e3
£Hbd75.c4 e66.d4c67.)bd2 & d6
8.4 €2 0-0 9.0-0 We7 10..0h4 Hed
(Zeit: WeiB 47 Min. - Schwarz: 13
Min.) 11.2015: ef5 12.£4d3 Zae8
13.cd5 cd5 17.5)f3 Wf6 15.£ b5
Ed8 16.Xc1 a6 17.2d7: Xd7: 25. pnd7 26.;)d7:?2? Wh2:+
18.70e5 2d8 19.Wd3 Wh6 20.1316 27,412 @93+ 28.%e2 Wg2:+
21.fe4 fed 22.Wd2 YhS 23.WaS 29.1d1 Wfi:+ 30.&c2 Wi5
2b8 24.0a3 Rfe8 25.0e7? (Zeit: 31.5¢c5 He7: 32.Wd8+ f7
WeiB 146 Min. - Schwarz: 52 Min. 33.3b1 h5 34.%b6 h4 35.2b7: h3
WeiB hat nur noch 4 Minuten fir die 36.,3d8+ &g6 37.Zg1 Wf2

restlichen 15 Ziige) 38.2c1h239.Wc5 2c7(0:1).
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Schach im Fernsehen (Nordd. Rundfunk) mit Dr. Helmut Pfleger. 9 Fol-
gen je 10 Min.: 14.2,, 14.3,,11.4,,9.5., 13.6., 12.9., 10.10., 14.11., 12.12,
Eine Ubemahme durch den Bayerischen Rundfunk ist vorgesehen.

Schachartikel

kauft man gtinstig beim
Schachversand

Robert Ullrich

Postfach 1249 - 8729 Zeil a.M.
Katalog kommt kostenlos!




wegen 17. — Dab!

W _
&5t

17. — Sxg3!
Offnet das Spiel, in dem im
weiteren Verlauf die schwar-
zen Figuren harmonischer
agieren.
18. hxg3 g5 19. e4 dxed 20.
fxed4 gxh4 21. e5?! hxg3!
Nun geht 22. exd6 nicht we-
gen 22. — Lxd4t 23. Txd4
Txelt 24. Lf1 Lh3 25. Tf4 g2
Der Rest ist einfach.
22. Tf1 Dh4 23. Lh1 Lf5 24,
e2 Lg4 25. Lf3 Lh3 26. Lg2
reb

'eiB gab auf.

Borschomi 1984

Teilnehmer S R V Pkt
1. W.Salow 8 9 — 125
2. A.Chalifman 96 2 12
3. 1.Glek 86 3 11
4.R.Cholmow 6 9 2 105
5. M.Podgajez 313 1 95
6. K.Asjejew 411 2 95
7. B.Gurgenidse 83 6 95
8. G.Sajtschik 7.3 7 85
9. l.Jefimow 72 8 8
10. 1.Naumkin 48 5 8
11. E.Sturua 56 6 8
12. A.lwanow 46 7 7
*2. A.Kakagjeldiew 3 8 6 7
. A.Kowaljew 38 6 7
15. W.Loginow 45 8 65
{1 Sideif-Sadje 4 5 8 65
17. A.Vitolinsch 44 9 6
36 &8 6

18. B.Itkis

Eines zeichnete das Turnier
in Borschomiaus -die Anzahl
der Partien, die auch tatsach-
lich entschiedenwurden. Von
153 Partien endeten nur 58
mit einem Remis, 62% samtli-
cher Partien wurden entschie-
den. Ein Turnier mit einer
derart niedrigen Remisen-
Zahl kann man heutzutage
suchen....

W.Salow spielte seht aktiv,
blieb als einziger ungeschla-
gen und sein Turniersieg ist
vollauf verdient. Die eigent-
liche Sensation des Turniers
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war aber das Abschneiden
des zweiten Studenten aus
Leningrad. Der jungste Tur-
nierteilnehmer,der 18-jéhrige
Alexander Chalifman deb(-
tierte mit ausgezeichnetem
Spiel, errang die grdBte
Anzahl von Siegpartien (9)
und belegte sicher den zwei-
ten Platz. Nachfolgend eben-
falls zwei Partien aus diesem
Turnier.

Sizilianisch

A.lwanow — W.Salow

1. e4 c5 2. Sf3 d6 3. d4 cxd4 4.
Sxd4 Sf6 5. Sc3 e6 6. 14 a6 7.
Df3 Db6 8. Sb3 Dc7 9. g4 bS
10. g5 b4 11. Sxb5 axb5 12.
gxf6 Sd7!? 13. Lxb5 La6! 14.
fxg7 Lxg7 15.Ld3 Tg8 16. De2
Lb7! 17. Tf1 Lf6 18. {5 ext5 19.
Txf5 Tg6 20. Tf1 Kf8 21. a3
Se5 22. Kd1 Lc8!
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23. Df2 Lh3 24. axb4 Txa1 25.
Sxal Sxd3! 26. cxd3 Lg4t!

WeiB3 gab auf.
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Sizilianisch

A.Chalifman — K.Asjejew

1. Sf3 Sf6 2. d4 e6 3. g3 c5 4.
Lg2 cxd4 5. Sxd4 a6 6. 0-0 Dc7
7. e4 d6 8. De2 Le7 9. c4 0-0
10. Sc3 Sc6 11. Le3 Ld7 12.
Tac1 Sxd4 13. Lxd4 Tfc8 14.
b3 Tab8 15. Tfd1 Le8 16. e5
Sd7 17. exd6 Lxd6 18. Sed L{8
19. Lb2 b6
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20. Txd7! Lxd7 21. Sf6t Kh8
22. DhS h6 23. Dx{7

Schwarz gab auf.
aus

“64-Schachmatnoje obosrenije”

Der Erfolg fordert das Wohlbefinden

Sportmedizinische Untersuchungen
an Schachspielern

Vom 189. bis 30. Oktober 1981 fand in der Minchner Sportschu-
le Grinwald ein ,,Schach-Medizin-Turnier" statt, das der Er-
forschung der physischen und psychischen Belastungen die-
nen sollte, denen Turnierspieler unterworfen sind. Der Deut-
sche Sportbund (BundesausschuB Leistungssport), in dessen
Auftrag GM Dr. Helmut Pfleger und seine Mitarbeiter zusam-
men mit dem Deutschen Schachbund und der Sportschule die
Untersuchungen durchgefiihrt haben, hat das das Ergebnis
nunmehr in einer Broschlire vorgelegt.

Ob die Resultate der Untersuchungen durch die Belastung be-
einfluBt worden sind, denen die Spieler durch die Messungen
von Herzfrequenz, Blutdruck, Hautwiderstand, Atmung und
Fettstoffwechsel unvermeidbar ausgesetzt waren, mag dahin-
gestellt bleiben. Es soll lediglich erwdhnt werden, weil man
weiB, wie empfindlich manche Schachmeister auf Stérungen
reagieren.

DaB das AusmaBder VerdnderungenvonSpielerzuSpielerer-
heblich schwankte, durfte niemand lberraschen. Zum Glick
ist nicht ein Mensch wie der andere, und die Konstitution wird
von der Vererbungund insbesonderevonderLebensweise her
bestimmt. Interessant ist die Feststellung, daB3 sich die Yerdn-
derungen mitdenen beim Motorsport und SportschieRen ver-
gleichen lassen, also mit Sportarten mit mittleren psychischen
und psychomentalen Belastungen. Was nicht verwuncerlich
ist, weil auch der Sportschlitze wie der Motorradsportler sich
zu wenig bzw. zu einseitig bewegt. Deshalbempfehlen die Au-
toren der Broschire dem Turnierspieler, sich ,zur suBer-
schachlichen Vorbereitung sowohl im physischen wie im psy-
chischen Bereich” entsprechend zu betédtigen. Was ja auch
geschieht. Das reicht von Kortschnois Yoga-Ubungen &is zu
Smyslows Waldspaziergdngen und jingere Meister spielen
Tennis oder schwimmen. Es gibt aber viel mehr Meister und
solche, die es werden wollen, welche die zum Ausgleich erfor-
derlichen physischen Aktivititen vernachldssigen, weil sie
nicht so aufregend verlaufen, wie eine Blitzpartie. Gerade des-
halb sind die Untersuchungen Dr. Pflegers und seiner Mitar-
beiter duBerst niitzlich und es ist nur zu hoffen, dal3 die Ergeb-
nisse 'von denen, die es angeht, zur Kenntnis genommen
werden.

Es wird im Ubrigen niemand staunen, daBB beim Sieger siner
Partie die vorgenommenen Messungen auf ein gestiecenes
Wohlbefinden hinweisen, wdhrend zum Gliick beim Verlierer
Herz- und Pulsfrequenz- und andere Messungen kaum stei-
gende Belastungen erkennen lassen, ausgenommen jene Par-
tien, in denen beide Partner bis zuletzt auf Sieg hofften und

daher die Enttduschung des Verlierers um so gréBer ist. An- -

sonsten aber hat sich der Unterlegene offenbar schon lenge
mit seinem Schicksal abgefunden. Herz- und Pulsschla¢ rea-
gieren sodann normal. Was indes die Remis-Schieber anczht,
so kénnte man ihnen mit Hilfe solcher Messungen endlici auf
die Spur kommen. Wo ndmlich spannungslose oder ger ge-
schobene Partien entstehen, da gibt es keine Verdnderungen
der Herzfrequenz. Da es mit Hilfe der Turnierregeln allein dis-
her nicht gelungen ist, Remis-Schiebern das Handwerk zu le-
gen, solite man vielleicht mehr medizinisch ausgebildete Tur-
nierleiter einsetzen.
An dem Mdinchner Turnier beteiligten sich ausschlief5lich
jingere Spieler von Bundesliga-Niveau. Die kritische Frzge,
ob man é&lteren Menschen mit gesundheitlichen Problemen
von der Teilnahme an Turnieren abraten soll, wurde folglich
Uberhaupt nicht berihrt. Immerhin fanden wir in den SchiuB3-
folgerungen den bemerkenswerten Satz, da3 man in Sonczr-
fdllen den Gewinn an Lebensqualitdt bricksichtigen soilte,
den ein begeisterter Schachspieler aus seinem Hobby zienhen
kann, ehe man ein generelles arztliches Verbot des Schech-
spiels ausspricht.
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Aktuell

Noch vor kurzer Zeit wurde die
Frage, ob Schachdenn nun Sportsei,
am Ende der Diskussion um die
Gemeinniitzigkeit mit der Feststel-
lung beantwortet, daB Schach als
Sport gelte. Der Bamberger Medizi-
ner und GroBmeister Dr. Helmut Pfle-
ger und der Deutsche Schachbund
veranstalteten nun in Miinchen ein
Schach-Medizin-Turnier und beob-
achteten dabei die Teilnehmer.

@Jm die Auswirkungen der Belastungen
Spieler wéhrend, vor und nach den
Fartien zu prifen, wurden etliche Unter-
hungen durchgeflihrt. So wurden
Z>o6.HerZ- und Atemfrequenz kontrolliert,
Blutdruck, Hautwiderstand, Blutgase,
Nebennierenhormone und Urinwerte
untersucht und die Spieler standig mit
objektiven MeBdaten getestet. Subjek-
tive Eindricke wurden durch Befragun-
gen festgehalten, so daB das beobach-
tende Arzteteam bei der bevorstehen-
den grindlichen Auswertung der per-
soénlichen Test- und MeBergebnisse vor
einer umfangreichen Aufgabe steht.

Diese seltene, bisher kaum durchge-
fihrte Untersuchung von Turnierspie-
lern, die auch wahrend der Partien stéan-
dig an MeBgerdte angeschlossen
waren, soll die StreBerscheinungen,
innere  Anspannung, Konzentration,
£ -=dauer usw. verdeutlichen und spéater

Basis bilden, um Turnierspieler
~-folgversprechend betreuen zu kon-
. _n. Psychische und physische Bela-
stungen, die im Zusammenhang mitden
Ereignissen auf dem Schachbrett
gedeutet und untersucht werden, sind
flr ein systematisches Schachtraining
unentbehrlich.

AuBer den medizinischen Resultaten,
auf deren  Verdffentlichung man
gespanntwarten muB, interessiert nattir-
lich auch der schachliche Teil der Ver-
anstaltung. Die Teilnehmer stammen
aus dem C-Kader des Deutschen
Schachbundes - geleitet wurde das Tur-
nier Ubrigens von Bundestrainer Sama-
rian —, aus Frankreich, Osterreich und
dem Iran. Der Endstand, der auch im
Zusammenhang mit den Belastungen
durch die stéandigen Beobachtungen zu
sehen ist, soll dennoch nicht unter den
Tisch fallen:

Schach-MedizinTurnier

Miinchner Turnier beantwortet Fragen

s AL »
/:-.— i E }

1. Treppner (Bamberg) 6
2. Meinsohn (Frankreich) 6
3. Leski (Frankreich) )
4. Béhm (Dortmund) 5
5. Stein (Hamburg) 5
6. Backwinkel (DUsseldorf) 5
7. Hellmayr (Osterreich) 35
8
9

. Grzesik (Berlin) 35
. Grinberg (Hamburg) 315
10. Dr. Abtahi (Iran) 2

Damenbauernspiel R 56¢)
Wei3: Bohm
Schwarz: Backwinkel

1. d4 Sf6 2. Sc3 d5 3.Lg5 Sbd7 4. {3 c6
5. Dd2 Da5 6. e4 de4: 7. Se4: Dd2:+
8.5d2:5d59.Sc4 Sb410.Kd2Sb611.¢c3
S4d512. Se3 h613. Sd5: cd5: 14. L4 Ld7
15. b3 €6 16. a4 Sc817. Ld3 Le7 18. Se2
Sd6 19. h4 h5 20. Lg3 Tc8 21. Thel g6
22.Ld6: Ld6: 23. g3 K8 24.f4 Kg7 25.Th1
Tc7 26. Sg1 The8 27. Se2 6 28. Lb5 €5
29. fe5: feb: 30. Ld7: Td7: 31. de5: Leb5:
32. Kd3 Tf7 33. Thft Tcf8 34. Tf7: Tf7:
35. Ke3 Lc7 36. Td1 Lb6+ 37. Sd4 Te7+
38. Kf3 Kf6 39. Sc2 Te5 40. Sd4 g5
41. hgb: Kg5: 42. Td2 Te4 43. Sc2 Te5
44, Sd4 Te7 45. Sc2 Ti7+ 46. Kg2 Kg4
47. a5 Lc5 48. b4 T3 49. bcs: Tg3:+
50. Kf2 Tf3+ 51. Ke2 Tc3: 52. a6 bab6:
53. Se3+ Kg3 54. Tc2

Schwarz gab auf.

Damengambit D 10a
WeiB: Griinberg
Schwarz: Bohm

1. c4 e6 2. Sc3 d5 3. d4 c6 4. Sf3 Sf6
5. cd5: ed5: 6. g3 Lf5 7. Lg2 Le7 8. 0-0
0-0 9. Sh4 Le6 10. Dc2 Dc8 11. a3 Te8
12. b4 Lh3 13. Ld2 Lg2: 14. Kg2: Se4d
15. Se4: de4:16. De4: Lh4:17. Dh4: Te2:
18. Le3 De8 19. Dg4 Tc2 20. Tfel Sa6
21. Lh6 Df8 22. Te7 Kh8 23. Tael (23....
gh6: 24. Df5 Tb2 25. Tf7: usw.)
Schwarz gab auf.
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Solingen, f) Josef Hulsmann/Kénigsspringer
Nordwalde, g) Johannes Kern/Zehlendorf, h) Eric
KnopperVUtrecht/NL, i) Ferdinand Roski/Godes-
bekger SK, j) Klaus-Jurgen Schulz/SV Koblenz.
Den Seniorenpreis errang mit 6,5 Punkten — mit
dieser Punktzahl war er auch bester Porzer Spie-
ler — Dr. Paul Troger, der mit Spielwitz und Kam-
pfeswillen einmal mehr dokumentierte, daB er
noch langst nicht zum ,alten Eisen" gehért (Es
stiinde einigen jugendlichen Remisschiebern gut
an, sich hieran ein Beispiel zu nehmen).
Jugendpreise erhielten: a) Thomas Hargens/Ko-
nig Tegel 6,5 Pkte., b) Olaf Heinzel/Mulheim-Hei-
sen 6.

Ein Schachcomputer FIDELITY ELEGANCE wird
zukinftig Ingo Koschollek/SG Gerling/Kéin beim
heimischen Spiel als geduldiger Trainingspartner
zur Verfugung stehen, wahrend St. Bozidarevic/
Eschweiler nunmehr einen der beiden elektroni-
schen Turnierteiinehmer FIDELITY ELITE PRI-
VAT sein eigen nennen kann. Letzteres mag als
Indiz dafur gelten, daB nur handelsubliche Gerate
am Start waren.

Die vorgenannten ELITE PRIVAT (mit Eroff-
nungsmodul) schnitten unter den kritischen Blik-
ken ihrer menschlichen Konkurrenten wie folgt ab
(erzieltes Resultat des Computers/Ingo-Starke
des Gegners): .

a) 1/95, 1/106, 0/97,0/160,0/113, 0/175, 0,5/175,
1/175, 1/176 = 4,5 Punkte.

b) ¢*°S, 1/192, 1/172, 0,5/132, 0,5/95, 0/118, 1/
<L 3119=45P.

S....“zum Bedauern einiger Computerschach-
‘re( » nahmen NOVAG und Hegener + Glaser

die Gelegenheit nicht wahr, die mit Prototyp resp.
Experimentalversion beim 12. Porz Open erziel-
ten guten Ergebnisse und damit auch die Lei-
stungsstarke zu bestatigen, was mit Termin-
schwierigkeiten begrindet wurde. Im Hause NO-
VAG/Zens hofft man jedoch, beim Sommertur-
nier, welches voraussichtlich Mitte/Ende Juli
1985 stattfinden wird, wieder dabei sein zu kén-
nen.

Nachstehend wird eine Auswahl der wéhrend die-
ses Turniers gespielten Partien angeboten, die z.
T. mit Anmerkungen der Spieler versehen sind.
Die mit * gekennzeichneten Partien waren — der
Kommentar wurde ebenfalls beriicksichtigt — ei-
nen Schénheitspreis wert.  Glinter Niggemann

Oswald - Bleis * 3. Rde.

1.5f3 ¢5 2.b3 d5 3.Lb2 e6 4.e3 Sc6 5.d4 Sf6
6.Sbd2 Le7 7.c4 0-0 8.Ld3 cd9.ed Sb4 10.Lb1 b6
11.0-0 Lb7 12.Se5 Tc8 13.f4 Sed4 14.Se4: de
15.15 ef 16.Tf5: Tc7 17.d5 f6 18.Sg4 Lc8 19.Le4:
Lf5: 20.Lf5: Sa6 21.Dd3 g6 22.Lg6 Lc5+ 23.Kh1
Sb4 24.Sh6+ Kg7 25.Sf5+ Kg6 26.Dg3+ Kf7
27.Te1 Te7 28.Dg7+ Ke8 29.Se7: Le7 30.La3 a5
31.Lb4: ab 32.Dh7: Kd7 33.d6 1:0

Hartmann - Hemmann 5. Rde.

1.e4 c5 2.5f3 d6 3.d4 cd 4.Sd4: Sf6 5.Sc3 Sc6
6.Lc4 e6 7.Le3 Le7 8.De2 0-0 9.0-0-0 Ld7 10.f4
Db8 11.Thf1 Sd4 12.Td4: Lc6 13.Ld2 Sd7 14.Td3
Lf6 15.Th3 b5 16.Dh5 Tc8 17.f5 bc 18.Dh7:+ Kf8
19.fe Se5 20.g4 Sg4: 21.Tf6: Sf6: 22.Dh8+ Sg8
23.ef Kf7: 24.Th7 Ke6 25.Dg7 Tf8 26.Dg4:+ Kf6
27.0f5 # 1:0

Schumacher - Kluss 3. Rde.

1.e4 Sf6 2.5¢c3 d5 3.e5 Se4 4.Df3 Sc3 5.bc e6
6.Dg3 c5 7.5f3 Da5 8.c4 Sc6 9.Le2 Ld7 10.cd ed
11.0-0 0-0-0 12.Sg5 Le6 13.Lg4 Kb8 14.Le6: fe
15.5f7 Tg8 16.Sd8: Dd8: 17.c3 Se7 18.Dh4 h6
19.Dg4 Sf5 20.Dg6 Dd7 21.d3 Sh4 22.Dh7 Df7
23.Lh6: Sg6 24.Lg7: Lg7: 25.Dh5 Le5: 26.Tfcl
Lh2+ 27.Dh2: Sf4 28.Kf1 Tg2: 29.Dh8+ Kc7
30.De5+ Kc6 31.De3 Th2 32.Kg1 Dg6+ 33.Dg3
Tg2+ 0:1
Kleibaumhiter - Weisbrod 3. Rde.

1.g3d5 2.Lg2 Sf6 3.c4 6 4.5f3 b6 5.0-0 Lb7 6.b3
c5 7.Se5 Le7 8.Lb2 0-0 9.d3 Sfd7 10.f4 Lf6
11.5d2 Dc7 12.Sdf3 d4 13.Sg4 Le7 14.e3 de
15.De2 Sc6 16.De3 Tad8 17.Tad1 Tfe8 18.Sg5
Ld6 19.Se4 L8 20.f5 ef 21.Tf5: Se7 22.T{7:!! Le4:
23.De4 Sg624.Dd5 Kh8 25.Sh6 Dc8 26.Td7:1:0

Lorenz - Pragua 7. Rde.

(Anmerkungen Lorenz:)

1.c4 Sf6 2.Sc3 g6 3.e4 Lg7 4.d4 dé 53 0-0
6.Lg5 c6 tblich ist 6.- ¢5 7.d5 e6 mit Ubergang in
Benoni 7.Dd2 Sbd7 8.Sh3 a6 9.Sf2 b5 10.h4
Sh5? ein Tempoverlust 11.Th3 bc 12.g4 Shf6
13.h5 d5?! m. E. war 13.- Sb6 starker 14.e5 Se8
15.Lh6 Lh8 16.hg! 16.Lf8: Sf8: mit Materialvor-
teil; aber Schwarz kann sich noch verteidigen 16.-
g 17.e6! Sf6 18.L18: Kf8: 19.g5+-Le6: 19.- Sh5
20.Th5: gh 21.Df4+- 20.gf Lh3: 21.Dh6+ Kg8
22.Lh3: mit der Drohung Le6 22.- Dd6 23.Sfe4!
der forcierte Gewinn 23.-de 24.Se4: Dd5 25.f7+!
25.Sg5 Lg7, WeiB hat nur Materialvorteil 25.- Df7:
25.- Kf7: 26.Sg5+ Kf6 27.Sh7:+ Kf7 28.0f8++
26.Sg5 1:0

Sportmedizinische Untersuchungen an Schachspielern
beim Schachmedizin-Turnier 1981, von H. Pfleger und G. Metak
Herausgegeben vom Deutschen Sportbund - BundesausschuB Leistungssport

Es gibt Schachmeister, deren Gewicht wihrend
eines Tyrniers um zehn Pfund und mehr ab-
nimmt. Wie aber sieht es mit den psychischen
upd p_sychomentalen Belastungen aus? Dariiber
gibt eine Broschtire AufschluB, die der Deutsche
Sportbund herausgegeben hat und der sportme-
dizinische Untersuchungen zugrunde liegen, die
GM Dr. Helmut Pfleger zusammen mit einem Arz-
teteam 1981 wahrend eines Schachturniers in
Munchen an den Teilnehmern vorgenommen hat.
Danach sind die Belastungen bzw. Veranderun-
gen denen beim Motorsport und SportschieBen
vergleichbar. Das ist nicht verwunderlich, denn
hier wie dort ist die Bewegung gering oder einsei-
tig. Deshalb empfehlen die Autoren der Broschii-
re dem Turnierspieler, sich zur ,,auBerschachli-
chen Vorbereitung sowohl im physischen wie im
psychischen Bereich" entsprechend zu betati-
¢ Vas ja auch geschieht. Das reicht von Kort-
{ “_1s Yoga-Ubungenbis zu Smyslows ausgie-
by~ Waldspaziergangen. Jiingere Meister spie-
ler,_  1nis oder schwimmen fleiBig. Wahrschein-
lich gibt es noch mehr Meister und solche, die es
werden wollen, welche die zum Ausgleich erfor-
derichen physischen Aktivititen vernachlassi-
gen, weil sie nicht so aufregend verlaufen wie ei-
ne Blitzpartie. Daher sind Dr. Pflegers Untersu-
chungen &auBerst nitzlich und es ist zu hoffen,
daB die Ergebnisse von denen zur Kenntnis ge-
nommen werden, die es angeht.

An dem Minchner Turnier beteiligten sich nur
jungere Spieler. Die kritische Frage, ob man alte-
ren Menschen mit gesundheitlichen Problemen
von der Teilnahme an Turnieren abraten soll,
wurde daher nicht beriihrt. Immerhin fanden wirin
den SchluBfolgerungen den bemerkenswerten
Satz, daB manin Sonderféllen den Gewinn an Le-
bensqualitdt berticksichtigen sollte, den ein be-
geisterter Schachspieler aus seinem Hobby zie-
hen kann, ehe man an ein generelles arztliches
Verbot des Schachspiels denkt.

Das heikle Thema Rauchen wird in der Broschirre
nicht angesprochen. Bei jingeren Menschen hat
es natirlich weniger Gewicht und zudem geben
Herz- und Pulsfrequenzmessungen keinen Auf-
schluB Uber etwaige gesundheitliche Schaden
des Rauchens. Und in der Hauptsache wurden
nur solche Messungen vorgenommen. Nun, heu-
te ist nicht mehr umstritten, daB Rauchen der Ge-
sundheit schadet und daB auch Nichtraucher, die
sich in Gesellschaft von Rauchern aufhalten,

Schaden nehmen kénnen, weil sie den ausgeat-
meten Rauch einatmen.

Ansétze von Konseugenzen gibt es bereits. So
wird den Kiebitzen bei Turnieren das Rauchen
untersagt. Auch Nichtraucher-Schachclubs ha-
ben sich da und dort bereits gebildet. Aber sie
werden ein Rauchverbot schwerlich durchsetzen
kénnen, wenn sie gegen Vereine spielen, deren
Mitglieder fast alle Raucher sind. Man hat auch
versucht, die nichtrauchenden Teilnehmer eines
Turniers in einem besonderen Raum spielen zu
lassen. Aber wo soll gespielt werden, wenn einer
der Teilnehmer raucht und der andere nicht?
Wie gesagt, Dr. Pfleger und der Deutsche Sport-
bund kénnen einwenden, daB Rauchen nicht Ge-
genstand der Untersuchungen war. DaB aber all-
mabhlich eine ZerreiBprobe an den Deutschen
Schachbund und seine Clubs herankommt, wenn
sich die gesundheitliche Problematik des Rau-
chens verscharft, weil die Luft auch aus anderen
Griinden der Gesundheit immer weniger dienlich
ist, dariiber sollte man sich keinen lllusionen hin-
geben. Nichtrauchern wird man zudem nicht ver-
ubeln kénnen, wenn sie behaupten, daB das lan-
ge Sitzen und die Nervenanspannung wahrend
einer Partie nicht so schadlich sind wie das stun-
denlange Einatmen von Rauch. Zugegeben, die
Zahl der rauchenden Spieler und Meister nimmt
ab, aber nur langsam und es gibt immer noch
Spieler, die es wahrend einer Partie auf 30 oder
gar 50 Zigaretten bringen. Der DSB ist derzeit an
mehr Mitgliedern interessiert, denn 80.000 bei
mehreren Millionen Schachspielern sind keine
stolze Zahl und so méchte man weder die Nich-
traucher noch die Raucher verschrecken und
schweigt sich tGber das Problem lieber aus.
Doch zuriick zu der Untersuchung. Eine ihrer er-
freulichsten Feststellungen betrifft das Wohlbe-
finden des Spielers. Es nimmt namlich zu nach ei-
ner gewonnenen Partie. Und beim Verlierer las-
sen Herz- und Pulsfrequenz und andere Messun-
gen steigende Belastungen nur erkennen, wenn
ein Bock geschossen, also eine gewonnene Par-
tie noch verloren wird. Daher Vorsicht vor Schnit-
zern! Sie kosten nicht nurdie Partie, sondern stra-
pazieren auch die Nerven. Hat sich der Unterle-
gene aber schon eine Weile mit seiner Niederlage
abgefunden, so reagieren Herz- und Pulsschlag
normal, wenn die hoffnungslose Partie endlich
aufgegeben wird.

Zum SchluB eine Mahnung an die unverbeserli-

\_: RELTRRL

chen Remis-Schieber. Mit Hilfe der beim Minch-
ner Turnier vorgenommenen Messungen vor al-
lem an Herz und Puls kénnte man ihnen namlich
auf die Spur kommen. Eines der Ergebnisse der
Untersuchungen Pflegers besagt, daB es bei
spannungslosen und vor allem bei geschobenen
Partien keine Veranderungen der Herz- und Puls-
frequenzen gibt. Da es mit Hilfe der Turnierregeln
allein bisher nicht gelungen ist, Remis-Schiebern
das Handwerk zu legen, sollte man vielleicht in
Zukunft mehr medizinisch ausgebildete Turnier-
leiter einsetzen! Ludwig Steinkohl

Deutscher Hochschulmeister 1984 wurde in
Stuttgart Herbibert Franke/Stgt mit 5,5 P. vor
Marin/Mannheim u. Althans/Paderborn je 5, 2u-
se/Heidelberg, Schulte/Stgt, Neid/Karlsruhe je
4,5 (24 TN) Prof. Schreiner/Mannheim
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SCHACH einmal anders mit Schach- und
Scherzaufgaben u.a. gibt es fir 19,90 DM zu kau-
fen bei: .
Klaus R6hr, Gerhard-Hauptmann-Str. 1
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Solingen, f) Josef Hulsmann/Kénigsspringer
Nordwalde, g) Johannes Kern/Zehlendort, h) Eric
Knopped/ljtr‘echt/NL, i) Ferdinand Roski/Godes-
bérger SK, j) Klaus-Jurgen Schulz/SV Koblenz.
Den Seniorenpreis errang mit 6,5 Punkten — mit
dieser Punktzahl war er auch bester Porzer Spie-
ler — Dr. Paul Troéger, der mit Spielwitz und Kam-
pfeswillen einmal mehr dokumentierte, daB3 er
noch langst nicht zum ,alten Eisen" gehort (Es
stiinde einigen jugendlichen Remisschiebern gut
an, sich hieran ein Beispiel zu nehmen).
Jugendpreise erhielten: a) Thomas Hargens/Ké-
nig Tegel 6,5 Pkte., b) Olaf Heinzel/Milheim-Hei-
sen 6.

Ein Schachcomputer FIDELITY ELEGANCE wird
zukiinftig Ingo Koschollek/SG Gerling/KéIn beim
heimischen Spiel als geduldiger Trainingspartner
zur Verfugung stehen, wéahrend St. Bozidarevic/
Eschweiler nunmehr einen der beiden elektroni-
schen Turnierteilnehmer FIDELITY ELITE PRI-
VAT sein eigen nennen kann. Letzteres mag als
Indiz dafir gelten, daB nur handelsibliche Gerate
am Start waren.

Die vorgenannten ELITE PRIVAT (mit Eroff-
nungsmodul) schnitten unter den kritischen Blik-
ken ihrer menschlichen Konkurrenten wie folgt ab
(erzieltes Resultat des Computers/ingo-Starke
des Gegners): .

a) 1/95, 1/106, 0/97,0/160,0/113,0/175, 0,5/175,
1/175, 1/176 = 4,5 Punkte.

b) #'°S, 1/192, 1/172, 0.5/132, 0,5/95, 0/118, 1/
v 51119=45P.

S.... “zum Bedauern einiger Computerschach-
‘re( 2 nahmen NOVAG und Hegener + Glaser

die Gelegenheit nicht wahr, die mit Prototyp resp.
Experimentalversion beim 12. Porz Open erziel-
ten guten Ergebnisse und damit auch die Lei-
stungsstarke zu bestétigen, was mit Termin-
schwierigkeiten begriindet wurde. Im Hause NO-
VAG/Zens hofft man jedoch, beim Sommertur-
nier, welches voraussichtlich Mitte/Ende Juli
1985 stattfinden wird, wieder dabei sein zu kén-
nen.

Nachstehend wird eine Auswahl der wahrend die-
ses Turniers gespielten Partien angeboten, die z.
T. mit Anmerkungen der Spieler versehen sind.
Die mit * gekennzeichneten Partien waren — der
Kommentar wurde ebenfalls berlcksichtigt — ei-
nen Schénheitspreis wert.  Gunter Niggemann

Oswald - Bleis * 3. Rde.

1.53 ¢5 2.b3 d5 3.Lb2 e6 4.e3 Sc6 5.d4 Sf6
6.5bd2 Le7 7.c4 0-08.Ld3cd 9.ed Sb4 10.Lb1 b6
11.0-0 Lb7 12.Se5 Tc8 13.f4 Se4 14.Sed: de
15.15 ef 16.T5: Tc7 17.d5 16 18.Sg4 Lc8 19.Led:
Lf5: 20.Lf5: Sa6 21.Dd3 g6 22.Lg6 Lc5+ 23.Kh1
Sb4 24.Sh6+ Kg7 25.5f5+ Kgb 26.Dg3+ Kf7
27.Te1 Te7 28.Dg7+ Ke8 29.Se7: Le7 30.La3 a5
31.Lb4: ab 32.Dh7: Kd7 33.d6 1:0

Hartmann - Hemmann 5. Rde.

1.e4 ¢5 2.Sf3 d6 3.d4 cd 4.Sd4: Sf6 5.Sc3 Sc6
6.Lc4 e6 7.Le3 Le7 8.De2 0-0 9.0-0-0 Ld7 10.f4
Db8 11.Thf1 Sd4 12.Td4: Lc6 13.Ld2 Sd7 14.Td3
Lf6 15.Th3 b5 16.Dh5 Tc8 17.15 be 18.Dh7:+ Ki8
19.fe Se5 20.g4 Sg4: 21.Tf6: Sf6: 22.Dh8+ Sg8
23.ef Kf7: 24.Th7 Ke6 25.Dg7 T8 26.Dg4:+ Ki6
27.Df5 + 1:0

Schumacher - Kluss 3. Rde.

1.e4 Sf6 2.5¢3 d5 3.e5 Se4 4.Df3 Sc3 5.bc e6
6.Dg3 c5 7.Sf3 Da5 8.c4 Sc6 9.Le2 Ld7 10.cd ed
11.0-0 0-0-0 12.Sg5 Le6 13.Lg4 Kb8 14.Le6: fe
15.5f7 Tg8 16.Sd8: Dd8: 17.c3 Se7 18.Dh4 h6
19.Dg4 Sf5 20.Dg6 Dd7 21.d3 Sh4 22.Dh7 Df7
23.Lh6: Sg6 24.Lg7: Lg7: 25.Dh5 LeS5: 26.Tfcl
Lh2+ 27.Dh2: Sf4 28.Kf1 Tg2: 29.Dh8+ Kc7
30.De5+ Kc6 31.De3 Th2 32.Kg1 Dg6+ 33.Dg3
Tg2+ 0:1
Kleibaumhiiter - Weisbrod 3. Rde.

1.g3d5 2.Lg2 Sf6 3.c4 €6 4.5f3 b6 5.0-0 Lb7 6.b3
c5 7.5e5 Le7 8.Lb2 0-0 9.d3 Sfd7 10.f4 Lf6
11.8d2 Dc7 12.Sdf3 d4 13.Sg4 Le7 14.e3 de
15.De2 Sc6 16.De3 Tad8 17.Tad1 Tfe8 18.Sg5
Ld6 19.Se4 L8 20.15 ef 21.Tf5: Se7 22.T{7:!! Le4:
23.De4 Sg624.Dd5 Kh8 25.Sh6 Dc8 26.Td7:1:0

Lorenz - Pragua 7. Rde.

(Anmerkungen Lorenz:)

1.c4 Sf6 2.Sc3 g6 3.e4 Lg7 4.d4 d6 5.13 0-0
6.Lg5 ¢6 Ublich ist 6.- c5 7.d5 e6 mit Ubergang in
Benoni 7.Dd2 Sbd7 8.Sh3 a6 9.Sf2 bS 10.h4
Sh5? ein Tempoverlust 11.Th3 bc 12.g4 Shf6
13.h5 d5?! m. E. war 13.- Sbé stérker 14.e5 Se8
15.Lh6 Lh8 16.hg! 16.L8: Sf8: mit Materialvor-
teil; aber Schwarz kann sich noch verteidigen 16.-
fg 17.e6! Sf6 18.L8: Kf8: 19.95+- Le6: 19.- Sh5
20.ThS: gh 21.Df4+- 20.gf Lh3: 21.Dh6+ Kg8
22.Lh3: mit der Drohung Le6 22.- Dd6 23.Sfed!
der forcierte Gewinn 23.-de 24.Se4: Dd5 25.17+!
25.Sg5 Lg7, WeiB hat nur Materialvorteil 25.- Df7:
25.- Kf7: 26.Sg5+ Kf6 27.Sh7:+ Kf7 28.Df8+ +
26.Sg5 1:0

Sportmedizinische Untersuchungen an Schachspielern
beim Schachmedizin-Turnier 1981, von H. Pfleger und G. Metak
Herausgegeben vom Deutschen Sportbund - BundesausschuB Leistungssport

Es gibt Schachmeister, deren Gewicht wihrend
eines Tyrniers um zehn Pfund und mehr ab-
nimmt. Wie aber sieht es mit den psychischen
upd gsychomentalen Belastungen aus? Dartiber
gibt eine Broschiire AufschluB, die der Deutsche
Sportbund herausgegeben hat und der sportme-
dizinische Untersuchungen zugrunde liegen, die
GM Dr. Helmut Pfleger zusammen mit einem Arz-
teteam 1981 wahrend eines Schachturniers in
Minchen anden Teilnehmern vorgenommen hat.
Danach sind die Belastungen bzw. Veranderun-
gen denen beim Motorsport und SportschieBen
vergleichbar. Das ist nicht verwunderlich, denn
hier wie dort ist die Bewegung gering oder einsei-
tig. Deshalb empfehlen die Autoren der Broschi-
re dem Turnierspieler, sich zur ,auBerschachli-
chen Vorbereitung sowohl im physischen wie im
psychischen Bereich“ entsprechend zu betti-
¢ Vasjaauch geschieht. Das reicht von Kort-
¢ “_ois Yoga-Ubungen bis zu Smyslows ausgie-
bi~~Waldspaziergéngen. Jingere Meister spie-
lel_ nnis oder schwimmen fleiBig. Wahrschein-
lich gibt es noch mehr Meister und solche, die es
werden wollen, welche die zum Ausgleich erfor-
derlichen physischen Aktivititen vernachlassi-
gen, weil sie nicht so aufregend verlaufen wie ei-
ne Blitzpartie. Daher sind Dr. Pflegers Untersu-
chungen &uBerst nitzlich und es ist zu hoffen,
daB die Ergebnisse von denen zur Kenntnis ge-
nommen werden, die es angeht.

An dem Minchner Tumier beteiligten sich nur
jungere Spieler. Die kritische Frage, ob man élte-
ren Menschen mit gesundheitlichen Problemen
von der Teilnahme an Turnieren abraten soll,
wurde daher nichtberihrt. Immerhin fandenwirin
den SchluBfolgerungen den bemerkenswerten
Satz, daB manin Sonderfédllenden Gewinnan Le-
bensqualitét beriicksichtigen sollte, den ein be-
geisterter Schachspieler aus seinem Hobby zie-
hen kann, ehe man an ein generelles arztliches
Verbot des Schachspiels denkt.

Das heikle Thema Rauchenwird in der Broschire
nicht angesprochen. Bei jingeren Menschen hat
es natirlich weniger Gewicht und zudem geben
Herz- und Pulsfrequenzmessungen keinen Auf-
schluB tber etwaige gesundheitliche Schaden
des Rauchens. Und in der Hauptsache wurden
nur solche Messungen vorgenommen. Nun, heu-
te ist nicht mehr umstritten, daB Rauchen der Ge-
sundheit schadet und daB auch Nichtraucher, die
sich in Gesellschaft von Rauchern aufhalten,

Schaden nehmen kénnen, weil sie den ausgeat-
meten Rauch einatmen.

Ansédtze von Konseugenzen gibt es bereits. So
wird den Kiebitzen bei Turnieren das Rauchen
untersagt. Auch Nichtraucher-Schachclubs ha-
ben sich da und dort bereits gebildet. Aber sie
werden ein Rauchverbot schwerlich durchsetzen
kénnen, wenn sie gegen Vereine spielen, deren
Mitglieder fast alle Raucher sind. Man hat auch
versucht, die nichtrauchenden Teilnehmer eines
Turniers in einem besonderen Raum spielen zu
lassen. Aber wo soll gespielt werden, wenn einer
der Teilnehmer raucht und der andere nicht?
Wie gesagt, Dr. Pfleger und der Deutsche Sport-
bund kénnen einwenden, daB Rauchen nicht Ge-
genstand der Untersuchungen war. DaB aber all-
mabhlich eine ZerreiBprobe an den Deutschen
Schachbund und seine Clubs herankommt, wenn
sich die gesundheitliche Problematik des Rau-
chens verscharft, weil die Luft auch aus anderen
Griinden der Gesundheit immer weniger dienlich
ist, dariiber sollte man sich keinen lllusionen hin-
geben. Nichtrauchern wird man zudem nicht ver-
ubeln kénnen, wenn sie behaupten, daB das lan-
ge Sitzen und die Nervenanspannung wahrend
einer Partie nicht so schadlich sind wie das stun-
denlange Einatmen von Rauch. Zugegeben, die
Zahl der rauchenden Spieler und Meister nimmt
ab, aber nur langsam und es gibt immer noch
Spieler, die es wahrend einer Partie auf 30 oder
gar 50 Zigaretten bringen. Der DSB ist derzeit an
mehr Mitgliedern interessiert, denn 80.000 bei
mehreren Millionen Schachspielern sind keine
stolze Zahl und so méchte man weder die Nich-
traucher noch die Raucher verschrecken und
schweigt sich Giber das Problem lieber aus.

Doch zuriick zu der Untersuchung. Eine ihrer er-
freulichsten Feststellungen betrifft das Wohlbe-
finden des Spielers. Es nimmtndmlich zu nach ei-
ner gewonnenen Partie. Und beim Verlierer las-
sen Herz- und Pulsfrequenz und andere Messun-
gen steigende Belastungen nur erkennen, wenn
ein Bock geschossen, also eine gewonnene Par-
tie noch verloren wird. Daher Vorsicht vor Schnit-
zern! Sie kosten nicht nur die Partie, sondern stra-
pazieren auch die Nerven. Hat sich der Unterle-
gene aber schon eine Weile mitseiner Niederlage
abgefunden, so reagieren Herz- und Pulsschlag
normal, wenn die hoffnungslose Partie endlich
aufgegeben wird.

Zum SchluB eine Mahnung an die unverbeserli-

chen Remis-Schieber. Mit Hilfe der beim Miinch-
ner Turnier vorgenommenen Messungen vor al-
lem an Herz und Puls kénnte man ihnen namlich
auf die Spur kommen. Eines der Ergebnisse der
Untersuchungen Pflegers besagt, daB es bei
spannungslosen und vor allem bei geschobenen
Partien keine Veranderungen der Herz- und Puls-
frequenzen gibt. Da es mit Hilfe der Turnierregeln
allein bisher nicht gelungen ist, Remis-Schiebern
das Handwerk zu legen, sollte man vielleicht in
Zukunft mehr medizinisch ausgebildete Turnier-
leiter einsetzen! Ludwig Steinkohl

Deutscher Hochschulmeister 1984 wurde in
Stugtgart Herbibert Franke/Stgt mit 5,5 P. vor
Marin/Mannheim u. Althans/Paderborn je 5, Zu-

se/Heidelberg, Schulte/Stgt, Neid/Karlsruhe je
4,5 (24 TN)
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Solingen, f) Josef Hilsmann/Kénigsspringer
Nordwalde, g) Johannes Kern/Zehlendorf, h) Eric
Knopper/Utrecht/NL, i) Ferdinand Roski/Godes-
berger SK.'j) Klaus-Jiirgen Schulz/SV Koblenz.
D&n Seniorenpreis errang mit 6,5 Punkten — mit
dieser Punktzahl war er auch bester Porzer Spie-
ler — Dr. Paul Tréger, der mit Spielwitz und Kam-
pfeswillen einmal mehr dokumentierte, daB3 er
noch langst nicht zum ,alten Eisen" gehért (Es
stiinde einigen jugendlichen Remisschiebern gut
an, sich hieran ein Beispiel zu nehmen).
Jugendpreise erhielten: a) Thomas Hargens/Ké-
nig Tegel 6,5 Pkte., b) Olaf Heinzel/Mulheim-Hei-
sen 6.

Ein Schachcomputer FIDELITY ELEGANCE wird
zukinftig Ingo Koschollek/SG Gerling/KéIn beim
heimischen Spiel als geduldiger Trainingspartner
zur Verfligung stehen, wahrend St. Bozidarevic/
Eschweiler nunmehr einen der beiden elektroni-
schen Turnierteilnehmer FIDELITY ELITE PRI-
VAT sein eigen nennen kann. Letzteres mag als
Indiz dafiir gelten, daB nur handelstbliche Gerate
am Start waren.

Die vorgenannten ELITE PRIVAT (mit Eroff-
nungsmodul) schnitten unter den kritischen Blik-
ken ihrer menschlichen Konkurrenten wie folgt ab
(erzieltes Resultat des Computers/Ingo-Starke
des Gegners): .

a) 1/95, 1/106, 0/97,0/160,0/113, 0/175, 0,5/175,
1/175, 1/176 = 4,5 Punkte.

b) n/a5, 1/192, 1/172, 0,5/132, 0,5/95, 0/118, 1/
i 5119 = 45 P.

S... _um Bedauern einiger Computerschach-
freunde nahmen NOVAG und Hegener + Glaser

die Gelegenheit nichtwahr, die mit Prototyp resp.
Experimentalversion beim 12. Porz Open erziel-
ten guten Ergebnisse und damit auch die Lei-
stungsstarke zu bestatigen, was mit Termin-
schwierigkeiten begriindet wurde. Im Hause NO-
VAG/Zens hofft man jedoch, beim Sommertur-
nier, welches voraussichtlich Mitte/Ende Juli
1985 stattfinden wird, wieder dabei sein zu kén-
nen.

Nachstehend wird eine Auswahl der wahrend die-
ses Turniers gespielten Partien angeboten, die z.
T. mit Anmerkungen der Spieler versehen sind.
Die mit * gekennzeichneten Partien waren — der
Kommentar wurde ebenfalls beriicksichtigt — ei-
nen Schonheitspreis wert.  Gunter Niggemann

O'swald - Bleis * 3. Rde.

1.5f3 ¢5 2.b3 d5 3.Lb2 e6 4.e3 Sc6 5.d4 Sf6
6.Sbd2 Le7 7.c4 0-0 8.L.d3 cd 9.ed Sb4 10.Lb1 b6
11.0-0 Lb7 12.Se5 Tc8 13.f4 Sed4 14.Sed: de
15.5 ef 16.Tf5: Tc7 17.d5 {6 18.Sg4 Lc8 19.Le4:
Lf5: 20.Lf5: Sa6 21.Dd3 g6 22.Lg6 Lc5+ 23.Kh1
Sb4 24.Sh6+ Kg7 25.Sf5+ Kg6 26.Dg3+ Kf7
27.Te1Te7 28.Dg7+ Ke829.Se7:Le7 30.La3 a5
31.Lb4: ab 32.Dh7: Kd7 33.d6 1:0

Hartmann - Hemmann 5. Rde.

1.e4 c5 2.Sf3 d6 3.d4 cd 4.Sd4: Sf6 5.5¢3 Sc6
6.Lc4 €6 7.Le3 Le7 8.De2 0-0 9.0-0-0 Ld7 10.f4
Db8 11.Thf1 Sd4 12.Td4: Lc6 13.Ld2 Sd7 14.Td3
Lf6 15.Th3 b5 16.Dh5 Tc8 17.f5 bc 18.Dh7:+ Ki8
19.fe Se5 20.g4 Sg4: 21.Tf6: Sf6: 22.Dh8+ Sg8
23.ef K7: 24.Th7 Ke6 25.Dg7 T8 26.Dg4:+ K6
27.D5 + 1:0

Schumacher - Kluss 3. Rde.

1.e4 Sf6 2.5¢c3 d5 3.e5 Sed 4.Df3 Sc3 5.bc e6
6.Dg3 c5 7.5f3 Das5 8.c4 Sc6 9.Le2 Ld7 10.cd ed
11.0-0 0-0-0 12.Sg5 Le6 13.Lg4 Kb8 14.Le6: fe
15.5f7 Tg8 16.Sd8: Dd8: 17.c3 Se7 18.Dh4 h6
19.Dg4 Sf5 20.Dg6 Dd7 21.d3 Sh4 22.Dh7 Df7
23.Lh6: Sg6 24.Lg7: Lg7: 25.Dh5 Le5: 26.Tfct
Lh2+ 27.Dh2: Sf4 28.Kf1 Tg2: 29.Dh8+ Kc7
30.De5+ Kc6 31.De3 Th2 32.Kg1 Dg6+ 33.Dg3
Tg2+ 0:1
Kleibaumhiiter - Weisbrod 3. Rde.

1.g3d5 2.Lg2 Sf6 3.c4 e6 4.5f3 b6 5.0-0 Lb7 6.b3
c5 7.Se5 Le7 8.Lb2 0-0 9.d3 Sfd7 10.f4 Lf6
11.8d2 Dc7 12.Sdf3 d4 13.Sg4 Le7 14.e3 de
15.De2 Sc6 16.De3 Tad8 17.Tad1 Tfe8 18.Sg5
Ld6 19.Se4 L{8 20.15 ef 21.Tf5: Se7 22.T{7:!! Le4:
23.Ded Sg624.Dd5 Kh8 25.Sh6 Dc8 26.Td7:1:0

Lorenz - Pragua 7. Rde.

(Anmerkungen Lorenz:)

1.c4 Sf6 2.Sc3 g6 3.e4 Lg7 4.d4 d6 5.13 0-0
6.Lg5 c6 ublich ist 6.- c5 7.d5 e6 mit Ubergang in
Benoni 7.Dd2 Sbd7 8.Sh3 a6 9.Sf2 b5 10.h4
Sh5? ein Tempoverlust 11.Th3 bc 12.g4 Shf6
13.h5 d57?! m. E. war 13.- Sb6 starker 14.e5 Se8
15.Lh6 Lh8 16.hg! 16.Lf8: Sf8: mit Materialvor-
teil; aber Schwarzkann sich noch verteidigen 16.-
fg 17.e6! S16 18.L18: Kf8: 19.g5+- Le6: 19.-Sh5
20.Th5: gh 21.Df4+- 20.gf Lh3: 21.Dh6+ Kg8
22.Lh3: mit der Drohung Le6 22.- Dd6 23.Sfe4!
der forcierte Gewinn 23.- de 24.Se4: Dd5 25.17+!
25.Sg5Lg7, WeiB hat nur Materialvorteil 25.- Df7:
25.- Kf7: 26.5g5+ Kf6 27.Sh7:+ Kf7 28.Df8++
26.Sg5 1:0

Sportmedizinische Untersuchungen an Schachspielern

beim Schachmedizin-Turnier 1981, von H. Pfleger und G. Metak
Herausgegeben vom Deutschen Sportbund - BundesausschuB Leistungssport

Es gibt Schachmeister, deren Gewicht wihrend
eines Tprpiers um zehn Pfund und mehr ab-
nimmt. Wie aber sieht es mit den psychischen
upd gsychomentalen Belastungen aus? Dariiber
gibt eine Broschiire AufschluB, die der Deutsche
Sportbund herausgegeben hat und der sportme-
dizinische Untersuchungen zugrunde liegen, die
GM Dr. Helmut Pfleger zusammen mit einem Arz-
teteam 1981 wahrend eines Schachturniers in
Munchen anden Teilnehmern vorgenommen hat.
Danach sind die Belastungen bzw. Verénderun-
gen denen beim Motorsport und SportschieBen
vergleichbar. Das ist nicht verwunderlich, denn
hier wie dort ist die Bewegung gering oder einsei-
tig. Deshalb empfehlen die Autoren der Broschu-
re dem Turnierspieler, sich zur ,auBerschachli-
chen Vorbereitung sowohl im physischen wie im
psychischen Bereich* entsprechend zu betati-
¢~ Was ja auch geschieht. Das reicht von Kort-
¢ 5 Yoga-Ubungen bis zu Smyslows ausgie-
biyer. Waldspaziergangen. Jingere Meister spie-
len JT=nnis oder schwimmen fleiBig. Wahrschein-
lic : es noch mehr Meister und solche, die es
weraen wollen, welche die zum Ausgleich erfor-
derlichen physischen Aktivitdten vernachlassi-
gen, weil sie nicht so aufregend verlaufen wie ei-
ne Blitzpartie. Daher sind Dr. Pflegers Untersu-
chungen &uBerst nitzlich und es ist zu hoffen,
daB die Ergebnisse von denen zur Kenntnis ge-
nommen werden, die es angeht.

An dem Minchner Turnier beteiligten sich nur
jungere Spieler. Die kritische Frage, ob man alte-
ren Menschen mit gesundheitlichen Problemen
von der Teilnahme an Turnieren abraten soll,
wurde daher nichtberihrt. Immerhin fandenwirin
den SchluBfolgerungen den bemerkenswerten
Satz, daB manin Sonderféllen den Gewinn anLe-
bensqualitdt beriicksichtigen sollte, den ein be-
geisterter Schachspieler aus seinem Hobby zie-
hen kann, ehe man an ein generelles arztliches
Verbot des Schachspiels denkt.

Das heikle Thema Rauchen wirdin der Broschiire
nicht angesprochen. Bei jingeren Menschen hat
es natirlich weniger Gewicht und zudem geben
Herz- und Pulsfrequenzmessungen keinen Auf-
schluB tber etwaige gesundheitliche Schaden
des Rauchens. Und in der Hauptsache wurden
nur solche Messungen vorgenommen. Nun, heu-
te ist nicht mehr umstritten, daB Rauchen der Ge-
sundheit schadet und daB auch Nichtraucher, die
sich in Gesellschaft von Rauchern aufhalten,

Schaden nehmen kdnnen, weil sie den ausgeat-
meten Rauch einatmen.

Ansétze von Konseugenzen gibt es bereits. So
wird den Kiebitzen bei Turnieren das Rauchen
untersagt. Auch Nichtraucher-Schachclubs ha-
ben sich da und dort bereits gebildet. Aber sie
werden ein Rauchverbot schwerlich durchsetzen
kénnen, wenn sie gegen Vereine spielen, deren
Mitglieder fast alle Raucher sind. Man hat auch
versucht, die nichtrauchenden Teilnehmer eines
Turniers in einem besonderen Raum spielen zu
lassen. Aber wo soll gespielt werden, wenn einer
der Teilnehmer raucht und der andere nicht?
Wie gesagt, Dr. Pfleger und der Deutsche Sport-
bund kénnen einwenden, daB Rauchen nicht Ge-
genstand der Untersuchungen war. DaB3 aber all-
mahlich eine ZerreiBprobe an den Deutschen
Schachbund und seine Clubs herankommt, wenn
sich die gesundheitiche Problematik des Rau-
chens verscharft, weil die Luft auch aus anderen
Grinden der Gesundheit immer weniger dienlich
ist, dariiber sollte man sich keinen lllusionen hin-
geben. Nichtrauchern wird man zudem nicht ver-
ubeln kdnnen, wenn sie behaupten, daB das lan-
ge Sitzen und die Nervenanspannung wéahrend
einer Partie nicht so schadlich sind wie das stun-
denlange Einatmen von Rauch. Zugegeben, die
Zahl der rauchenden Spieler und Meister nimmt
ab, aber nur langsam und es gibt immer noch
Spieler, die es wahrend einer Partie auf 30 oder
gar 50 Zigaretten bringen. Der DSB ist derzeit an
mehr Mitgliedern interessiert, denn 80.000 bei
mehreren Millionen Schachspielern sind keine
stolze Zahl und so méchte man weder die Nich-
traucher noch die Raucher verschrecken und
schweigt sich tber das Problem lieber aus.

Doch zuriick zu der Untersuchung. Eine ihrer er-
freulichsten Feststellungen betrifft das Wohlbe-
finden des Spielers. Esnimmtnamlich zunach ei-
ner gewonnenen Partie. Und beim Verlierer las-
sen Herz- und Pulsfrequenz und andere Messun-
gen steigende Belastungen nur erkennen, wenn
ein Bock geschossen, also eine gewonnene Par-
tie noch verloren wird. Daher Vorsicht vor Schnit-
zern! Sie kosten nicht nur die Partie, sondern stra-
pazieren auch die Nerven. Hat sich der Unterle-
gene aber schon eine Weile mit seiner Niederlage
abgefunden, so reagieren Herz- und Pulsschlag
normal, wenn die hoffnungslose Partie endlich
aufgegeben wird.

Zum SchluB eine Mahnung an die unverbeserli-

chen Remis-Schieber. Mit Hilfe der beim Miinch-
ner Turnier vorgenommenen Messungen vor al-
lem an Herz und Puls kénnte man ihnen namlich
auf die Spur kommen. Eines der Ergebnisse der
Untersuchungen Pflegers besagt, daB es bei
spannungslosen und vor allem bei geschobenen
Partien keine Veranderungen der Herz- und Puls-
frequenzen gibt. Da es mit Hilfe der Turnierregeln
allein bisher nicht gelungen ist, Remis-Schiebern
das Handwerk zu legen, sollte man vielleicht in
Zukunft mehr medizinisch ausgebildete Turnier-
leiter einsetzen! Ludwig Steinkohl

Deutscher Hochschulmeister 1984 wurde in
Stuttgart Herbibert Franke/Stgt mit 5,5 P. vor
Marin/Mannheim u. Althans/Paderborn je 5, Zu-
se/Heidelberg, Schulte/Stgt, Neid/Karlsruhe je
4,5(24 TN) Prof. Schreiner/Mannheim
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\VERGLEICH DER HERZRREQ' “{ZKURVEN VON SPIELER 4 /o?(e (3-BLOCK=, (TENORMIN') (7.RUNDE)
UND MIT (3-BLOCKER (8.RUNDE)

In der 7. Partie schwankt die Herzfrequenz mit groBen Ausschldgen in den ersten 100 Minuten um einen Mittelwert

von 120/min (also insgesamt deutlich erhihtes Niveau), steigt dann in der 2.-3. Stunde auf Spitzen um 150/min

mit einem Gipfel bei 160/min an,um nach kurzzeitigem Abfall wieder auf ein Piateau um 140/min anzusteigen. Zum
Partieende fdllt die Herzfrequenz abrupt auf das Ausgangsniveau von 120/m1n ab.

In der 8.Runde deutlich niedrigeres Mittel der Herzfrequenz bei 85/min.mit relativ typischen Verha]ten auf diesem
erniedrigten Niveau. Nachdem ein klarer Gewinn ausgelassen wird und Remis sich abzeichnet, Abfall auf 80/min.

Was die Bewertung der optimalen Erregung angeht, sprich welches Pulsverhalten leistungsforderlicher ist, so ist dies
letzten Endes nur vom Spieler selbst subjektiv zu beurteilen. Der Untersucher (Arzt) kann nur die notigen Kriterien

1
1}

an die Hand geben.
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