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Шановні колеги! 

Регламент проведення допінг-контролю у Всеукраїнських зма-
ганнях з футболу розроблено відповідно до сучасних досягнень спортив-
ної медицини і вимог відповідного Регламенту ФІФА. Враховано 
також рекомендації ФІФА, особливо після досягнення порозуміння 
між Всесвітньою агенцією з допінг-контролю (ВАДА) та МОК. 

У нашій державі, на підставі Закону України „Про антидопін-
говий контроль у спорті", засновано Національний антидопінговий 
центр з відповідною лабораторією у складі. Таким чином, в країні 
створено законодавчу базу і належну організаційну структуру. 

У всьому світі триває боротьба з допінгом, але всім, хто організо-
вує антидопінгові заходи, треба постійно вдосконалювати структуру і 
методи, в основі чого повинні лежати критерії загальнолюдської моралі. 
Вживання допінгу й антидопінгові заходи стали предметом постійної 
уваги міжнародних спортивних організацій і урядів практично всіх 
держав світу. Не є таємницею, що допінг широко розповсюджений у 
спорті і, зокрема, в футболі. Гучні скандали навколо велогонок Джиро 
д 'Італія, Тур де Франс, відомих футболістів Франка де Бура, Давідса, 
Єгора Тітова, на жаль, підкреслюють необхідність вжиття відповідних 
заходів, спрямованих на дотримання чинного законодавства. 

У 2001 році Верховна Рада України ратифікувала Міжнародну 
конвенцію з боротьби з допінгом. У Федерації футболу України, 
безумовно, негативне ставлення до вживання допінгу футболістами, і 
ми рішуче виступаємо разом зі світовою спортивною спільнотою 
проти будь-яких форм і методів допінгу, що ставить під загрозу етику 
спорту і загальноосвітні цінності, впливає, з ризиком фатальних нас-
лідків, на здоров'я футболістів, порушує принципи рівних можливос-
тей та Фейєр-плей. 

На превеликий жаль, випадки застосування допінгу викрито й в 
Україні. В 2003 році футболісти відомих клубів були дискваліфіковані 
на тривалий термін, а на клуби накладено штрафні санкції. Це 
підтверджує необхідність посилити не тільки роз'яснювальну роботу 
в клубах (командах), але й виконати вимоги ФІФА та УЄФА стосовно 
збільшення кількості тест-проб як в змагальний, так і позазмагаль-
ний періоди. Крім того, Спортивно-медичний комітет ФФУ 
готується перейти до сучасних методів тестування, в тому числі 
дослідження крові. 

З 



Регламент, прийнятий Виконкомом ФФУ, є системним доку-
ментом, який встановлює права й обов'язки футболістів, лікарів, 
офіційних осіб клубів (команд), арбітрів і делегатів ФФУ, координа-
тора допінг-контролю, посадових осіб інших установ, причетних до 
організації і проведення антидопінгового контролю. 

Упевнені: всі зазначені особи чітко /' послідовно 
дотримуватимуться положень Регламенту, що буде запорукою 
чистоти вітчизняного футболу. 

Останнє видання скореговано у зв'язку зі змінами багатьох 
розділів попереднього Регламенту відповідно до змін антидопінгових 
регламентів ФІФА та УЄФА. 

Президент ФФУ Г.М. Сурюс 
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Визначення термінів 

Допінг - одне або декілька порушень антидопі-
нгових правил, викладених у частині II. 

Допінг-контроль - система заходів, спрямованих на по-
передження застосування допінгу. 

Координатор допінг- - особа, призначена Виконкомом ФФУ 
контролю ФФУ для організації допінг-контролю, 
(голова Спортивно-ме-
дичного комітету ФФУ) 

Офіцер допінг-служби - особа, що пройшла відповідний курс 
ФФУ навчання, отримала ліцензію та призна-

чена безпосередньо здійснювати заходи 
допінг-котролю. 

Футболіст - спортсмен, який у складі команди 
бере участь в навчально-тренувальному 
процесі та змаганнях з футболу. 

Делегат, інспектор - особа, призначена ФФУ для вико-
нання офіційних функцій стосовно оці-
нювання дій арбітрів та рівня організації 
матчу. 

- спеціальний одноразовий посуд, в 
якому утримуються зразки проб на 
допінг. 

- заклад допінг-контролю Українсь-
кого національного антидопінгового 
центру. 

- Міжнародна федерація футболу 

- Європейський союз футбольних 
асоціацій. 

- Професіональна футбольна ліга 
України. 

Контейнер 

Лабораторія 

ФІФА 

УЄФА 

ПФЛ 
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І. Ц І Л І ТА ЗАВДАННЯ РЕГЛАМЕНТУ 

1. Регламент проведення допінг-контролю у 
Всеукраїнських змаганнях з футболу (далі Регламент) 
розроблений на основі положень Закону України «Про 
антидопінговий контроль у спорті», «Регламенту прове-
дення допінг-контролю на змаганнях під егідою УЕФА 
та поза рамками змагань» і «Регламенту проведення 
допінг-контролю на змаганнях під егідою ФІФА та поза 
рамками змагань» та спрямований на попередження 
вживання допінгу у змаганнях з футболу та його викорі-
нення. 

2. Завдання Регламенту полягає у збереженні моральних 
та етичних цінностей спорту, безумовному дотри-
муванні принципів Фейєр-плей, захисті розумової і 
фізичної цілісності футболістів, їх здоров'я, а також 
дотриманні принципу рівних можливостей для всіх 
учасників змагань з футболу серед професіональних 
команд, що проводяться в країні під егідою Федерації 
футболу України (далі ФФУ). 

II. П О Р У Ш Е Н Н Я А Н Т И Д О П І Н Г О В И Х П Р А В И Л 

Порушенням антидопінгових правил є: 

1. Наявність забороненої речовини, її метаболітів або мар-
керів у зразку проби з організму футболіста. 

1.1. Особистим обов'язком кожного гравця є запобігання 
потрапляння забороненої речовини у свій організм. 
Гравці несуть відповідальність за виявлення якої-небудь 
забороненої речовини, її метаболітів або маркерів у 
зразку проби із свого організму. 

1.2. Порушенням антидопінгових правил є виявлення будь-
якої кількості забороненої речовини, її метаболітів або 
маркерів у зразку проби футболіста, крім речовин, кіль-
кісний поріг яких спеціально визначається у списку 
заборонених речовин. 

1.3. До винятку із загальних правил частини II статті 1 у 
списку заборонених речовин належать спеціальні 
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критерії оцінювання заборонених речовин, які можуть 
утворюватися в організмі ендогенним способом. 

2. Використання або спроба використання забороненої 
речовини чи забороненого методу. 

2.1. Успі шне або невдале використання забороненої речовини 
чи методу не є фактом. Достатньо й того, що використо-
вувалася або була спроба використання забороненої речо-
вини або забороненого методу з метою порушення анти-
допінгових правил. 

3. Відмова чи неявка після повідомлення прізвища гравця 
для проходження тестування, або інше ухилення від 
здачі зразка проби. 

4. Порушення вимог стосовно готовності гравця до тесту-
вання поза рамками змагань, включаючи нездатність 
надати інформацію щодо місцеперебування гравця та 
пропущені тести, зазначені у правилах. 

5. Фальсифікація або спроба фальсифікації будь-якої час-
тини тесту на допінг. 

6. Володіння забороненими речовинами та методами. 

6.1. Наявність у гравця забороненої речовини у будь-який 
час або у будь-якому місці при проведенні тестування 
поза рамками змагань чи використання забороненого 
методу, за винятком тих випадків, коли гравець підтвер-
джує наявність цієї речовини наданим Винятком для 
лікувального використання відповідно до статті 4.4. 
Всесвітнього антидопінгового кодексу — ВАДК — (ліку-
вальне використання). 

6.2. Виявлення при проведенні тестування поза рамками 
змагань в інших представників команди (тренерів, 
медичного песоналу тощо) забороненої речовини або 
використання забороненого методу, за винятком тих 
випадків, коли зазначені особи можуть підтвердити 
наявність цієї речовини (методу) Винятком для 
лікувального використання, наданим гравцеві відповід-
но до статті 4.4. Всесвітнього антидопінгового кодексу — 
ВАДК — (лікувальне використання). 
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7. Торгівля будь-якою забороненою речовиною або забо-
роненим методом. 

8. Призначення або спроба призначення забороненої 
речовини чи забороненого методу будь-якому гравцеві 
або сприяння, надання допомоги, схиляння, прихо-
вування чи співучасть будь-якого іншого виду, що спри-
чинило порушення антидопінгових правил або будь-яку 
іншу спробу порушення. 

III. ОРГАНІЗАЦІЯ П Р О В Е Д Е Н Н Я Д О П І Н Г - К О Н Т Р О Л Ю 

1. ФФУ має виключне право на організацію і вибіркове 
проведення допінг-контролю проб сечі та крові у всіх 
змаганнях з футболу в Україні, співпрацюючи у цьому 
питанні з Національним олімпійським комітетом 
України, відповідними медичними закладами та лабора-
торією допінг-контролю Українського національного 
антидопінгового центру. 

2. Відповідальність щодо організації та здійснення допінг-
контролю на змаганнях серед професіональних команд, 
що проводяться під егідою ФФУ, покладено на призна-
ченого Виконкомом ФФУ координатора допінг-конт-
ролю, голову Спортивно-медичного комітету ФФУ, 
офіцерів служби допінг-контролю та лабораторію 
допінг-контролю Українського національного антидо-
пінгового центру (далі Лабораторія). 

3. Організаційні заходи 
3.1. Рішення про проведення допінг-контролю у відповід-

них матчах приймається головою Спортивно-медич-
ного комітету ФФУ, який інформує офіцерів допінг-
контролю та офіційних осіб Лабораторії про проведення 
допінг-контролю у відповідних матчах, організовує 
виїзд бригади офіцерів допінг-служби ФФУ на визна-
чені матчі. 

3.2. Офіцери допінг-служби ФФУ відповідають за всю про-
цедуру проведення заходів щодо допінг-контролю, 
тобто жеребкування з метою визначення футболістів, 
які підлягають тестуванню, заповнення формулярів, 
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передбачених цим Регламентом, отримання зразків сечі 
від футболістів, контроль за розливом її у відповідні 
ємності, вручення контрольних формулярів представ-
никам команд та транспортування контейнерів безпосе-
редньо в лабораторію. 

3.3. ФФУ також надає необхідне спорядження для виконання 
завдання щодо забору допінг-проб. Витрати на прове-
дення допінг-контролю покладаються на ФФУ. 

4. Зобов'язання клубів (команд), офіційних представ-
ників і футболістів 

4.1. Кожний клуб (команда), що бере участь у змаганнях з 
футболу під егідою ФФУ, підписує Декларацію згоди з 
виконанням вимог Регламенту допінг-контролю 
ФФУ. 

4.2. Керівники клубу (команди), спортивної споруди, на 
якій відбувається змагання, зобов'язані надавати всі-
ляку допомогу офіційним особам ФФУ, що виконують 
завдання стосовно проведення допінг-контролю, забез-
печують їх охорону та автотранспорт із супроводженням 
до місця відправки транспорту (залізничний або авто-
вокзал), який прямує до місця знаходження Лабораторії 
(м. Київ), та надають допомогу у придбанні квитків у 
зворотному напрямку. 

4.3. Кожний футболіст, визначений для проходження тесту 
на допінг в результаті жеребкування, зобов'язаний здати 
пробу сечі та сприяти офіцерові допінг-служби ФФУ у 
роботі. 

4.4. У випадку відмови або ухилення футболіста від 
проходження тесту на допінг, він та інші особи, причет-
ні до таких дій, підлягають санкціям органів футболь-
ного правосуддя ФФУ на основі документів, наданих 
Спортивно-медичним комітетом. 

4.5. Відмова від проходження тесту на допінг, ухилення від 
тесту або спроби маніпулювання ним передбачають ті 
ж наслідки, що й позитивний результат аналізу на 
допінг. 
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5. Процедура проходження тесту на допінг 
5.1. У матчі, у якому намічене проведення тестів на допінг, 

шляхом жеребкування обираються по двоє гравців від 
кожної команди для проходження таких тестів. 

5.2. Перед матчем, у якому проводиться процедура допінг-
контролю, лікар команди одержує від офіційної особи 
ФФУ, що здійснює допінг-контроль, формуляр 0-1 
«Список медикаментів, що використовувалися», запов-
нює його, підписує й особисто повертає вказаній особі 
до початку гри. Всі медикаменти, що вживалися грав-
цями або були введені їм протягом 72 годин до матчу, 
декларуються лікарем команди у формулярі 0-1 із зазна-
ченням назви медикаменту, діагнозу, дози, коли і на 
який термін він був прописаний, а також способу 
прийому. Інформація про медикаменти, декларовані у 
формулярі 0-1, може бути оприлюднена тільки у разі 
позитивного результату тесту на допінг. 

5.3. У перерві між таймами матчу у місці, визначеному офі-
ційною особою ФФУ, що здійснює допінг-контроль, як 
правило, у спеціальній кімнаті, виділеній для цієї про-
цедури, проводиться жеребкування. Крім офіцера служ-
би допінг-контролю ФФУ і його асистента, що здійс-
нюють тестування на допінг, під час цієї процедури 
повинні бути присутні: 

а) делегат (інспектор) ФФУ; 
б) офіційний представник від кожної команди-

учасниці матчу. 
5.4. Процедура жеребкування проводиться в такий спосіб: 

офіцер служби допінг-контролю ФФУ, що здійснює 
жеребкування, розкладає на столі картки (або бирки) із 
номерами, що відповідають номерам на футболках усіх 
футболістів обох команд, занесених до листа-рапорту 
арбітра матчу; ретельно перевіряє наявність усіх номерів 
і їх відповідність номерам, зазначеним у листі-рапорту 
арбітра матчу. Серед карток однієї команди представник 
команди-суперніці шляхом жеребкування визначає по 
три номери гравців, один з яких позначається як 
резервний для випадків, зазначених у п.5.5; 
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офіцер служби допінг-контролю ФФУ, не 
оприлюднюючи номери, вкладає картки в конверт із 
назвою команди, запечатує його. Представник команди 
ставить підпис у зоні склеювання. Офіцер служби допінг-
контролю ФФУ вкладає обидва конверти в загальний 
конверт, запечатує його. Представники обох команд 
ставлять підписи у зоні склеювання. 

5.5. У випадку одержання футболістом серйозної травми до 
проведення процедури жеребкування, яка вимагає його 
негайної госпіталізації, його номер не бере участі у жереб-
куванні. У випадку виникнення під час матчу подібної 
ситуації відбувається заміна футболіста, який піддається 
тестуванню на допінг, резервним номером футболіста. 
Серйозність травми оцінюється офіцером служби допінг-
контролю ФФУ. 

5.6. У разі підозри у використанні допінгу арбітр матчу або 
делегат ФФУ може викликати додаткових гравців для 
проходження тестування. Якщо футболісту показано чер-
вону картку і він вилучений з поля під час матчу внаслідок 
порушення координації, неадекватної поведінки або 
агресивності, арбітр матчу або делегат ФФУ може піддати 
його тестуванню на допінг додатково до футболістів, 
визначених жеребом. 

5.7. За п'ятнадцять хвилин* до закінчення матчу (75 хвилина) 
офіцер служби допінг-контролю ФФУ, що здійснює 
допінг-контроль, розкриває в присутності представників 
команд конверти, які у нього зберігалися, та повідомляє 
номери і прізвища футболістів, визначених жеребом. Потім 
офіцер служби допінг-контролю ФФУ вказує у формулярі 
0-2 «Виклик для проходження тесту на допінг» прізвища і 
номери футболістів для проходження тестування, передає 
формуляри 0-2 присутнім представникам команд, які від-
повідають за вручення його футболістам відразу після 
закінчення матчу і супроводження їх у кімнату допінг-
контролю. Про результати жеребкування офіцер служби 
допінг-контролю ФФУ повідомляє делегатові ФФУ. 

Під час матчів з футзалу офіцер служби допінг-контролю Ф Ф У роз-
криває конверти через 10 хвилин після початку другого тайму. 
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5.8. Якщо футболісту показано червону картку у будь-який 
час матчу, він залишається з ескортом у кімнаті прове-
дення допінг-контролю до оприлюднення прізвищ 
гравців, визначених жеребом для тестування на допінг, 
та у разі потреби проходить тестування відразу після 
закінчення матчу. Якщо гравцю, визначеному жеребом 
для тестування на допінг, показано червону картку і він 
залишить поле в останні 15 хвилин основного ігрового 
часу, тобто після оприлюднення прізвищ гравців, що 
повинні пройти допінг-контроль, його супроводжують 
у кімнату проведення допінг-контролю, як тільки він 
покинув ігрове поле. 

5.9. Керівництво клубу (команди) несе відповідальність за 
супроводження своїх футболістів, визначених жеребом, 
з поля в кімнату проведення допінг-контролю відразу ж 
після закінчення матчу (не пізніше ніж через 5 хвилин 
після закінчення матчу). 

5.10. У разі прийняття ФФУ рішення про проведення тесту-
вання на допінг поза рамками змагань офіцер служби 
допінг-контролю ФФУ представляється керівнику або 
заступнику керівника відповідної команди шляхом 
пред'явлення свого акредитаційного посвідчення, обго-
ворює з ним, лікарем команди та, якщо можливо, трене-
ром команди процедуру тестування на допінг. 

5.11. Керівник відповідної команди обов'язково надає офіце-
ру служби допінг-контролю ФФУ список гравців, які 
перебувають на навчально-тренувальному зборі, вклю-
чаючи всіх відсутніх на момент проведення тестування. 
Офіцерові служби допінг-контролю обов'язково вка-
зуються причини такої відсутності, а також час прибуття 
або повернення відсутніх гравців на місце збору. Після 
цього офіцер служби допінг-контролю Ф Ф У приймає 
рішення щодо включення цих гравців до процедури 
жеребкування з метою визначення гравців для 
проходження тестування. 

5.12. Офіцер служби допінг-контролю ФФУ вручає лікарю 
команди копію формуляра 0-1, до якого лікар команди 
обов'язково вносить препарати, введені й призначені 
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всім гравцям, що беруть участь у тренувальному зборі. У 
разі потреби лікар команди вносить вищевказану 
інформацію після консультацій із гравцями. Дія 
положень, викладених у статті 5.2 чинного Регламенту, 
поширюється також на внесення даних у формуляр 0-1 і 
процедуру використання зазначеного формуляра. 

6. Зона проведення тесту на допінг 
6.1. Зоною проведення тесту на допінг є кімната допінг-

контролю. В зону проведення тесту на допінг окрім фут-
болістів, визначених жеребом, мають допуск: 

- офіцери служби допінг-контролю ФФУ, що здійс-
нюють тестування на допінг; 

- делегат (інспектор )ФФУ; 
- представники команд, що супроводжують футбо-

лістів (по одному від кожної команди). 
6.2. Відібрані для тестування футболісти знаходяться в зоні 

очікування кімнати допінг-контролю, поки їх не викли-
чуть для взяття зразків проб сечі. У розпорядження фут-
болістів повинні бути надані напої, що не містять 
допінгових речовин, у закритих скляних пляшках або 
бляшаних банках. 

6.3. Двері кімнати допінг-контролю повинні охоронятися 
співробітниками органів внутрішніх справ, щоб 
уникнути потрапляння до зони проведення тесту на 
допінг сторонніх осіб, не вказаних у п. 6.1. 

7. Взяття зразків проб 

7.1. Офіцер служби допінг-контролю ФФУ, що здійснює 
керівництво проведенням процедури тестування на 
допінг, зобов'язаний перевірити особистість кожного 
футболіста за допомогою формуляра 0-2 і документів 
гравців - «Ліцензії футболіста-професіонала» та роз 'яс-
нити їм вимоги Регламенту, процедуру отримання зраз-
ків сечі. 

7.2.Футболіст під наглядом офіцера служби допінг-контролю 
ФФУ, що керує тестуванням на допінг-контроль, осо-
бисто вибирає серед інших такі ємності для взяття проб: 
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- запечатану і простерилізовану мензурку; 
- дві запечатані прозорі скляні пробірки (в одній 

повинна міститися проба «А», в іншій - проба «В») і 
одноразові стандартні спеціалізовані контейнери 
(«А» та «В») для кожної пробірки. На кожній пробір-
ці і контейнері для неї повинен бути зазначений один 
кодовий цифровий номер. Якщо в якості спеціалізо-
ваного контейнера використовується пробірка, кодо-
вий номер повинен знаходитися лише на ньому. 
Інформація про кодовий номер розголошенню не 
підлягає. Офіцер служби допінг-контролю Ф Ф У 
зобов'язаний перевірити, щоб кодові номери контей-
нерів для проб, зданих різними футболістами, не 
збігалися. 

7.3. Отримавши від офіцера служби допінг-контролю ФФУ, 
що керує організацією процедури допінг-контролю, 
зазначені в п.7.2 запаковані ємності, футболіст особисто 
розпаковує їх, переконується, що вони не були в корис-
туванні, відкриває і здає пробу сечі в стерилізовану 
мензурку під наглядом офіцера служби допінг-конт-
ролю ФФУ. Об'єм сечі повинен становити щонайменше 
75 мл, за винятком випадків, пов 'язаних із 
фізіологічними труднощами щодо забезпечення 
необхідного об'єму, із відповідними відмітками у 
формулярі 0-3 (пп. 1, 2). Достатній мінімальний об 'єм -
50 мл. 

7.4. Із свого зразка сечі, що знаходиться у мензурці, футбо-
ліст, який здав зразок, особисто, в присутності вказаних 
у п. 7.3. осіб, виливає 50 мл сечі в пробірку «А» і 25 мл -
у пробірку «В». У випадку, згаданому в п. 7.3., об 'єм сечі 
повинен складати не менше 35 мл і 15 мл відповідно. 

7.5. Футболіст особисто щільно закриває кожну пробірку 
(контейнер) зі своєю сечею, поміщає пробірку «А» у 
контейнер «А», пробірку «В» - у контейнер «В» і запако-
вує. Я к щ о в якості контейнера використовується 
спеціалізована стандартна пробірка для розміщення 
зразків сечі, футболіст особисто наливає сечу в контей-
нери «А» і «В» та щільно закриває кожний. Офіцер 
служби допінг-контролю ФФУ, делегат ( інспектор) 
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ФФУ та представник команди повинні ретельно спосте-
рігати за діями футболіста та впевнитися у правильності 
всіх цих операцій. 

7.6. Потім офіцер служби допінг-контролю ФФУ в присут-
ності футболіста та супроводжуючого його представ-
ника команди виконує тест на величину рН та перевіряє 
питому вагу сечі, використовуючи для цього останні 
краплі сечі в мензурці. 

7.7. Після виконання зазначених процедурних дій, офіцер 
служби допінг-контролю ФФУ зобов'язаний запов-
нити та підписати формуляр 0-3, указуючи таку інфор-
мацію: дату, матч, місце його проведення, номер 
матчу, кодовий номер проб «А» і «В», результат тесту 
на величину рН і питому вагу проби сечі. Вказаний 
формуляр підписується футболістом, представником 
команди, який супроводжує його, а також особами, які 
були присутні при одержанні зразків сечі. 

7.8. Контейнери з пробами «А» і «В» усіх футболістів, що 
здали зразки сечі, розміщуються у кейсі, опечатуються 
та з відповідними копіями формулярів 0-4, 0-5 і 0-6 
доставляються в Лабораторію особисто офіцером 
служби допінг-контролю ФФУ. 

7.9. Зазначена в пп. 7.1. - 7.7. процедура заповнення фор-
мулярів 0-1 - 0-4 здійснюється офіцером служби 
допінг-контролю ФФУ стосовно кожного футболіста 
окремо. 

8. Допінг-контроль поза змаганнями 

8.1. ФФУ в особі Спортивно-медичного комітету може про-
вести допінг-тести поза змаганнями. Право проведення 
тестів у позазмагальний період мають також УЄФА та 
ФІФА. 

8.2. Тестуванню в позазмагальний період можуть підлягати 
всі футболісти, внесені до заявкового листа клубу 
(команди). 

8.3. Процедура отримання допінг-проб визначена чинним 
Регламентом. 
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8.4. Ухилення футболіста(ів) від тестування на допінг у 
позазмагальний період прирівнюється до позитивної 
проби на допінг. 

9. Аналіз зразків проб і повідомлення результатів 

9.1. Аналіз зразків сечі здійснюється Лабораторією. 

9.2. Лабораторія проводить аналіз проби «А», як правило, 
відразу ж після отримання зразків та відповідних фор-
мулярів, а проба «В» зберігається в холодильнику, що 
знаходиться на її території. 

9.3. У разі, якщо аналіз проби «А» виявляється негативним, 
проба «В» знищується протягом 24 годин після прове-
дення тесту з метою уникнення її використання для 
будь-яких подальших досліджень. 

9.4. Начальник Лабораторії повідомляє про результати ана-
лізу голові Спортивно-медичного комітету ФФУ по 
телефону та нарочним направляє йому формуляр 0-5 
Проба «А». 

10. Клопотання про проведення аналізу проби «В» 

10.1. У випадку позитивного результату аналізу проби «А» 
голова Спортивно-медичного комітету негайно 
повідомляє про це керівництво футбольного клубу, яке 
має право не пізніше 48 годин із моменту повідомлення 
подати клопотання до ФФУ про проведення повторного 
аналізу. 

10.2. У випадку подання клопотання про проведення повтор-
ного аналізу голова Спортивно-медичного комітету 
Ф Ф У негайно сповіщає про це Лабораторію. Аналіз 
проби «В» здійснюється співробітниками Лабораторії, 
які не брали участі у проведенні аналізу проби «А», про-
тягом двох днів із моменту повідомлення ФФУ про таке 
клопотання. 

10.3. Представники ФФУ, клубу та футболіст, чиї біологічні 
зразки досліджуються повторно, можуть бути присутні-
ми у лабораторії при розкритті пробірки (контейнера) з 
пробою «В» та проведенні її аналізу. 
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10.4. Дані про цілісність, код пробірки (контейнера) «В» та 
результати повторного аналізу заносяться у ф о р м у л я р 
0 -6 Проба «В». Результати проведеного Лабораторією 
аналізу завіряються підписом начальника Лабораторії . 
У формулярі 0-6 також указуються прізвища осіб, які 
безпосередньо здійснили повторне тестування, і осіб, 
які були присутні при такому тестуванні. Про результа-
ти аналізу проби «В» негайно повідомляється по теле-
фону голова Спортивно-медичного комітету ФФУ, а 
оригінал формуляра 0-6 направляється у Ф Ф У на його 
ім'я нарочним. 

10.5. У випадку відсутності к л о п о т а н н я про проведення 
повторного аналізу лабораторія знищує пробу «В». 

11. Порядок дій у випадку позитивного результату аналізу 
проби «В» 

11.1. Я к щ о результат аналізу проби «В» виявляється позитив-
ним, оригінал формуляра 0-6, а також інші формуляри, 
заповнені відповідно до чинного Регламенту, з відповід-
ним листом ФФУ передаються в Контрольно-дисциплі-
нарний комітет ФФУ, який вивчає матеріали, визначає 
ступінь відповідальності і санкції стосовно футболіста(ів) 
і /або осіб, його клубу (команди). 

11.2. Ф Ф У інформує про позитивний результат дослідження 
на допінг Ф І Ф А і УЄФА та залишає за собою право ого-
л о ш е н н я результатів тесту на допінг і їхніх наслідків. 

БІБЛІОТЕКА 
Л Ь В І В С Ь К О Г О ДЕРЖАВНІ ї О 

У Н І В Е Р С И Т Е Т У Ф І З И Ч Н О Ї ' 
К У Л Ь Т У Р И 



IV. ВІДПОВІДАЛЬНІСТЬ ЗА ПОРУШЕННЯ 

ЗАКОНУ УКРАЇНИ 

«ПРО АНТИДОПІНГОВИЙ КОНТРОЛЬ У СПОРТІ» 

ТА РЕГЛАМЕНТУ 

1. У разі встановлення факту вживання футболістом 
допінгу до нього та його клубу (команди), інших осіб 
команди згідно з вимогами Дисциплінарних правил 
ФФУ застосуються відповідні санкції. 

2. Незнання футболістами, лікарями, іншими особами 
клубу (команди) природи, складу, наслідків вживання 
заборонених у спорті речовин чи методів не є підставою 
для звільнення від відповідальності та застосування 
санкцій. 

V. З А К Л Ю Ч Н І П О Л О Ж Е Н Н Я 

Формуляри 0-1 - 0-6 виготовляються на папері різного 
кольору та офіційною особою ФФУ розсилаються (вру-
чаються): 

1) лікарю команди - рожевого кольору; 

2) офіційній особі ФФУ - білого кольору; 

3) координатору допінг-контролю Ф Ф У -
блакитного кольору. 

1) футболісту - рожевого кольору; 

2) офіційній особі ФФУ - білого кольору; 

3) координатору допінг-контролю - блакит 
ного кольору; 

4) делегату ФФУ - зеленого кольору. 

1) офіційній особі ФФУ - білого кольору; 

2) футболісту - рожевого кольору; 

3) координатору допінг-контролю Ф Ф У -
блакитного кольору; 

1. 

0 - 1 

0 - 2 

0-3 
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4) делегату ФФУ - зеленого кольору. 

0-4 - 1) координатору допінг-контролю Ф Ф У -
блакитного кольору; 

2) лабораторії тестування на допінг - жовтого 
кольору; 

3) офіційній особі ФФУ - білого кольору. 

0-5 - 1) координатору допінг-контролю Ф Ф У -
блакитного кольору; 

2) лабораторії тестування на допінг - жовтого 
кольору. 

0-6 - 1) координатору допінг-контролю Ф Ф У -
блакитного кольору; 

2) лабораторії тестування на допінг - жовтого 
кольору. 

2. Питання, не передбачені цим Регламентом, вирішують-
ся Виконкомом ФФУ на засадах принципів законності 
та справедливості. 

3. Дія Регламенту набирає чинності з моменту прийняття 
його Виконкомом ФФУ. 

4. Інтерпретація та реалізація Регламенту визначаються 
законами України. 

5. Усі суперечки, що виникають у зв'язку з виконанням 
Регламенту, вирішуються юридичними органами ФФУ. 
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Шік 

ФЕДЕРАЦІЯ ФУТБОЛУ УКРАЇНИ 

Всеукраїнські змагання з футболу серед професійних команд 

ДЕКЛАРАЦІЯ ЗГОДИ 

Ми, що підписалися нижче 

(прізвище друкованими літерами) (П.І.Б. президента клубу) 

(прізвище друкованими літерами) (П.І.Б. головного тренера клубу) 

(прізвище друкованими літерами) (П.І.Б. лікаря клубу) 

дійсним підтверджуємо, що вивчили та зрозуміли весь Регламент 
проведення допінг-контролю у Всеукраїнських змаганнях з футболу 
серед професіональних команд, дія якого розповсюджується на 
змагання під егідою ФФУ, та своїми підписами засвідчуємо, що цілком 
згодні з положеннями Регламенту й усвідомлюємо, що він є повністю 
обов'язковим для виконання футболістами, керівництвом клубу, іншими 
офіційними особами клубу, на піклуванні яких знаходяться футболісти. 

Підписи: 
(Печатка клубу) 

(Президент) 

(Головний тренер) 

(Лікар) 

Україна 03150, Київ, вул. Лабораторна 1, а/с 293 
Тел.: (380 44) 522 8498, 522 8840; Факс: (380 44) 529 1793 
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ш 
ФЕДЕРАЦІЯ ФУТБОЛУ УКРАДИ 

ДОПІНГ-КОНТРОЛЬ 
Список використаних медикаментів 

(Заповнюється лікарем команди) 
ЗМАГАННЯ Формуляр 0-1 

(чемпіонат, першість. Кубок України) 
Матч: № матчу 

(Назва команд) 

Місце проведення: Дата: 

Я, лікар команди 
(Назва команди) (Прізвище, ім'я, по батькові) 

підтверджую, що протягом 72 годин напередодні матчу мною були прописані такі ліки 
нижчепереліченим футболістам: 

Прізвище Номер 
футболіста футболіста 

Назва медикаменту, діагноз, доза, коли і на 
який термін прописаний, спосіб прийому 

Дата: Підпис лікаря команди: 
(Заповнив особисто, копію отримав) 

1) лікар команди (рожевого кольору) 
2) офіцер служби допінг-контролю (білого кольору) 
3) координатор допінг-контролю ФФУ (блакитного кольору) 

Україна 03150. Київ, вул Лабораторна 1, а/с 293 
Тел.: (380 44) 522 8498, 522 8840: Факс: (380 44) 529 1793 
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І Ш 1 
шшт 

ФЕДЕРАЦІЯ ФУТБОЛУ УКРАЇНИ 

ВИКЛИК ДЛЯ ПРОХОДЖЕННЯ ТЕСТУВАННЯ НА ДОПІНГ 
КЕСШЕЗТ ТО РА55 ТНЕ йОРШС СОМТКОЬ 

ЗМАГАННЯ Формуляр 0-2 
(чемпіонат, першість, Кубок України) 

Футболіст команди № вибраний жеребом 
(Назва команди) (Прізвище,) 

для проходження тесту на допінг він зобов'язаний з'явитися в кімнату проведення 
тесту на допінг відразу після матчу. Його може супроводжувати одна особа (лікар, 
тренер або керівник команди). (Уои аге Йгаоті Ьу Іоі (о ипйегдо а йоріпд сопігоі.) 
Лікар, тренер або керівник команди відповідає за відповідне повідомлення 
футболіста, обраного для тестування. 
Відмовлення чи ухилення пройти тестування на допінг або спроба 
маніпулювати ним мають ті ж наслідки, що і позитивний результат аналізу 
на допінг. 
(КеТизаІ а псі аЦетр» 1о ауоіїі «>іе (Іоріпд Іезі. ог аНетр{5 1о іпПиепсе оп 
Й5 гезиИа УУІІІ Иауе Иіе зате солзедиепсез аз іп сазе о> ровйіуе гевиК оі 
1ҐІЄ Доріпд І е з Ц 

Дата: N9 матчу: 

Матч: Місце проведення: 
(Назва команді 

Прізвище, ім'я футболіста: № футболіста: 

Підпис футболіста: 
(Зідпаїиге от (Не ріауег) 

П.І.Б. та підпис офіційної особи команди. 

що отримала виклик 

(Назва команди) 

ТПТБЗ 
Підпис офіційної особи ФФУ: 

1) футболіст (рожевого кольору) 
2) офіцер служби допінг-контролю ФФУ (білого кольору) 
3) координатор допінг-контролю ФФУ (блакитного кольору) 
4) делегат ФФУ (зеленого кольору) 

Україна 03150. Київ, вул. Лабораторна 1,а/с 293 
Тел.: (380 44) 522 8498, 522 8840; Факс: (380 44) 529 1793 
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Ф Е Д Е Р А Ц І Я Ф У Т Б О Л У У К Р А Ї Н И 

РЕЄСТРАЦІЯ ПРОБИ СЕЧІ 
ЗМАГАННЯ Формуляр 0-3 

(чемпіонат, першість, Кубок України) 

Матч: № матчу 
(Назва команд) 

Місце проведення: Дата: 

Прізвище, ім'я футболіста: № 
Футболіста супроводжував: 

(Посада, прізвище) 

• Гравець сам переливає зразок проби сечі • На прохання гравця це робить офіцер 
у пробірки. Процедуру йому пояснили служби допінг-контролю ФФУ 
(йіе ріауег УИІІ ІтапсЛе т е игіпе затріе (оп гедиезі о( ІІіе ріауег т е РРІІ 
Ьітзеїї. Не Иаз Ьееп іпіогтесі о( т е рго- йоріпд сопігої о«ісег УУІІІ Иапсіїе т е 
сесіиге). иппе затріе) 

1) Футболіст частково здав пробу урини о годині ( хвилин після 
матчу). Пробу було опечатано контрольною смужкою 
Номер смужки 
Підпис футболіста. 
2) Гравець повністю здав пробу урини о годині ( хвилин після матчу). 
Пробу урини було розподілено у дві ємності 
з маркуванням «А» та «В» та такими кодовоми номерами: 
Величина рН: 
Питома вага: 
Футболіст відмовився здати пробу урини: ТАК ГП НІ І І 
Ріауег геїизесі Іо ргоуісіе игіпе затріе: УЕЗ Ц N0 П 
По завершенні, гравець ще раз перевірив відповідність кодових номерів на ємностях 
«А» та «В», пробки ємностей та інформацію, що внесено до формуляра 0-3 
(Іп сопсіизіоп, т е ріауег адаіп уегіЯесі та ї т е сосіе питЬегз оп ЬоШез «А» апсі «В» 
согтезропсіес) апсі сНескесІ т е ЬоИІе-сарз апсі т е іпГогтаїіоп оп т і з іогт 0-3). 
ПІДПИСИ: 

Футболіст: і 
(Зідпаїиге о( Кіе ріауег) 
Супроводжуюча особа: 
Офіційна особа ФФУ: _ 
Делегат ФФУ: 

1) офіцер служби допінг-контролю ФФУ (білого кольору) 
2) футболіст (рожевого кольору) 
3) координатор допінг-контролю ФФУ (блакитного кольору) 
4) делегат ФФУ (зеленого кольору) 
Україна 03150, Київ, вул. Лабораторна 1, а/с 293 
Тел.: (380 44) 522 8498. 522 8840; Факс: (380 44) 529 1793 
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І Ш 1 імііі ш\ 

Ф Е Д Е Р А Ц І Я Ф У Т Б О Л У У К Р А Ї Н И 

ДОПІНГ-КОНТРОЛЬ 

ЗМАГАННЯ Формуляр 0-4 
(чемпіонат, першість, Кубок України) 

Матч: № матчу 
(Назва команд) 

Місце проведення: Дата: 

Код А Код В Величина рН Питома вага Примітки 

Прізвище офіцера служби 
допінг-контролю ФФУ: _Підпис: 

1) координатор допінг-контролю ФФУ (блакитного кольору) 
2) лабораторія тестування на допінг (жовтого кольору) 
3) офіцер служби допінг-контролю ФФУ (білого кольору) 
Україна 03150, Київ, вул. Лабораторна 1, а/с 293 
Тел.: (380 44) 522 8498, 522 8840; Факс: (380 44) 529 1793 
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ФЕДЕРАЦІЯ ФУТБОЛУ УКРАЇНИ 

Д О П І Н Г - К О Н Т Р О Л Ь 

ЗМАГАННЯ 
(чемпіонат, першість, Кубок України) 

Назва лабораторії 

Формуляр 0-5 

ПРОБА «А» 

Результати проведеного лабораторією аналізу 

Матч: № матчу 

Дата: 
(Назва команд) 

Місце проведення: 

Код та пломби зразка 
проби Результати Знайдена речовина 

Завершення виконання аналізу: Дата: 

Прізвище керівника лабораторії: 

.Час: 

_ Підпис. 

1) 
21_ 

координатор допінг-контролю ФФУ (блакитного кольору) 
лабораторія тестування на допінг (жовтого кольору) 

Україна 03150, Київ, вул. Лабораторна 1,а/с 293 
Тел.: (380 44) 522 8498, 522 8840; Факс: (380 44) 529 1793 
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ФЕДЕРАЦІЯ ФУТБОЛУ УКРАЇНИ 

Д О П І Н Г - К О Н Т Р О Л Ь 

ЗМАГАННЯ Формуляр 0-6 
(чемпіонат, першість. Кубок України) 

Назва лабораторії 

ПРОБА «В» 
Результати проведеного лаборатор ією аналізу 

Матч: № матчу 
(Назва команд) 

Місце проведення: Дата: 

Код та пломби зразка 
проби 

Результати Знайдена речовина 

Завершення виконання аналізу: Дата: Час: 

Прізвища осіб, що здійснювали тестування проби «А»: 

Підписи осіб, що здійснювали тестування проби «В»: 

Підписи осіб, присутніх на тестуванні: 

Прізвище керівника лабораторії: Підпис: 

1) координатор допінг-контролю ФФУ (блакитного кольору) 
2) лабораторія тестування на допінг (жовтого кольору) 

Україна 03150, Київ, вул Лабораторна 1, а/с 293 
Тел.: (380 44) 522 8498, 522 8840; Факс: (380 44) 529 1793 

26 



Додаток А 

ЗАБОРОНЕНІ КЛАСИ РЕЧОВИН І ЗАБОРОНЕНІ МЕТОДИ 

Зазначений список був приведений у відповідність до Міжнарод-
ного стандарту списку заборонених речовин і методів 2005, який 
вступив у дію з 1 січня 2005 р. Однак Спортивно-медичний комітет 
ФФУ зберігає за собою право керуватися власною думкою при 
прийнятті рішень щодо випадків використання індивідуальних лікар-
ських речовин, наприклад, аналептиків, запропонованих лікарем, коли 
це було продиктовано реальною медичною необхідністю. Лікарі 
команд, футболісти яких проходять курс такого лікування, зобов 'яза-
ні проінформувати Спортивно-медичний комітет ФФУ відразу, як 
тільки розпочався курс такої терапії. Подібна інформація буде три-
матися в найсуворішій конфіденційності. 

РЕЧОВИНИ ТА МЕТОДИ, ЗАБОРОНЕНІ ДО ВИКОРИСТАН-
НЯ (ПІД ЧАС ЗМАГАНЬ ТА ПОЗА ЗМАГАННЯМИ) 

ЗАБОРОНЕНІ РЕЧОВИНИ 

81. Анаболічні агенти 

Анаболічні агенти заборонено. 

1. Анаболічні андрогенні стероїди (ААС) 

а) Екзогенні* ААС, включаючи: 

18а-хомо-17|3-гидроксиестр-4-ен-3-он, боластерон, болде-
нон, бодціон, калустерон, клостебол, даназол, дегідрохлорометил-
тестостерон, дельта 1-андростен-3,17-діон, дельта 1-андростене-
діол, дельта 1-дигідро-тестостерон, дростанолон, етилестренолон, 
флюоксиместерон, формеболон, фуразабол, гестрінон, 4-гідрокси-
тестостерон, 4-гідрокси-19-нортестостерон, молонестанолон, мес-
теролон, метенолон, метандіенон, метандріол, метилдіенолон, 
метилтріенолон, метилтестостерон, міболерон, нандролон, 19-
норандростенедіол, 19-норандростенедіон, норболетон, норетанд-
ролон, оксаболон, оксандролон, оксіместерон, оксіметолон, квін-
болон, станозолол, стенболон, тетрагідрогестрінон, тренболон та 
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інші речовини аналогічної хімічної структури або аналогічної біо-
логічної дії. 

б) Ендогенні** ААС: 
андростендіол (андрост-5-ене-ЗР,17Р-діол), андростендіон 

(андрост-4-ене-3,17-діон), дигідроепіандростерон (ОНЕА), дигід-
ротестостерон, тестостерон. А також наступні метаболіти та ізоме-
ри: 5а-андростане-За,17а-діол, 5а-андростане-За,17Р-діол, 5а-
андростане-ЗР,17а-діол, 5а-андростане-ЗР,17а-діол, 5а-андрос-
тане-ЗР,17Р-діол, андрост-4-ене-За, 17а-діол, андрост-4-ене-За, 
17Р-діол, андрост-4-ене-ЗР, 17а-діол, андрост-5а-ене-3, 17а-діол, 
андрост-5-ене-За, 17Р-діол, андрост-5-ене-ЗР,17а-діол, 4-андрос-
тенедіол (андрост-4-ене-ЗР, 17Р-діол), 5- андростенедіон (андрост-
5-ене-3,17-діон), епі-дигідротестостерон, За-гідрокси-5а-андрос-
тан-17-он, ЗР-гідрокси-5а-андростан-17-он, 19-норандростерон, 
19-норетіохоланолон. 

Якщо заборонена речовина (у вищевказаному списку) може 
вироблятися організмом природним шляхом (ендогенна), вважати-
меться, що проба містить таку заборонену речовину у тому випадку, 
коли концентрація забороненої речовини або її метаболітів, або 
маркерів і/або інших співвідношень у пробі гравця так відріз-
няється від діапазону величин, який звичайно виявляють у 
людей, що вона є несумісною з нормальним ендогенним вироб-
ництвом. Не вважатиметься, що проба містить заборонену речо-
вину в будь-якому випадку, якщо гравець надасть докази того, що 
концентрація забороненої речовини або її метаболітів або марке-
рів і/або інших співвідношень у пробі гравця стосується патоло-
гічного або фізіологічного стану. В усіх випадках і за наявності 
будь-якої концентрації лабораторія повідомить про негативний 
аналітичний висновок, якщо на основі будь-якого надійного ана-
літичного методу буде встановлено, що заборонена речовина має 
екзогенне походження. 

У разі, якщо лабораторний результат не буде незаперечним і 
не буде виявлено концентрацію, описану вище, ФФУ повинна про-
вести подальше дослідження з приводу того, чи є серйозні показни-
ки, такі як порівняння зі стероїдними профілями, що може свідчи-
ти про можливе вживання забороненої речовини. 

Якщо лабораторія повідомила про наявність співвідношен-
няТ/Е, що перевищує чотири (4) до одного (1) у сечі, то подальше 
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дослідження є обов'язковим, з метою визначення - чи є це співвід-
ношення наслідком патологічного або фізіологічного стану. 

В обох випадках у дослідження входитиме перегляд попе-
редніх тестів, наступні тести і /або результати ендокринних 
досліджень. Якщо немає в наявності результатів попередніх тестів, 
то гравець повинен буде пройти ендокринне обстеження або 
пройти тестування без попередження щонайменше три рази протя-
гом трьох місяців. 

Небажання гравця сприяти дослідженням призведе до 
висновку, що в пробі містилася заборонена речовина. 

2. Інші анаболічні речовини 

Кленбутерол, церанол, цилпатерол. 

Роз 'яснення до цього розділу: 

* «екзогенний» стосується речовини, що не може виробля-
тися організмом природним шляхом. 

** «ендогенний» стосується речовини, що може вироблятися 
організмом природним шляхом. 

82 . Гормони та аналогічні речовини 

Заборонені нижче зазначені речовини, включаючи інші 
речовини аналогічної хімічної структури або аналогічної фармако-
логічної дії або їх рилізинг-фактори: 

1. еритропоетин (ЗПО) ; 

2. гормон росту (НОН) й інсуліноподібний Фактор Росту 

(ІОР-1) , фактори механічного росту (МОРа); 

3. гонадотропіни (ЬН, ЬСС); 

4. інсулін; 

5. кортикотропіни. 
Поки гравець не зможе довести, що висока концентрація 

речовини була виявлена внаслідок фізіологічного або патологіч-
ного стану, вважатиметься, що проба містить заборонену речовину 
(зазначене вище), якщо концентрація забороненої речовини або її 
метаболітів, або маркерів і/або інших відповідних співвідношень у 
пробі гравця так відрізняється від діапазону величин, який зви-
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чайно виявляють у людей, що вона є несумісною з нормальним 
ендогенним виробництвом. 

Наявність інших речовин аналогічної хімічної структури або 
аналогічної біологічної дії, діагностичного маркера (маркерів) або 
рилізинг-факторів вищезгаданого гормону або інший показник, що 
свідчить про екзогенне походження знайденої речовини, буде опи-
сано у якості побічного аналітичного показника. 

83. Бета-2-агоністи 
Усі бета-2-агоністи, включаючи їх О- і Ь- ізомери заборонені. 

Для їх використання потрібно отримати Виняток для лікувального 
використання. 

У якості виключення, при призначенні дозволених для інга-
ляцій формотерола, сальбутамола, сальметерола і тербуталіна з 
метою профілактики та/або лікування астми та астми, що виклика-
на фізичним навантаженням/звуження бронхів потрібно скороче-
ний Виняток для лікувального використання. 

Незважаючи на надання заповненого бланку ТПЗВ, якщо 
лабораторія повідомить про концентрацію сальбутамола (окремо 
плюс глюкуронід), що перевищує 1000 нг/мл., це вважатиметься 
негативним аналітичним висновком, коли гравець не зможе довес-
ти, що ненормальний результат був наслідком терапевтичного 
застосування інгаляційного сальбутамола. 

84. Агенти із антиестрогенною активністю 
Заборонені антиестрогенні речовини таких класів: 

1. інгібітори ароматази, включаючи анастрозол, тетрозол, 
аміноглютетімід, екземестан, форместан, тестолактон, 
але не обмежуючись тільки ними; 

2. селективні модулятори естрогенних рецепторів 
(ЗЕЯМ Ї), включаючи ралоксифен, тамоксифен, торемі-
фен, але не обмежуючись тільки ними; 

3. інші антиестрогенні речовини, включаючи кломіфен, 
циклофеніл, фульвестрант, але не обмежуючись тільки 
ними. 

85. Діуретини та інші маскуючі агенти 

Діуретики та інші маскуючі агенти заборонено. 
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Маскуючи агенти включають у себе, але не обмежуються 
тільки ними: діуретики*, епітестостерон, інгібітори альфа-редук-
тази (наприклад, фінастерід, дутастерід), плазмозамінники 
(наприклад, альбумін, декстрин, гідроксиетиловий крохмаль). 

До діуретиків належать: 

ацетазоламід, амілорид, буметанід, канренон, хлорталідон, 
етакринова кислота, фуросемід, індапамід, метолазон, спіроно-
лактон, тіазиди (наприклад: бендрофлуметіазид, хлортіазид, гід-
рохлортіазид), тріамтерен, та інші речовини з подібною хімічною 
структурою або подібною біологічною дією. 

* Виняток для терапевтичного використання не буде вважа-
тися дійсним, якщо у сечі спортсмена буде визначено вміст діуретика 
в асоціації із пороговою або субпороговою концентрацією забороненої 
субстанції. 

ЗАБОРОНЕНІ МЕТОДИ 

М І . Посилення транспортування кисню 

Заборонені нижчезазначені методи: 
а) допінг крові, включаючи використання ауто крові, 

гомологічної або гетерологічної крові або продуктів 
еритроцитів будь-якого походження на відмінність від 
терапевтичного лікування; 

б) штучне підвищення рівня споживання та транспорту-
вання кисню, включаючи перфлюорохімічні речовини, 
ефапроксирал (К.5К13) та змінені продукти гемоглобіну 
(наприклад, кровозамінники на основі гемоглобіну, 
продукти гемоглобіну в мікрокапсулах), але не обме-
жуючись тільки ними. 

МІ. Хімічна або фізична маніпуляція 

Заборонені: 
Підробка або спроба підробки з метою зміни цілісності та 

надійності зразків проб, які відбираються у процесі допінг контролю. 
До цих видів маніпуляцій належать внутрішньовенні введення *, 
катетеризація та заміна проб сечі, але не обмежуються тільки ними. 

*Внутрішньовенне введення, за винятком лікування гострих форм за-
хворювань, заборонено. 
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МЗ. Генний допінг 

Заборонені нетерапевтичне використання клітин, генів, 
генетичних елементів або модуляція експресії генів, які здатні під-
вищити рівень спортивної діяльності. 

РЕЧОВИНИ ТА МЕТОДИ, ЯКІ ЗАБОРОНЕНІ ДЛЯ 
ВИКОРИСТАННЯ ПІД ЧАС ЗМАГАНЬ 

Окрім вищевказаних категорій 81-55 та М1-МЗ під час 
змагань заборонені такі категорії: 

Заборонені речовини 

86. Стимулятори 

Заборонені такі стимулятори, включаючи обидва оптичних 
(О- та Ь-) ізомери: 

Адрафінил, амфепрамон, аміфеназол, амфетамін, амфетамі-
нил, бензфетамін, бромантан, карфедон, катин*, клобензорекс, 
кокаїн, диметиламфетамін, ефедрин**, зтиламфетамін, етилефрін, 
фампрофазон, фенкамфамін, фенетилін, фенфлурамін, фенпропо-
рекс, фурфенорекс, мефенорекс, мефентермін, мезокарб, 
метамфетамін, метиламфетамін, метиленедіоксіамфетамін, мети-
ленудіоксіметамфетамін, метилзфедрин***, метилфенідат, модафі-
нил, нікетамід, норфенфлурамін, парагідроксіамфетамін, пемолін, 
фендиметразин, фенметразин, фентермін, пролінтан, селегілин, 
стрихнін, і інші речовини з подібною хімічною структрою або по-
дібною біологічною дією. 

Примітка: адреналін, зв'язаний з локальними анестетични-
ми агентами або при локальному використанні (наприклад, через 
ніс, очі) не заборонений. 

* Катин заборонений, якщо його концентрація в сечі переви-
щує 5 мікрограм на мілілітр. 

** Ефедрин та метилефедрин заборонені, коли їх концентра-
ція в сечі перевищує 10 мікрограм на мілілітр. 

*** Речовини, включені до Програми моніторингу 2005 (буп-
ропіон, кофеїн, фенілефрин, фенілпропаноламін, піпрадрол, 
псевдоефедрин, синефрин), не вважаються забороненими. 
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57. Наркотичні речовини 

Заборонені такі наркотичні речовини: 
бупренорфін, декстроморамід, діаморфін (героїн), фентаніл 

та його похідні, гідроморфон, метадон, морфій, оксікодон, оксі-
морфон, пентазоцин, петидин. 

88. Канабіноїди 
Канабіноїди (наприклад: гашиш, маріхуана) заборонено. 

89. Глюкокортикостероїди 
Заборонено пероральне, ректальне, внутрішньовенне або 

внутрішньом'язове введення глюкокортикостеро'ідів. Для їх вико-
ристання необхідний Виняток для терапевтичного використання. 
Для всіх інших засобів введення потрібен скорочений Виняток для 
терапевтичного використання. 

Препарати для лікування дерматологічних захворювань 
дозволені. 

СПЕЦИФІЧНІ РЕЧОВИНИ* 

Нижчеперераховані «специфічні речовини»: 
ефедрин, Ь- метиламфетамін, метилефедрин; 
каннабіноїди; 
всі інгаляційні бета-2-агоністи, за винятком кленбуте-
рола; 
пробенецид; 
всі глюкокортикостероїди; 
всі бета-блокатори; 
алкоголь. 

*У списку заборонених речовин можуть бути вказані специ-
фічні речовини, особливо сприйнятливі до ненавмисного пору-
шення антидопінгових правил з причини їх загальну доступність у 
ліках або менш вірогідного використання у якості допінг-агентів. У 
разі порушення антидопінгових правил при використанні таких 
речовин можливо введення обмеженої санкції відповідно до поло-
жень Дисциплінарних правил, якщо гравець зможе довести, що 
використання такого специфічної речовини не передбачало підви-
щення рівня спортивної діяльності. 
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ПОПЕРЕДЖЕННЯ!! ! 

Результати останніх досліджень так званих харчових добавок 
для спортсменів показали, що вищеназвані продукти, які вироб-
ляються та розповсюджуються перважно компаніями із С Ш А , 
містять анаболічні андрогенні стероїди або так звані про-гормони, 
тобто заборонені речовини. Не виключено, що такі харчові добавки 
виробляються та розповсюджуються й іншими компаніями від 
імені вищевказаних компаній США. Позначки на упаковках або 
рекламних листах, щ о додаються, не дозволяють визначити такі 
речовини. Кожен гравець, який вживає такі харчові добавки, зо-
бов 'язаний вияснити, чи справді вони містять заборонені речови-
ни. У разі позитивного результату тесту на допінг до спортсмена 
можуть бути вжиті відповідні санкції. 

34 



Додаток В 

Виняток для лікувального використання 

Гравцеві може бути наданий Виняток для лікувального вико-
ристання, що дозволяє йому вживати заборонену речовину або 
метод зі списку заборонених речовин. Спортивно-медичний комі-
тет ФФУ може розглянути заявку на одержання Винятка для ліку-
вального використання. 

Виняток надається тільки відповідно до таких критеріїв: 

1. Гравець повинен подати заявку на надання Винятку для 
лікувального використання щонайменше за 21 день до 
участі в змаганні. 

2. У гравця значно погіршилося б здоров'я, якби довелося 
відмовитися від забороненої речовини або методу в про-
цесі лікування гострого або хронічного медичного стану. 

3. Лікувальне використання забороненої речовини або 
методу не повинне викликати додаткове підвищення 
рівня спортивної діяльності, крім передбачуваного, у 
відповідь на стан звичайного здоров'я після лікування 
виправданого медичного стану. Використання будь-якої 
забороненої речовини або методу для п ідвищення 
«низьких-нормальних» рівнів будь-якого ендогенного 
гормону вважається неприпустимим терапевтичним 
втручанням. 

4. Немає розумної лікувальної альтернативи використанню 
іншим способом забороненої речовини або методу. 

5. Необхідність використання іншим способом забороне-
ної речовини або методу не може бути наслідком 
повного або часткового попереднього нелікувального 
використання будь-якої речовини зі списку забороне-
них речовин. 

6. Орган, що видає дозвіл, може скасувати Виняток для 
лікувального використання у випадку, якщо: 

а) гравець не дотримується належним чином будь-
яких вимог або умов, що накладаються органом, 
який надає Виняток для лікувального використання-, 
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b) закінчився строк дії Винятку для лікувального вико-
ристання', 

c) гравцеві повідомляють про анулювання Винятку 
для лікувального використання Спортивно-медич-
ним комітетом ФФУ. 

7. Заявка на надання Винятку для лікувального викорис-
тання не буде вважатися санкцією, що має зворотну 
силу, крім випадків, коли: 

a) екстрене лікування або лікування гострого медич-
ного стану було необхідним; 

b) через виняткові обставини було недостатньо часу 
або можливості подати заявку або розглянути 
заявку органом, що дає дозвіл. 

8. Конфіденційна інформація 

Заявник повинен дати письмову згоду на повідомлення 
всієї інформації, стосовно заявки, членам органу, що дає 
дозвіл, та, на вимогу, іншим незалежним медичним або 
відповідним науковим експертам. 

Якщо буде потрібна допомога сторонніх, незалежних 
експертів, всі подробиці заявки буде розіслано без 
вказаного прізвища гравця, який потребує допомоги 
лікаря. Члени залученого органу, який дає дозвіл, будуть 
здійснювати всю діяльність відповідно до клятви Гіп-
пократа, медико-правових й етичних правил конфіден-
ційності. 

ФФУ пропонує користуватися стандартними 
заявковими формулярами для подання заявок на одер-
жання Винятку для лікувального використання, 
зазначених у ВАДК під заголовком «Міжнародний стан-
дарт Винятку для лікувального використання», Додаток 1, 
або аналогічними формулярами. 
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Додаток С 

ІНСТРУКЦІЇ З ПРОВЕДЕННЯ ТЕСТУВАННЯ 

НА ВЖИВАННЯ ДОПІНГУ 

1. Організатори проведення матчів змагань під егідою 
ФФУ зобов'язані проводити такі приготування: 

a) забезпечувати придатну кімнату поруч з роздягаль-
нями футболістів, у якій були б: 

• стіл; 
• стільці - 10 шт.; 
• умивальник з водопровідним краном; 
• туалетні приналежності (мило, рушник, серветки 

тощо); 
• туалет (поруч з даною кімнатою чи безпосередньо в 

ній); 
b) неподалік від кімнати антидопінгового контролю 

повинна знаходитися приймальня/кімната 
очікування з гардеробом і приміщенням для 
сидіння, розрахованим приблизно на 8 осіб; 

c) прийнятним варіантом є наявність достатньо вели-
кої кімнати з робочою зоною і зоною очікування 
(розділеними перегородкою); 

сі) повинен бути забезпечений також асортимент 
напоїв у скляній або бляшаній упаковках 
(приблизно 10 літрів мінеральної води, із них 5 
літрів негазованої води, 10 літрів безалкогольних 
напоїв, що не містять кофеїну, типу лимонад, 
живчик тощо, 10 літрів світлого пива, кава, чай, 
цукор); 

е) контейнери для аналізу забезпечить ФФУ, дані кон-
тейнери зберігатимутьсяся в офіцера допінг-конт-
ролю ФФУ. 

2. Для офіцерів допінг-контролю повинне резервуватися 
на стадіоні місце найкращої категорії у директорській 
ложі або еквівалентне місце. Дане місце повинне знахо-
дитися недалеко від місця, де сидить делегат ФФУ. 

3. Стюарди/співробітники стадіону на головному вході 
повинні бути проінформовані щодо безкоштовного 
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проходу офіцерів допінг-контролю на стадіон при 
пред'явлені ними спеціальних перепусток із фото-
картками. 

4. На кожен домашній матч повинна призначатися одна 
особа для надання допомоги офіцерам допінг-контро-
лю. Ця особа не обов'язково повинна мати медичну 
освіту. 

5. Офіцерам допінг-контролю ФФУ повинно надаватися 
сприяння і в усіх інших питаннях, наприклад у наданні 
транспорту для проїзду із стадіону в готель, на залізнич-
ний або автовокзали. 
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Додаток О 

СПИСОК ДОЗВОЛЕНИХ ПРЕПАРАТІВ 

(відповідно до списку, опублікованого МОК, який за 
необхідності може бути скорегований) 

КЛАСИ ДОЗВОЛЕНИХ ФАРМАКОЛОГІЧНИХ ЗАСОБІВ. 
РОДОВІ НАЗВИ ПРЕПАРАТІВ 

1. Антацидні та деякі інші шлунково-кишечні засоби типу 

Альгінова кислота 
Гліцинат алюмінію 
Гідроокісь алюмінію (висушена) 
Сумісно висушений гель гідроокису 
алюмінію/карбонату магнію 
Основна саліцилово кисла соль 
вісмуту і метилсаліцилат 
Карбонат кальцію 
Диметикон (активований) 
Дифеноксілатгідрохлорид 
Гідроталцит (алюмініевомагнієвий 
гідроксидкарбонат гідрат) 
Гіосциамінсульфат 
Каолін (гідратований силікат 
алюмінію) 
Лоперамід гідро хлорид 
Магалдрат (гідратований алюмінат 
магнію) 
Карбонат магнію /світлий/ 
Мебеверин 
Мепензолатбромід 
Неоміцинсульфат 
Проглумід 
Сукралфат 

2. 

АІдіпіс асісі 
АІитіпіит діусіпаїе 
АІитіпіит їіусігохісіе (сігіес)) 
АІитіпіит Ьусігохісіе-тадпезіит, 
сагЬопаіе собгіесі деі 
ВізтиІЬ зиЬзаІісуІаїе апсі теІЬуІ заі-
ісуіаіе 
Саісіит сагЬопаіе 
ОітеШісопе (асііуаіесі) 
йірИепохуІаІе ИусІгосИІогісІе 
Нусігоіаісіїе (аїитіпіит тадпезіит 
Ьусігохісіе сагЬопаіе Нусігаїе 
Нуозсуатіпе зиііаіе 
Каоїіп (Иусігаїесі аїитіпіит зііісаіе) 

Ьорегатісіе ііусігосЬІогісіе 
Мадаїсігаїе (ЬусІгаїесІ тадпезіит 
аїитіпаїе) 
Мадпезіит сагЬопаІе)(ІідЬІ) 
МеЬеуегіпе 
Мерепгоіаіе Ьготійе 
Меотусіп зиііаіе 
Ргодіитісіе 
ЗисгаКаїе 

Аміонофілін 
Холінтеофілінат 
Іпратропіумбромід 
Хромоглікат натрію 
Салбутамол* 
Салметерол 

АтіпорІїуІІІпе 
СЬоІіпе ІЬеорЬуІІіпаїе 
Іргаїгоріит Ьготісіе 
Зосііит сґіготодіусаіе 
ЗаІЬиІатоГ 
ЗаїтеїегоІ 
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Тербуталін* ТегЬиІаІіпе* 
Теофілін ТїіеорНуІІІпе 

"Дані речовини дозволені до використання тільки шляхом 
інгаляції. Має бути задекларований до початку матчу. 

3. Засоби проти нудоти та блювання 

Дименгідринат йітепИусігіпаІе 
Дифенідол ОірМепійоІ 
Гіосин Нуоззіпе 
Інвертований цукор ІПУЄГІ зидаг 
Мекпозин Месіогіпе 
Метоклопрамид Меіосіоргатісіе 
Прохлорперазін РгосПІогрегагіпе 
Скополамін Зсороіатіпе 
Триетилперазін ТгіеІИуїрегагіпе 
Триметобензамід ТгітеМюЬепгатісІ 

4. Противиразкові препарати 

Бурим амід Вигітатісіе 
Карбеноксолан СагЬепохоІапе 
ЦИМЄТИДИН СітеМіпе 
Метамід Меііатісіе 
Метоклопрамід Меіосіоргатісіе 
Ранітидин Рапііісііпе 

5. Аспірин та аналогічні аналгетнки (ненаркотичні) і 
протизапальні нестерощні засоби 

Ацетилкрезотинова кислота Асеїуісгезоііпіс асісі 
Ацетилсаліцилова кислота Асеїуїзаіісуііс асісі 
(аспірин) (азрігіп) 
Алклофенак АІсІоїепас 
Апоксіприн АІохіргіп 
Алюманзум аспірин АІитапгит азрігіп 
Азапропазон Агаргорагопе 
Бенорилат Вепогуїаіе 
Бензіламін Вептуіатіпе 
Буколом ВисоІоте 
Буфексамак Виїехатас 
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Кальцій 
Карбаспірин 
Діклофенак 
Дифенамізол 
Дифлунісал 
фенбуфен 
Фендосал 
Флоктафенин 
Флуфенамова кислота 
Глафенін 
Ібупрофен 
Індометацин 
Індопрофен 
Кетопрофен 
Мефанамова кислота 
Напоксен 
Оксіфенбутазон 
Парацетамол (ацетамінофен) 
Піроксикам 
Саліцилат натрію 
Суліндак 
Толметин 

б. Протизаплідні засоби 

Саісіит 
СаШазрігіп 
Оісіоїепас 
Оіїепатігоіе 
ОіїїипізаІ 
РепЬиїеп 
РепсіозаІ 
Ріосіаїепіпе 
Ріиіепатіс асісі 
СІаїепіпе 
ІЬиргоїеп 
ІпсІотеШасіпе 
ІпсІоргоТеп 
Кеіоргоіеп 
Меїапатіс асісі 
ІЧарохеп 
ОхурИепЬиІагопе 
Рагасеїатої (асе(атіпорИеп) 
Рігохісат 
Зосііит заіісуіаіе 
Зиііпсіас 
Тоїтеїіп 

Етинодіолдіацетат та 
етинілоестрадіол 
Етинодіолдісцетат та местранол 
Левоноргестрел та 
етінилоестрадіол 
Линоестренол та етінилоестрадіол 
Ліноестренол та местранол 
Норетистерон та етінилоестрадіол 
Норетістерон та местранол 

ЕІНупосІіоІ сііасеїаіе апсі еІИіпу-
Іоезігасііоі 
ЕІІіупосІіоІ сіїзсеїаіе апсі тезігапої 
І_еУ0П0гдезІгеІ апсі еііііпуіоезігасііоі 

І-упоезІгепоІ апсі еііііпуіоезігасііоі 
Ьупоезігепої апсі тезігапої 
ІМогеІПізІегопе апсі еініпуіоезігасііоі 
МогеІНізІегопе апсі тезігапої 

7. Протинабрякові засоби та назальні препарати 

Беклометазондрпропіонат 
Фраміцетин 
Нафазолін 
Оксіметазолін 
Тетрагідрозолін 
Ксилометазолін 

ВесІотеІЬазопе сііргоріопаїе 
Ргатусеїіп 
ІМарМагоІіпе 
Охутеїагоііпе 
ТеІгаЬусІгогоІіпе 
Хуіотеїагоііпе 
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8. Відхаркувальні засоби та засоби від кашлю 

СИРОПИ: 
Бромгексин ВготПехІпе 
Декстрометорфан ОехІготеІНогрНап 
Гузифенезин СизірЬепезіп 
Фол коди н РИоІсосІіпе 
Кодеін Сосіеіпе 
ТАБЛЕТКИ: 
Бензонатат Вепгопаїаіе 
Бибензоній ВіЬепгопіит 
Бромгексин Вготґіехіпе 
Бутаміратцитрат Виїатугаїе сіїгаїе 
Клоперастин Сіорегазііпе 
Дімеморфан Оітетогїап 
Зипепрол 2ірергоІ 
СУПОЗИТОРІЇ: 
Цинеол СІП50І 

Гаякол СаіасоІ 
Морклофон МогсІоІопе 

9. Грізеофулвін та інші протигрибкові засоби 

Амфотеріцин 
Хлормідазол 
Клотримазол 
Флуцитосин 
Грізеофулвін 
Міконазол 
Натаміцин 
Ністатин 
Тінідазол 
Толнафтат 

АтрМоІегісіп 
СЬІогтісІагоІе 
Сіоігітагоіе 
РІисуІозіпе 
ОгізеоїиМп 
Місопагоіе 
№1атусіп 
Музіаііп 
Тіпісіагоіе 
Тоїпайаіе 

10. Авггатеморощальні препарати 

Ацетат алюмінію 
Бензокаїн 
Бензилбензоат 
Вісмут (основна галовокисла 
сіль окислів) 
Борна кислота 

АІитіпіит асеїаіе 
Вепгосаіпе 
ВепгуІ Ьепгоаіе 
ВізтиШ (Охісіез зиЬдаїїаІе) 

Вогіс асісі 
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Бутиламінобензоат 
Хіннкаїн 
Ескулосид 
Фраміцетин 
Гексахлорофен 
Гідрокортизон 
Лігнокаїн 
Неоміцин 
Перуанський бальзам 
Поліміксин Б сульфат 
Прамоксин 
Резорцин 
Резорцином 
Окис цинку 

ВиїуІ атіпоЬепгоаІе 
СіпсНосаіпе 
Езсиіозісіе 
Ргатусеїіпе 
НехасИІогорґіепе 
Нусігосогіізопе 
•дпосаіпе 
№отусіп 
Реги Ьаїзат 
Роїутухіп В зиірііаіе 
Ргатохіпе 
Яезогсіпе 
РезогсіпоІ 
2іпс охійе 

11. Гту^ННгі, заспокійливі засоби та транквілізатори 

Ацетилкарбромал 
Амілобарбітон 
Бромазепам 
Бутобарбітон 
Карбромал 
Хлоралгідрат 
Хлорпромазингідрохлорид 
Хлордіазепоксид 
Двухкалієвий клоразепат 
Діазепам 
Дихлоралфеназон 
Етинамат 
Флуразепам 
Глутетімід 
Галоперідол 
Гептабарбітон 
Гексобарбітон 
Гексобарбітон та циклобарбітон 
Лоразепам 
Мепробамат * 
Метаквалон 
Метилфенобарбітон 
Метиприлен 
Нітразепам 

АсеїуїсагЬготаї 
АтуїоЬагЬІІопе 
Вготаїерат 
ВиїоЬагЬІІопе 
СагЬготаІ 
СШогаІПусігаІе 
СИіогрготагіпе Иусігосіїїогісіе 
СИІогсІіагерохісІе 
Сіогагераіе сііроіаззіит 
Оіагерат 
ОісЬІогаІрИепагопе 
ЕШІпатаїе 
РІигагерат 
ОІиІеШітісіе 
НаІорегійоІ 
НерІаЬагЬІІопе 
НехоЬагЬііопе 
НехоЬагЬіІопе апсі сусІоЬагЬіІопе 
Ьогагерат 
МергоЬатаїе 
МеМіариаІопе 
МеШуирМепоЬагЬіІопе 
МеІИургуїеп 
Мгагерат 
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Оксазепам 
Пентобарбітон 
Фенобарбітон 
Хінабарбітон 
Темазепам 
Тріазолам 
Тріфлуоперазін 

Охагерат 
РепІоЬагЬІІопе 
РЬепоЬагЬіІопе 
ОиіпаІЬагЬіІопе 
Тетагерат 
Тгіагоіат 
ТгіїІиогорегагіпе 

12. Протидіабетичні засоби 

Ацетогексамід АсеїоНехатісІе 
Буформін ВиТогтіп 
Карбутамід СагЬиІатісІе 
Хлорпропамід Шогргоратісіе 
Глібенкламід СІіЬепсІатісіе 
Гліборнурид СІіЬотигісІе 
Гліклазид Сіісіагісіе 
Блібузол ВІуЬигоІе 
Метформін МеіТогтіпе 
Фенформін РИеггїогтіп 
Толазамід Тоїагатісіе 
Толбутамід ТоІЬиІатісіе 

13. Міореяаксанга 

Карисопродол 
Хлорфенесин 
Циклобензаприн 
Дантролен 
Мепробамат 
Метокарбамол 
Орфенадрин 
Приденол 
Стирамат 
Толперисон 

СагізоргосІоІ 
СЬІогрІїепезіп 
СусІоЬепгаргіпе 
Оапігоіепе 
МергоЬатаїе 
МеІНосагЬатоІ 
ОгрПепасігіпе 
РгугіепоІ 
Зіугатаїе 
Тоїрегізопе 

14. Мазі /креми/ лосьйони 

Бацитрацин Васіїгасіп 
Каламін Саіатіпе 
Кліохіноль СІІодиіпоІ 
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Декстраномер 
Диметикон 
Дифенгідрамін 
Фраміцетин 
Ідоксурідин 
Неоміцин 

Рехігапотег 
ОітеІЬісопе 
ОірЬепИусігатіпе 
Ргатусеїіп 
Ійохигісііпе 
№отус іпе 

15. Препарати для лікування захворювань очей та вух 

Уксусна кислота 
Антазолін 
Антипірин 
Бацитрацин 
Бензокаїн 
Борат 
Розчин (нейтральний) 
Хлорбутол 
Дексаметазон 
Ідоксурідин 
Нафасолін 
Неоміцин 
Оксихінолін 
Феназон 
Пілокарпін 
Поліміксин Б сульфат 
Хромоглікат натрію 
Натрійсульфацетамід 
Тетрагідрозолін 
Триетаноламін поліпептид 
конденсат 
Трипсин 
Ксилометазолін 
Сульфат цинка 

Асеїіс асісі 
Апіагоііпе 
Апііругіпе 
Васіїгасіп 
Веплосаіпе 
Вогаїе 
Зоїиііоп (пеиігаї) 
СЬІогЬиІоІ 
РехатеИіазопе 
Ійохигісііпе 
МарЬазоІіпе 
№отус іп 
Охудиіпоііпе 
РИепагопе 
Рііосагріпе 
Роїутухіп В зиКаїе 
Зосііит сЬготодІусаІе 
ЗиІрНасеїатісІе зосііит 
ТеїгаИусІгогоІіпе 

олеат ТгіеІИапоІатіпе роІурерШе оіеаіе 
сопсіепзаіе 
Тгурзіп 

Хуіотеїагоііпе 
2іпс зиІрНаїе 

16. Пеніциліни та інші иншбкявхи 

Амікацин 
Амоксіцилін 
Ампіцилін 
Бацитрацин 
Цефаклор 
Цефалексин 

Атікасіп 
АтохусіІІіп 
АтрісіІІІп 
Васіїгасіп 
Сеїасіог 
СерНаїехіп 
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Цефамандалат Серґіатапсіаіаіе 
Цефазолін Серіїагоііпе 
Цефрадін СерНгасііпе 
Клоксацилін СІохасіІііп 
Со-тримоксазол Со-Ігітохагоіе 
Доксіциклін Рохусусііпе 
Еритроміцин ЕгуІНготусіп 
Флуклоксацилін РІисІохасіІІіп 
Фосфоміцин Розїотусіп 
Гентаміцин Сепіатусіп 
Гексамін Нехатіпе 
Метациклін МеІЬасусІіпе 
Міноцикпін Мупосусііпе 
Пеніцилін РепісіІІіп 
Сульфафуразол ЗиІрНаїигагоІе 
Тетрациклін Теїгасусііпе 
Тобраміцин ТоЬгатусіпе 

17. ФенЬхйн(рЬепу1ші) та ДЕЯКІ інші цротисудомні засоби 

Бекламід Весіатісіе 
Карбамазепін СагЬатагеріпе 
Клоназепам СІопагерат 
Етосуксимід ЕШозихітісіе 
Етотоїн ЕІІпоІоіп 
Метсуксимід МеІНзихітісІе 
Параметадіон Рагатеїііасііопе 
Фенобарбітон РііепоЬагЬіІопе 
Фенітоїн Рііепуіоіп 
Примідон Ргітісіопе 
Султіам ЗиІІИіате 
Триксідон Тгіхісіопе 
Вальпроєва кислота Уаіргоіс асісі 

18. Промстазин (рготсіЬаипс) та інші антигістамінні засоби 

Антазолін 
Астемізол 
Азатадин 
Бромфенірамін 

Агіїагоііпе 
Азіетігоіе 
Агаїасііпе 
Вготріїепігатіпе 
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Карбиноксамін СагЬіпохатіпе 
Хлорцилізин СЬІогсуІігіпе 
Хлорфенірамін Сїііогрйепігатіпе 
Клемастин Сіетазііпе 
Ципрогептадин СургоИерІасііпе 
Дексхлорфенірамін ОехсМІогрЬепігатіпе 
Диметотіазин ОітеІНоІНІагіпе 
Дифенілпіралін ОірИепуІругаІіпе 
Гомохлорцилізин НотосЬІогсуІігіпе 
Гідроксизин Нусігохугіп 
Мебгідролін МеЬІіусІгоІіп 
Мепірамін Меругатіпе 
Прометазин РготеІПагіпе 
Терфенадин Тегїепасііпе 
Тріпеленнамін Тгіреіеппатіпе 
Тріпролідин Тгіргоіісііпе 

19. Проносні засоби 

Бісакоділ 
Дантон 
Докусат 
Шолуха ипсагульї 
Гідроокис магнію 
Фенолфталол 
Плід сенни Тінневеллі 

ВізасосІуІ 
Оап№гоп 
йосизаіе 
ІзрадЬиІа Иизк 
Мадпезіит Иусігохісіе 
РЬепоІрМаїоІ 
ТіппеуеІІу Зеппа Ігиіі 

20. Ваіінальні препарати 

Бензоїл метронідазол 
Кандицидін 
Клотримазол 
Дийодгідроксихинолін 
Еконазол 
Метронідазол 
Міконазол 
Натаміцин 
Ністатин 

епгоуі теїгопісіагоіе 
Сапйісійіп 
Сіоігітагоіе 
Оі-іосІоЬусігохудиіпоІіпе 
Есопагоіе 
Меігопісіагоіе 
Місопагоіе 
Маїатусіп 
Музіаііп 

21. Вітаміни та мінеральні препарати 
Вітаміни А, В, С, О, Е тощо. 
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Додаток Е 

Стандартний виняток для лікувального використання 

Я подаю заявку в ФФУ з метою одержання санкції на лікуваль-
не використання речовини зі Списку заборонених речовин ВАДА, що 
підлягає процесу стандартного винятку для лікувального викорис-
тання. 

Прохання заповнити всі розділи. 

Прохання писати великими друкованими літерами. Неповні або 
нечитабельні формуляри не розглядатимуться. 

1. Інформація про гравця 

Прізвище Ім'я 

Стать 

Національність 

Дата народження / 1 
Участь у змаганні ФФУ 

Назва клубу 

Надіслати відповідь у названий клуб: 
ТАК № факсу: 

(Прохання вказати коди міста) 
Поштою: 

НІ Якщо відповідь НІ , прохання поставити позначку нижче й 
указати наступні подробиці 

№ факсу: 
(Прохання вказати коди міста) 

Поштою: Адреса: 

СТРОГО КОНФІДЕНЦІЙНО 
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2. Медична інформація 

Діагноз із достатньою медичною інформацією (див. прим. 1) 

Якщо можна використовувати при лікуванні дозволені ліки, дайте 
клінічне обгрунтування на застосування із запиту заборонених ліків 

Я. Допиши Інформація щю піки. 

Передбачувана тривалість лікування (прохання поставити 
позначку): 

Патентована назва 
забороненого медикаменту Дозування Спосіб 

застосування 
Частота 

застосування 
1. 
2. 
3. 

Тільки один раз 

Екстрений випадок дата: час: 

Тривалість (дні, тижні або місяці): 
У випадку невідкладної терапії або гострого медичного стану чи ви-

няткових обставин, прохання повідомити всю інформацію про екстрений 
випадок або пояснити, чому не було достатнього часу для подачі заявки із 
приводу ВЛВ. 

Чи подавали ви заявку із приводу ВЛВ раніше? 
Так Ні 
Якщо так, повідомите дату: 
Із приводу яких ліків? 
В антидопінгову організацію: (див. прим. 2) Назва: 
У Спортивно-медичний комітет ФФУ: Кому: 

Рішення: Затверджено Не затверджено 

(прохання прикласти попередні ВЛВ) 

СТРОГО КОНФІДЕНЦІЙНО 

49 



4. Декларація лікаря-практика 

Я підтверджую, що згадане лікування є адекватним з медичної 
точки зору й, що застосування альтернативних ліків, не включеного в спи-
сок заборонених речовин, не буде задовільним для даного стану. 

Прізвище: 

Кваліфікація: 

Медична спеціальність: 

(наприклад, гастроентеролог) 

Адреса: 
Електронна пошта: 

Робочий телефон: 
(прохання вказати коди міста) 

Мобільний телефон: Факс: 

Підпис лікаря-практика: Дата: 

5. Декларація іранця 

Я, , підтверджую правдивість і точність 
викладеної в п. 1 інформації, а також моє прохання дати дозвіл на викорис-
тання ліків або методу зі Списку заборонених речовин ВАДА. Я дозволяю 
передати особисту медичну інформацію в Спортивно-медичний комітет 
ФФУ й відповідні органи ФФУ. Я розумію, що якщо я побажаю анулювати 
право зазначеної організації одержати інформацію про моє здоров'я від 
мого імені, я повинен повідомити про це свого лікаря й Спортивно-медич-
ний комітет ФФУ в письмовій формі. 

(Якщо гравець малолітній або інвалідність заважає йому підписати 
даний формуляр, батьки або опікун повинні підписатися від імені гравця). 

Підпис гравця: Дата: 

Підпис батьків/опікуна: Дата: 

Неповністю заповнені заявки підлягають поверненню й повинні 
бути подані повторно. 

Прохання направити заповнений формуляр в ФФУ по Факсу 
(8044)529-17-93. Його копію зберігати ПРИ собі. 

Лікування можна проводити тільки після отриманого дозволу на ВЛВ 

СТРОГО КОНФІДЕНЦІЙНО 
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6. Примітки 

Примітка 1 Діагноз 
До даної заявки необхідно прикласти й напра-
вити разом з нею документ, що підтверджує 
діагноз. Документ повинен містити історію хво-
роби, результати всіх обстежень, лабораторних 
досліджень і візуальних досліджень. Копії оригі-
нальних рапортів або листи повинні додаватися 
в міру можливості. Документ повинен бути мак-
симально об'єктивним у клінічних обставинах. У 
випадку недемонстративних умов, документ 
підтверджується думкою незалежного фахівця. 

Примітка 2 Антидопінгова організація 
Укажіть назву антидопінгової організації 
(АДО), до якої ви раніше подавали заявку із 
приводу ВЛВ. Це може бути ФІФА, УЄФА. 
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Стандартний виняток для лікувального використання 

Бета-2-агоністи шляхом Глюкокортикостероїди 
інгаляції несистематично* 

*Всі шляхи введення крім перорального, 
ректального, внутрішньовенного й внут-
рішньом'язового. Для лікування дермато-
логічних захворювань за допомогою глюко-
кортикостероїдів Виняток для лікуваль-
ного застосування не потрібен. 

Я подаю заявку в Спортивно-медичний комітет ФФУ з метою 
одержання санкції на лікувальне використання речовини зі Списку 
заборонених речовин ВАДА, що підлягає процесу скороченого виклю-
чення для лікувального використання. 

Прохання заповнити всі розділи 
Прохання писати великими друкованими літерами. Неповні або 

нечитабельні формуляри не будуть розглядатися. 
1. Інформація про іранця 

Прізвище Ім'я_ 

Стать 

Національність 

Дата народження 

Участь у змаганні ФФУ _ 

Назва клубу _ 

Надіслати відповідь у названий клуб: 
ТАК № факсу: 

(Прохання вказати коди міста) 
Поштою: 

НІ Якщо відповідь НІ, прохання поставити відмітку нижче й 
указати наступні подробиці 

№ факсу: 

(Прохання вказати коди міста) 

Поштою: Адреса: 

СТРОГО КОНФІДЕНЦІЙНО 
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2. Медична інформація 

Діагноз із достатньою медичною інформацією (див. прим. 1) 

Проведено медогляд/тести: 

Потрібно пам'ятати: Спортивно-медичний комітет ФФУ 
може проаналізувати скорочений виняток для лікувального вико-
ристання в будь-який час. 

Патентована назва 
забороненого препарату 

Дозування Спосіб 
застосування 

Частота 
застосування 

1. 
2. 
3. 

Передбачувана тривалість лікування (прохання поставити 
відмітку): 

Тільки один раз 

Екстрений випадок дата: час: 

Тривалість (дні, тижні або місяці): 
У випадку невідкладної терапії або гострого медичного стану 

або виняткових обставин, прохання повідомити всю інформацію 
про екстрений випадок або пояснити, чому не було достатнього 
часу для подачі заявки із приводу ВЛВ. 

Чи подавали ви заявку із приводу ВЛВ раніше? 

ТАК НІ 

Якщо так, повідомте дату: 

Із приводу яких ліків? 

В антидопінгову організацію: (див. прим. 1) Назва: 

У Спортивно-медичний комітет ФФУ: Кому: 

Рішення: Затверджено. Не затверджено 

(прохання додати попередні ВЛВ) 

СТРОГО КОНФІДЕНЦІЙНО 
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3. Декларація лікаря-практика й гравця 

Я підтверджую, що згадане лікування є адекватним з медичної 
точки зору й застосування альтернативних ліків, не включених у спи-
сок заборонених речовин, не буде задовільним для даного стану. 

Прізвище: 

Кваліфікація: 

Медична спеціальність: 
(наприклад, гастроентеролог) 

Адреса: 

Електронна пошта: 
Я, _, підтверджую правдивість і 

Робочий телефон: Домашній телефон' 
(прохання вказати коди міста) 

Мобільний телефон: Факс: 

Підпис лікаря-практика: Дата: 

точність викладеної в п. 1 інформації, а також моє прохання дати 
дозвіл на використання ліків або методу зі Списку заборонених 
речовин ВАДА- Я дозволяю передати особисту медичну інформа-
цію в Спортивно-медичний комітет ФФУ й відповідні органи ФФУ. 
Я розумію, що якщо я побажаю анулювати право зазначених орга-
нізацій одержати інформацію про моє здоров'я від мого імені, я 
повинен повідомити про це свого лікаря й Спортивно-медичний 
комітет ФФУ в письмовій формі. 

Підпис гравця: Дата: 

Підпис батьків/опікуна: Дата: 

(Якщо гравець малолітній або інвалідність заважає йому підписати 
даний формуляр, батьки або опікун повинні підписатися від імені гравця). 

Неповністю заповнені чяявки підлягають поверненню й повинні 
бути подані повторно. 

Прохання направити заповнений ФОРМУЛЯР В ФФУ по Факсу 
(8044)529-17-93. Копію зберігати ПРИ <№>• 

Лікування можна проводити тільки після отриманого дозволу на ВЛВ 

СТРОГО КОНФІДЕНЦІЙНО 
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Антцдопінгова організація 
Укажіть назву антидопінгової організації (АДО), 
до якої ви раніше подавали заявку із приводу ВЛВ. 
Це може бути ФІФА або УЄФА. 
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