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Реферат
Цель. Анализ современного состояния санаторно-курортного комплекса Республики Татарстан и выяв-
ление востребованности населением санаторно-курортных услуг для отдыха и оздоровления на регио- 
нальном уровне.
Методы. Для анализа функционирования санаторно-курортного комплекса республики использовали дан-
ные официального сайта Федеральной службы государственной статистики (2002–2018 гг.). Были рассчи-
таны среднемноголетние значения, ошибка средней величины, темп прироста, линейная регрессия, коэф-
фициент аппроксимации в сравнительном аспекте: Республика Татарстан — Приволжский федеральный 
округ —  Российская Федерация. Для оценки обеспеченности населения санаторно-курортной помощью были 
рассчитаны следующие показатели: доля населения, воспользовавшаяся санаторно-курортными услугами; 
обеспеченность койко-местами на 10 тыс. населения; оборот санаторно-курортной койки. Изучение востре-
бованности населением санаторно-курортных услуг проводили с использованием социологического опроса.
Результаты. В ходе сравнительного анализа установлено, что Республика Татарстан относится к регионам 
с развитым, относительно устойчивым санаторно-курортным комплексом. За изученный период произо-
шло увеличение количества мест в санаториях (с 23,86 койко-мест на 10 тыс. населения в 2002 г. до 24,94 
в 2018 г.) и показателя оборота койки (с 12,84 в 2002 г. до 16,59 в 2018 г.), что свидетельствует о преемствен-
ности между лечебной и восстановительно-реабилитационной медициной. Увеличение доли отдохнувших 
(с 3,07% в 2002 г. до 4,15% в 2018 г.) при общем увеличении количества отдохнувших (в 1,39 раза) свиде-
тельствуют о заинтересованности населения в восстановительном лечении и отдыхе в региональных са-
наториях. В результате проведённого анкетирования был составлен «портрет» современного потребителя 
санаторно-курортных услуг и определены приоритеты при выборе санатория.
Вывод. Республика Татарстан относится к регионам с развитым санаторно-курортным комплексом и су-
щественным потенциалом для его развития, что подтверждается наличием природных лечебных факто-
ров, улучшением обеспеченности санаторно-курортной помощью и увеличивающимся спросом населения 
на услуги по восстановительному лечению и отдыху в региональных санаториях.
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Abstract
Aim. To analyze the current state of the sanatoriums-health resorts system of the Republic of Tatarstan and identi-
fy the demand by the population of sanatoriums-health resorts services for recreation and health promotion at the 
regional level.
Methods. To analyze the functioning of the sanatoriums-health resorts of the republic, we used data from the offi-
cial website of the Federal State Statistics Service (2002–2018). We calculated the long-term mean values, standard 
deviation, growth rate, linear regression, the approximation coefficient in comparing the Republic of Tatarstan, Vol-
ga Federal District and the Russian Federation. The population proportion, which used the sanatoriums-health re-
sorts services, bed provision per 10,000 population and bed turnover were calculated to assess the provision of the 
population with sanatorium-resort services. The study of the demand for sanatorium services by the population was 
carried out using a sociological survey.
Results. In the comparative analysis, it was found that the Republic of Tatarstan is the region with a developed, rela-
tively stable sanatoriums-health resorts system. The increase in the number of beds in sanatoriums (from 23.86 beds 
per 10,000 population in 2002 to 24.94 in 2018) and bed turnover rate (from 12.84 in 2002 to 16.59 in 2018) during 
the studied period indicated the continuity between curative and restorative-rehabilitation medicine. An increase 
in the proportion (from 3.07% in 2002 to 4.15% in 2018) with an overall increase in the number of stayed  people 
(1.39 times) indicated the interest of the population in rehabilitation treatment and recreation in regional sanato-
riums-health resorts. As a result of the survey, a “portrait” of the modern consumer of sanatoriums-health resorts 
was drawn up, and priorities in sanatorium choosing were determined.
Conclusion. The Republic of Tatarstan belongs to the regions with a developed system of sanatoriums-health re-
sorts and significant potential to its development, which is confirmed by the presence of natural healing factors, im-
proved provision of sanatoriums-health resorts care and increasing demand of the population for services for reha-
bilitation treatment and recreation in regional sanatoriums.
Keywords: system of sanatoriums - health resorts, rehabilitation and recreation of the population.
For citation: Knni Yu.A., Radchenko O.R., Urazmanov A.R., Balabanova L.A. Current state and development 
of the sanatoriums-health resorts potential of the Republic of  Tatarstan. Kazan Medical Journal. 2020; 101 (4): 
561–569. DOI: 10.17816/KMJ2020-561.

Актуальность. Санаторно-курортное направ-
ление традиционно считают важным разделом 
государственной политики — системы здраво-
охранения и экономики, так как мероприятия 
по созданию условий для восстановительного 
долечивания пациентов, профилактического 
оздоровления и отдыха в учреждениях сана-
торного типа способны привести к снижению 
заболеваемости, увеличению трудоспособности 
граждан и, как следствие, к существенной эко-
номии финансовых средств.

В многочисленных научных исследованиях 
приведены убедительные доказательства эффек-
тивности реабилитации пациентов, проводимой 
в санаторно-курортных учреждениях [1, 2]. Так, 
А.Н. Разумов, приводит следующие данные: 
«Больные, прошедшие санаторный этап реаби-
литации, в большинстве случаев возвращаются 
к труду, у них в 2,5 раза снижается временная и 
стойкая нетрудоспособность. В 2,4 раза умень-
шается потребность в госпитализации, в 3 раза 
сокращаются расходы на лечение в поликлини-
ках и стационарах, в 2,5 раза снижается ущерб 
производству в связи с заболеваемостью рабо-
чих и служащих. Выплаты по временной нетру-
доспособности уменьшаются в 2,2 раза» [3].

Именно поэтому одно из направлений, 
обозначенных в «Стратегии развития сана-
торно-курортного комплекса Российской Фе-
дерации», утверждённой Распоряжением 
Правительства РФ от 26.11.2018 №2581-р, — по-
вышение инвестиционной привлекательности 
санаторно-курортного комплекса (СКК) Рос-
сийской Федерации (РФ) для более активного 
привлечения населения страны к отдыху и реа-
билитации (в случае необходимости) в местных 
условиях [2]. Это определяет актуальность про-
ведённого исследования.

Цель исследования — анализ современно-
го состояния СКК Республики Татарстан (РТ) 
и выявление востребованности населением са-
наторно-курортных услуг для отдыха и оздо-
ровления на региональном уровне. Для реали-
зации поставленной цели был проведён анализ 
показателей, характеризующих состояние СКК, 
для выявления наиболее проблемных факторов 
и принятия управленческих решений, способ-
ствующих его развитию.

Материал и методы исследования. Для 
анализа особенностей функционирования 
СКК РТ были использованы данные, пред-
ставленные на официальном сайте Федераль-
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ной службы государственной статистики с 2002 
по 2018 гг.

Для сравнения были также проанализиро-
ваны данные по Приволжскому федеральному 
округу (ПФО) и РФ. Для этого были рассчита-
ны среднемноголетние значения, ошибка сред-
ней величины за период наблюдения (17 лет), 
определён темп прироста (снижения) каждо-
го показателя, построена линейная регрессия 
с определением коэффициента аппроксимации.

Отдельно проведён анализ распределения 
количества мест санаторно-курортных орга-
низаций, граничащих с РТ. Для оценки обе-
спеченности населения санаторно-курортной 
помощью были рассчитаны следующие пока-
затели:

– доля населения, воспользовавшаяся сана-
торно-курортными услугами;

– обеспеченность койко-местами на 10 тыс. 
населения;

– оборот санаторно-курортной койки.
Для изучения востребованности населением 

санаторно-курортных услуг проводили он-лайн 
опрос при помощи специально-разработанной 
анкеты, размещённой в приложении Google-
forms https://forms.gle/rnZck9oKGdj6b51Q8. 
Всего в анкетировании приняли участие 
1347 человек (524 мужчины и 823 женщины, 
средний возраст 47,54±8,32 года), проживаю-
щих в РТ.

Результаты и обсуждение. РТ входит в со-
став ПФО и граничит с Кировской, Ульянов-
ской, Самарской, Оренбургской областями, 
Башкортостаном, Марий Эл, Удмуртской Ре-
спубликой и Чувашией. Данные официального 
сайта Федерального агентства по туризму Ми-
нистерства экономического развития РФ свиде-
тельствуют о том, что РТ относится к террито-
риям с выгодными природно-климатическими 
условиями для организации санаторно-курорт-

ной деятельности: климат умеренно-конти-
нентальный, очень сухой, с тёплым летом и не 
очень холодной зимой — средняя температу-
ра января –16 °С, июля +25 °С. Среднее коли-
чество осадков от 460 до 520 мм. В тёплый пе-
риод (выше 0 °C) выпадает 65–75% годовой 
суммы осадков. Максимум осадков приходит-
ся на июль (51–65 мм), минимум — на февраль 
(21–27 мм) [4].

Разнообразие природных лечебных ресурсов 
обусловлено наличием на территории респу-
блики бальнеологических факторов (лечебные 
грязи и минеральные воды) и мягким умерен-
но-континентальным климатом [5, 6]. По дан-
ным Министерства экологии и природных 
ресурсов РТ, на сегодняшний день в республи-
ке разведано 33 месторождения минеральных 
питьевых и лечебных вод с общими эксплу-
атационными запасами 2734 м3/сут [7]. Мно-
гочисленные исследования, показывают, что 
потенциальные возможности обеспечения за-
пасами минеральных вод лечебно-питьевого 
и бальнеологического назначения есть практи-
чески во всей республике. Это означает возмож-
ность организации лечебно-оздоровительных 
учреждений на новых территориях [6, 8, 9].

При анализе данных, представленных на 
официальном сайте Федеральной службы го-
сударственной статистики, можно утверждать, 
что РТ относится к регионам с достаточно раз-
витым СКК (табл. 1).

Данные, представленные в табл. 1, демон-
стрируют значительное сокращение количества 
санаториев как по ПФО, так и в целом в РФ, 
в которой произошло уменьшение за изучен-
ный период в 1,34 раза. При этом сокращение 
санаториев в РТ менее выражено, чем в ПФО 
и РФ, что может расцениваться как благопри-
ятная тенденция и свидетельствовать об отно-
сительной устойчивости СКК РТ за изученный 

Таблица 1. Сравнительная оценка количества санаторно-курортных организаций Республики Татарстан, 
 Приволжского федерального округа и Российской Федерации в 2002 и 2018 гг. (среднегодовая численность) [10]

Регион
Количество санаторно-курортных организаций, 

среднегодовая численность Темп прироста (снижения; Тi) 
2002/2018; уравнение регрессии

2002 г. 2018 г. М±m

Республика 
Татарстан 57 47 50±4,69

Тi=–17,54
y=–0,9162x+57,975

R2=0,8334

Приволжский 
федеральный округ 540 388 456,94±48,41

Тi=–28,15
y=–9,45x+541,55

R2=0,94

Российская 
Федерация 2347 1755 2014,71±179,14

Тi=–33,73
y=–34,96x+2328,1

R2=0,94
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период. В целом при оценке динамики числен-
ности мест в санаториях выявлена отрицатель-
ная тенденция, однако за последние 5–6 лет 
происходит изменение в сторону увеличения 
(табл. 2).

В соответствии с приказом Министерства 
здравоохранения РФ от 5 мая 2016 г. №279н 
нормы ресурсной обеспеченности населения 
рекомендуют рассчитывать с учётом нормати-
вов объёмов медицинской помощи в расчёте 
на одного жителя, установленных территори-
альной программой госгарантий бесплатно-
го оказания гражданам медицинской помощи 
[11]. При этом отмечено, что регионы могут 
самостоятельно определять возможности при-
менения нормативов в зависимости от особен-
ностей половозрастного состава населения, 
уровня и структуры заболеваемости (смерт-
ности) населения, климатических и географи-
ческих особенностей региона, транспортной 
доступности и пр.

Исходя из существующих данных, был 
определён показатель обеспеченности санатор-
но-курортными койко-местами в РТ, ПФО и РФ 
(рис. 1). Анализируя полученные данные, мож-
но прийти к заключению, что показатель обе-
спеченности койко-местами в санаторно-ку-
рортных организациях РТ вырос на 4,53% за 
17 лет, тогда как в РФ его увеличение состави-
ло лишь 0,44%, а в ПФО произошло снижение 
на 3,73%.

При этом считаем необходимым отметить, 
что наблюдаемое в РТ увеличение количества 
мест может быть связано с увеличением спроса 
населения на услуги СКК (в том числе с появив-
шейся возможностью предоставления санато-
риями услуг исключительно для размещения, 
отдыха и досуга). Скорее всего, местной адми-
нистрацией было принято решение об увеличе-
нии количества койко-мест на базе оставшихся 

Таблица 2. Сравнительная оценка числа мест в санаторно-курортных организациях Республики Татарстан, 
 Приволжского федерального округа и Российской Федерации в 2002 и 2018 гг. (среднегодовая численность) [10]

Регион
Количество мест в санаторно-курортных  
комплексах, среднегодовая численность Темп прироста (снижения; Тi) 

2002/2018; уравнение регрессии
2002 г. 2018 г. М±m

Республика 
Татарстан 9019 9713 9347,88±25,70

Тi=7,69
y=–27,887x+9598,9

R2=0,1039

Приволжский 
федеральный округ 80 211 73 228 77 780,12±196,35

Тi=–8,71
y=–494,57x+82231

R2=0,56

Российская 
Федерация 427 059 434 089 432 678,12±624,08

Тi=1,65
y=–979,47x+416513

R2=0,0022

20

22

24

26

28

30

2002 2018

Республика Татарстан

Приволжский Федеральный округРоссийская Федерация

23,86

24,9425,75

24,79

29,42 29,55

организаций (206,66 места на один санаторий 
в 2018 г. — по сравнению с 158,23  места в 2002 г.).

При этом необходимо проанализировать, 
насколько увеличилась штатная численность 
врачебного и сестринского персонала, как из-
менились структура и объём проводимой ле-
чебно-диагностической и реабилитационной 
работы, однако таких данных на официальном 
сайте [10] не представлено, поэтому мы плани-
руем провести дополнительное исследование, 
посвящённое данному вопросу.

Нами также был проведён анализ распреде-
ления количества мест санаторно-курортных 
организаций ПФО с выделением граничащих 
с РТ регионов (рис. 2) в соответствии с предло-
женной в диссертационной работе М.М. Илия 
(2018) методикой статистического учёта [12]: 
доля была определена не по количеству СКК 
(поскольку они значительно различаются в за-
висимости от региона и его природно-клима-
тических и социально-экономических условий), 
а по количеству койко-мест в них.

Рис. 1. Обеспеченность койко-местами в санаторно- 
курортных организациях Республики Татарстан, При-
волжского федерального округа и Российской Феде-
рации (на 10 тыс. населения; сравнительная оценка: 
данные 2002 и 2018 гг.)
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Данное распределение показало, что, наряду 
с Республикой Башкортостан и Самарской об-
ластью, РТ является лидером по наличию мест 
в санаториях, и при необходимости (при нали-
чии спроса у местного населения) администра-
ция санаториев сможет обеспечить размещение 
всех желающих.

Ещё одним показателем, по которому мож-
но судить о степени развития санаторно-ку-
рортной деятельности и заинтересованности 
населения в данном виде услуг, служит коли-
чество людей, размещённых за год в санатори-
ях (табл. 3).

Увеличение количества отдохнувших во всех 
изученных субъектах в среднем в 1,53 раза также 
служит дополнительным косвенным свидетель-
ством наличия спроса у населения на данный 
вид отдыха. Так, доля отдохнувших в республи-
канских санаториях увеличилась за изученный 
период и составила 4,15% в 2018 г. (рис. 3). Одна-
ко мы считаем, что при этом необходимо учиты-
вать, что данные значения отражают не столько 
количество людей, проходивших долечивание на 
базе санаторных учреждений, сколько (в боль-
шей степени) использование санаториев для от-
дыха, особенно в выходные и праздничные дни. 
По данным отечественных исследований, это со-
отношение составляет 1:4 со значительными ко-
лебаниями в различных регионах РФ и в разные 
годы [13, 14].

Также проведённые и опубликованные 
в 2014 г. исследования показывают ежегодное 
фактическое сокращение времени пребывания 
отдыхающих на курортах: средняя продолжи-
тельность одной поездки составила в 2002 г. 
12,5 дня, в 2006 г. — 10,4 дня, в 2013 г. — 9,8 дня 
[15]. Очевидно, что при 10-дневном сроке полно-
ценная реабилитация и лечение не могут быть 
обеспечены на необходимом уровне.

Таблица 3. Сравнительная оценка численности людей, размещённых в санаторно-курортных организациях 
 Республики Татарстан, Приволжского федерального округа и Российской Федерации в 2002 и 2018 гг.  
(среднегодовая численность) [10]

Регион
Численность размещённых  

в санаторно-курортных организациях, абс. Темп прироста (снижения; Тi) 
2002/2018; уравнение регрессии

2002 г. 2018 г. М±m

Республика 
Татарстан 115 847 161 424 149 246,12±925,97

Тi=39,34
y=1509,7x+135659

R2=0,2346

Приволжский 
федеральный округ 960 157 1 158 090 1 184 074,65±7110,29

Тi=20,61
y=6741,7x+1E+06

R2=0,08

Российская 
Федерация 4 953 271 6 415 018 5 850 491,29±25 439,76

Тi=29,51
y=56065x+5E+06

R2=0,43

Республика 
Татарстан
10,93% 

Республика 
Башкортостан
15,71% 

Республика 
Марий Эл
3,02% 

Самарская 
область
12,1% 

Удмуртская 
Республика
5,64% 

Чувашская 
Республика
3,62% 

Кировская 
область
4,42%

Оренбургская 
область
4,81% 

Ульяновская 
область
3,62% 

Другие регионы ПФО, 
не граничащие с РТ

36,13% 

Рис. 2. Распределение санаторно-курортных организа-
ций Приволжского федерального округа (ПФО), грани-
чащих с Республикой Татарстан (РТ) по количеству мест 
размещения (среднемноголетние данные 2002–2018 гг.) 
в санаторно-курортных комплексах [10]

Согласно приказу Министерства здраво-
охранения [11], рекомендуемая длительность 
пребывания в санаторно-курортных условиях 
варьирует от 14 до 21 дня в зависимости от име-
ющегося (перенесённого) заболевания и в со-
ответствии с утверждёнными клиническими 
рекомендациями. Однако данные о средней дли-
тельности пребывания пациентов в санатории 
на сайте [10] не представлены, поэтому сложно 
провести сравнение обеспеченности санаторно- 
курортной помощью регионов по традиционным 
показателям, так же как и оценить медицинскую 
эффективность деятельности СКК представля-
ется затруднительным — для этого необходи-
мо проведение дополнительного исследования.
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Кроме того, на наш взгляд, сложно срав-
нивать общепринятые показатели (такие, как 
среднегодовая занятость койки в году, сред-
няя длительность пребывания на койке, оборот 
койки и др.), характеризующие деятельность 
санаториев, по «вертикали» РТ — ПФО — РФ, 
так как каждый санаторий в зависимости от на-
правленности (органы дыхания, заболевания 
мочеполовой системы и т.д.) получает различ-
ный объём государственного задания по предо-
ставлению санаторно-курортного лечения.

Однако мы провели расчёт для сравнения 
динамики по «горизонтали» в 2002 и 2018 гг. 
(рис. 4). При этом обращает на себя внимание 
значительное увеличение показателя оборота 
койки за изученный период, что может свиде-
тельствовать о возобновлении связи между ле-
чебной медициной (лечебно-диагностической, 
в условиях стационара) и медициной восстано-
вительно-реабилитационной (профилактиче-
ской, в санаторных условиях).

Второй этап нашего исследования состоял 
в изучении спроса и востребованности населе-
нием санаторно-курортных услуг для отдыха 
и оздоровления в условиях санатория местного 
или регионального значения. В опросе приняли 
участие 1347 человек (524 мужчины и 823 жен-
щины, средний возраст 47,54±8,32 года), про-
живающих в РТ. Один из вопросов анкеты 
(с возможностью множественного выбора) был 
посвящён изучению предпочтений пациентов 
о видах отдыха (табл. 4). Ответы респонден-
тов старшего возраста показали приблизитель-
но одинаковый приоритет «пляжного» отдыха 
и отдыха в санаторных условиях, тогда как бо-
лее молодое поколение однозначно склоняется 
к культурно-познавательному отдыху. В ка-
честве «своего варианта» более молодые ре-
спонденты вписывали «горный туризм» или 
«горнолыжный туризм», а респонденты постар-
ше — «отдых на даче».
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4,37
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Рис. 3. Сравнительная динамика доли отдохнувших 
в санаториях Республики Татарстан, Приволжского фе-
дерального округа и Российской Федерации в 2002 
и 2018 гг.

Рис. 4. Сравнительная динамика оборота койки в сана-
ториях Республики Татарстан, Приволжского федераль-
ного округа и Российской Федерации в 2002 и 2018 гг. 
(количество пациентов на 1 койку)

Таблица 4. Распределение предпочтений респондентов 
по видам отдыха

Виды отдыха

Доля ответов 
респондентов, %

от 18 
до 50 лет

старше 
50 лет

Пляжный отдых (туризм) 60,17 80,40

Культурно-познавательный 
отдых (туризм) 76,91 49,88

Лечебно-оздоровительный 
отдых (туризм) 34,75 82,88

Экстремально-спортивный 
отдых (туризм) 17,80 2,98

Деловой (конгрессный) 
туризм 12,39 6,45

Свой вариант 9,11 3,47

При анализе ответов респондентов на вопрос 
(допускался множественный выбор) о факто-
рах, являющихся приоритетными при планиро-
вании отпуска в условиях санатория местного 
(регионального) значения, также обращает на 
себя внимание разница в ответах двух групп: 
более молодого и старшего возраста (табл. 5). 
Для людей в возрасте до 50 лет важны досуго-
вые мероприятия и условия размещения, тогда 
как для более старшего поколения — доступ-
ная цена и возможность оздоровления.

По данным проведённого анкетирования 
было установлено, что санаторий воспринимает-
ся большинством респондентов старшего поко-
ления как место, куда приезжают для получения 
восстановительного или профилактического ле-
чения для улучшения здоровья. Более молодая 
часть опрошенных отметили, что выбрали бы 
санаторий в качестве места проведения отпуска 
только в случае предоставления учреждением 
дополнительных экскурсионных (культурно- 
исторических, туристических экскурсий). При 



567

Казанский медицинский журнал, 2020 г., том 101, №4Kazan Medical Journal 2020, vol. 101, no. 4

этом более двух третей участвующих в анкети-
ровании собираются на отдых в санаторий толь-
ко после отдыха за границей или при наличии 
бесплатной (льготной) путёвки.

При анализе ответов респондентов о допол-
нительных занятиях и интересах во время са-
наторно-курортного отдыха более старшее 
поколение отдаёт предпочтение оздоровитель-
ным процедурам и пешеходным прогулкам, 
совершаемым самостоятельно, более моло-
дые предпочитают организованные экскурсии 
и СПА-процедуры (табл. 6).

В результате проведённого анкетирования 
был составлен «портрет» современного по-
требителя санаторно-курортных услуг. Это 
мужчины и женщины, городские жители, пре-
имущественно в возрасте от 38 до 56 лет, со-
стоящие в браке, с высшим образованием, 
занятые, как правило, в производственной 
и экономической сферах, со средним и высо-
ким уровнем дохода, отдающие предпочтение 
спокойному отдыху, удобству, комфорту и от-
сутствию каких-либо организационных про-
блем. Приоритетом в выборе санатория такие 
респонденты отмечают высокий уровень сер-
виса, качество питания, профессионализм ме-
дицинского персонала, имидж учреждения. 
Второстепенными оказались такие факторы, 
как транспортная доступность и отсутствие 

сложностей при приобретении и оформлении 
путёвки. Также респондентами были отмечены 
«отрицательные факторы», препятствующие 
выбору местных санаториев в качестве альтер-
нативы «пляжному отдыху за рубежом»: недо-
статочный уровень развития инфраструктуры 
и сервиса, высокие цены на услуги, предостав-
ляемые санаторно-курортными организация-
ми, низкий уровень логистики, узкий спектр 
предоставляемых дополнительных медицин-
ских услуг.

ВЫВОДЫ

1. Республика Татарстан относится к реги-
онам с развитым санаторно-курортным ком-
плексом. За период исследования произошло 
значительное сокращение количества санатори-
ев как по Приволжскому федеральному округу, 
так и в целом по России, однако темп сниже-
ния в Республике Татарстан меньше, что сви-
детельствует об относительной устойчивости 
санаторно-курортного комплекса Татарстана. 
Анализ распределения количества мест сана-
торно-курортных организаций, с выделением 
граничащих с Татарстаном регионов показал, 
что наряду с Республикой Башкортостан и Са-
марской областью Республика Татарстан — ли-
дер по наличию мест в санаториях, и на фоне 

Таблица 5. Факторы, повлиявшие на выбор респонден-
тов отдыха и оздоровления в санатории регионального 
(местного) значения

Факторы

Доля ответов 
респондентов, %

от 18 
до 50 лет
(n=944)

старше 
50 лет

(n=403)

Возможность оздоровления, 
лечения 12,71 50,37

Доступная цена 44,49 79,40

Развлечения, культурные 
мероприятия 65,68 15,38

Природно-климатические 
условия региона 16,95 16,38

Условия размещения 42,58 21,34

Советы друзей 13,14 20,84

Предыдущий опыт 
(совершённая поездка) 7,20 21,34

Отсутствие проблем 
с оформлением документов 
для пересечения границы 
и т.д.

7,20 27,54

Другое 11,23 8,68

Таблица 6. Распределение предпочтений респондентов 
по видам дополнительных занятий во время санатор-
но-курортного отдыха

Виды дополнительных 
занятий

Доля ответов 
респондентов, %

от 18 
до 50 лет

старше 
50 лет

Пешеходные маршруты 
(совершённые 
самостоятельно), пешие 
прогулки

66,21 80,40

Экскурсии (организованные) 89,51 53,60

Посещение культурно-
зрелищных и спортивно-
массовых мероприятий

49,58 40,20

Оздоровительные 
процедуры (водолечение, 
грязелечение, массаж и др.)

55,72 91,32

СПА, бассейн 83,90 85,36

Шопинг 53,28 30,27

Фитнес-центр, 
спортивный зал 17,37 16,13

Другое 7,20 2,98
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спроса у местного населения администрация 
санаториев может обеспечить отдых и лечение.

2. Выявлено улучшение обеспеченности на-
селения санаторно-курортной помощью: за изу-
ченный период увеличились количество мест 
в санаториях и оборот санаторно-курортной 
койки, что служит косвенным доказательством 
восстановленной преемственности между ле-
чебной и восстановительно-реабилитационной 
медициной.

3. Портрет современного потребителя сана-
торно-курортных услуг Республики Татарстан, 
составленный по результатам проведённого 
анкетирования: городские жители, преимуще-
ственно в возрасте от 38 до 56 лет, состоящие 
в браке, с высшим образованием, занятые, как 
правило, в производственной и экономической 
сферах, со средним и высоким уровнем дохода, 
отдающие предпочтение спокойному отдыху, 
удобству, комфорту и отсутствию каких- либо 
организационных проблем. Приоритетные па-
раметры, способствующие выбору отдыха 
в санатории местного или регионального уров-
ня, — общий комфорт и уровень сервиса. 

Участие авторов. Ю.А.К. и А.Р.У. отвечали за сбор 
данных для исследования; Л.А.Б. отвечала за ана-
лиз результатов; О.Р.Р. — руководитель работы.
Источник финансирования. Исследование не 
имело спонсорской поддержки.
Конфликт интересов. Авторы заявляют об от-
сутствии конфликта интересов по представленной 
статье.

ЛИТЕРАТУРА
1. Клейман А.А., Бабанчикова О.А. О совершен-

ствовании санаторно-курортного комплекса и развитии 
лечебно-оздоровительного туризма в Российской Феде-
рации (на примере Уральского экономического райо-
на и Республики Башкортостан). Вестн. Нац. академии 
туризма. 2016; (2): 62–68. [Kleyman A.A., Babanchiko-
va O.A. On the improvement of sanatorium-resort complex 
and the development of health tourism in the Russian Fede-
ration (based on the example of the Ural economic region 
and the Republic of Bashkortostan). Vestnik Natsional'noy 
akademii turizma. 2016; (2): 62–68. (In Russ.)]

2. Оборин М.С. Санаторно-курортный комплекс как 
фактор социально-экономической стабильности ре-
гиона. Вестн. Пермского нац. исслед. политехнич. ун-
та. Социально-экономические науки. 2017; (3): 265–279.  
[Oborin M.S. Sanatorium-resort complex as a factor of so-
cio-economic stability of the region. Vestnik Permskogo 
natsional'nogo issledovatel'skogo politekhnicheskogo uni
versiteta. Social'no-ekonomicheskie nauki. 2017; (3): 265–
279. (In Russ.)] DOI: 10.15593/2224-9354/2017.3.22.

3. Разумов А.Н. О значении санаторно-курортно-
го комплекса в сбережении здоровья населения Рос-
сии. БОСС. 2019; (6). http://www.bossmag.ru/archiv/2019/
boss-iyun-2019-g (дата обращения: 02.06.2020). [Razu-
mov A.N. O znachenii sanatorno-kurortnogo kompleksa v 

sberezhenii zdorov'ya naseleniya Rossii. BOSS. 2019 (6). 
http://www.bossmag.ru/archiv/2019/boss-iyun-2019-g (ac-
cess date: 02.06.2020). (In Russ.)]

4. Официальный сайт Федерального Агент
ства по туризму Министерства экономического раз
вития Российской Федерации (Ростуризм). https://
www.russiatourism.ru/contents/turism_v_rossii/regions/
privolzhskiy-fo/respublika-tatarstan (дата обращения: 
20.05.2020). [Oficial'nyj sajt Federal'nogo Agentstva po 
turizmu Ministerstva ekonomicheskogo razvitiya Rossijskoj 
Federacii (Rosturizm). https://www.russiatourism.ru/con-
tents/turism_v_rossii /regions/privolzhskiy-fo/respub-
lika-tatarstan (access date: 20.05.2020). (In Russ.)]

5. Абинова Л.И., Шабанова Л.Б. Оценка простран-
ственного распределения туристско- рекреационного 
потенциала Республики Татарстан. Актуальн.  пробл. 
экономики и права. 2013; (3): 17–21. [Abinova L.I., 
Shabanova L.B. Rating estimation of territorial distribu-
tion of the tourist-recreational potential of Tatarstan Repub-
lic. Aktual'nye problemy ekonomiki i prava. 2013; (3): 17–
21. (In Russ.)]

6. Зарипов М.С., Сунгатуллин Р.Х. Минеральные 
питьевые воды юго-востока Республики Татарстан. 
Учёные записки Казанского ун-та. Серия естествен
ные науки. 2016; 158 (4): 517–530. [Zaripov M.S., Sungat-
ullin R.Kh. Mineral drinking waters in the southeast of the 
Republic of Tatarstan, Russia. Uchenye Zapiski Kazansko
go Universiteta. Seriya Estestvennye Nauki. 2016; 158 (4): 
517–530. (In Russ.)]

7. Государственный доклад «О состоянии природ
ных ресурсов и об охране окружающей среды Республи
ки Татарстан в 2018 г.». Казань. 2019; 402 с. https://eco.
tatarstan.ru/gosdoklad.htm (дата обращения: 04.06.2020). 
[Gosudarstvennyj doklad “O sostoyanii prirodnyh resursov 
i ob ohrane okruzhayushchej sredy Respubliki Tatarstan 
v 2018 godu”. Kazan'. 2019; 402 p. https://eco.tatarstan.ru/
gosdoklad.htm (access date: 04.06.2020). (In Russ.)]

8. Мударисов Р.Г., Соловьёва Е.Г. Концептуаль-
ные проблемы государственного регулирования разви-
тия сельского туризма в Республике Татарстан. Сервис 
в России и за рубежом. 2018; 12 (3): 50–62. [Mudari-
sov R.G., Solovyova E.G. Conceptual problems of state re-
gulation of rural tourism development in the Republic of 
Tatarstan. Servis v Rossii i za rubezhom. 2018; 12 (3): 50–
62. (In Russ.)] DOI: 10.24411/1995-042X-2018-10304.

9. Сидоров В.П., Рубцов В.А., Шабалина С.А., Була-
това Г.Н. Природно-рекреационный потенциал Респу-
блики Татарстан. Вестник Удмуртского университе
та. Серия «Биология. Науки о Земле». 2013; (3): 152–161. 
[Sidorov V.P., Rubtsov V.A., Shabalina S.A., Bulatova G.N. 
Natural-recreational potential of Tatarstan. Vestnik Ud
murtskogo universiteta. Seriya “Biologiya. Nauki o Zem
le”. 2013; (3): 152–161. (In Russ.)]

10. Официальный сайт Федеральной службы го
сударственной статистики. https://fedstat.ru/indi 
cator/42106 (дата обращения: 17.05.2020). [Oficial'nyj sajt 
Federal'noj sluzhby gosudarstvennoj statistiki. https://fed 
stat.ru/ indicator/42106 (access date: 17.05.2020). (In Russ.)]

11. Приказ Министерства здравоохранения РФ от 
5 мая 2016 г. №279н «Об утверждении Порядка орга
низации санаторно-курортного лечения». https://www.
garant.ru/products/ipo/prime/doc/71844124/ (дата обра-
щения: 02.06.2020). [Prikaz Ministerstva zdravoohraneni-
ya RF ot 5 maya 2016 g. №279n “Ob utverzhdenii Pory
adka organizacii sanatorno-kurortnogo lecheniya”. https://
www.garant.ru/products/ipo/prime/doc/71844124/ (access 
date: 02.06.2020). (In Russ.)]

https://eco.tatarstan.ru/gosdoklad.htm
https://eco.tatarstan.ru/gosdoklad.htm


569

Казанский медицинский журнал, 2020 г., том 101, №4Kazan Medical Journal 2020, vol. 101, no. 4

12. Илий М.М. Совершенствование бизнес-про
цессов в санаторно-курортной деятельности (на при
мере Тюменской области). Дисс. … канд. экономич. 
наук. СПб. 2018; 148 с. [Ilij M.M. Sovershenstvovanie bi
znes-processov v sanatorno-kurortnoj deyatel'nosti (na 
primere Tyumenskoj oblasti). Dissertaciya na soiskanie 
uchenoj stepeni kandidata ekonomicheskih nauk. (Impro-
ving business processes in sanatorium and resort activities 
(on the example of the Tyumen region) Thesis. Cand. eco-
nomical sciences.) Sankt-Peterburg. 2018; 148 р. (In Russ.)]

13. Оборин М.С., Плотников А.В. Основные мето-
ды изучения внешней и внутренней сред санаторно-ку-
рортных организаций региона. Известия Дальнево
сточного федерального ун-та. Экономика и управление. 
2012; (4): 28–35. [Oborin M.S., Plotnikov A.V. The basic 
methods of external and internal environment studies of 
therapeutic organization of the region. Izvestiya Dal'nevo
stochnogo federal'nogo universiteta. Ekonomika i upravle
nie. 2012; (4): 28–35. (In Russ.)]

14. Оборин М.С. Социально-экономические условия 
и функции санаторно-курортной системы региона как 
фактор создания маркетинговой стратегии развития 
рынка санаторно-курортных услуг. Вестн. Астрахан
ского гос. технич. ун-та. Серия: Экономика. 2015; (2): 
49–56. [Oborin M.S. Socio-economic conditions and func-
tions of health resort system in the region as a factor of for-
mation of marketing strategy of the development of the 
market of health resort services. Vestnik Astrakhansko
go gosudarstvennogo tekhnicheskogo universiteta. Seriya: 
Ekonomika. 2015; (2): 49–56. (In Russ.)]

15. Ветитнев А.М., Войнова Я.А. Организация сана
торно-курортной деятельности. Учебное пособие. М.: 
Федеральное агентство по туризму. 2014; 272 с. [Organi
zaciya sanatorno-kurortnoj deyatel'nosti: uchebnoe poso
bie. (Organization of health resort activities. Tutorial. Mos-
cow: Federal Agency for Tourism.) Ed. by A.M. Vetitnev, 
Ya.A. Vojnova. M.: Federal'noe agentstvo po turizmu. 2014; 
272 р. (In Russ.)]


