Joanna Gérna
Akademia im. Jana Dlugosza w Czestochowie

MIEJSKA TURYSTYKA UZDROWISKOWA
| KIERUNKI JEJ EWOLUCJI W POLSCE!

Wprowadzenie

Turystyka uzdrowiskowa w ostatnich latach XX w. zaczela w Europie prze-
zywaé swoisty renesans. Zmiany demograficzne — starzenie si¢ spoleczenstwa,
zwigkszenie populacji 0sob starszych, wzrost ilosci czasu wolnego oraz docho-
déw ludnosci, a takze zmiany w $wiadomosci oraz stylu zycia to gldéwne czynni-
ki wzrostu zainteresowania i rozwoju turystyki uzdrowiskowej. Wigksza mobil-
no$¢ i mozliwos¢ korzystania z coraz bardziej dostgpnych, roéznorodnych
srodkow transportu wptynely réwniez na zwigkszenie dostgpnosci do wielu
miejscowosci uzdrowiskowych potozonych czgsto z dala od gtownych traktow
komunikacyjnych. Obecnie znaczaca rolg zaczyna odgrywac¢ wykorzystywanie
bogatych zasobow leczniczych do rozwijania nowoczesnych produktow turysty-
ki zdrowotnej i rekreacyjnej, tworzacych polska marke uzdrowiskowa. Polskie
uzdrowiska stopniowo przeksztalcaja si¢ w wielofunkcyjne centra zdrowia, tury-
styki, rekreacji, sportu i kultury, oferujac bogaty program ustug dla kuracjuszy
oraz wczasowiczow. Obiekty lecznicze i odnowy biologicznej typu SPA w wielu
polskich uzdrowiskach spetniaja wszystkie wymogi w tym $wiatowym biznesie
1 moga $miato konkurowa¢ na rynku zagranicznym. Jednym z atutéw polskich
uzdrowisk jest bogate i stosunkowo dobrze zachowane $rodowisko naturalne,
ktére moze by¢ podstawa dla kreowania produktow turystycznych unikatowych
w skali europejskiej. Celem artykulu jest ukazanie ewolucji polskich uzdrowisk.
Analizie poddano aktualna ofert¢ polskich i zagranicznych miejscowosci uzdro-
wiskowych oraz kierunki rozwoju rynku ushug uzdrowiskowych. W artykule
wykorzystano metode krytycznej analizy literatury oraz dane Gtownego Urzedu
Statystycznego, Ministerstwa Zdrowia 1 oferty produktow turystycznych pol-
skich uzdrowisk.

' W artykule wykorzystano fragmenty rozprawy doktorskiej autorki pt. Determinanty i kierunki
rozwoju ustug uzdrowiskowych w Polsce w warunkach integracji z Uniq Europejskq napisanej
pod kierunkiem Prof. Jozefa Sali obronionej 1 marca 2011 r. na Wydziale Zarzadzania Poli-
techniki Czgstochowskie;j.
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1. Istota, funkcje i cechy uzdrowisk

Turystyka uzdrowiskowa jest czescia turystyki zdrowotnej, ktorej podsta-
wowa cechg jest pobyt w miejscowosci uzdrowiskowej oraz wykorzystanie bazy
i metod lecznictwa uzdrowiskowego w celu ochrony i poprawy stanu zdrowia.
Turystyke uzdrowiskowa utozsamia si¢ wigc z podrozowaniem do uzdrowisk.
Zasadniczym celem tych podrozy jest poprawa fizycznego i psychicznego sa-
mopoczucia. Definiuje si¢ ja rowniez jako swiadome oraz dobrowolne udanie si¢
na pewien okres poza miejsce zamieszkania w czasie wolnym od pracy, w celu
wypoczynku 1 rekreacji, odnowy sil fizycznych i psychicznych lub dalszego
indywidualnego leczenia czy rehabilitacji poprzez odptatne wykorzystanie bazy
i $wiadczen lecznictwa uzdrowiskowego’.

Samo stowo ,,uzdrowisko” pochodzi od stowa ,,uzdrawiaé” — tzn. przywra-
ca¢ komus$ zdrowie za pomoca odpowiednich lekéw lub odpowiednich zabie-
gow’ oraz od stowa ,,zdr6j”, tj. miejsca w ziemi, skad wytryskuje woda. W po-
tocznej opinii postrzega si¢ uzdrowisko jako miejscowos¢ turystyczna, w ktorej
mozna si¢ leczy¢.

W sposob najbardziej ogoélny mozna zdefiniowa¢ uzdrowisko jako pewien
obszar stanowiacy czgs$¢ regionu turystycznego, za ktory uznaje si¢ miejscowosé
posiadajaca warunki do leczenia i zapobiegania chorobom, tj. ztoza naturalnych
surowcow leczniczych, klimat o wlasciwosciach leczniczych oraz odpowiednia
infrastrukture i urzadzenia umozliwiajace leczenie uzdrowiskowe.

Zakres pojeciowy uzdrowisk, ich funkcjonowanie oraz §wiadczone w nich
ushugi reguluja w Polsce:

— Ustawa z dnia 28 lipca 2005 r. o lecznictwie uzdrowiskowym, uzdrowiskach
i obszarach ochrony uzdrowiskowej oraz o gminach uzdrowiskowych®,

— Polska Norma PN-2001/Z-11000 Uzdrowiska. Terminologia, klasyfikacje i wy-
magania ogodlne.

W uzdrowiskach realizowany jest szeroki zakres ushug uzdrowiskowych:
roznego rodzaju zabiegi lecznicze zwiazane z lecznictwem poszpitalnym, pro-
wadzone jest leczenie osOb cierpiacych na choroby przewlekle, profilaktyka
wtérna (tradycyjne lecznictwo uzdrowiskowe) oraz wykonywane zabiegi zdro-

2 J. Wolski: Turystyka zdrowotna a uzdrowiska europejskich krajow socjalistycznych. ,,Problemy
Uzdrowiskowe” 1970, nr 5, za: W.W. Gaworecki: Turystyka. PWE, Warszawa 2003, s. 37.

3 Stownik Jezyka Polskiego. PWN, Warszawa 1989, s. 641.

4 Ustawa z dnia 28 lipca 2005 r. o lecznictwie uzdrowiskowym, uzdrowiskach i obszarach ochro-
ny uzdrowiskowej oraz o gminach uzdrowiskowych, Dz.U. z 2005 r. Nr 167, poz. 1399 z pdzn.
zm. W ww. ustawie definiuje si¢ uzdrowisko jako ,,(...) obszar, na terenie ktérego prowadzone
jest lecznictwo uzdrowiskowe, wydzielony w celu wykorzystania i ochrony znajdujacych si¢ na
jego obszarze naturalnych surowcoéw leczniczych, spelniajacy warunki, o ktérych mowa w art. 34
ust. 1, ktéremu zostal nadany status uzdrowiska”.
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wotne, ktore dotycza w turystyce osoéb zdrowych, stosujacych profilaktyke pier-
wotng w potaczeniu z turystyka wypoczynkowa i kwalifikowana.

W uzdrowiskach zaczyna sig¢ robi¢ ciasno, gdyz tozek przybywa powoli
(w 2005 1. byto ich ok. 34,8 tys., a w 2009 r. — niespetna 40,2 tys.), a chetnych jest
coraz wigcej. Po 2000 r. wyraznie wzrosta liczba 0sob korzystajacych z sanato-
riow. Biorac pod uwagg takze leczonych w systemie ambulatoryjnym, w 2009 r.
wyniosta ona ok. 677 tys. Znaczaco jednak w tym okresie zmienita si¢ struktura
przyjezdzajacych do uzdrowisk. Z uwagi na bardzo niskie stawki ptacone przez
NFZ za tzw. osobodzien, coraz wigcej miejsc w sanatoriach jest przeznaczonych
dla kuracjuszy petoptatnych, tj. tych, ktérzy sami optacaja swdj pobyt, wyzy-
wienie i zabiegi. W zaleznosci od sanatorium, standardu pokoju, przy 2-3 zabie-
gach dziennie optata ta wynosi od 85 zt do 300 zt za dobg, natomiast stawka
ptacona przez NFZ wynosi kilkadziesiat zI’. Po okresie corocznego wzrostu
ilo$¢ kuracjuszy komercyjnych, ktorzy pokrywaja pelne koszty pobytu i zabie-
gow leczniczych ustabilizowata si¢ na poziomie prawie jednej czwartej wszystkich
kuracjuszy®. Wsrod nich sa zardbwno osoby, ktore przyjezdzaja do uzdrowisk
w celach leczniczych, jak i ci, ktorzy korzystaja ze $wiadczonych na tym terenie
ustug w dziedzinie profilaktyki zdrowotnej oraz pielggnacji zdrowia i urody. Osoby
te korzystaja zard6wno z bazy lecznictwa uzdrowiskowego bedacego w gestii
jeszcze panstwowych przedsigbiorstw uzdrowiskowych, jak i z coraz liczniej-
szych prywatnych sanatoriow, hoteli, pensjonatéw czy osrodkow SPA. Coraz
wieksza grupe wsrdd tych oséb stanowia obcokrajowcey, dla ktérych koszty po-
bytu w polskich uzdrowiskach sa duzo nizsze niz w ich krajach.

Polska turystyka zdrowotna (szczeg6lnie po wejsciu do Unii Europejskiej)
przyciaga ludzi z zagranicy. Od kilku lat ilo$¢ ta utrzymuje si¢ na podobnym
poziomie w skali kraju. W 2005 r. stanowili oni ponad 12% kuracjuszy (w nie-
ktorych uzdrowiskach liczba ta przekracza juz 50%), ale w 2009 r. juz tylko
niecate 7%’. Wplyneto na to wiele czynnikéw nie zawsze lezacych po stronie
uzdrowisk.

Urlopowa moda na uzdrowiska trwa od paru lat i rozprzestrzenia si¢ bardzo
szybko. Uzdrowiska to ostatnio miejsca czgsciej wybierane na cel urlopu niz
os$rodki wypoczynkowe nad morzem czy w gorach; i to nie przez ludzi w pode-
sztym wieku, a przez osoby mlode, wyksztatcone oraz dobrze sytuowane.

To zainteresowanie, wrecz moda na spedzanie wolnego czasu w uzdrowi-
skach z jednej strony, z drugiej za$ wzrastajaca ilos¢ os6b w wieku poproduk-
cyjnym wytwarzaja pewien specyficzny, czasami wzajemnie si¢ wykluczajacy

> 'W 2010 r. wynosita w granicach 60-70 zt. (przyp. autora).

% Dane te dotycza zakladow uzdrowiskowych znajdujacych sie w wykazie Ministerstwa Zdrowia
i nie obejmuja obiektow hoteli, wypoczynkowych, SPA itp.

" Turystyka w 2009 roku. Informacje i opracowania statystyczne GUS, Warszawa 2011, s. 67, 87.
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nacisk na podmioty uzdrowiskowe. Ludzie mtodzi przyjezdzajacy do uzdrowisk
chca spedzi¢ wolny czas takze w obiektach rozrywkowych, bawiac si¢ niekiedy
do bialego rana, grupa osob starszych, czesto schorowanych chciataby natomiast
odpoczywac i wraca¢ do zdrowia w ciszy i spokoju.

Tabela 1

Liczba i struktura kuracjuszy w latach 2002-2009

Rok Kuracjusze Kuracjusze W % Kuracjusze W %
ogblem cudzoziemcy ogdtem petnoptatni ogodtem

2002 538 325 38 660 7,2 —

2003 537731 49 240 9,2 —
2004 533 303 63 028 11,8 183 891 344
2005 550 789 66 796 12,1 188 724 34,3
2006 548 842 55428 10,1 190 565 34,7
2007 569 799 48 402 8,5 187 391 32,9
2008 582 858 52 324 9,0 161 833 30,9
2009 619 556 42 814 6,9 141 761 22,9

Zrédto: Opracowanie whasne na podstawie danych GUS.

Uwazna analiza danych wskazuje w latach 2006-2009 na spadek ilo$ci ob-
cokrajowcow korzystajacych z ustug polskich uzdrowisk. Byto to spowodowane
z jednej strony umacnianiem si¢ w latach 2005-2008 pozycji zlotego, co czynito
pobyt relatywnie drozszym, a z drugiej strony kryzysem gospodarczym 2008-
-2009, a takze bardzo silna konkurencja uzdrowisk z innych krajow europej-
skich, gtdéwnie Stowacji, Czech i Wegier. Wyzszy standard bazy hotelowej, lep-
sza infrastruktura drogowa i poréwnywalne, a czgsto nizsze ceny pobytu to
gtéwne elementy przewagi konkurencyjnej uzdrowisk czeskich czy stowackich.

Na przestrzeni ostatnich lat zmalat takze udziat kuracjuszy peloptatnych.
Prawie jedna czwarta korzystajacych z zabiegow leczniczych w uzdrowiskach
sama finansuje swoj pobyt. Nalezy jednak pamigtac, ze coraz wigcej 0sob przy-
jezdzajacych do uzdrowisk korzysta z prywatnej bazy noclegowej i zabiegowe;j,
ktora nie jest ujeta w statystykach.

Z uwagi na zwigkszajace si¢ zainteresowanie zdrowym stylem zycia Pola-
koéw, dbatoscia o zdrowie oraz profilaktyke, dziatajace juz na terenie uzdrowisk
inne podmioty gospodarcze, w coraz wigkszym stopniu rozszerzaja swoja oferte
o dodatkowe ushugi, ktore stanowig uzupetnienie tych oferowanych przez sana-
toria. Czgsto same zabiegaja o klienta komercyjnego, stanowiac konkurencje dla
osrodkdéw sanatoryjnych. Szansa rozwoju dla uzdrowisk jest zmiana grupy kon-
sumentow poprzez otwarcie si¢ na klienta szukajacego w uzdrowisku nie tylko
leczenia, ale tez innych ushug: rekreacyjnych, pielegnacyjno-kosmetycznych czy
rozrywkowych. Mozna to osiagnaé tylko przez rezygnacj¢ ze §wiadczenia wy-
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facznie ustug leczniczych i poszerzenie oferty o propozycje dla turystow indy-
widualnych, ktérzy przyjechali do miejscowosci na wypoczynek i rekreacje.
Wymaga to zmiany $wiadomosci zardbwno wiadz samorzadowych, decydentow,
srodowiska medycznego uzdrowisk, jak i wlascicieli obiektow. Wielu wtascicie-
li obiektow juz to zrozumiato i przygotowuje odpowiednig oferte, poszerzona
o odnowg biologiczna, SPA, nowoczesna baze hotelowa, cickawa oferte gastro-
nomiczng oraz ustugowa. Wiasciciele takich osrodkéw czesto wspotpracuja
z biurami podroézy, ktore pozyskuja dla nich klientow, organizuja akcje promo-
cyjne, wynajmuja autokary. Dane statystyczne pokazuja, ze coraz wigcej obco-
krajowcow odwiedza Polske w celach zdrowotnych i ich wydatki rosna w bar-
dzo szybkim tempie. Korzystaja z ustug stomatologicznych, okulistycznych,
diagnostycznych, medycyny estetycznej, zabiegdw chirurgii plastycznej, odno-
wy biologicznej i uzdrowisk®. Najbardziej zainteresowani leczeniem w Polsce sa
Niemcy, Brytyjczycy, Dunczycy, Kanadyjczycy i Francuzi.

2. Wielkos¢ oraz przestrzenne rozmieszczenie uzdrowisk
| turystycznej bazy uzdrowiskowej

Wedtug danych Ministerstwa Zdrowia w 2010 r. istniaty w Polsce 44 uzdrowi-
ska statutowe’. Znajduja si¢ one na obszarze 12 wojewddztw: dolnoslaskiego, ku-
jawsko-pomorskiego, lubelskiego, matopolskiego, mazowieckiego, podkarpackiego,
podlaskiego, pomorskiego, $laskiego, swigtokrzyskiego, warminsko-mazurskiego,
zachodniopomorskiego'’. W XXI w. powstaly 4 nowe uzdrowiska statutowe
w Polsce. W 2000 r. w wojewodztwie warminsko-mazurskim utworzono uzdrowi-
sko statutowe w miescie Gotdap, w 2001 r. w wojewodztwie podlaskim uzdrowisko
Supras$l, w 2002 r. powstato nowe uzdrowisko w Krasnobrodzie w wojewddztwie
lubelskim, a w 2007 r. uzdrowisko Dabki w wojewddztwie zachodniopomorskim.

Wigkszos$¢ (32) uzdrowisk statutowych znajduje si¢ w granicach admini-
stracyjnych miast. Trzy uzdrowiska: Konstancie-Jeziorna, Sopot i Swoszowice

Przyktadowe strony internetowe, na ktorych mozna znalez¢ szeroka oferte ustug medycznych
izwiazanych z nimi ustug turystycznych: www.medicaltravel.pl, www.dentatravel.pl,
www.medicaltourism.pl.

Status uzdrowiska uzyskaly nastgpujace miejscowosci: Augustow, Busko-Zdroj, Ciechocinek, Cie-
plice Slaskie-Zdrdj, Czerniawa-Zdroj, Dabki, Dhugopole-Zdrédj, Duszniki-Zdréj, Goczatkowice-
Zdr6j, Goldap, Horyniec-Zdr¢j, Inowroctaw, Iwonicz-Zdroj, Jedlina-Zdrdj, Kamien Pomorski, Ko-
lobrzeg, Krasnobrod, Konstancin-Jeziorna, Krynica, Kudowa-Zdr¢j, Ladek-Zdr6j, Muszyna, Nalg-
czo6w, Piwniczna-Zdroj, Polanica-Zdroj, Polczyn-Zdrodj, Przerzeczyn-Zdréj, Rabka-Zdréj, Ryma-
now-Zdroj, Solec-Zdrdj, Sopot, Suprasl, Swoszowice Krakow, Szczawnica, Szczawno-Zdroj,
SWieradc’)W-Zdr()j, Swinoujécie, Ustka, Ustron, Wapienne, Wieniec-Zdr6j, Wysowa-Zdroj, Ze-
giestow-Zdroj.

www.mz.gov.pl (z 05.07.2011).
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Krakéw leza w obrebie wielkich aglomeracji miejskich — warszawskiej, troj-

miejskiej i krakowskiej. Pozostale to miejscowosci wiejskie.

Uzdrowiska statutowe wystepuja we wszystkich regionach geograficznych
Polski, jednak ich rozmieszczenie jest do$¢ nieréwnomierne. Najwigcej uzdro-
wisk znajduje si¢ na terenie potudniowej Polski. Zadecydowato o tym wystgpo-
wanie naturalnych zasobow leczniczych (wody lecznicze i gazy lecznicze), co
jest wynikiem budowy geologicznej ziemi.

Przewazajaca czg$¢ polskich uzdrowisk lezy w regionach o najwyzszych
walorach przyrodniczych, gdzie dominuja obszary zaliczane do pierwszej i dru-
giej kategorii atrakcyjnosci turystycznej w kraju.

Uzdrowiska w Polsce sa wyraznie zréznicowane pod wzgledem nasilenia
oraz rozwoju podstawowych funkcji (leczniczej i turystycznej). W zakresie
funkcji lecznictwa uzdrowiskowego dominujaca role odgrywaja: Dabki, Dhugo-
pole-Zdroj, Solec-Zdro6j, Suprasl, Swoszowice, Swieradow-Zdréj, Wieniec-Zdroj
i Ciechocinek. Do uzdrowisk o bardzo duzym lub znacznym nasileniu funkcji
turystycznej naleza te potozone w gérach: Ustron, Krynica, Piwniczna, Rabka-
Zdroj, Szczawnica, Kudowa-Zdroj, Duszniki-Zdrdj, Polanica-Zdroj oraz te poto-
zone nad morzem: Sopot, Kolobrzeg, Swinoujécie. Obie wymienione wcze$niej
funkcje tacza: Iwonicz-Zdroj, Ladek-Zdroj, Krynica, Polanica-Zdr6j, Ciechoci-
nek i Kotobrzeg''.

Polskie uzdrowiska posiadaja duzy potencjal ekonomiczny, ktorego wyko-
rzystanie pozwoli realizowaé cele zdrowotne oraz przyczyniaé¢ si¢ do rozwoju
regionow, w ktorych sig¢ znajduja i do wzrostu dochodéw ich mieszkancow.
Potencjat gospodarczy uzdrowisk obejmuje:

— okoto 45 tys. miejsc noclegowych w uzdrowiskowych szpitalach, sanato-
riach, centrach wczasowo sanatoryjnych;

— bazg noclegowa, turystyczna, hotelowa, osrodki kolonijne, domy prywatne,
pensjonaty (ok. 80 tys. miejsc);

— baze zabiegowa — dostosowana do uznanej metodyki leczenia, dosy¢ dobrze
wyposazona w aparaturg, urzadzenia, instalacje techniczne dla $wiadczenia
ushug leczniczych oraz profilaktycznych z wykorzystaniem naturalnych su-
rowcow leczniczych;

— baze diagnostyczna umiejscowiona w zaktadach lecznictwa uzdrowiskowego
lub w odrebnych osrodkach;

— sie¢ przychodni uzdrowiskowych;

— urzadzenia lecznictwa uzdrowiskowego, ktore stuza dla celow lecznictwa
oraz rekreacji, tworza specyficzne warunki podnoszace walory uzdrowiska;

" A. Jagusiewicz: Infrastruktura turystyki uzdrowiskowej w Polsce. Instytut Turystyki, Warszawa
2002, s. 205.
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sa to np. teznie, pijalnie wod leczniczych, solaria zbiorowe, plaze, obiekty
sportowe, obiekty terapii ruchowej, baseny;

— profesjonalng kadr¢ medyczna, lekarska, pielggniarska, zabiegowa oraz wy-
soko kwalifikowana kadre techniczna i inna zwiazana z funkcjonowaniem
uzdrowiska;

— surowce lecznicze zaliczane do kopalin pospolitych wraz z systemem ich
ochrony na wydzielonych obszarach ochrony gérniczej oraz przyjete metody
ewakuacji surowcoOw pozabiegowych; ogotem udokumentowane zasoby wod
leczniczych w Polsce wynosza ok. 3, 2 tys. m’/h,

— infrastrukture sanitarng i warunki §rodowiska niezbedne do petnienia funkcji
uzdrowiskowej, wydzielone tereny zieleni, parki, drzewostany, obszary chro-
nionego krajobrazu, pomniki przyrody, rozwiazania urbanistyczne oraz wy-
znaczone strefy ochrony miejscowosci uzdrowiskowej, osrodki kultury, obiekty
zabytkowe, osrodki turystyczne, inne warunki tworzace specyficzny nastrdj,
zwigzany z tradycjami i petniona funkcja uzdrowiska, np. muszle koncertowe,
deptaki, promenady, $ciezki zdrowia, tereny zabaw, boiska itd."?.

Te istniejace zasoby gospodarcze nie sa w petni wykorzystywane m.in.
z powodu braku spdjnej polityki panstwa ukierunkowanej na rozwoj uzdrowisk
zar6wno w zakresie wzrostu ilosci udzielanych $wiadczen lecznictwa uzdrowi-
skowego, jak i turystyki.

Obecnie w Polsce mamy 266 placowek lecznictwa uzdrowiskowego, w tym
169 sanatoridw. Najwigcej zaktadow uzdrowiskowych znajduje si¢ w wojewddz-
twach: zachodniopomorskim (46), matopolskim (37), kujawsko-pomorskim (21),
dolnoslaskim (14), podkarpackim (12) i $laskim (9).

W uzdrowiskach coraz czegsciej odbywaja si¢ réznego rodzaju spotkania bizne-
sowe, konferencje, targi. Zaplecze konferencyjne tylko w sklasyfikowanych zakta-
dach uzdrowiskowych to 71 obiektow konferencyjnych, 101 sal z 6267 miejscami
konferencyjnymi.

Zaktady uzdrowiskowe z racji petnionych funkcji sa dobrze jak na polskie
warunki wyposazone w urzadzenia sportowo-rekreacyjne. Na 158 zaktadéw uzdro-
wiskowych w 2009 r. 69 (43,7%) posiadato sitownie, basen — 48 (30,3%), kort teni-
sowy — 22 (13,9%), tenis stotowy — 69 (43,7%), saung — 69 (43,7%), bilard — 54
(34,2%), solarium — 34 (21,6%), wypozyczalnie rowerow — 65 (41,1%). Na terenie
zakladow uzdrowiskowych funkcjonowaly 22 restauracje, 100 baréw i kawiarni,
156 stotowek oraz 20 punktow gastronomicznych'.

127, Sielicka: Bariery i uwarunkowania rozwoju firm swiadczqcych ustugi pacjentom i turystom
w uzdrowiskach. Referat wygloszony dnia 1.10.2004 w Nateczowie podczas XIII Kongresu
Uzdrowisk Polskich.

B Turystyka w 2009 roku. Op. cit., s. 67, 87.
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3. Ewolucja turystyki uzdrowiskowej w Polsce

W polskich uzdrowiskach, stosownie do tendencji §wiatowych, zaczyna sig
rozwija¢ nowy rodzaj lecznictwa uzdrowiskowego. Nastawiony jest on na ko-
smetyke 1 estetyke ludzkiego ciata, na odnowe oraz odchudzanie. Popularne
staja si¢ zabiegi parauzdrowiskowe. W ofercie sanatoriow oprocz klasycznych
zabiegbw leczniczych znajduja si¢ coraz czgsciej salony odnowy biologicznej,
gabinety kosmetyczne, salony fryzjerskie, a takze kawiarnie, biblioteki, sklepiki
i parkingi dla kuracjuszy. Dla gosci organizowane s wycieczki, wieczorki ta-
neczne, koncerty oraz zajgcia rekreacyjne. Kierunek ten jest nastawiony na
mtodsza i1 zr6znicowana wiekowo klientele, rekrutujaca si¢ z zamozniejszych
warstw spotecznych.

W celu przyciagnigcia klientow i urozmaicenia, wzbogacenia ofert wpro-
wadzane sa w uzdrowiskach nowe zabiegi, takie jak: aromaterapia, muzykotera-
pia, chromoterapia, akupunktura, zabiegi relaksacyjne, groty solne, wykorzystanie
roéznych surowcow podczas zabiegow; zabiegi czekoladowe, detoksykacji, sauny na
podczerwien, masaze limfatyczne, akupresurowe, relaksacyjne, kosmetyczne.

Klasyczne lecznictwo uzdrowiskowe jest oparte na naturalnych surowcach
leczniczych i klimacie. Dzisiaj konkuruja z nim nowe terapie, ktore odpowiadaja
na zmiany stylu zycia oraz potrzeby nie tylko zdrowotne, ale tez w zakresie pro-
filaktyki, przeciwdziatania wypaleniu zawodowemu, odpoczynku, kultury czy
rozrywki. Pojawiaja si¢ os$rodki oferujace osobom czynnym zawodowo ustugi
wellness, ktore maja zapewni¢ stan dobrego samopoczucia fizycznego oraz psy-
chicznego poprzez harmoni¢ ciata, umystu, emocji i ducha. Stuzy¢ ma temu
promowany zdrowy styl zycia, do ktorego zalicza si¢ m.in. zabiegi odnowy bio-
logicznej, kuracje odchudzajace, promocj¢ zdrowej zywnosci itp. Mtodzi ludzie,
w wigkszos$ci osoby zapracowane i niemogace poswigci¢ zbyt wiele czasu na
dbanie o swe zdrowie, wymusili niejako pewne zmiany w podejsciu do lecznic-
twa uzdrowiskowego. W catej Europie mozna zaobserwowac tendencje do od-
chodzenia od typowego lecznictwa uzdrowiskowego na rzecz zabiegow typu
wellness czy SPA. Same pobyty lecznicze ulegaja tez skroceniu. Przewazaja
wyjazdy weekendowe, a kilkudniowe, ktére w krotkim czasie umozliwiaja od-
nowe biologiczna, a takze pozwalaja przygotowac si¢ do kolejnych wyzwan dnia
codziennego. W dobie ludzi zapracowanych, dbajacych o swoje zdrowie, lecz
niemogacych pozwoli¢ sobie na 2-3 tygodniowy pobyt w sanatorium, to wlasnie
pobyty typu wellness zdobywaja sobie zagorzatych zwolennikéw. Pomimo tego,
ze prywatny wjazd do sanatorium nie jest tani, problemem staje si¢ znalezienie
miejsca w polskich uzdrowiskach. W sezonie letnim bez rezerwacji nie mozna
liczy¢ na wolne miejsce w sanatorium, hotelu czy pensjonacie. Obecnie przy-
sztos¢ wielu uzdrowisk lezy wigc w odchodzeniu od wylacznie tradycyjnego
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profilu leczniczego. Perspektywe stanowi dla nich przejs$cie na réznorodne, nie-
konwencjonalne oraz innowacyjne rozwiazania, laczace tradycyjne i nowocze-
sne sposoby lecznictwa uzdrowiskowego i profilaktyki zdrowotnej z aktywnym
wypoczynkiem turystycznym. Nowoczesny produkt uzdrowiskowy powinien
wigc uwzglednia¢ rozne scenariusze pobytow w uzdrowisku, oparte na integracji
tradycyjnego nurtu lecznictwa uzdrowiskowego z nowymi formami pobytow
ukierunkowanymi na dbato§¢ o wypoczynek, rekreacje¢ i estetyke ciata. W Pol-
sce, podobnie jak w innych krajach, wzrasta zainteresowanie spoteczenstwa
korzystaniem z ustug leczniczych oraz turystycznych oferowanych przez uzdrowi-
ska. Jest ono m.in. wynikiem dziatan podejmowanych przez panstwo, ktdére maja na
celu z jednej strony podnoszenie poziomu zdrowia spoteczenstwa i upowszechnia-
nie profilaktyki zdrowotnej, a z drugiej strony wynikaja ze zwigkszajacej si¢
ilosci 0séb niepelnosprawnych i starzenia si¢ spoteczenstwa oraz zmian w Swia-
domosci i stylu zycia.

Wazrost liczby 0sob starszych i wchodzenie w wiek emerytalny powojenne-
go wyzu demograficznego, pokolenia lepiej wyksztatconego i lepiej sytuowane-
go prowadzi do wzrostu wymagan i zainteresowania jakoscia ustug turystycz-
nych. Promowany model zdrowego zycia implikuje wzrost zainteresowania
szeroko rozumiang turystyka zdrowotna oraz wyjazdami taczacymi cele zdro-
wotne z aktywnymi formami wypoczynku.

Wzrost dochodow ludnosci przy jednoczesnym wzroscie ilosci czasu wol-
nego, a takze wzrost mobilnos$ci, mozliwosci i czestotliwosci podrozy powoduja
wigksze zainteresowanie wyjazdami turystycznymi. Wraz ze wzrostem $wiado-
mosci ekologicznej nastepuje wzrost wyjazdow do uzdrowisk i1 regiondw
uzdrowiskowych wyrédzniajacych si¢ pod wzgledem ekologicznym, polaczonych
z wykorzystaniem ekologicznej infrastruktury turystyczne;.

4. Kierunki zmian w ofercie turystycznej uzdrowisk

Polskie miejscowos$ci uzdrowiskowe i podmioty dziatajace na ich terenie
staraja si¢ przyciagna¢ na swoje tereny jak najwigksza ilo$¢ turystow oraz od-
wiedzajacych. W tym celu rozszerzaja oferte turystyczna, wykorzystujac zaréw-
no walory naturalne, historyczne, jak i kulturowe. Wiele polskich uzdrowisk
przyciaga turystow atrakcyjnymi walorami przyrodniczymi i interesujacymi
obiektami zabytkowymi oraz organizowanymi imprezami kulturalnymi, sporto-
wymi i rozrywkowymi.

Rewaloryzacja obiektow zabytkowych, rewitalizacja parkéw zdrojowych,
budowa nowych obiektow sportowo-rekreacyjnych, porzadkowanie przestrzeni
ijej nowoczesna aranzacja czynig z uzdrowisk miejsca wyjatkowe oraz niepo-
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wtarzalne, gdzie turysta spragniony wypoczynku czy sportowych wrazen znaj-
dzie co$ dla siebie.

Polskie uzdrowiska moga poszczyci¢ si¢ wiecloma obiektami zabytkowymi,
takimi jak np. Zespodt katedralny w Kamieniu Pomorskim, Gotycka Kolegiata,
Akademia Rycerska i Stare Miasto w Kotobrzegu, papiernia i dworek Chopina
w Dusznikach-Zdroju, T¢znie w Ciechocinku, Patac Schaffgotschow i Diugi
Dom w Cieplicach-Zdroju, Latarnia Morska, Muzeum Or¢za Polskiego w Koto-
brzegu i wiele innych. W poblizu miejscowosci uzdrowiskowych znajduja sie
najwigksze i najpigkniejsze polskie miasta z zabytkami klasy swiatowej: Krakow
(niedaleko Swoszowic), Torun (niedaleko Ciechocinka), Gdansk (niedaleko
Sopotu).

Polskie uzdrowiska potozone sa na terenach lub w poblizu takich atrakcji
turystycznych, jak: Biebrzanski Park Narodowy, Wigierski Park Narodowy,
Kanal Augustowski (Augustow), Swietokrzyski Park Narodowy, Wislica — Ko-
legiata, Dom Dlugosza, Muzeum Regionalne (Busko-Zdr6j), Karkonoski Park
Narodowy, Muzeum Turystyki i Sportu, turnieje rycerskie (Cieplice-Zdroj), Park
Narodowy Gor Stotowych, Topieliska, Wambierzyce, Zieleniec — znany osrodek
sportow zimowych (Duszniki-Zdréj), Wolinski Park Narodowy (Kamien Po-
morski), Ogréd Botaniczny PAN (Konstancin Jeziorna), Goéra Parkowa. Mu-
zeum Nikifora, kolejka gondolowa (Krynica-Zdroj), Jaskinia Niedzwiedzia (La-
dek-Zdroj), Muzeum Kamieni Szlachetnych, Huta Szkla Artystycznego
,Barbara” (Polanica-Zdroj), Bieszczadzki Park Narodowy (Polanczyk), Muzeum
Orderu Usmiechu, festiwale dziecigce (Rabka-Zdr¢j) Pieninski Park Narodowy,
Przetom Dunajca (Szczawnica), Stowinski Park Narodowy (Ustka), Le$ny Park
Niespodzianek (Ustron).

Wiele uzdrowisk organizuje liczne atrakcyjne imprezy kulturalne, sposrod
ktérych mozna wymieni¢: Migdzynarodowy Festiwal Chopinowski w Duszni-
kach-Zdroju, Migdzynarodowy Festiwal Moniuszkowski w Kudowie-Zdroju,
Migdzynarodowy Festiwal Arii i Piesni im. Jana Kiepury w Krynicy-Zdroju,
Migdzynarodowy Festiwal Muzyki Organowej i Kameralnej w Kamieniu Pomor-
skim, Festiwal Pianistyczny w Nateczowie, Festiwal Skrzypcowy im. H. Wieniaw-
skiego w Szczawnie-Zdroju, Miedzynarodowe Spotkania z Muzyka Dawna w Swie-
radowie-Zdroju, Migdzynarodowy Festiwal Muzyczny im. K. Jamroz, Lato
z Chopinem w Busku-Zdroju, Migdzynarodowy Festiwal Roméw w Ciechocin-
ku, Augustowskie Lato Teatralne, Migdzynarodowy Festiwal Muzyki Uzdrowi-
skowej, Filmow Amatorskich w Polanicy-Zdroju, Migdzynarodowy Festiwal
Piosenki w Sopocie.
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Uzdrowiska staraja si¢ wychodzi¢ naprzeciw oczekiwaniom klientow i pro-
buja wyrézni¢ si¢ swoja oferta wsrod innych. Jako przyktady nowatorskich roz-
wiazafh mozna tu podaé: Polanice-Zdroj, Inowroctaw, Cieplice'.

Inne atrakcje i imprezy przyciagajace turystow to: biesiady, festyny, dni
folkloru, jarmarki, plenery malarskie, koncerty, zawody sportowe. W zaleznosci
od potozenia oraz hipsometrii sg to np.: zawody w biegach narciarskich i przeta-
jowych, stynny Bieg Ja¢wingoéw (Goldap), zawody w kolarstwie gérskim (Pola-
nica-Zdroj), regaty zeglarskie (Polanczyk), Ogolnopolskie Spotkania L.owieckie
,Darz Bor” (Potczyn-Zdroj), turnieje tenisowe, regaty (Sopot), regaty, dni morza
(Swinoujscie) i wiele innych.

Osrodki rekreacji wodnej, kapieliska, baseny, zalewy rekreacyjne, korty, sa-
le gimnastyczne, trasy rowerowe, deptaki, parki uzdrowiskowe z r6znymi atrak-
cjami, kregielnie, Sciezki zdrowia, trasy hippiczne, trasy crossowe dla rowerow
gorskich czy nawet $ciany wspinaczkowe sa juz w polskich uzdrowiskach nor-
malnos$cia 1 spotka¢ je mozna prawie wszedzie. Szczeg6lnie uzdrowiska nad-
morskie oraz uzdrowiska gorskie buduja uzupetniajaca w stosunku do klasycz-
nego leczenia wielokierunkowa oferte uzdrowiskowa, w ktoérej mozna znalez¢
szlaki turystyczne, splywy kajakowe, sptywy tratwami, raftingowe, walk cross,
nordic walking, trasy dla gorskich roweréw, wspinaczki skalkowe i oferty dla
uprawiajacych sporty ekstremalne. W wielu uzdrowiskach istnieja takze ko-
rzystne warunki rozwoju turystyki kwalifikowane;.

W uzdrowiskach gorskich, coraz wigksze znaczenie ma szybko rozwijajace
si¢ narciarstwo zjazdowe i snowboardowe, co pokazuje potrzebg zmiany ich
profilu. W wielu z nich powstaja juz nowoczesne stacje narciarskie, ktore zna-
komicie uzupehiaja zimowa ofert¢ uzdrowiskowa. Na mitosnikéw zimowego
szalenstwa czekaja doskonale przygotowane trasy zjazdowe, mita i fachowa
obstluga, niezapomniane wrazenia widokowe oraz dobra, zréZznicowana cenowo
baza noclegowa i gastronomiczna.

Niektore miejscowosci uzdrowiskowe ida w $lady zachodnioeuropejskich
kurortow i staraja si¢ przyciagnaé na swoj teren biznesmenow, politykow i dzia-
laczy spotecznych, organizujac imprezy o zasiggu nie tylko regionalnym, ale
takze krajowym czy migdzynarodowym. Uzdrowiska organizuja spotkania biz-
nesowe, targi, gietdy, wystawy i prezentacje, integrujac si¢ z branza turystyczna
w regionalnych oraz lokalnych organizacjach turystycznych. Dobrymi przykta-

14 Zespot Uzdrowisk Ktodzkich uruchomit pierwsza w Polsce Stoneczna Plaze — imitujaca plenery
dalekiego egzotycznego wybrzeza i o$wietlong $wiatlem, ktore opala jak $wiatlo stoneczne.
Plaza stanowi integralng czg§¢ powstajacego rownolegle centrum SPA z basenami rekreacyjno-
rehabilitacyjnymi. Jest to inwestycja nastawiona w znacznej mierze na pozyskanie kuracjuszy
indywidualnych, petnoptatnych. Inowroctaw wyrdznia si¢ barwna iluminacja t¢zni solanko-
wych. W Cieplicach przy wykorzystaniu goracych zrodet powstaje Dolnoslaskie Centrum Re-
kreacji Wodnej. Inowroctaw wyrdznia sig¢ barwna iluminacja t¢zni solankowych.
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dami takich dziatan jest Krynica (Forum Ekonomiczne i Forum Regionow), Cie-
chocinek (Forum Gospodarcze), Augustow (Migdzynarodowe Forum Go-
spodarcze ,,Polska — Wschod”, Forum ,,Polska spotdzielczo$¢ mleczarska w Unii
Europejskiej — szanse i zagrozenia”) czy Polanica-Zdréj (Miedzynarodowe Targi
Uzdrowiskowo-Turystyczne NATURA SANAT).

Podane przyktady nie wyczerpuja wachlarza imprez biznesowych organi-
zowanych w polskich uzdrowiskach. Coraz wigcej uzdrowisk przystosowuje
swoja baze do potrzeb turystyki biznesowej. W wielu uzdrowiskach odbywaja
si¢ tez szkolenia i konferencje. Mozliwos¢ zrelaksowania si¢ po trudnych nego-
cjacjach oraz rozmowach biznesowych z pewnoscia moze by¢ atutem, ktéry
przyciagnie do uzdrowisk wielu menedzerow. Hotele, osrodki szkoleniowo-
wypoczynkowe, SPA znajdujace si¢ w uzdrowiskach dysponuja salami konfe-
rencyjnymi wyposazonymi w nowoczesne §rodki audiowizualne, sprzet kompu-
terowy 1 inne wymagane urzadzenia. W zaleznosci od wielko$ci osrodka moga
one pomiesci¢ od kilkudziesigciu do kilkuset uczestnikow.

Turystyka biznesowa 1 uzdrowiskowa maja wiele cech wspdlnych, takich
jak: duze uzaleznienie uczestnikow od zleceniodawcow i organizatorow pobytu,
maty wplyw na miejsce, termin, czas trwania i program pobytu, poziom $wiad-
czonych ustug. Jedna i druga forma turystyki podlega niewielkim wahaniom
sezonowym — w tym zakresie wzajemnie si¢ uzupetniaja. Imprezy biznesowe
trwaja do kilku dni oraz odbywaja si¢ w ramach pracy, wyjazdy w celach zdro-
wotnych od kilku do kilkunastu dni i w czasie wolnym od pracy. Turystyka biz-
nesowa jest szansa na pelniejsze wykorzystanie bazy turystycznej w uzdrowi-
skach poza sezonem wakacyjnym i w tzw. dni robocze, kiedy turysci
weekendowi pracuja. Zleceniodawcy finansujacy leczenie uzdrowiskowe szuka-
ja ofert jak najtanszych, takze indywidualni tury$ci w zaleznosci od zasobno$ci
swoich portfeli wybieraja okre§lony standard obiektow i ustug. W przypadku
turysty biznesowego i organizatoréow szkolen, kongresow, konferencji czy po-
dobnych spotkan cena nie jest gtownym kryterium wyboru. Jako$¢ oraz standard
obiektu i ustug ma kluczowe znaczenie przy wyborze oferty? To zrdéznicowanie
wymagan i oczekiwan jest szansa na petniejsze i efektywniejsze wykorzystanie
potencjalu turystycznego miejscowosci uzdrowiskowych. Aby jednak turystyka
biznesowa na stale wkroczyla do uzdrowisk, konieczna jest budowa nowych
produktow turystycznych — z udziatem spoétek uzdrowiskowych, sanatoridow,
hoteli, pensjonatéw, gmin, biur podrozy, drog, a takze wzrost naktadow na pro-
mocj¢ i zintegrowanie jej na réznych poziomach.

Powszechnie uwaza sie¢, ze turystyka zdrowotna, w tym turystyka uzdrowi-
skowa, bedzie jedna z najprezniej rozwijajacych si¢ dziedzin turystyki. Wiaze
si¢ to niewatpliwie ze starzeniem si¢ spoleczenstw europejskich, ogdlnym wzro-
stem $wiadomosci i checi dbania o wlasne zdrowie zarowno wsrdd ludzi miod-
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szych jak i starszych oraz ze wzrostem zamoznos$ci spoteczenstw. Dzisiejsi se-
niorzy, stanowiacy znakomita wiekszo$¢ osob korzystajacych z dobrodziejstw
turystyki uzdrowiskowej, charakteryzuja si¢ coraz wyzszym poziomem wy-
ksztalcenia, wigkszym skoncentrowaniem na jakosci oferowanych ustug oraz
wigkszym poziomem zamoznos$ci. Seniorzy moga i chca dbac¢ o swoje zdrowie,
za$ stale rozwijana sie¢ potaczen tanich linii lotniczych czy autostrad czynia
uzdrowiska bardziej dostepnymi.

Szeroko rozumiana turystyka uzdrowiskowa moze stanowi¢ przysztosciowa
propozycje dla oséb, pragnacych pogodzi¢ zamiar aktywnego wypoczynku
z rehabilitacja, odnowa biologiczna czy profilaktyka zdrowotna. Dominujace
w ofercie polskich sanatoriow grupowe pobyty turnusowe, nastawione niemal
wylacznie na kuracjuszy, ktdrych pobyt jest w wigkszosci refundowany przez
Kasy Chorych, KRUS czy ZUS, moga zosta¢ w jej ramach czg§ciowo uzupet-
nione przez pobyty indywidualne lub grupy zorganizowane, dla ktérych oferta
lecznicza bytaby tylko jednym z elementow kompleksowego pakietu ushug tury-
stycznych. Niektore polskie uzdrowiska juz podjety samodzielne proby sprosto-
wania nowej rzeczywistosci, promujac swoje dodatkowe atrakcje. Przyktadem
takiego uzdrowiska jest Ustron'”.

Obecnie obserwuje si¢ dynamiczny rozwdj i wzrost popularnosci SPA'® na
catym §wiecie. Powstaje coraz wigcej hoteli, ale takze specjalistycznych osrod-
kow, w ktorych klienci korzystaja z zabiegow, by zregenerowac swoje sily czy
odreagowac stres. Osrodki SPA sa miejscem, w ktorym cztowiek ma mozliwos¢
pelnego wyciszenia sig i relaksu. Wspotczesne osrodki SPA to potaczenie cen-
trum odnowy biologicznej, kliniki medycyny alternatywnej, medycyny natural-
nej oraz specjalistycznej, a takze salonu masazu, sanatorium i hotelu. Oferuja
one coraz szerszy zakres zabiegow pielegnacyjnych, ktore przybierajac forme
rytualu, regenerujg ciato, a takze stan ducha i stanowia odprgzenie dla zmystow.
Stuzy temu wszystkiemu atmosfera spokoju i relaksu. Osrodki oraz hotele SPA
nieustannie rozszerzaja swoja oferte, m.in. o: egzotyczne masaze, zabiegi relak-
sacyjne z wykorzystaniem aromaterapii, krioterapii, a nawet terapii dzwigkami.
Drugim nie mniej popularnym kierunkiem rozwoju turystyki zdrowotnej, dbato-
Sci 0 zdrowie i stylu zycia jest wellness'”.

15 7. Gorna: Turystyka uzdrowiskowa jako czynnik rozwoju gmin uzdrowiskowych na przykladzie
gminy Ustron. W: Rola turystyki w strategii i polityce rozwoju gospodarki regionalnej. Wyd.
WSTiH, Gdansk 2006.

' Nazwa SPA wywodzi si¢ z jezyka tacifiskiego i oznacza ,,Sanus Per Aquam”, czyli ,,Zdrowie
przez wodg”. SPA oznacza zaréwno miasto, gdzie istnieja naturalne Zrédla mineralne, jak
i przedsigbiorstwo czy grupg przedsigbiorstw oferujacych zabiegi oparte na zrodtach mineral-
nych. Zaklada sig, ze owe zrodta wod mineralnych powinny posiada¢ wilasciwosci lecznicze
istotne w kuracji uzdrowiskowej [przyp. autora].

17 Wellness — zintegrowana metoda funkcjonowania zorientowana na maksymalizacje indywidu-
alnego potencjalu w swoim srodowisku. Wellness pochodzi od dwdch stow angielskich wellbe-
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Wellness na rowni stawia medycyneg i terapig, nature i kulture, ruch i odpo-
czynek, przezycia i komunikacj¢ migdzy ludzmi. To zalozenie tworzy tzw.
gldwna zasade, ktora znana jest od wiekow jako holistyczna koncepcja cztowie-
ka, a ktora uzdrowiska od dawna stosowaty, podporzadkowujac swoje dziatanie
dobremu samopoczuciu kuracjuszy i turystow.

Podsumowanie

Unikalno$¢ polskich uzdrowisk polega przede wszystkim na oferowanych
przez nie klasycznych formach lecznictwa uzdrowiskowego, ktore w potaczeniu
z zastosowaniem nowoczesnych metod terapii i aparatury stanowia o komplek-
sowej terapii oferowanej przez polskie uzdrowiska. To, co wyrdznia polskie
lecznictwo uzdrowiskowe to przede wszystkim: klasyczne zaklady lecznictwa
uzdrowiskowego, ktore tacza tradycje i nowoczesnos¢, zaklady lecznictwa
uzdrowiskowego o 3 stopniach referencyjnosci, co pozwala na leczenie chorych
w roznym stopniu rozwoju choroby, wysoko wyspecjalizowani lekarze i posia-
danie wlasnej specjalizacji (balneologia), dobra, wysoka jako$¢ ustug medycz-
nych, prawo uzdrowiskowe w postaci ustawy o lecznictwie uzdrowiskowym,
uzdrowiskach i obszarach ochrony uzdrowiskowej oraz gminach uzdrowisko-
wych, ktore reguluje dziatalno§¢ uzdrowisk oraz zabezpiecza jako$¢ ustug lecz-
niczych'®,

Polskie miejscowosci uzdrowiskowe maja juz swoja renome, statych by-
walcow 1 duzo wigcej atutow niz inne miejscowosci turystyczne, ktore probuja
dopiero wchodzi¢ na turystyczny rynek, dlatego tez w uzdrowiskach nie trzeba
budowaé nowej oferty, ale wzbogaci¢ ja i poszerzy¢, co jest duzo tansze niz
budowanie oferty od podstaw, czy tez wypromowanie nowej miejscowosci.

Uzdrowiska w Europie stale wzbogacaja i rozwijaja swoja ofert¢ o nowe
ustugi i produkty, uwzgledniajac zmieniajace si¢ oczekiwania oraz preferencje
klientow. Cena pobytu zawiera najczes$ciej pakiet komplementarnych ushug
leczniczych 1 SPA. W tym kierunku powinny tez zmierza¢ polskie uzdrowiska,
oferujac obok tradycyjnych metod leczniczych, takze szeroki wachlarz ushug
SPA i wellness. Jednym z najwazniejszym wyzwan, przed ktérymi stoja polskie
uzdrowiska jest wyjscie poza $wiadczenie ustug zwigzanych tylko z lecznic-
twem uzdrowiskowym oraz profilaktyka, i poszerzenie swej dziatalnosci o oferte

ing (dobro, pomys$lnos$¢) i fitness (sprawno$¢ fizyczna, kondycja). Wellness to dazenie do
optymalnego zdrowia, harmonii wszystkich aspektow zycia, odczuwanie dobrostanu fizyczne-
g0, psychicznego i spolecznego jednostki, zadowolenie z wlasnego zycia. W sktad wellness
wchodzi fitness (przyp. autora).

'8 www.pot.gov.pl (z 23.06.2011).
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kulturalng i zwigzana z wypoczynkiem turystycznym. Przed polskimi uzdrowi-
skami stoi rOwniez szansa rozwoju zwigzana z otwarciem si¢ na turystyke bizne-
sowa i specjalistyczna.

Turystyke uzdrowiskowa charakteryzuje: mniejsza podatno$¢ na sezono-
wos¢, dhuzszy $redni okres pobytu w zaktadach uzdrowiskowych, wyzsze sred-
nie przychody ze wzgledu na $§wiadczenie dodatkowych ustug w ramach kuracji
oraz wysoki szacowany mnoznik zatrudnienia — 100 stanowisk pracy w turysty-
ce uzdrowiskowej generuje ponad 200 nowych miejsc pracy w pozostalych dzia-
tach gospodarki'. Rozwdj tej formy turystyki stwarza wigc wyjatkowa szanse
dla polskich uzdrowisk, ktére posiadaja nie w pelni wykorzystany, ogromny
potencjat gospodarczy. Pozytywne doswiadczenia krajow, ktore postawily na
rozw0j turystyki uzdrowiskowej, dowodza, ze moze sta¢ si¢ ona podstawowym
stymulatorem rozwoju regionalnego oraz generatorem nowych miejsc pracy.

CITY SPA TOURISM AND THE DIRECTIONS OF ITS EVOLUTION

Summary

Spa tourism is part of health tourism. Its basic purpose is to stay at the resort and
use its facilities and methods of spa treatment in order maintain and improve health. Spa
tourism is thus defined as traveling to spa resorts. The main purpose of such trips is to
improve physical and mental well-being. Spas and the related services play an important
role in ensuring socio-economic conditions while providing rest, recuperation, rehabilita-
tion and prevention and therefore it is contributing to the health of citizens. On the other
hand, they play an important role in the economy of cities and regions, stimulating eco-
nomic development of the resorts, creating new jobs and activating local communities.
Tourism which includes the trips to spa resorts for therapeutic purposes is one of the
most important and fastest growing sectors of the world economy. The results of studies
and research indicate that every year more and more Poles and foreign visitors use the
spa resorts on an individual basis and on a commercial basis. Spa resorts in Europe con-
stantly enrich and develop their offer with new services and products to reflect changing
needs and preferences of customers. This trend should also be followed by Polish spa
resorts aside the traditional methods of providing a wide range of spa and wellness servi-
ces. One of the most important challenges facing the Polish health resort industry is to go
beyond the services related only to spa and healing, and to focus on broadening their
range of cultural and leisure-related services. Polish spa resorts moreover have a unique
opportunity for development of more commercial and specialized services.

Y D. Ortowski: Zywienie kuracjuszy w turystyce uzdrowiskowej. W: Turystyka uzdrowiskowa w gospo-
darce kraju i regionu. Wyzsza Szkota Zarzadzania Edukacja, Wroctaw 2006, s. 70.





