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SISSEJUHATUS

Madalhooajalisus on tdsiseks probleemiks paljudele sihtkohtadele ja teenusepakkujatele.
Eriti maapiirkondades tekitab hooajalisus suurt kiilastatavuse koikumist, esitab keerukaid
majanduslikke viljakutseid ja mdjutab kohalike kogukondade eluolu. Kéesolevas
10putdos antakse iilevaade terviseturismi ja hooajalisuse késitlustest, terviseturismi
ressurssidest ning vdimalustest nende kasutamiseks madalhooajal. Terviseturism hdlmab
inimeste reisimist tervisega seonduvatel eesmérkidel, sealhulgas nii raviturismi kui ka
heaoluturismi. Kéesolevas toos on fookuses heaoluturismi arendusvdimalused Pérnumaa
Romantilise Rannatee turismipiirkonnas, mis sobitub piirkonna profiiliga, toetab
hooajalisuse vdhendamist, vastab kaasaegsetele vajadustele ning pakub realistlikku ja
jatkusuutlikku arendusvdimalust madalhooajal. T60s kasutatakse moistega terviseturism
paralleelselt ka moistet tervise- ja heaoluturism, et rohutada heaoluteenuste fookust

kontekstides, kus see on autori hinnangul vajalik.

Rahvusvahelised uuringud on ndidanud, et madalhooaeg toob turismisektoris kaasa iildise
noudluse vidhenemise, mis omakorda vdhendab majutusasutuste tditumust ja teenuste
kasutamist (Smith et al., 2018). Turistide vdhene hulk madalhooajal ei vdimalda
ettevotetel piisavalt investeerida taristu ja teenuste arendamisse, mis pShjustab teenuse
kvaliteedi languse (Jones et al., 2019). Lisaks on madalhooaeg seotud suurenenud
toOpuuduse ja majandusliku ebakindlusega, mis mdjutab kohalike elanike elukvaliteeti
(Brown & Williams, 2020). Veel on mitmed uuringud ndidanud, et madalhooaeg voib
pohjustada muuhulgas ka sotsiaalset isolatsiooni ja vaimse tervise probleeme kohalike
elanike seas (Miiller & Kaufmann, 2021). Madalhooaeg on seotud ka suurenenud
kuritegevuse ja vandalismiga, kuna majanduslik ebakindlus ja t66tus toovad kaasa
rahulolematust ja sotsiaalset stressi (Lee & Kim, 2020). Turismisihtkohtade hooajalisuse
probleemid on laialdaselt dokumenteeritud ja nende lahendamiseks on vaja rakendada
strateegilisi meetmeid (Cannas, 2012; Grobelna & Skrzeszewska, 2019; UNWTO, 2021).

Ka rahvastiku pidev vananemine toob kaasa uusi véljakutseid, kuna eakad turistid



eelistavad reisida viljaspool korghooaega, mis suurendab madalhooaja probleemide
keerukust (Global Wellness Institute, 2024). Siiski on iildine teadlikkus madalhooajalise
terviseturismi arendamise voimalustest {isna piiratud, seda eriti viiksemates sihtkohtades

ja maapiirkondades (Liao et al., 2023).

Hooajalisusest tingitud probleemid esinevad ka Eestis. Statistikaameti (n.d.) andmetel
kiilastas 2024. aasta madalhooajal (november—aprill) Eestit kokku 715257 vilisturisti,
mis moodustab vaid 38,5% koikidest valisturistidest. Majandus- ja Kommunikatsiooni-
ministeeriumi (2025) poolt avaldatud arengudokumendis ,,Eesti Turismi pikk vaade
2025-2035“ on hooajalisus vilja toodud iihe peamise probleemina. Ka ,Pirnu
turismisihtkoha strateegia 2025-2029 toob vilja hooajalisuse vahendamise {ihe peamise
eesmargina ja rohutatakse vajadust pikendada madalhooaja kestust (Parnu Linnavalitsus,
2023).

Tuginedes probleemi kirjeldusele sOnastatakse 10putdd uurimisprobleemina véhese
tdhelepanu pddramine terviseturismi arendamisele maapiirkonnas madalhooajal. T66s
piititakse uurimisprobleemile vastuseid leida Eestis ligi 300 km pikkuse Iklast Virtsuni
kulgeva Romantilise Rannatee nimelise turismipiirkonna néitel. Romantiline Rannatee
ithendab endas koiki Parnu Lahe Partnerluskogu tegevuspiirkonna omavalitsustes
tegutsevaid ettevotjaid, seltse, MTU-sid, kohaliku toidu pakkujaid ja kohalikke
vaatamisvadrsusi, kes soovivad olla kiilastajatele avatud. Loput66 eesmérgiks on esitada
ettepanekud terviseturismi arendamiseks madalhooajal Romantilise rannatee piirkonnas

Parnu Lahe Partnerluskogule, kohalikele omavalitsustele ja turismiorganisatsioonidele.

Eesmairgi saavutamiseks on piistitatud jargmised uurimiskiisimused:

1) Milliseid kohalikke ressursse ja voimalusi (loodus, kultuur, teenused) on v&imalik
rakendada madalhooajal terviseturismi edendamiseks Romantilisel Rannateel?

2) Millised strateegiad ja tegevused aitavad Romantilisel Rannateel tohusalt arendada
terviseturismi madalhooajal, toetades sealhulgas sihtkoha konkurentsivoimet ja

jatkusuutlikkust?

Loputdd uvuringu sisulisel ettevalmistamisel tugineti t66 teooriaosas viidatud allikatele.

Andmete kogumiseks kasutati kvantitatiivset uurimismeetodit ankeetkiisitlust ning



kvalitatiivset uurimismeetodit intervjuud. Kogutud andmete analiiiisimiseks kasutati

Microsoft Exceli ja JASP tarkvara.

Loput6ol on sisukord, sissejuhatus, kaks peatiikki, kokkuvdte, viidatud allikate loetelu,
ingliskeelne restimee ja Viis lisa. Loputd6 esimene, teoreetiline peatiikk koosneb kolmest
alapeatiikist. Esimeses alapeatiikis antakse {ilevaade terviseturismi kisitlustest ja
suundumustest. TOO teises alapeatiikis kajastatakse hooajalisuse mojutegureid ning
kolmandas antakse iilevaade terviseturismi ressurssidest ja arendusvoimalustest
maapiirkonnas madalhooajal. Loputoo teine, empiiriline peatiikk holmab kolme
alajaotust. Esimeses alapeatiikis antakse {ilevaade Romantilisest Rannateest ja
kirjeldatakse uuringu metoodikat. Teises alapeatiikis antakse iilevaate uuringutulemustest
ja kolmandas peatiikis esitab autor jareldused ja ettepanekud terviseturismi arendamiseks

madalhooajal. T66s kasutatud turismitrendide terminoloogia on toodud lisas 6.

To606 autor soovib avaldada tdnu koigile, kes panustasid kédesoleva 16putdd valmimisse.
Eriline tdnu kuulub Romantilise Rannatee piirkonna ettevotjatele ja arendajatele, kes
osalesid uuringus, vastasid kiisitlusele ning jagasid intervjuudes oma teadmisi ja
kogemusi. Samuti soovib t66 autor tinada oma juhendajat Heli Toomanit kdikide

asjatundlike suuniste, konstruktiivse tagasiside ja toetuse eest kogu tooOprotsessi viltel.



1. TERVISETURISMI ARENDAMINE MAAPIIRKONNAS
MADALHOOAJAL

1.1. Terviseturismi kasitlused ja suundumused

Terviseturism on tédnapdeval iiks kiiremini arenevaid turismivaldkondi, mis keskendub
inimese heaolu ja tervise edendamisele 14bi erinevate teenuste ja kogemuste. Selle alla
kuuluvad néditeks spaad, loodusteraapia, joogalaagrid ja tervislikke eluviise toetavad
programmid. Terviseturismi populaarsus peegeldab inimeste iiha suurenevat teadlikkust
tervise tdhtsusest ning selle tihendamisel reisimisega. Selleks, et terviseturismi késitlusi

paremini mdista, on esmalt vajalik lahti motestada tervise ja heaolu mdisted.

Maailma Terviseorganisatsioon (edaspidi WHO — World Health Organization) méaératles
1948. aastal esmakordselt tervist, kui seisundit, mis hdlmab tdielikku fiitisilist, vaimset ja
sotsiaalset heaolu, mitte ainult haiguste ja ndrkuse puudumis. Hilisem definitsioon
tdiendab seda, rohutades vaimse tervise tdhtsust, kus tervis ei ole iiksnes haiguste ja
ndrkuse puudumine, vaid terviklik fiiisilise, vaimse ja sotsiaalse heaolu seisund. Selle
definitsiooni jargi ilma vaimse terviseta ei ole ka tervist. (WHO, 2021) Germov (2021)
on tervist madratletud kui tasakaalu seisundit, kus inimene suudab siilitada fiiiisilise,
vaimse ja sotsiaalse heaolu tasakaalu, et olla aktiivne ja produktiivne oma igapédevaelus.
Ta joudis jareldusele, et tervis ei ole staatiline seisund, vaid pigem diinaamiline tasakaal,
mis soltub paljuski indiviidi voimest kohaneda véliskeskkonna ja sisemiste muutustega.
Masten (2021) kasitleb tervist kui ressurssi, mis voimaldab inimestel edukalt elada ja
arendada oma potentsiaali vaatamata elu keerukusele. Selle méairatluse jargi holmab
tervis inimese voimet kohaneda ja toime tulla eluliste raskuste ning viljakutsetega. Yates
ja Jaggars (2022) médratlevad tervist kui mitme modtme koosmoju, mis hdlmab mitte
ainult fiitisilist heaolu, vaid ka vaimset ja sotsiaalset heaolu. Selle jdrgi on tervis tdielik
elukvaliteedi kogemus, mis sisaldab tugevat vaimset ja emotsionaalset heaolu, tervislikku

sotsiaalset keskkonda ja fiiiisilisi tasemeid, mis voimaldavad igapdevase elu



taisvaartuslikku elamist. Aasland ja Smedsrud (2020) on oma uurimuses leidnud, et
elukvaliteedi aspektide, sh sotsiaalsete suhete ja majandusliku heaolu moju tervisele on
tha olulisem. Tervis ei ole vaid fiiiisiline seisund, vaid eelkdige kogemus, mis kujuneb
vélja igapdevaste cluolude ja sotsiaalsete iithenduste kaudu. Seega tervise laiem
definitsioon holmab ka heaolu ja sellega seotud termineid, nagu wellness, well-being ja

welfare.

Heaolukontseptsiooni (wellness concept) rajajaks peetakse Ameerika psiihholoogi
Halbert L. Dunni, kes 1959. aastal avaldatud artiklis kirjeldab heaolu kui diinaamilist
protsessi, mis holmab inimese tervise fiiiisilist, vaimset ja emotsionaalset moddet. Ta
rohutab, et heaolu ei ole ainult haiguste puudumine, vaid pidev areng ja tasakaalu
leidmine inimese erinevate eluvaldkondade vahel. Lisaks on heaolu seotud inimese
voimega kohaneda oma keskkonnaga, teha teadlikke valikuid ning suunata oma elu
korgema tervisliku seisundi poole. Veel selgitab ta, et mdiste wellness on tuletatav
kombinatsioon ingliskeelsetest sonadest well-being ja fitness. (Dunn, 1959, Ik 786—792;
1971, Ik 135-200) Huppert (2009) on seisukohal, et psiihholoogiline heaolu ei tdhenda
ainult emotsionaalset rahulolu, vaid see sisaldab ka selliseid aspekte nagu elumdte, hea
enesetunne, positiivne suhtumine ja voime lahendada elus ette tulevaid véljakutseid.
Roscoe (2009) méératleb heaolu (wellness) kui protsessi, kus inimene piitiab saavutada ja
sdilitada tasakaalu oma elu erinevates valdkondades, nagu fiiiisiline tervis, emotsioonid,
intellekt ja sotsiaalsed suhted. See on tegevusele suunatud ja ennetav kontseptsioon.
Diener (2020) kasitleb mdistet well-being kui subjektiivset kogemust, mis hdlmab
rahulolu eluga, positiivsete emotsioonide iilekaalu ja eluga iildist tasakaalu. See on seotud
pigem inimese tunde ja elukogemusega. Euroopa rindevorgustiku (edaspidi EMN —
European Migration Network) raportis (2021) on moistet welfare késitletud kui
mitmekiilgset siisteemi, mis holmab tervishoiu ja sotsiaalkindlustuse kéttesaadavust
erinevates Euroopa riikides. Raportis rohutatakse, et koigile elanikkonnariihmadele
tuleks tagada vordsed vOimalused sotsiaalteenuste kasutamiseks, et vihendada sotsiaalset

ebavordsust.

Simons ja Baldwin (2021) vordlevad alljargnevas tabelis 1 heaolu mdistete erinevusi,
millistes sektorites neid rakendatakse ja milline on nende peamine ldhenemisviis, aidates

luua selgust terminoloogias ja praktikas.



Tabel 1. Heaoluga vaheldumisi kasutatavate terminite erinevad omadused.

Heaolu . Heaolu Heaolu .
Omadused (well-being) Tervis (welfare) (Wellness) Elukvaliteet

Individuaalne Individuaalne
Kes méodab? voi kolmas  vdi kolmas ~ Kolmas osapool Individuaalne Individuaalne

osapool osapool
Kus Avalik ja . . ... Vaimne Tervise-
kasutatakse? erasektor Tervishoid Sotsiaalpoliitika tervis majandus
Lihenemisviis Salutogeenne Patogeenne  Passiivne Aktiivne Vordlev

Allikas: Simons & Baldwin, 2021

Nagu tabelist 1 selgub, on well-being ja wellness rohkem individuaalsed ja aktiivsed
kontseptsioonid, mille puhul inimene ise hindab ja kujundab oma heaolu, ldhtudes
isiklikest vajadustest ja eesmérkidest. Need mdisted rohutavad eneseteadlikkust,
ennetavat kditumist ja sisemist motivatsiooni heaolu parandamiseks. Seevastu welfare on
pigem kolmanda osapoole poolt mdddetav ja passiivsem kontseptsioon, mis on tihedalt
seotud sotsiaalpoliitikaga. Welfare aga keskendub eelkdige iihiskondliku toetuse
pakkumisele inimestele, kelle heaolu on ohus, ning selle hindamise ja sekkumiste eest

vastutavad enamasti riiklikud voi institutsionaalsed struktuurid.

Heaolu ei piirdu iiksnes haiguste puudumise voi rahulolutundega, vaid holmab inimese
subjektiivseid ja objektiivseid kogemusi positiivsete tunnete ja eneseteostuse kaudu.
Heaolu ilmestab seisundit, kus inimene kogeb positiivseid tundeid ning suudab
realiseerida oma tdielikku potentsiaali. Selle hindamine on vdimalik nii subjektiivsete
kogemuste (nt emotsionaalne rahulolu ja enesetunne) kui ka objektiivsete nditajate (nt
sotsiaalne toimimine ja t06voime) kaudu, ldhtudes salutogeensest ldhenemisviisist, mis
holmab heaolu erinevaid dimensioone (sh vaimset, fiiiisilist, sotsiaalset, keskkonna- ja
vaimset heaolu. Joonis 1 illustreerib tervise ja heaolu erinevaid dimensioone, jagades
tervise ja heaolu subjektiivseteks ja objektiivseteks komponentideks ning rohutades
positiivsete tunnete, rahulolu, funktsionaalse tervise ja sotsiaalsete tegurite rolli heaolu
saavutamisel. Joonis aitab visuaalselt moista, kuidas mitmed tegurid koos kujundavad
terviklikku heaolu. (Simons & Baldwin, 2021)



Wellbeing

Joonis 1. Heaolu dimensioonide vordlus. Allikas: Simons & Baldwin, 2021

Terviseturismi mdistet kasutas esmakordselt Maailma Turismiorganisatsiooni (edaspidi
UNWTO - World Tourism Organization) eelkdija Rahvusvaheliste Turismi-
organisatsioonide Uhendus (International Union of Tourist Organization — IUTO) 1973.
aastal, médratledes selle kui terviserajatiste pakkumise, mis tuginevad riigi looduslikele
ressurssidele, nagu mineraalvesi ja kliima (Smith & Puczko, 2015, 1k 206). Nii Hall
(2011, Ik 7) kui ka Smith ja Puczko (2014, Ik 3) késitlevad terviseturismi kui koondavat
mdistet, mis hdlmab endas ravi-, spaa- ja heaoluturismi alavorme. Hall rGhutab
terviseturismi mitmekiilgsust ja selle erinevaid eesmérke, mis ulatuvad ravi saamisest
kuni 166gastumise ja ennetava heaolupraktikani. Smith ja Puczké lisavad, et terviseturism
tthendab need valdkonnad terviklikuks kontseptsiooniks, mis hdlmab nii fiilisilist kui ka

vaimset tervist.

Euroopa Turismikomisjoni (European Travel Commission — ETC) & UNWTO (2018)
aruandes jagatakse terviseturism meditsiiniliseks raviturismiks (medical tourism) ja

heaoluturismiks (wellness tourism). Grénman & Réikonen (2015) késitlevad oma

10



uuringus well-being turismi ja wellness turismi seoseid ja erinevusi, rohutades et wellness
turism keskendub eclkoige fiiiisilise tervise ja 100gastuse edendamisele (nt spaateenused,
jooga, tervisehooldused), samas kui well-being turism on laiem mdiste, mis arvestab ka
vaimse, emotsionaalse ja sotsiaalse heaolu osaga. Uuringu autorid rdhutavad, et kuigi
turismivaldkonnas kasutatakse sageli neid moisteid vaheldumisi, on nende eesmérgid ja
rakendused siiski erinevad. Konu et al. (2011) selgitavad oma uuringus terviseturismi
kontseptsiooni vastava skeemiga (vt joonis 2), mille jargi jaotatakse terviseturism kaheks:
raviturismiks (medical tourism) ja heaoluturismiks (well-being tourism). Uuringu jérgi
hdlmab raviturism reisimist terviseprobleemide ravimise voi leevendamise eesmaérgil.
Heaoluturismi eesmérgiks on tervise sdilitamine, haiguste ennetamine ja heaolu
parandamine. Uuringus eristatakse mdisteid well-being tourism ja wellness tourism, kus
wellness turism viitab korgema taseme teenustele, mis on personaalsemad ja
kvaliteetsemad, keskendudes rohkem individuaalsele tervisehooldusele. Well-being
turism seevastu on laiem moiste, mis hdlmab tervise sdilitamist, haiguste ennetamist ja

ildise heaolu parandamist.

[ Terviseturism ]

Cros= ] I , G

Raviturism ]ﬁ »—[ Wellbeing turism

Vannid

Meditsiinilised protseduurid ] [ Tootajate tervis ]

' S

Vaikkus, l66gastus

lluprotseduurid

Saun

Varskendavad protseduurid

Looduslikud protseduurid

Treeningud

wisLIng ssaujam 1uiel g

) N ) W ) S W ) W ) G ) W S e—m

[

A2 R N N N N N g

jm

Joonis 2. Soome turismiameti poolt soovitatud terviseturismi kontseptsioon. Allikas:
Konu et al., 2011, 1k 8
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Global Wellness Institute (2021) defineerib heaoluturismi kui reisimist, mille peamine
eesmirk on séilitada voi parandada isiklikku heaolu. Raviturismi voib defineerida kui
reisimist ravi ja tervishoiu eesmirgil (Tonga et al., 2021, Ik 227). Smith ja Diekmann
(2017) rohutavad, et heaoluturism keskendub teadlikult isikliku heaolu parandamisele,
pakkudes reisikogemusi, mis toetavad fiiiisilist, vaimset ja emotsionaalset tasakaalu.
Autorite sonul ei piirdu heaoluturism vaid spaade ja 160gastusteenustega, vaid holmab ka
aktiivseid tegevusi looduses, tervislikku toitumist, kohaliku kultuuri kogemist ning
teadlikku aja mahavdtmist stressirohkest keskkonnast. Heaoluturismi eesmérk on aidata
indiviidil taastuda, ennetada vaimset ja fiilisilist kurnatust ning suurendada rahulolu oma

eluga, muutes reisi kogemuse terviklikuks heaolutoetajaks.

Eeltoodu pdohjal saab terviseturismi késitleda katuseterminina, mis hdlmab peamiselt
kahte alavormi — raviturismi (medical tourism) ja heaoluturismi (well-being tourism),
mille alla kuulub ka fiilisilise heaoluturismi (wellness tourism) moiste. Tuginedes
eeltoodud autoritele saab heaoluturismi (wellness tourism) omakorda jaotada jargmiselt:
e spaaturism (Smith & Puczké, 2014; Global Wellness Institute, 2022);

o fitnessturism (Global Wellness Institute, 2022);

e iluturism (Hall, 2011; Smith & Puczké, 2014);

e detox- ja dieediturism (Global Wellness Institute, 2022; Konu et al., 2011);

e termaal- ja balneoteraapia turism (Smith & Puczkd, 2014);

e looduspdhine heaoluturism (Konu et al., 2011; Global Wellness Institute, 2022);

e holistiline terviseturism (Smith & Puczk6, 2014).

Terviseturism, mis hdlmab nii meditsiinilist kui ka heaoluturismi on viimastel aastatel
muutunud iiheks kiiremini kasvavaks turismisektoriks. Selle kasvu toetavad mitmed
tegurid, sealhulgas demograafilised muutused, terviseteadlikkuse suurenemine,
tehnoloogiline innovatsioon ning riikide poliitikad ja turismistrateegiad. (Global
Wellness Institute, 2024)

Ulemaailmne rahvastiku vananemine ja krooniliste haiguste esinemise suurenemine on
oluliselt suurendanud ndudlust meditsiiniteenuste jirele. Need tegurid on suurendanud
inimeste motivatsiooni reisida teistesse riikidesse, kus on kiirem voi taskukohasem

juurdepédds meditsiiniteenustele, sealhulgas operatsioonidele ja taastusravile. (Connell,

12



2021) Ka Hanefeld et al. (2020) leiab, et arenenud riikides on tervishoiuteenused sageli
kallid, samas kui arenevates riikides suudetakse pakkuda sarnase kvaliteediga teenuseid
marksa madalamate hindadega. See on aidanud kaasa terviseturismi kasvule, muutes selle
paljude jaoks taskukohasemaks alternatiiviks. Ka tehnoloogia on muutnud terviseturismi.
Ténu telemeditsiinile ja kaugdiagnostikale saavad patsiendid enne reisimist konsulteerida
spetsialistidega ja korraldada jdrelravi distantsilt, mis muudab terviseturismi
mugavamaks ja ligipddsetavamaks (Das & Varshney, 2022). Lisaks on muutunud
populaarseks kantavad seadmed, mis jélgivad tervisenditajaid ja seda nii meditsiinilise
kui ka heaoluturismi osana. Need seadmed vdimaldavad reaalajas terviseseisundi

jalgimist, aidates arste ja turiste digete otsuste tegemisel (Zhou et al., 2023).

Jatkusuutlikkus méangib samuti iitha olulisemat rolli terviseturismi arengus. Kasvav huvi
holistilise tervise ja ennetava ravi vastu on suunanud turismisektori pakkuma teenuseid,
mis keskenduvad kehalisele, vaimsele ja emotsionaalsele heaolule. Niiteks pakutakse
rohkem programme, mis holmavad joogat, meditatsiooni ja loodusravi (Global Wellness
Institute, 2022). Han et al. (2021) leiab, et terviseturism liigub suunas, kus teenuseid
kohandatakse individuaalsete vajaduste ja eelistuste jargi. Nditeks terviseturismikeskused
investeerivad genoomika ja isikustatud meditsiini lahendustesse, et pakkuda klientidele
spetsiifilisi lahendusi nende terviseprobleemidele.

Gronroos (2020) leiab oma uurimuses, et terviseturism on laienenud ja sisaldab niitid laia
valikut teenuseid, sealhulgas meditsiinilise ravi saamist (raviturism), vaimse ja fiiiisilise
heaolu edendamist (wellness tourism) ning spaa-, fitness- ja ennetusprogrammid. Ta
todeb, et terviseturismi jaotumine erinevatesse alamkategooriatesse on olnud loomulik
reaktsioon globaalsete tervisemuutuste ja ndudluse jirgi. See sisaldab nditeks teenuseid,
mis on suunatud tervise taastamisele ja haiguste ennetamisele. Smith ja Puczko (2017)
aga leiavad, et terviseturismi valdkonna kasvu on soodustanud inimeste suurenenud mure
oma tervise ja heaolu pérast, eriti globaalsete tervisemurede (nt pandeemiad, vananemine)
tottu. Wu (2021) késitleb terviseturismi arengut, mis tugineb globaalsetele eetilistele ja
keskkonnasdbralikele pdhimotetele, et tagada seeldbi jétkusuutlikkus. Lisaks mérgib
Global Wellness Institute (2021), et uuenduslike digitaalsete lahenduste, nagu tervise
jélgimise rakenduste ja kaugdiagnostika slisteemide kasutuselevott on markimisvairselt

muutnud terviseturismi diinaamikat.
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Global Wellness Institute (2022) on oma COVID-19 pandeemia jargses prognoosis

toonud vilja jargmised turismikriisist taastumise trendid, mis on ajakohased ka praegu:

e Pidrast COVID-19 pandeemiat oodatakse tervise ja heaolu turismi Kiiret taastumist,
kuna inimesed otsivad viise oma vaimse ja fiiiisilise heaolu taastamiseks.

e Tehnoloogia arenguga kaasneb digitaalsete terviseteenuste laiem kasutamine, mis
voimaldab inimestel jélgida ja hallata oma tervist distantsilt.

e Holistilise heaoluteenuste ndudluse kasv, mis {ihendavad endas fiiiisilise, vaimse ja
emotsionaalse heaolu, sealhulgas jooga, meditatsioon ja tervislik toitumine.

e Touseb esile looduse ja keskkonna tdhtsus, mis pakub inimestele voimalusi looduses
viibimiseks ja 6koloogiliste teenuste nautimiseks.

¢ Kiliendid otsivad teenuseid, mis on kohandatud nende individuaalsetele vajadustele ja

eelistustele, sh isikupérastatud terviseprogrammid ja dieediplaanid.

Kokkuvdttes voib delda, et tervise- ja heaoluturism liigub jirjest rohkem terviklikkuse,
isikupédrastatuse ja tehnoloogia suunas, pakkudes inimestele uusi viise oma tervise ja
heaolu parandamiseks. Kuna kasvanud on iihiskonna iildine terviseteadlikkus, Siis v3ib
oelda, et tervise- ja heaoluturism paneb jarjest rohkem rdhku loodusele ning vaimsetele
ja fuiisilistele enesearengu suundadele, sh jooga, meditatsioon, aktiivne puhkus, tervislik
toitumine ja vaimne heaolu. Eeltoodu pohjal saab jareldada, et iihiskonnas iiha suurenev

stress ja pinged tekitavad justkui ise véljundi looduse, tervise ja isikliku heaolu suunas.

1.2. Terviseturismi ressursid ja voimalused maapiirkonnas

madalhooajal

Hooajalisus mdjutab turismi mérkimisvéérselt, sest see voib pdhjustada kiilastajate arvu
koikumisi, mojutada sihtkoha teenuste ja infrastruktuuri planeerimise keerukust ning

mdjutada sihtkoha mainet ja kiilastajate rahulolu ning isegi elukeskkonda.

Hooajalisusest tingitud modjude vihendamine on sihtkohtade jaoks oluline véljakutse. See
tdhendab, et turismivoogude hulk varieerub sdltuvalt aastaajast, ilmastikuoludest,
koolivaheaegadest voi muudest ajast sdltuvatest teguritest (Baum & Lundtorp, 2001).
Korghooajal suureneb turistide arv jarsult, mis vOib kaasa tuua iilerahvastatust,

infrastruktuuri liigset koormust ja korgemaid hindu. Samal ajal pakub korghooaeg
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turismiettevotetele voimalust teenida mérkimisvaarset tulu (Koenig-Lewis & Bischoff,
2010). Seevastu madalhooajal viheneb kiilastajate arv oluliselt, mis voib pohjustada
majandusraskusi turismisektorile, eriti vidiksematele ettevotetele. Paljud hotellid,
restoranid ja atraktsioonid peavad sel ajal leidma viise, kuidas Kkatta tegevuskulud,
pakkudes niiteks soodustusi voi sihtides konkreetseid turismiriihmi, nagu drireisijad voi
kohalike stindmuste kiilastajad (Butler, 2001). Hooajalisusel on ka mairkimisvédarne
keskkonnamdju. Korghooajal tekib suurem surve ressurssidele, nditeks veekasutusele ja
jaatmekaditlusele, samas kui madalhooajal jaab turismi infrastruktuur tihti alakasutatuks.
Seetdttu on oluline, et sihtkohad otsiksid tasakaalu, nditeks arendades tegevusi ja
teenuseid, mis meelitavad kiilastajaid aastaringselt, v0i investeerides jatkusuutlikesse
lahendustesse (Hall, 2005). Hooajalisust mojutavad ka majanduslikud tegurid, nagu
turistide sissetulekud, reisimise hinnad ja majandustsiiklid, on olulised hooajalisuse
mojutajad. Niiteks majandusliku olukorra paranemine suurendab turistide valmisolekut
kulutada puhkustele véljaspool tipphooaega (Candela & Figini, 2012). Lisaks mdjutavad
reisijate reisiotsuseid ka lennupiletite ja majutuse hinnad, mis madalhooajal langevad ja
aitavad sellega vahendada hooajalisuse moju (Wanbhill, 2020). Institutsionaalsed tegurid
holmavad poliitikaid, mis reguleerivad puhkuseperioode, haridussiisteemi kalendreid ja
ritkide seadusandlust. Néiteks koolivaheaegade ja rahvuslike piithade ajastus mojutab
tugevalt turismihooajalisust (Butler, 2014). Samuti voivad valitsuse strateegiad ja
kampaaniad, mis soodustavad reisimist madalhooajal, aidata vdhendada hooajaliste

kdikumiste mdju (Baum & Lundtorp, 2010).

Kavoura et al. (2023) pakuvad hooajalisuse leevendamiseks vélja jargmisi strateegiaid:

e Digitaalsete turunduskanalite kasutamine aitab suurendada teadlikkust ja meelitada
turiste ka madalhooajal.

e Uute teenuste ja toodete pakkumine madalhooajal aitavad meelitada kiilastajaid, kui
traditsiooniline turism on madalseisus.

e Turundusmaterjalide kohandamine hooaja jérgi aitab suunata kiilastajaid kiilastama
ka madalhooajal.

e Loodus- ja kultuuriturismi mitmekesistamine aitab suurendada turismi aastaringselt.

o Koostoo kohalike ettevotetega aitab arendada madalhooajal sooduspakkumisi.
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Terviseturismi voimalused maapiirkondades pakuvad suurt potentsiaali, millega on
voimalik tasakaalustada hooajalisuse mdjusid (nt loodusressursside, kultuuripédrandi ja
kohalike teenuste pakkumise kaudu). See on maapiirkondade jaoks strateegiline voimalus
turistide meelitamiseks ja kohaliku majanduse arendamiseks, kuna see loob juurde
tootamisvoimalusi ja suurendab kohalike teenuste ndudlust. Madalhooajal on suurenenud
vajadus pakkuda tegevusi, mis ei soltu ilmastikuoludest ega hooajast, nagu talvised spaa-
ja tervisehooldused voi aktiivsed tegevused vabas looduses. (Smith & Puczko, 2014)
Miiller ja Jansson (2007) toovad vélja, kuidas perifeersed maapiirkonnad saavad edukalt
arendada oma turismivéimalusi, sh terviseturismi. Uuringus selgitatakse, kuidas
siseruumides toimuvad tegevused voivad madalhooajal aidata kaasa turismi ja kohaliku
majanduse elavdamisele. Kneafsey ja Boschma (2011) rShutavad aktiivsete tegevuste
tahtsust madalhooajal (sh kohaliku toidu ja késitooturismi tahtsust), et seeldbi suurendada
kiilastajate huvi madalhooajal. Papatheodorou ja Siomkos (2008) selgitavad oma
uuringus, et terviseturism ja siseruumides pakutavad teenused voivad olla oluliseks
votmeteguriks madalhooajal kiilastajate meelitamiseks. Ritchie ja Crouch (2003)
pakuvad aga vilja, et konkurentsivoime sdilitamiseks tuleb pakkuda mitmekesiseid
atraktiivseid teenuseid mitte ainult kdrghooajal, vaid ka madalhooajal. Autorid toovad
vilja, kuidas siseruumides pakutavad tegevused, néiteks spaahooldused ja loodusretked,

aitavad hoida kiilastajate piisivat huvi.

Kizildag ja Koc (2019) pakuvad iihe vdimaliku lahendusena vélja turundusstrateegiate
kohandamist madalhooajaks, niiteks soodustuste ja eripakkumiste pakkumise kujul, mis
aitab meelitada kiilastajaid madalhooajal ja iihtlasi ka stimuleerida kohaliku turismi
majandustegevust. Murphy ja O'Neill (2017) lisavad, et tervise- ja heaoluprogrammide
rakendamine vdib suurendada madalhooajal kiilastajate rahulolu ja meelitada rohkem
turiste. Ka kohalike kogukondade ja ettevdtjate koostdd voib tugevdada terviseturismi
arengut madalhooajal, pakkudes kiilastajatele unikaalseid ja autentseid kogemusi (Jamal
& Higham, 2004). Font ja Buckley (2017) aga toovad vilja, et kiilastajate arvu
suurendamisele madalhooajal aitab kaasa ka kohalike tervendavate traditsioonide ja
kultuuriliste praktikate integreerimine terviseturismis. Robinson ja Picard (2018) leivad,
et maapiirkondades peaks rohkem rdhku panema looduse ressurssidele, nagu
looduspargid ja rohealad, millel on tervisehiivesid (nt jalutuskdigud, matkamine),

mineraalveed, tervendavad allikad, ravimtaimed ja taimeteed, spordivoimalused
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talvekuudel (nt suusatamine, kelguga soitmine, talispordikeskused) ja looduse
tervendavad omadused (nt meditatsioon looduses, saunad). Buckley (2012) leiab, et
maapiirkonnas peaks rohkem edendama kohalikke tervendavaid traditsioone ja
kultuurilisi praktikaid, nagu traditsioonilised tervisehooldused (nt saunad, ravimtaimede
kasutamine), kohalikud toidu ja toitumise programmid (nt tervislikud talutoidud,
toitumisndustamine), kodukohas toodetud terviseteenused ja kohalike traditsioonide
propageerimine. Murphy ja O'Neill (2017) rhutavad innovatiivsete teenuste ja wellness-
teenuste arendamise vajadust, nagu Spaa- ja wellness programmid, sh massaazid, jooga

ja meditatsioon.

Seevastu McLellan ja Ateljevic (2015) leiavad vastupidiselt, et maapiirkonna turismi
arendamisel peaks rohku panema maapiirkonnale, kui rahulikule keskkonnale, kus on
vidhem rahvast ja rohkem privaatsust. Jamal ja Higham (2004) peavad oluliseks
maapiirkonna ressursiks kohaliku kultuuri- ja ajaloopéarandi edendamist, nagu kohalikke
traditsioone ja ajalugu tutvustavad turismiprogrammid, Kohalike késitootoodete ja
kultuuriparandi pakkumine turismiteenustes, madalhooaja festivalid ja iiritused, mis
tutvustavad piirkonna traditsioone ja eluviise. Kizildag ja Koc (2019) leiavad, et
madalhooajal peaks olema paindlik turism ja teenuste kohandamine, nagu eripakkumised
ja kohandatud terviseturismi teenused madalhooajal, paindlik teenuste pakkumine
viiksematele gruppidele ja isikupédrane ldhenemine. Font ja Buckley (2017) peavad
oluliseks koostood kohalike kogukondadega, sh koostod kohalike turismiettevotete ja

teenusepakkujatega ning kogukonna kaasamine terviseturismi arendamisse.

Tuginedes eeltoodud autoritele saab madalhooaja ressursside ja voimaluste loetelu
esitada jargmiselt:

e loodusvarad ja -mugavused (Robinson & Picard, 2018);

e kohalikud tervendavad traditsioonid ja kultuurilised praktikad (Buckley, 2012);

e innovatiivsed ja wellness teenused (Murphy & O'Neill, 2017);

¢ rahulik keskkond ja privaatsus (McLellan & Ateljevic, 2015);

e kohalikud kultuuri- ja ajalooparandid (Jamal & Higham, 2004);

e paindlik turism ja teenuste kohandamine (Kizildag & Koc, 2019);

e Kkoostdo kohalike kogukondadega (Font & Buckley, 2017).
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Heaoluturism, mis keskendub tervise ja heaolu edendamisele 1dbi erinevate tegevuste ja
teenuste, pakub erinevaid lahendusi madalhooajast tingitud probleemidele. Mitmed
rahvusvahelised uuringud on ndidanud, et heaoluturism vdib aitab suurendada kiilastajate
arvu ja majanduslikku aktiivsust madalhooajal, pakkudes erinevaid tervise- ja
heaoluteenuseid, nagu spaad, jooga, meditatsioon ja tervislik toitumine (Miiller &
Kaufmann, 2021). Kiilaliste meelitamiseks madalhooajal saavad tervisekeskused ja
hotellid pakkuda spetsiaalseid heaoluprogramme (Lee & Kim, 2020). Ka mitmesugused
tervise edendamisele suunatud spordisiindmused aitavad hooajalisuse probleemi oluliselt
leevendada (Gkarane et al., 2025). Heaoluturism voib samuti aidata parandada kohalike
elanike elukvaliteeti, pakkudes neile voimalusi osaleda tervise- ja heaolutegevustes ning
luues uusi tookohti (Garcia & Gomez, 2019). Uuringud on ka ndidanud, et heaoluturismi
edendamine voib aidata vihendada sotsiaalset isolatsiooni ja parandada vaimset tervist
kohalike elanike seas (Smith et al., 2018). Lisaks vdib heaoluturismi arendamine aidata
vihendada kuritegevust ja vandalismi, pakkudes kohalikele elanikele majanduslikku
stabiilsust ja vdimalusi (Jones et al., 2019). Global Wellness Institute (2024) on oma
aastaaruandes vilja toonud, et rahvastiku vananemine, itha kasvav stress iihiskonnas,
suurenenud pandeemiate oht ja inimeste terviseteadlikkuse kasv mdjutavad positiivselt
tervise- ja heaoluturismi arengut ning loovad uusi voimalusi selle arendamiseks. Oluline
roll tervise- ja heaoluturismi kasvus on ka kliimamuutuste mojul (sh globaalne
kliimasoojenemine), mis {ihe uudse trendina on esile toonud jahedamate sihtkohtade
populaarsuse kasvu ja kasutusse uue mdiste coolcation (Hall & Saarinen, 2023). Tervise-
ja heaoluturismi arendamine aitab tasakaalustada turismi soltuvust hooajast ja parandada
piirkonna atraktiivsust, toetades nii kohalikke ettevotteid kui ka kiilastajate kogemusi

(Global Wellness Institute, 2021; Gossling & Scott, 2018).

Seega voib kokkuvdttes Gelda, et maapiirkondade madalhooaja ressursse saab kasutada
terviseturismi arendamiseks. Erinevad teenused ja strateegiad, mis keskenduvad rahu,
tasakaalu ja kvaliteedi pakkumisele, aitavad iihtlasi tugevdada maapiirkondade turismi
majanduslikku tasakaalu ja tagada jatkusuutlikkuse. Mitmesuguste innovaatiliste tervise-
ja heaoluturismi trendide rakendamine madalhooajal (nt coolcation, dark sky tourism,
Nature-based Wellness Tourism, Mindfulness Tourism) toovad juurde uusi kiilastajaid,

mis kokkuvdttes aitab vihendada hooajalisuse moju, sh eriti maapiirkondades.
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2. UURING ROMANTILISE RANNATEE
TERVISETURISMI ARENDAMISVOIMALUSTEST
MADALHOOAJAL

2.1. Ulevaade Romantilisest Rannateest ja uuringu kirjeldus

Romantiline Rannatee (vt lisa 1) on turismipiirkond, mis sai alguse 2000. aastate alguses
kohalike kogukondade ja arendajate koostd0s eesmargiga elavdada Ladnemere idakalda
véikelinnade ja kiilade turismimajandust, seda eriti madalhooajal. Idee pdhines piirkonna
loodus- ja kultuurivdirtuste sidumisel ihtseks narratiiviks, mis keskendub aeglasele
randamisele, kohalikule eluviisile ning autentsusele (Romantiline Rannatee, n.d.;
Reisijuht, 2024). Romantilise Rannatee nimi ja kontseptsioon kujunes vilja just selleks,
et pakkuda alternatiivi kiirustavale massiturismile ning kutsuda inimesi puhkama ja enda
jaoks aega leidma ning avastama lisaks kaunile loodusele ka vidikeseid sadamakiilasid,
kohvikuid, kdsitoolisi, rannaribasid ja teisi looduskauneid kohti. See kulgeb Péarnumaal
Iklast kuni Virtsu-Lihulani, holmates haldusreformile eelnenud piirkonna kuute valda
(Parnu linna endise piirkonna Tdstamaa ja Audru, Kihnu, Hiddemeeste, Ladneranna valla
endise piirkonna Varbla ja Koonga, Tori valla endist Sauga piirkonda ja Saarde valda),
kaasates tihistegevustesse ka Virtsu ja Lihula. Romantilise Rannatee peamised turismi-

tooted ja -teenused on kirjeldatud lisas 5. (Romantiline Rannatee, n.d.)

Marsruut jirgib vanu rannateid ja kiilavaheteid, véltides suuremaid magistraale. See
annab kiilastajale vdoimaluse liikuda rahulikult, sageli jalgrattal, jalutades vdi autoga
véiksemaid teid pidi. Rannatee kogupikkus on ligikaudu 300 kilomeetrit. (Romantiline
Rannatee, n.d.; Visit Parnu, n.d.). Tanapdeval on Romantiline Rannatee eelkoige tuntud
kui iiks Eesti omandolisemaid turismimarsruute, mis meelitab nii siseturiste kui ka

rahvusvahelisi kiilastajaid. Marsruuti iseloomustavad:
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e Kohalik kogukonnapdhisus — paljud majutusasutused, galeriid ja kohvikud on pere-
v0i kogukonnaettevotted, mis loovad vahetu ja koduse atmosfédéri ning tugevdavad
kohaliku majanduse kestlikkust (Romantiline Rannatee, n.d.; Visit Parnu, n.d.).

e Siindmused ja festivalid, nt Romantilise Rannatee festivalid, avatud talude pievad,
késitoolaadad ja kontserdid toovad kokku nii kohalikke kui ka kiilalisi, elavdades
hooajalist turismi (Reisijuht, 2024).

e Kultuuri- ja loodusturism — marsruudile jddvad mitmed kaitsealad (nt Matsalu
rahvuspark), ajaloolised mdisad ja kirikud, samuti kohalikud kunstigaleriid ja

kodukohvikud, mis pakuvad autentseid elamusi (Romantiline Rannatee, n.d.).

Romantilise Rannatee projekt on osa Parnumaa turismistrateegiast, kus peamine rohk on
jatkusuutlikkusel, hooajalisuse vahendamisel ning elamuspdhisel turismil. Viimastel
aastatel on rohku pandud ka digiturundusele ja visuaalsele identiteedile, sh sotsiaalmeedia
kampaaniatele ja veebiplatvormi tdiustamisele (Visit Parnu, n.d.; Romantiline Rannatee,
n.d.). Romantilise Rannatee arenduskoost66d tehakse erinevate kohalike omavalitsuste,
arendusorganisatsioonide ja turismiettevotjatega. Projekti ainsaks koordineerijaks on
Pirnu Lahe Partnerluskogu MTU, kellele kuulub ka patenteeritud kaubamirk ning seda
rahastatakse Euroopa Uhtekuuluvusfondide kaudu maaelu edendamiseks. (Romantiline

Rannatee, n.d.).

Kéesoleva 10put6d raames ldbiviidav uuring on vajalik, kuna Romantilise Rannatee
turismipiirkonna (ka teiste maapiirkondade). Suurimaks véljakutseks on piirkonna
atraktiivsuse suurendamine talvisel madalhooajal, mil kiilastatavus ja majanduslik
aktiivsus on oluliselt madalam, kui suvisel tipphooajal. Tervise- ja heaoluturismil on
potentsiaal leevendada hooajalisuse probleemi, kuid siiani pole pdhjalikult uuritud,
millised strateegiad ja tegevused seda koige paremini toetaksid. Uuring aitab vilja
selgitada, millised ressursid ja voimalused on piirkonnas kasutamata voi alakasutatud,
kuidas ettevotjad ja arendajad ndevad tervise- ja heaoluturismi rolli madalhooaja
elavdamisel, millised arengusuunad ja investeeringud on vajalikud sihtkoha
konkurentsivdime suurendamiseks. Tulemused aitavad sihtkoha arendajatel ja
ettevotjatel ~ teha  teadlikumaid  otsuseid ning  kujundada  tdhusamaid
turismiarendusstrateegiaid piirkonna jatkusuutlikkuse tagamisel. Kohalike arendajate ja

ettevotjate vaatenurgast on oluline mdista nende seisukohti ja vajadusi, et méératleda
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tegevusplaanid, mis aitaksid pikendada turismihooaega. Seetottu on uuringu ldbiviimine
oluline mitte ainult teoreetiliselt, vaid ka praktiliselt, kuna tulemused vdivad aidata kaasa

Pérnu piirkonna turismistrateegiate arendamisele ja kohaliku majanduse tugevdamisele.

Tuginedes vestlusele Romantilise Rannatee projektijuhiga E. llves (suuline vestlus, 19.
mirts 2025) selgus, et Romantilisel Rannateel on suur potentsiaal, kuid praegu ei ole
piirkond rahvusvaheliselt silmapaistev. Suvekuudel ldheb iildiselt hasti, kuid
madalhooajal on kiilastatavus madal. Piirkonna loodusressursse ja traditsioone, nagu
saunad ja ravimtaimed, ei ole piisavalt turundatud ega pakendatud atraktiivseteks
turismitoodeteks. Samas, aga on piirkonnas hésti hooldatud matkarajad, kergliiklusteed
ja avalikud looduspaigad, mida siseturistid aktiivselt kasutavad. Kohalikud kogukonnad
on teinud joupingutusi teenuste kaardistamiseks ja digitaalse ndhtavuse parandamiseks.
Probleemseks vOib pidada ka avalikku transporti, mis raskendab ligipddsetavust.
Vilisturistide kaasamine on piiratud. Turundus on katkendlik ja madalhooaja vdimalusi
ei ole piisavalt esile tostetud. Romantilise Rannatee projektijuhi sdnul on piirkonnas 1ébi
viidud ka mitmeid uuringuid turismialase koostdd ja teenuste kaardistamise kohta.
Niéiteks on kaardistatud, milliseid teenuseid kohalikud ettevotted pakuvad ja kuidas neid
paremini turundada. Siivitsi madalhooaja teemalisi uuringuid ei ole seni tehtud.
Madalhooaja teemal on peamiselt tostatatud turunduse ja teenuste pakendamise vajadus.
On rohutatud, et madalhooajal tuleks rohkem keskenduda loodusressursside ja
heaoluturismi voimaluste arendamisele, kuid sellele ei ole seni piisavalt tidhelepanu
pooratud. Seega voib 10putdd temaatikat ja uuringut pidada oluliseks ja vajalikuks
pidades silmas piirkonna arengupotentsiaali tervise- ja heaoluturismi sihtkohana, sh
madalhooajal.

Uuringu eesmérgiks on vastuste leidmine 16putd6 uurimiskiisimustele ja sellest 1dhtuvalt
esitada ettepanekud Romantilise Rannatee kui tervist ja heaolu toetava turismisihtkoha
arendamiseks madalhooajal. Uuringu sisulisel ettevalmistamisel tugineti 15putdo 1.
peatiikis viidatud teadusallikatele, sh eelkdige — Global Wellness Institute (2024), Hall ja
Saarinen (2023) ning Smith ja Puczké (2014).

Loputoo andmete kogumiseks kasutati kvantitatiivset uurimismeetodit (ankeetkiisitlus) ja
kvalitatiivset uurimismeetodit (intervjuu). Selline kombineeritud meetod vdimaldab

saada tasakaalustatud ja pohjaliku {ilevaate Romantilise Rannatee madalhooaja tervise-
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turismi arendamise vOimalustest ning kédsitleda teemat nii statistiliselt kui ka sisuliselt

(Ounapuu, 2014, 1k 70-71).

Kvantitatiivse uurimisviisi puhul kasutati andmekogumismeetodina struktureeritud
ankeeti, mille kaudu sooviti teada saada, millised on ettevOtjate strateegiad,
koostoovormid ja teenusevalikud madalhooajal, ning hinnata terviseturismi kui
voimaluse tdhtsust nende tegevuses. Kvalitatiivse uurimisviisi raames viidi lébi
poolstruktureeritud intervjuud piirkondlike turismiarendajatega, mis vdimaldas sdilitada
fookuse t66 uurimiskiisimustel, kuid samal ajal pakkus ruumi ka vabamaks aruteluks ja
intervjuusituatsioonis esilekerkivate oluliste teemade késitlemiseks. Kvantitatiivse
uuringu ankeetkiisitlus piirkonna ettevotjatele (vt lisa 2) annab laiema pildi, kaardistades
nende ndgemuse, kogemused, viljakutsed ja vajadused madalhooajal. Kvalitatiivse
uuringu intervjuukava piirkonna arendajatega (vt lisa 3) vdimaldavad aga siigavamalt
moista strateegilisi otsuseid, tulevikuplaane ja arendustegevuste pohjendusi. Kuna
ettevotjad ja arendajad tegutsevad eri tasanditel, on oluline kasutada nii kvantitatiivset
kui ka kvalitatiivset 1dhenemist, et saada andmete triangulatsiooni abil usaldusvédrsem ja
mitmekiilgsem tulemus. See meetod aitab mitte ainult tuvastada probleeme, vaid ka leida
praktilisi lahendusi ja véimalusi madalhooaja turismi arendamiseks. (Lagerspetz, 2015;

Hirsjarvi, Remes & Sajavaara, 2014)

Kvantitatiivse uuringu iildkogumi moodustasid ca 100 Romantilise Rannatee piirkonna
ettevotet, kelle tegevus on seotud turismitoodete ja -teenuste pakkumisega. Uldkogumisse
kuulusid k&ik turismiga seotud ettevotted, kelle kontaktandmed olid kéttesaadavad
piirkondlikest arenduskeskustest ja avalikest registritest. Vajalik vastajate arv ehk valimi
suurus, ldhtudes 95% usaldusnivoo ja 5% veapiirist, oli Macorr kalkulaatori (Macorr, s.a.)
pohjal 80. Kuna tegelik vastajate arv oli 52, siis valimi veamair Macorr kalkulaatori jargi
oli 9,5%, mistottu ei saa teha uuringu pohjal tildistusi tildkogumile. Valimi moodustasid
Romantilise Rannatee turismipiirkonna 52 ettevdtjat, kes tegutsevad turismi, majutuse,
toitlustuse voi kogukonnapdhise teeninduse valdkonnas (vt joonis 3). Vastajatest 10 oli
madratlenud end muu valdkonna ettevottena /(sh kasitoo, koduloomaade park, kalandus,

stindmuskorraldus ja elamusturism).
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Joonis 3. Vastajate jaotus valdkonna ja ettevotte vanuse jargi (n=52)

Kiisimustik koosnes 13 kiisimusest ning see koostati eesmirgiga saada struktureeritud
teavet ettevotjate kogemuste, viljakutsete ja arusaamade kohta madalhooaja turismist
maapiirkonnas. Teemaplokkide kiisimused koostati ldhtudes teaduskirjandusest ja
uurimiskiisimustele vastamise loogikast ning varem ldbi viidud sarnaste uuringute
ilesehitusest (Sepp & Jarve, 2017). Kiisimuste sonastamisel peeti oluliseks arusaadavust,
{ihemdttelisust ja loogilist struktuuri (Ounapuu, 2014, Ik 73-74). Tuginedes uuringu
sisulisel ettevalmistamisel kasutatud teaduskirjandusele, jaotati kiisimustik viieks

teemaplokiks (vt tabel 2).

Valimikiisimustes kasutati 4-palli Likerti skaalat, mis vOimaldas vastajatel viljendada
oma hoiakuid ilma neutraalse vastusevariandita. Selline sundvalik aitab suurendada
andmete eristusvdimet, kuna vastajad peavad langetama selge otsuse, kas nad pigem
nodustuvad vOi el ndustu esitatud viitega. 4-palli skaala sobib eriti hasti véikese valimi
korral, kuna see lihtsustab nii vastamisprotsessi kui ka andmete analiiiisi — skaala on
intuitiivne, kergesti mdistetav ning ei koorma vastajat liigsete valikuvoimalustega.
Selline skaalavalik voib suurendada vastamisméddra, vdhendada kalduvust valida

neutraalne kesktee ning toetada selgemat kvantitatiivset tolgendust (Allen & Seaman,
2007).
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Tabel 2. Ankeetkiisitluse kiisimuste seos teooriaga (uurimismudel)

Teema Fookus Kasutatud allikad

Ettevotte profiil Ettevotte sektor, Global Wellness Institute,
tegutsemisaeg 2021; Gossling & Scott, 2018

Hooajalisus ja madalhooaeg Hooajalisuse mdju, Baum & Lundtorp, 2001;

madalhooaja strateegiad | Kavoura et al., 2023
Terviseturismi roll ja potentsiaal | Terviseturismi olulisus, Smith & Puczko, 2014;

teenused kiilastajate Global Wellness Institute,
ligimeelitamiseks 2022

Koostdo ja arendustegevused Koost66 huvi, vajalikud | Han et al., 2021
ressursid

Tulevikuviljavaated Terviseturismi Konu et al., 2011

arengupotentsiaal

Kiisitlus viidi 14bi 10. martsist kuni 31. mértsini 2025, kasutades Tartu Ulikooli e-
kisitluskeskkonda LimeSurvey (survey.ut.ee). Ankeet saadeti vastajatele piirkonna
turismi-arendusorganisatsiooni kaudu uudiskirjana. Kvantitatiivsed andmed to6deldi
Microsoft Exceli ja JASP tarkvara abil. Kasutati kirjeldavat statistikat (sagedused,
protsendid, keskmised) ning rist- ja korrelatsioonanaliiiisi. Enne korrelatsioonanaliiiisi
labiviimist kontrolliti andmete normaaljaotust, kasutades Shapiro—Wilki testi. Tulemused
nditasid, et vaadeldavad muutujad ei olnud normaaljaotusega (p < 0.05), mistdttu otsustati
to0s kasutada mitteparameetrilist Spearmani astakkorrelatsiooni, mis on sobiv viis
jarjestus-andmete voi mitte-normaaljaotusega andmete puhul. Spearmani korrelatsiooni
abil hinnati seoseid nditeks ettevotte tegutsemisaja ja terviseturismi arendamise olulisuse

hindamise vahel.

Kvalitatiivse andmekogumismeetodina kasutati poolstruktureeritud intervjuud. Valim
moodustus lumepalli meetodil ehk tuginedes vastajate soovitustele. Autor pdordus
koigepealt Romantilise Rannatee esindaja poole ning sai esimesed soovitused temalt.
Lisaks Romantilise Rannatee esindajale viidi intervjuud lidbi piirkondlike arendus-
organisatsioonide liikmetega ja omavalitsuste turismikoordinaatoritega. Kokku viidi
intervjuu 1abi viie piirkondliku turismiarendajaga. Intervjuude keskmine kestvus oli 60
minutit ja need viidi 1dbi individuaalselt Microsoft Teamsi virtuaalse platvormi kaudu.
Andmete siistematiseerimiseks ja anoniilimsuse tagamiseks tdhistati intervjueeritavad

koodidega (vt tabel 3). Intervjuu temaatilises analiiiisis kasutati koodipuud (vt lisa 4).
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Tabel 3. Uuringusse kaasatud ekspertide valim ja koodid

Kood Ametinimetus Intervjuu aeg Intervjuu kestvus  Intervjuu viis
T1 tootespetsialist 19.03.2025 80min silmast-silma
T2 projektijuht 19.03.2025 70min MS Teams
T3 turismiarenduse juht 21.03.2025 60min MS Teams
T4 tegevjuht 25.03.2025 55min MS Teams
T5 tegevjuht 23.03.2025 60min MS Teams

Intervjuude ldbiviimisel arvestati kvalitatiivse uurimise pohimatteid, kus réhk on asetatud
stigavamotteliste vastuste ja tdhenduste kogumisele, mitte {ildistatavatel andmetel (Kvale
& Brinkmann, 2015). Kiisimused olid avatud ja suunatud arutelule, vdimaldades

vastajatel jagada oma vaateid vabalt.

Intervjuu kiisimused grupeeriti seitsmesse teemaplokki:

iildine iilevaade ja hetkeolukord;

e tervise- ja heaoluturismi ressursid ja voimalused;
e hooajalisuse mdju ja vdoimalikud lahendused;

e turundus ja sihtgruppide kaasamine;

e rahastus ja toetused;

e tulevikusuunad ja ettepanekud.

Kvalitatiivsed intervjuud salvestati (vastajate ndusolekul), transkribeeriti ja analiiiisiti
temaatilise sisuanaliiiisi meetodil, tuues esile korduvad teemad ja tdhenduslikud mustrid
(Hirsjarvi et al., 2014). Andmete kategoriseerimise ja kodeerimise protsessis kasutati
sisuanaliiiisi, et tuvastada tdhtsamad teemad ja trendid, mis tdusid intervjuudes esile.
Antud meetod tagab, et intervjuude analiilis oleks kooskdlas kvantitatiivsete andmete

analiiiisiga, andes tervikliku iilevaate uuritavast teemast. (Ounapuu, 2014, 1k 160)

Kokkuvottes aitab 10putd6 uuringu metoodika kaasa uurimisprobleemi lahendamisele,
kuna vdimaldab mdista terviseturismi arendamise vdimalusi Romantilisel Rannateel nii

ettevotjate kui ka piirkondlike arendajate vaatenurgast.
2.2. Uuringutulemuste analiuus

Selles alapeatiikis esitatakse ning analiilisitakse empiirilise uuringu tulemusi,

keskendudes sellele, kuidas ettevdtjad ja arendajad hindavad terviseturismi rolli ning
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arendusvdimalusi Romantilise Rannatee piirkonnas madalhooajal. Uuringus saadud
kvantitatiivsed ja kvalitatiivsed andmed vdimaldavad mdista, millised on valdkonna
peamised kitsaskohad, voimalused ning koostodvalmidus sihtkoha konkurentsivoime
suurendamisel viljaspool korghooaega. Uuringu tulemused esitatakse ankeetkiisitluse
teemariihmade 10ikes. Kdigepealt tuuakse esile ankeetkiisitluse vastavad tulemused,
millele lisatakse intervjuude tulemused. Analiiiisis tuuakse esile vastajate hinnangud
hooajalisuse mojule, tervise- ja heaoluturismi potentsiaalile, teenuste pakkumisele,

koostoopraktikatele ning arendusvajadustele.

Loputd6d uuringust selgus, et enamus vastajatest (n=49) rohutas, et hooajalisus mojutab
nende &ritegevust viga tugevalt voi mdodukalt ning tile poole vastajatest (n=35) lisas, et
tervise- ja heaoluturismil on nende dritegevuses vdga oluline vdi pigem oluline roll.
Madalhooajal ndustuvad voi tiiesti ndustuvad enamus (n=40) vastanud ettevGtjatest
sellega, et teevad kiilastajate arvu suurendamiseks koostodd teiste ettevotetega (vt joonis
4). Suur osa vastanutest (n=35) pidas oluliseks ka uute teenuste arendamise vajadust.
Samas selgus, et iile poolte vastanud ettevotjatest (n=29) ei tee madalhooajal
hinnasoodustusi ega rakenda eraldi strateegiaid selle leevendamiseks. Hooajalisusest
tingitud probleemidele juhtis tdhelepanu ka T1 ja T3, kelle sonul ilmnevad madalhooajal
mitmed véljakutsed, sh piiratud toitlustuskohtade saadavus, teenuste kehv ndhtavus
digitaalsetes kanalites, koostod puudumine kohalike ettevotete ja kogukondade vahel
ning hooajalise infrastruktuuri probleemid. T3 toi eraldi vilja, et piirkonnas napib
innovatiivseid lahendusi, nagu retriidid ja terviseturismi terviklahendused pakettidena,

mis vOiksid madalhooajal kiilastatavust tdsta.

Hinnasoodustused 15 8
Uute teenuste arendamine madalhooajaks 17 18
Sihitud turunduskampaaniad n 20 13
Koostdo teiste ettevotetega n 21 19
Ei rakenda eraldi strateegiaid 10 13

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M Pole (ildse ndus Pigem ei ole ndus Pigem ndus Taiesti ndus

Joonis 4. Madalhooaja kiilastatavuse suurendamiseks suunatud tegevused (n=52)
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Lisaks selgus uuringust, et enamus vastanud ettevotjatest ei ndustunud voi pigem ei
ndustunud spaa- ja 100gastustegevuste (n=37), tervise- ja taastusraviteenuste (n=47) ning
iluteenuste (n=48) pakkumise vajadusega piirkonnas (vt joonis 5). Samas rohkem Kkui
pooled koikidest vastajatest ndustusid tdielikult vdi pigem ndustusid siindmuste ja
festivalide (n=31) ning loodus- ja matkategevuste (n=34) pakkumise vajadusega. Peaaegu
pooled ettevdtjad (n=22) noustusid tdielikult voi pigem noustusid loodusteraapiate
pakkumise vajadusega piirkonnas.

Loodus- ja matkategevused 13 5 18 _

Tervisepaketid ja puhkuselahendused 27 6 14 -
Fitness- ja liilkumisteenused 32 6 10 -

Tervislik toitumine 11 -

Jooga- ja meditatsiooniteenused 7 .
lluteenused ja -hooldused 2 .
Tervise- ja taastusraviteenused 3 .
Spaa- ja I66gastusteenused 8 -

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M Pole Gldse ndus M Pigem ei ole ndus Pigem nGus M Taiesti ndus

Joonis 5. Ettevotete tervist ja heaolu toetavad tegevused (n=52)

Ristanaliiiisist (vt joonis 6) selgus, et rohkem kui pooled majutusettevotetest (n=24)
ndustusid tdielikult voi pigem ndustusid, et pakuvad lisaks oma pohiteenusele ka mitmeid
tervist ja heaolu toetavaid lisateenuseid, sh loodus- ja matkategevusi (n=17) ning
stindmuskorraldusi (n=13) ja peaaegu pooled pakuvad lisateenustena ka loodusteraapiaid
(n=11) ja vaimse heaolu teenuseid (n=10). Sellest ndhtub, et pohiteenuse juurde
pakutavatel lisateenustel on suur roll piirkonna majutusettevotete majandustegevuses.

Samas teiste valdkondade ettevotted (n=28) lisateenustele nii suurt rohku ei ole pannud.
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Stindmused ja festivalid 8
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Joonis 6. Majutusettevotete pakutavad lisateenused (n=24)

Uuringust selgus (vt joonis 7), et valdav osa turismiettevatjaid on tdiesti ndus voi pigem
ndus panustama toidu raiskamise vdhendamisse (n=48), kohaliku tooraine kasutamisse
(n=48) ja tervisliku toidu pohimadtete jargimisse (n=41). Samas pooled (n=26) vastajatest

on tdiesti nous voi pigem nous ka kiilastajate kaasamisega tervisliku toidu valmistamisse.

Kilastajate kaasamine tervisliku toidu valmistamisse 13 -
Toidu raiskamise vahendamine 15 _

Tervisliku toidu pohimétete jargimine meniis n 22

Kohaliku tooraine eelistamine n 19

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M Pole Gldse ndus ~ ® Pigem ei ole ndus Pigem nbus  ® Taiesti ndus

Joonis 7. Jatkusuutlikkuse toetamine toitlustuses (n=52)

Enamus vastanud ettevotetest (n=49) pidas looduse rolli tervise- ja heaoluturismi
arendamisel pigem oluliseks voi véga oluliseks. Seda pidasid oluliseks ka piirkonna
arendajad (T1 ja T2). T1 t3i vélja, et meredarne asukoht ning vee visuaalne ja heliline
mdju on olulised nii fiiiisilise kui vaimse tervise parandamisel, samuti metsad ja
looduslikud maastikud, sh rabad, niidud ja iirdiaiad pakuvad vaikust ja rahu, mis aitavad
kaasa vaimsele tervisele, ka piirkonna ravimtaimed ja tirdiaiad voiksid olla rohkem esile
tostetud, pakkudes kiilastajatele vdimalusi taimeteede valmistamiseks ja looduslike

maitsetaimede kogemiseks.



Uuemate turismitrendide arendamisel (vt joonis 8) on valdav osa vastanud ettevotetest
tdiesti ndus voi pigem nous eelistama looduspohist heaoluturismi (Natuure-based
Wellness Tourism, n=40) ja teadlikku heaoluturismi (Mindfulness Tourism, n=37) ning

viahem kui pooled astroturismi (Astrotourism, n=18).

Nature-based Wellness Tourism 11 1 19 _
Astrotourism 22 12 13

Dark Skies Tourism 20 (0] 15

I

Coolcation 19 13 16

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M Pole Gldse nGus  m Pigem ei ole ndus Pigem ndus  m Tdiesti ndus

Joonis 8. Uuemate tervise- ja heaoluturismi trendide kasutamine (n=52)

Uuringust selgus (vt joonis 9), et valdav osa ettevotetest on tdiesti ndus voi pigem ndus
tegema koostodd kohalike talupidajate ja tootjatega (n=48), kohalike majutus- ja
toitlustusasutustega (n=41) ning avaliku sektori ja omavalitsustega (n=36) ja osalema
erimevates vorgustikes ja organisatsioonides (n=43). Samas selgus, et pea kolmandik
vastajates ei olnud tildse ndus voi pigem polnud ndus teenuste iihise arendamisega (n=22)

ja tihiste turunduskampaaniate korraldamisega (n=21).

Ei tee koost66d 31 13 7 1

Koost66 avaliku sektori ja omavalitsustega 23 _
Koost6é kohalike talupidajate ja tootjatega 23 _
Osalemine vorgustikes ja organisatsioonides 23 _
Teenuste Uhine arendamine 21 -

Koostoo kohalike majutus- ja toitlustusasutustega 26 _
Uhiste turunduskampaaniate korraldamine 9 12 17 _

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M Pole Gldse nGus  ® Pigem ei ole ndus Pigem nGus  ® Taiesti ndus

Joonis 9. Koostdo teiste ettevotete ja organisatsioonidega (n=52)

29



Nagu néhtub jooniselt 10, siis enamus vastajaid ndustus tdielikult vdi pigem ndustus, et
tervise- ja heaoluturismi arendamist takistavad eelkdige piiratud rahalised ressursid
(n=43) ning madalhooaja vdhene ndudlus (n=44). Rohkem kui pooled vastanud
ettevotjatest pidasid oluliseks takistuseks ka kvalifitseeritud t66jou puudust (n=34),
regulatsioone ja liigset biirokraatiat (n=32) ning infrastruktuurilisi piiranguid (n=30).
Seevastu aga vdhem kui pooled ettevotjatest pidasid oluliseks takistuseks tihedat

konkurentsi sektoris (n=20) ja omavahelise koost6o puudumist (n=22).

Infrastruktuurilised piirangud n 17 13
Info ja teadlikkuse vdahesus 20 4
Tihe konkurents sektoris n 14 6
Regulatsioonid ja blrokraatlikud takistused n 15 17
Ebapiisav koost0o teiste ettevotete ja asutustega 17 5
Kvalifitseeritud t66j6u puudus n 17 17
Madalhooaja ndudluse vahesus 14 30
Piiratud turundusvdimalused ja ndahtavus 16 9
Piiratud rahalised ressursid 18 25

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M Pole tldse ndus Pigem ei ole ndus Pigem ndus Taiesti ndus

Joonis 10. Peamised takistused tervise- ja heaoluturismi arendamisel (n=52)

T1 ja T2 toid samuti vélja, et tervise- ja heaoluturismi arendamise peamisteks takistusteks
Romantilise Rannatee piirkonnas on hooajalisusest tingitud noudluse vahesus, mis piirab
madalhooajal teenuste pakkumist ning koost66 ja koordinatsiooni puudumine kohalike
ettevdtjate vahel, mis takistab tervikliku turismikogemuse loomist. Uhe olulisema
takistusena toid T1, T2 ja T5 vilja ka piirkonna ndrga turunduse, eriti véliskiilastajatele
ning infrastruktuuri, sh kergliiklusteede ja iihistranspordi puudused, mis raskendavad

kiilastajate ligipdésu ja litkumist.

Uuringus 14dbi viidud korrelatsioonanaliiiisiga selgitati vilja seos ettevotte tegutsemise
kestuse ja terviseturismi arendamise olulisuse hindamise vahel madalhooajal. Spearmani

korrelatsioonanaliiiisi tulemused néitasid, et ettevotte tegutsemisaja ja terviseturismi
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arendamise olulisuse hinnangu vahel esines statistiliselt oluline mdddukas positiivne seos
(p=0.42; p = 0.018). See tdhendab, et kauem tegutsenud ettevotted peavad terviseturismi
arendamist olulisemaks, mis vo0ib olla seotud suurema kogemuse, teadlikkuse ja

vajadusega mitmekesistada teenuseid viljaspool korghooaega.

Uuringutulemustest 1dhtuvalt enamus ettevotjatest kas ndustus tdielikult voi pigem
ndustus, et iheks peamiseks tervise- ja heaoluturismi kasvu soodustavaks teguriks saab
pidada tihiskonna kasvavat huvi tervise ja heaolu vastu (n=48), viga oluliseks teguriks
peeti ka jatkusuutlikkuse itha kasvavat rolli iihiskonnas (n=47) ning samuti ildise
stressitaseme kasvu iihiskonnas (n=44), nagu on kujutatud joonisel 11. Hooajalisuse
mojude leevendamiseks peeti oluliseks tervisetoodete ja -teenuste mitmekesistamist
(n=43). Uuringust selgus lisaks, et iile poolte ettevatjatest (n=31) ei ndustu iildse voi
pigem ei ndustu vditega, et suurenenud pandeemiate oht vdiks olla tervise- ja

heaoluturismi soodustavaks teguriks.

Suurenenud pandeemiate oht 11 10
Uhiskondlikud pinged ja iiha kasvav stressitase B 23 21
Tehnoloogia ja digilahenduste areng terviseturismis H 22 14
Jatkusuutlikkuse kasvav roll 23 24
Tervisetoodete ja -teenuste mitmekesistamine 27 16
Riiklikud voi kohalikud toetused ja investeeringud B 18 22
Piirkonna parem turundamine E 20 24
Kasvav huvi tervisliku ja teadliku eluviisi vastu E 19 29

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M Pole tldse ndus Pigem ei ole ndus Pigem ndus Taiesti ndus

Joonis 11. Tervise- ja heaoluturirsmi kasvu soodustavad tegurid (n=52)

Tulevikupotentsiaali pidasid viga suureks ka arendajad T1, T2, T3 ja T5, kelle hinnangul
soodustavad piirkonna arengut eelkoige just loodusressursid, nagu meri, metsad, rabad ja
iirdiaiad, mis pakuvad rahu ja vaikust ning aitavad kaasa vaimse ja fiilisilise heaolu
edendamisele. Lisaks kohalike traditsioonide, nagu saun ja ravimtaimed ning kultuuriliste

kogemuste sidumine turismitoodetega suurendab samuti piirkonna atraktiivsust.
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Turvaline keskkond ja lihtne ligipdésetavus loovad eeldused kiilastajate huvi dratamiseks,
samas kui uuenduslikud tervisekogemused, nagu metsameditatsioonid, taimeteede
valmistamine ja paadiretked, pakuvad erilisi elamusi. Need tegurid koos vaikuse ja
acglase litkumise vadrtustamisega loovad aluse tervise- ja heaoluturismi arendamiseks
aastaringselt. T1 sonastas selle kokkuvotvalt: ,,Eestis on meil puhas dhk, vesi ja mets ning
just selle turundamisele peaksime koige enam rohku panema, seda eriti just madalhooajal,
sest puhas loodus pakub ise juba piiramatult ressursse ja vOimalusi nii kdrg- Kui

madalhooajaks, tuleb vaid leida diged tooted ja diged sihtriihmad neile toodetele®.

2.3. Jareldused ja ettepanekud terviseturismi arendamiseks

madalhooajal

Kéesolevas alapeatiikis voOrreldakse Romantilise Rannatee piirkonnas lébiviidud
uuringute tulemusi 10put66 teoreetilises osas kasitletud teadusallikatega. Vordluse
eesmirk on selgitada, kuivord uuringutulemused kattuvad varasemate teadusuuringutega,
millised on piirkondlikud eripdrad ning milliseid uusi teadmisi 10put66 kaesolevasse
teemakaisitlusse lisab. Lidhtuvalt tulemustest tehakse jareldused ning tuuakse vilja
praktilised ettepanekud Péarnu Lahe Partnerluskogule terviseturismi jatkusuutlikuks

arendamiseks madalhooajal.

Ettevotete profiili osast selgus, et Romantilise Rannatee piirkonnas tegutsevad
turismiettevotted on valdavalt védikesed, hooajalised ning tegutsevad peamiselt majutuse,
toitlustuse ja elamusteenuste valdkonnas. Paljud ettevdtted on tegutsenud iile 10 aasta,
mis viitab pikaajalisele kogemusele ja sidemetele kogukonnaga. Font ja Buckley (2017)
rOhutavad, et vdiksemad ja paindlikumad ettevotted méngivad vdga olulist rolli

piirkondliku turismiarengu toetamisel, mis kinnitab uuringutulemuste asjakohasust.

Hooajalisuse ja madalhooaja osast ilmnes, et hooajalisus on piirkonna suurim véljakutse.
Enamik ettevotjaid maérkis, et ndudlus védheneb oluliselt siigisest kevadeni ning
madalhooajal tegutsemine ei ole majanduslikult tasuv. Ettevotted ndevad siiski voimalusi
hooajalisuse vdhendamiseks just terviseturismi kaudu. See on kooskodlas Halli ja
Saarineni (2023) ning Jamali ja Highami (2004) véidetega, mille kohaselt sihtkohad

peaksid mitmekesistama oma pakkumisi ja kohandama turismistrateegiaid aastaringseks
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tegevuseks. Tulemused kinnitavad ka vajadust toetavate tegevuste (nt turundus,

koostoovorgustikud) jarele, mida on késitlenud mitmed teadusallikad.

Terviseturismi rolli ja potentsiaali osas pidasid vastajad kdige olulisemaks looduse
ressursse ning vaimse heaolu téhtsust. Uuring kinnitab Global Wellness Institute (2022)
ning Smith ja Puczko (2014) véiteid, mille kohaselt tervise- ja heaoluturismi keskmes on
kasvav terviseteadlikkus, looduselamused ja stressimaandamine. Ettevdtjad hindavad
irgse looduse ja rahu pakkumist olulisemaks kui spaateenuseid, mis kinnitab piirkonna
sobivust loodus- ja vaimse heaolu turismisihtkohana. Robinson ja Picard (2018) on
rohutanud loodusressursside kasutamist ja looduselamuste pakkumist kui tShusat
strateegiat madalhooajalise turismi elavdamisel. See on kooskodlas 16putdd tulemustega:
rohkem Kkui pooled ettevatjad pakkusid loodus- ja matkategevusi, loodusteraapiaid ning
vaimse heaolu teenuseid. Intervjuudes rohutasid ka arendajad, et just loodusressursside
(nt metsad, rabad, vee-elemendid) kaasamine loob tugeva aluse uute teenuste ja
sihtgruppide arendamiseks.

Koostdo ja arendustegevuste osas selgus, et ettevotted teevad koostood eelkdige kohalike
tootjate ja teenusepakkujatega. Siiski peeti omavahelise koost6d véhesust iiheks
peamiseks takistuseks piirkonna arendamisel. See tulemus on kooskolas Font ja Buckley
(2017) késitlusega, kus rohutatakse koostoovorgustike toimimise keerukust ja vajadust
usaldusel pohinevate suhete arendamiseks. Intervjuudes mainitud vajadus parema
infojagamise ja iihiste arendusprojektide jdrele kinnitab koostdise sihtkohaarenduse

tahtsust, nagu Kirjeldavad ka Jamal ja Higham (2004).

Tulevikuviljavaadete osas ndevad ettevotjad ja arendajad Romantilist Rannateed kui
potentsiaalset aastaringset tervist ja heaolu toetava turismisihtkohta, kus olulisel kohal on
loodus, vaikus ja vaimne taastumine. Hall ja Saarinen (2023) ndevad kliimamuutuste
valguses uute, jahedamate sihtkohtade tdusu, mis vOib toetada Romantilise Rannatee
positsioneerimist jaheturismi (coolcation) sihtkohana. Tulemused on kooskdlas ka Global
Wellness Institute (2024) raportiga, kus tuuakse vélja vaikuse, vaimse taastumise ja
looduselamuste kasvav ndudlus. Murphy ja O’Neill (2017) rdhutavad, et innovatiivsed
heaoluteenused (wellness services), nagu vaikusekogemused ja vaimsed retriidid, on
kasvav trend. Ka kéesolevas uuringus tdid arendajad uudse voimalusena esile vaimse

heaolu teenuste ja looduspdhiste elamuste arendamise vajaduse madalhooajal — see teema
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ei olnud varasemates allikates piisavalt esil, mistdttu vdib seda pidada 16put6d uuringu
tiheks uueks leiuks. Loputod tulemused toetavad seisukohta, et Romantilisel Rannateel

on potentsiaali positsioneeruda kui aastaringne tervist ja heaolu toetav turismisihtkoht.

Loput6d uuringutulemused on kooskodlas teooriaosas kisitletud teadusallikatega. Samas
ilmnesid ka piirkondlikud eripdrad ja arengusuunad, mida teaduskirjanduses on seni
kasitletud viahem — eriti just looduselamuste ja vaimse heaolu teenuste olulisus ning nende
sidumine madalhooajaga. See nditab, et Romantilisel Rannateel on suur potentsiaal
kujuneda madalhooaja tervise- ja heaoluturismi sihtkohaks, tugevdada koostoo-
vorgustikke, panustada loodusressursside rakendamisse ning arendada innovaatilisi, sh

vaimset heaolu toetavaid teenuseid.

Lihtudes 10putdd teoreetilistest késitlustest ja empiirilise uuringu tulemustest, on
voimalik esitada ettepanekud, mis toetavad Romantilise Rannatee turismipiirkonna
arendamist madalhooajal. Ettepanekud ldhtuvad eelkdige piirkondlikest eripéradest,
uuringus osalenud ettevotjate ja arendajate hinnangutest ning valdkonnas esilekerkivatest
trendidest. Alltoodud soovitused on suunatud eelkdige Parnu Lahe Partnerluskogule, aga
on sobivad kasutamiseks ka turismiettevotjatele ja arendustegevust korraldavatele

organisatsioonidele ning omavalitsustele.

Ettepanekud kiilastatavuse suurendamiseks madalhooajal:
e Luua teenusepakettide siisteem, mis koondab majutuse, kohaliku toidu, loodus- ja

matkategevused tihte tervikuks.

e Tugevdada info jagamist ja kohalikke arendusvorgustikke, mis toetavad hooajalisuse

leevendamist.

Ettepanekud tervist ja heaolu toetavate tegevuste ja teenuste arendamiseks:

e Arendada looduselamustel ja vaimsel heaolul pdhinevaid turismiteenuseid, nt
metsameditatsioonid, vaikusekogemused, retriidid.

e Siduda teenused kohalike traditsioonide ja looduselementidega, nt ravimtaimede

kasutus, loodusteraapia.
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Ettepanekud koostdo ja arendusvdoimekuse suurendamiseks:

e Kiivitada piirkondlik koostoovorgustik, mis koondab teenusepakkujad iihise
turunduse ja arenduse alla.

e Toetada koolitusi ja mentorlust, mis aitaksid ettevotjatel arendada uusi teenuseid ja

strateegiaid.

Ettepanekud tulevikuperspektiivide kujundamiseks:

e Positsioneerida piitkond kui ,rahulik ja looduslihedane taastumiskoht” ehk
alternatiivne aastaringne sihtkoht.

e Arendada tooteid ja siindmusi nagu vaikuseretked, retriidid, pimedusefestivalid,
saunarituaalid jms, mis tugevdavad piirkonna identiteeti.

e Tugevdada koostood kohalike kogukondade ja arendusorganisatsioonidega, et

kujundada tihised tegevusplaanid madalhooaja arendamiseks.

Kokkuvotvalt voib Oelda, et tervist ja heaolu toetavate turismitoodete ja -teenuste
arendamine madalhooajal Romantilise Rannatee piirkonnas eeldab sihipérast koost6dd,
teadlikku teenuste arendust ning piirkondlike tugevuste esiletdstmist. Uuringutulemused
nditavad, et potentsiaali on nii kohaliku tooraine kasutamises kui ka looduselamuste ja
vaimse heaolu teenuste arendamises. Teenuste pakkumine koostdopohiste pakettidena,
toetatud sihitud turundusega ning innovatiivsete lahendustega, loob eeldused
jatkusuutlikuks ja aastaringseks turismiaktiivsuseks. Rakendades esitatud ettepanekuid,
saab piirkond tugevdada oma positsiooni terviseturismi sihtkohana ning pakkuda

lisandvéartust nii kiilastajale kui ka kogukonnale.
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KOKKUVOTE

Kéeoleva 10putdd eesmargiks oli anda iilevaade ja analiiiisida Romantilise Rannatee
terviseturismi ressursse ja esitada ettepanekud Parnu Lahe Partnerluskogule, kohalikule
omavalitsusele ja turismiorganisatsioonidele tervise- ja heaoluturismi arendamiseks
madalhooajal. Ettepanekud aitavad ajakohastada strateegiaid ja tegevusi, mis toetavad
Romantilise Rannatee terviseturismi arengut, sh madalhooajal. Romantiline Rannatee kui
turismisihtkoht seisab silmitsi selgelt vdljenduva hooajalisusega, mis mdjutab ettevotete
majanduslikku stabiilsust, tookohtade jéitkusuutlikkust ning kohaliku kogukonna
aktiivsust véljaspool suvehooaega. Tervise ja heaoluga seotud teenused voivad pakkuda

lahendust, suurendades huvi piirkonna vastu ka madalhooajal.

Loputdo teoreetilises osas késitleti tervise- ja heaoluturismi olemust ning arengusuundi
ja hooajalisuse moju turismile, samuti koostdo ja piirkondliku arenduse olulisust. T66S
tugineti teaduskirjandusele ja rahvusvaheliste organisatsioonide uuringute, toodi vélja
valdkonna aktuaalsed trendid, sh kasvava huvi vaimse heaolu, looduspohiste elamuste ja
kohaliku toidukultuuri vastu. Uurimiskiisimustele vastuste leidmiseks ja 10put6o
eesmirgi saavutamiseks kasutati andmete kogumiseks kaht uurimismeetodit —
kvantitatiivset ankeetkisitlust piirkonna turismiettevotjate seas ning kvalitatiivseid
intervjuusid piirkondlike turismiarendajatega. Kiisitluse eesmirk oli kaardistada
ettevotete praegune olukord, nende hoiakud ja koostoovalmidus, samas kui intervjuud
andsid siigavama iilevaate terviseturismi strateegilistest arengusuundadest, -takistustest

ja -voimalustest.

Uuringu tulemused nditasid, et kuigi hooajalisus on tdsine probleem, ndhakse
terviseturismis suurt arengupotentsiaali. Ettevotjad peavad vdga oluliseks kohaliku
tooraine kasutamist ja tervisliku toidu pakkumist, klassikalisi spaateenuseid ja
iluteenuseid ei peeta piirkonnas nii vajalikeks. Suurt huvi tuntakse loodus- ja

matkategevuste ning vaimse heaolu teenuste arendamise vastu — see peegeldab
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globaalseid suundumusi ning néitab, et piirkond soovib panustada teadlikult tervislikule,
looduspdhisele ja tasakaalustatud turismile. Koostdo teiste ettevotete ja organisa-
tsioonidega oli enamiku vastajate jaoks oluline, kuid samas tunnistati, et koost66, sh
terviseturismi arendamisel, ei ole alati siisteemne ega jarjepidev. Takistustena nimetati
piiratud rahastust, vdhest madalhooaja ndudlust ja kvalifitseeritud t66jou puudust.
Intervjuudes rohutati vajadust arendada innovaatilisi teenuseid ning luua selgeid,
koostoopohiseid turismipakette, mis aitaksid erinevaid teenusepakkujaid omavahel

siduda ja suurendada sihtkoha atraktiivsust.

Teoreetiliste allikate ja uuringu tulemuste vordlus néitas, et [0putdo leiud on mitmes osas
kooskolas varasemate teadusuuringutega, kuid esile tulid ka terviseturismiga seonduvad
piirkonnaspetsiifilised aspektid, nditeks vaimse heaolu teenuste eriline tihtsus ja vajadus
rakendada loodusressursse ldbimdeldult ning jatkusuutlikult. T66 iiheks oluliseks
panuseks ongi nende uute fookuste esiletoomine ja nende sidumine piirkondliku

arendustegevusega.

Uuringu tulemused vdimaldasid leida sisulisi vastuseid piistitatud uurimiskiisimustele.
Esimese uurimiskiisimuse puhul selgus, et ettevdtjad ja arendajad peavad oluliseks
eelkdige loodusressursse, vaimset heaolu, kohalikke traditsioone ja toitu. Need leiud
kattuvad teoorias kisitletud allikatega, mis rohutavad loodus- ja kogukonnapdhiste
teenuste arenevat rolli terviseturismis. Teise uurimiskiisimuse puhul toodi
uuringutulemustes esile koost6d olulisus, teenuste mitmekesistamise vajadus,
innovatsioon ning suunatud turundustegevused. Olulisemate tulemustena saab vilja tuua,
et enamik ettevGtjaid tunnetavad tugevalt hooajalisuse mdju ja hindavad tervise- ja
heaoluturismi potentsiaali, eelistades loodus- ja kogukonnapdhiseid tegevusi. Samuti
ilmnes, et koostodvalmidus piirkonnas on olemas, kuid vajab struktuurset tuge. Ettevotjad
védrtustavad kohaliku toidu kasutamist ja looduspdhist heaolu, kuid vajavad lisatuge

innovatiivsete teenuste arendamisel.

Uuringu tulemustel ja jédreldustel pohinevad ettepanekud l&htuvad nii teoreetilisest
raamistikust kui ka praktilistest vajadustest. Seega 10putod eesmark taideti. T60 tulemuste
pohjal esitatud ettepanekud rohutavad vajadust koostodvorgustike arendamise, loodus-
elamuste ja tervisliku elustiili edendamise ning uute sihtgruppide kaasamise jarele.

Teenuste pakkumine tervikpakettidena, turunduse kohandamine kaasaegsetele trendidele
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(nt coolcation, vaikusepaketid) ning kohalike ressursside védrtustamine loob eeldused

aastaringseks turismiks ja tugevdab piirkonna identiteeti.

To66s kasutatud uurimismeetodid Sigustasid end, kuna vdimaldasid teemasse siiveneda
mitmest vaatenurgast. Kvantitatiivne osa kaardistas iildised hoiakud ja vajadused, samas
kui kvalitatiivsed intervjuud andsid siigavama iilevaate strateegilistest ja sisulistest
arenguvajadustest. Uuringu peamiseks piiranguks oli suhteliselt viaike ankeetkiisitlusele
vastajate arv, mis ei vOimalda teha laiaulatuslikke iildistusi. Samuti oli uuringu
labiviimise periood lithike, mis vdis mdjutada vastamisméddra. Tulemusi tuleb késitleda
kui suundumusi, mis vajavad tdiendavat uurimist. Tulevikus oleks oluline korrata sarnast
uuringut laiema valimiga ja pikema ajaperioodi jooksul, et kinnitada trendid ning hinnata
tehtud arendusettepanekute rakendatavust ja mdju. Samuti vOiks siivendada uuringuid
konkreetsete sihtgruppide (nt vélisturistide voi noorte perede) vajaduste ja ootuste osas
ning analiiiisida terviseturismi mdju kohalikele kogukondadele ja elukvaliteedile pikemas

perspektiivis.

Kokkuvdttes annab 16putdo vaartusliku tilevaate sellest, kuidas Romantiline Rannatee
piirkond saab arendada tervist ja heaolu toetavat strateegilist suunda madalhooajal. T66
tulemused toetavad Romantilise Rannatee positsioneerimist aastaringse sihtkohana.
Empiirilised leiud toetavad sihipérast ja jatkusuutlikku ldhenemist, mis aitab tugevdada
piirkonna majanduslikku elujoulisust, suurendada koost6od kohalike ettevotjate vahel ja
vastata kaasaegse turisti ootustele. Kuigi uuring keskendus Romantilisele Rannateele, on
saadud tulemused rakendatavad ka teistes Eesti maapiirkondades ning kasuks kohalikele
omavalitsustele, turismi arendusorganisatsioonidele, terviseturismi teenusepakkujatele,

samuti piirkondlikele koostoovorgustikele ja turundusiiksustele.
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Lisa 1. Romantilise Rannate piirkond

MANUA 1

KIHNU

Allikas: Romantiline Rannatee, n.d.
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Lisa 2. Ankeetkiisitluse kiisimused
Lp. Romantilise Rannatee ettevatja!

Olen Tartu Ulikooli Piarnu kolledzi turismi- ja hotelliettevdtluse tudeng Marek Sauber ja
minu bakalaurcuset66 eesméargiks on uurida tervise- ja heaoluturismi arendamise
vOimalusi madalhooajal Romantilise Rannatee néitel. Uuringusse on kaasatud koik

Romantilise Rannatee piirkonnas tegutsevad ettevotjad.

Palun Teil leida 5 min aega, et vastata kéesolevale kiisimustikule, mis aitab paremini
mdista ettevotjate hooajalisusega seonduvaid probleeme ning tervise- ja heaoluturismi
arendamise voimalusi maapiirkonnas. Vastamine on anoniilimne ja kogutud andmeid

kasutan oma 10putdos.

Teie panus on véga oluline, sest see aitab vélja tootada tdhusad strateegiad, mis toetavad
piirkonna turismisektori arengut tervikuna. Suur tinu ette Teie koostoo eest! Kiisimuste

korral palun minuga ithendust votta e-posti teel: marek.sauber@ut.ee
Ettevotte profiil

Millisesse turismisektorisse kuulub Teie ettevote?
o Majutus (hotellid, kiilalistemajad, puhkemajad)
o Toitlustus (restoranid, kohvikud, catering)
o Tervise- ja heaoluteenused (spaa, massaaz, jooga)
o Kultuuri- ja loodusatraktsioonid (muuseumid, matkarajad, loodusturism)
o Reisikorraldus ja transport (reisibiirood, giiditeenused, transporditeenused)
o Muu (palun tépsustage):
(Allikas: Global Wellness Institute, 2021)

Kui kaua on Teie ettevite tegutsenud?
o Allal aasta
o 1-5 aastat
o 6-10 aastat
o Ule 10 aasta
(Allikas: Gossling & Scott, 2018)
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Hooajalisus ja madalhooaeg

Millisel méaral m&jutab hooajalisus Teie ettevotte tegevust?

o Viga tugevalt (miitligitulu langeb iile 50% madalhooajal)

o MJdodukalt (mitigitulu langeb 20-50% madalhooajal)

o Vihesel médral (miiigitulu langeb alla 20% madalhooajal)

o Eimojuta iildse

(Allikas: Baum & Lundtorp, 2001)

Milliseid tegevusi voi meetmeid plaanite rakendada madalhooaja kiilastatavuse

suurendamiseks?

Téaiesti
nous

Pigem
nous

Pigem ei
ole ndus

Pole
uldse
nous

Hinnasoodustused

Uute teenuste arendamine madalhooajaks

Sihitud turunduskampaaniad

Koostdo teiste ettevitetega

Ei rakenda eraldi strateegiaid

(Allikas: Kavoura et al., 2023)

Tervise- ja heaoluturismi roll ja potentsiaal

Kui oluline roll on tervise- ja heaoluturismil Teie ettevdtte dritegevuses?

o Viga oluline
o Pigem oluline
o Pigem ei ole oluline

o Pole iildse oluline

(Allikas: Smith, M. K., & Puczko, L, 2014)
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Milliseid tervist ja heaolu toetavaid tegevusi pakute tervise- ja heaoluturistidele?

Téaiesti
nous

Pigem
nous

Pigem ei
ole ndus

Ei ole
nous

Spaa- ja 160gastusteenused

Tervise- ja taastusraviteenused

lluteenused ja -hooldused

Jooga- ja meditatsiooniseansid

Loodusteraapia

Tervislik toitumine ja detox-programmid

Fitness- ja litkumisteenused

Vaimse heaolu programmid

Tervisepaketid ja puhkuselahendused

Loodus- ja matkategevused tervise
edendamiseks

Stindmused ja festivalid

(Allikas: Global Wellness Institute, 2022)

Milliseid praktikaid rakendate toitlustuses terviseturismi ja jatkusuutlikkuse

toetamiseks?

Téaiesti
nous

Pigem
nous

Pigem ei
ole ndus

Pole
uldse
nous

Kohaliku tooraine eelistamine

jérgimine

Meniiii koostamisel tervisliku toidu pdhimdtete

Toidu raiskamise vihendamine

Kiilastajate kaasamine tervisliku toidu
valmistamisse

(Allikas: Global Wellness Institute, 2022)
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Kui oluliseks peate looduse rolli tervise- ja heaoluturismi arendamisel?

o Viga oluliseks (pohitegevus)
o Pigem oluliseks
o Pigem ebaoluliseks
o Ebaoluliseks
(Allikas: Smith & Puczko, 2014)

Milliseid uuemaid tervise- ja heaoluturismi trende plaanite arendada madalhooajal?

Téaiesti
nous

Pigem
nous

Pigem ei
ole ndus

Ei ole
nous

Coolcation ehk jaheturism

Dark Sky Tourism ehk pimeda taeva turism

Astrotourism ehk taevaturism

Nature-based Wellness Tourism ehk
looduspohine heaoluturism

Mindfulness Tourism ehk teadliku heaoluturism

(Allikas: Global Wellness Institute, 2022)

Koostoo ja arendustegevused

Millises vormis teeb Teie ettevote koostodd teiste ettevitete vai organisatsioonidega

terviseturismi arendamisel?

Téiesti
nous

Pigem
nous

Pigem ei
ole ndus

Ei ole
nous

Uhiste turundus- ja reklaamikampaaniate
korraldamine

Koost66 kohalike majutus- ja
toitlustusasutustega

Teenuste ja pakettide iihine arendamine

Osalemine vorgustikes ja organisatsioonides

Koostdo kohalike talupidajate ja tootjatega

Koostd6 avaliku sektori ja omavalitsustega

Ei tee koostddd teiste ettevotete ega
organisatsioonidega

(Allikas: Global Wellness Institute, 2024)
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Millised on peamised takistused tervise- ja heaoluturismi arendamisel Teie ettevottes?

Téiesti Pigem Pigemei | Pole
nous nous ole nous | uldse
nous

Piiratud rahalised ressursid

Piiratud turundusvdimalused ja ndhtavus

Madalhooaja ndudluse véhesus

Kvalifitseeritud t66jou puudus

Ebapiisav koostdo teiste ettevotete ja
asutustega

Regulatsioonid ja biirokraatlikud takistused

Tihe konkurents sektoris

Info ja teadlikkuse véhesus

Infrastruktuurilised piirangud

(Allikas: Global Wellness Institute, 2024)
Tulevikuviljavaated

Kui suur on Teie hinnangul tervise- ja heaoluturismi tulevikupotentsiaal?

o Viga suur (ndeme terviseturismi kui peamist kasvuvaldkonda)

o Pigem suur (voimalik oluline lisavdimalus meie teenustes)

o Neutraalne (ei oma suurt mdju meie tegevusele)

o Pigem viike (ei ole prioriteetne, kuid voib teatud miéral tdiendada teenuseid)
o Puudub (ei née terviseturismis meie ettevotte jaoks perspektiivi)

(Allikas: Konu et al., 2011)
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Millised tegurid soodustavad Teie hinnangul tervise- ja heaoluturismi arengut

madalhooajal?

Téiesti Pigem Pigem ei | Pole
ndus nous ole nous | uldse
nous

Kasvav huvi tervisliku ja teadliku eluviisi
vastu

Piirkonna parem turundamine ja tuntuse
suurendamine

Riiklikud voi kohaliku tasandi toetused ja
investeeringud

Tervisetoodete ja -teenuste mitmekesisuse
suurendamine

Jatkusuutlikkuse ja looduspdhiste lahenduste
kasvav roll

Tehnoloogia ja digilahenduste areng
terviseturismis

Suurenenud tihiskondlikud pinged ja iiha
kasvav stressitase

Suurenenud pandeemiate oht

(Allikas: Global Wellness Institute, 2024)
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Lisa 3. Kvalitatiivse uuringu intervjuukava

Hea vastaja!

Olen Tartu Ulikooli Pirnu kolledi turismi- ja hotelliettevotluse eriala tudeng Marek

Sauber ja viin 1dbi uuringut ,,Terviseturismi arendamine madalhooajal Romantilise

Rannatee nditel”. T66 eesméargiks on vilja selgitada tervise- ja heaoluturismi arendamise

voimalused madalhooajal Romantilise Rannatee turismipiirkonnas. Teie vastused aitavad

paremini mdista piirkonna hooajalisusega seonduvaid probleeme ning tervise- ja

heaoluturismi arendamise vdimalusi. Vastamine on anoniiiimne ja kogutud andmeid

kasutatakse 10put6os. Kiisimuste korral palun minuga iihendust votta e-posti teel:

marek.sauber@ut.ee

1. Uldine iilevaade ja hetkeolukord

Kuidas Te hindate tervise- ja heaoluturismi rolli Romantilise Rannatee piirkonna
arengus nii majandusliku, sotsiaalse kui ka turismi arengu vaatenurgast? (Smith &
Diekmann, 2017; Garcia & Gomez, 2019)

Kuidas Te iseloomustaksite Romantilist Rannateed tervise- ja heaoluturismi
sihtkohana, sh madalhooajal? (Smith & Diekmann, 2017; McLellan & Ateljevic,
2015)

2. Tervise- ja heaoluturismi ressursid ja véimalused

Milliseid piirkonna olemasolevaid looduslikke ja kultuurilisi ressursse saaks Teie
hinnangul tervise- ja heaoluturismi edendamisel paremini dra kasutada? (Robinson &
Picard, 2018; Jamal & Higham, 2004)

Millisel mééral toetab Teie hinnangul olemasolev infrastruktuur (nt kergliiklusteed,
tervise-rajad, majutusvoimalused) tervise- ja heaoluturismi arengut Romantilise
Rannatee piirkonnas? (Miiller & Jansson, 2007; Ritchie & Crouch, 2003)

Kuidas Teie hinnangul saaks piirkonna kohalikke tervist toetavaid tegevusi ja
traditsioone (nt saun, ravimtaimed) paremini kaasata turismiaredusse? (Buckley,
2012; Font & Buckley, 2017)
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3. Hooajalisuse mdju ja voimalikud lahendused

[Sa}

(o3}

Millised on Teie hinnangul peamised véljakutsed tervise- ja heaoluturismi
edendamisel seoses madalhooajaga? (Baum & Lundtorp, 2001; Jones et al., 2019;
Jamal & Higham, 2004)

Milliseid innovaatilisi tervist ja heaolu toetavaid tegevusi ja teenuseid (nt jooga,
meditatsioon, dieediprogrammid) vOiks Teie hinnangul Romantilise Rannatee
piirkonnas arendada eelkdige madalhooajal? (Murphy & O’Neill, 2017; Global
Wellness Institute; 2022; Kavoura et al., 2023; Butler, 2014)

Kuidas Teie hinnangul saaks hooajalisuse moju vahendada tervise- ja heaoluturismi

arendamise kaudu? (Gkarane et al., 2025; Global Wellness Institute, 2021)

. Koostoo ja partnerlus

Milline on Teie hinnangul kogukonna ja ettevotluse roll Romantilise Rannatee
turismipiirkonna arengus? (Font & Buckley, 2017; Jamal & Higham, 2004)

Milliseid tegevusi tuleks Teie hinnangul rakendada kogukonna ja -ettevotete
tohusamaks kaasamiseks piirkonna tervise- ja heaoluturismi edendamisel? (Miiller &

Jansson, 2007)

. Turundus ja sihtgruppide kaasamine

Kuidas Teie hinnangul saaks paremini turundada Romantilist Rannateed kui
madalhooajale sobivat tervise- ja heaoluturismi sihtkohta? (Kavoura et al., 2023;
Kizildag & Koc, 2019)

Millised sihtriithmad sobiksid Teie hinnangul kdige paremini piirkonna kiilastajateks
madalhooajal? (Global Wellness Institute, 2024)

. Rahastus ja toetused

Milliseid rahastusallikaid olete kasutanud tervise- ja heaoluturismi arendamiseks
maapiirkonnas, sh Romantilisel Rannateel? (Font & Buckley, 2017)

Milliseid tdiendavaid investeeringuid voi arendusi peate vajalikuks, et muuta piirkond
atraktiivsemaks tervise- ja heaoluturismi sihtkohaks madalhooajal? (Murphy &
O’Neill, 2017; Font & Buckley, 2017)
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7. Tulevikusuunad ja ettepanekud

Milliseid uusi turismitooteid voi -trende oleks Teie hinnangul moistlik ja
perspektiivikas arendada Romantilisel Rannateel tervise- ja heaoluturismi
arendamiseks ning hooajalisuse leevendamiseks? (Hall & Saarinen, 2023; Murphy &
O’Neill, 2017)

Milline on Teie visioon Romantilise Rannatee kui tervise- ja heaoluturismi sihtkoha
arengust jargmise 5-10 aasta perspektiivis? (Global Wellness Institute, 2024;
Gronroos, 2020)
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Lisa 4. Koodipuu

Intervjuu temaatilises analiiiisis kasutatud koodipuu:

Peakategooria Alamkategooria Koodid
Terviseturismi roll ja | Majanduslik mdju toohoive, tulude kasv,
hetkeseis hooaja pikendamine
Sotsiaalne moju elukvaliteet, kogukonna
heaolu, tervisekaitumise
muutus
Turismi arengu moju piirkonna tuntus,

mitmekesistumine,
hooajalisuse

vihendamine
Sihtkoha iseloomustus rahulik, loodusldhedane,
autentne, viahe
rahvastatud
Madalhooaja omadused véhene kiilastajate arv,

rahulik keskkond,
olemasoleva kasutus

Ressursid ja Looduslikud ressursid metsad, meri,
voimalused matkarajad,
looduspargid

Kultuurilised ressursid kohalik kultuur,
traditsioonid, k&sitoo,
parimus

Infrastruktuur terviserajad,
kergliiklusteed, spaad,
majutuskohtade tase

Traditsioonid ja praktikad saun, ravimtaimed,
loodusravi, kogukonna
teadmised

Hooajalisus ja Probleemid madalhooajal kiilastajate vahesus,
lahendused teenuste sulgemine,
ilmastik, toGtajate
leidmine

Uued teenused ja tegevused jooga, meditatsioon,
hingamisteraapia,
talvised elamused,
toitumisprogrammid

Hooajalisuse leevendamine pakettide loomine,
iiritused, sihtgrupile
suunatud tegevused
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Koostdo ja kogukond

Kogukonna roll

kohalike kaasamine,
iihisalgatused, elanike
tugi

Ettevotluse roll

teenuste arendamine,
partnerlus,
investeeringud

Koostoovormid

vorgustikud,
arendusprojektid,
ithisprojektid

Kaasamisstrateegiad

info jagamine, kaasavad
koosolekud,
koostookoolitused

Turundus ja sihtgrupid

Positsioneerimine

tervise- ja heaolukeskne,
aastaringne, taastav
puhkus

Turunduskanalid

sotsiaalmeedia,
turismiveebid, koost6d
suunamudijatega

Sihtriihmad

tervisehuvilised, eakad,
tooga kurnatud,
linnaelanikud, pered

Rahastus ja
investeeringud

Rahastusallikad

PRIA, EAS, LEADER,
KOV, omavahendid

Vajalikud investeeringud

taristu arendamine,
turundus, teenuste
kvaliteet, koolitused

Arenduse prioriteedid

kvaliteetne teenus,
atraktiivsus ka
madalhooajal,
jétkusuutlikkus

Tulevikusuunad ja
visioon

Uued tooted ja teenused

digitaalsed teenused,
loodusretked, taastavad
elamused

Trendide jargimine

Wwellness, loodusldhedus,
aeglustamine, vaimne
tervis

Piirkonna visioon

rahvusvaheline
tervisesihtkoht,
aastaringne,
kogukonnaga kooskdlas
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Lisa 5. Romantilise Rannatee terviseturismitoodete ja -teenuste iilevaade
Looduslik keskkond ja litkumisvdimalused

Romantiline Rannatee kulgeb modda Liivi lahe rannikut, hdlmates mitmekesiseid
maastikke, sealhulgas rannakiilasid, luitemannikuid, rabasid ja rannaniite. Piirkonnas
leidub ohtralt matkaradu, mis vdimaldavad kiilastajatel nautida looduse ilu ja rahu.
Matkad inimtiihjas soos, lindudest rokkavatel rannaniitudel ja tervisest pakatavates

luiteménnikutes pakuvad véimalusi aktiivseks litkumiseks ja vaimseks taastumiseks.
Vaikuse ja rahu kogemine

Romantilise Rannatee piirkond pakub kiilastajatele voimalust kogeda vaikust ja rahu, mis
on olulised vaimse heaolu ja stressi vihendamise seisukohalt. Kodulehel rohutatakse, et
piirkond on hubane ja turvaline puhkusepiirkond, kus lapsed saavad joosta vabalt ja kdik

kiilastajad on hoitud rannarahvale omasel muhedal moel.
Kohalik toit ja toidukultuur

Romantilise Rannatee piirkonnas on esile tostetud kohalik toidukultuur, mis pdhineb
merest ja metsast inspireeritud toidul. Siigisgurmee {ritus tutvustab Pdrnumaa
iseloomulikku toidulugu, jutustades kohaliku looduse omapérast, inimestest,

aastaaegadest ja polvest polve edasi antud teadmistest.
Aastaringne puhkusevoimalus

Romantilise Rannatee koduleht rohutab, et piirkond pakub aastaringselt erinevaid
puhkusevdimalusi. Talvel saab nautida vaheldusrikast loodust, rannakuid ja piknikke
rannikul ning rabas, suplusi jidaugus ning monulemist pdikesepaistes. Samuti on esile
toodud koetud ahjud, kiiiinlavalgus, ehe kohalik toit ja kiipsetiste 16hnad, villased

kampsunid ja sokid ning saunad, mis kdik loovad sooje emotsioone ja turvatunnet

Allikas: Romantiline Rannatee, n.d.
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Lisa 6. Loputoos viidatud turismitrendide méiratlused

Inglise keeles

Eesti keeles

Definitsioon

mindful tourism

motestatud turism

Turismisihtkohtade haldamine viisil, mis
seab esikohale kohalike kogukondade heaolu
ja kultuuripdrandi sdilitamise. Kasutatakse ka
stinoniitimset terminit mindfulness tourism
ehk teadlik turism.

coolcation

jahe-on-lahe puhkus

Puhkus jahedamas turismisihtkohas.

nature tourism

loodusturism

Reisimine loodusesse.

wellness tourism

heaoluturism

Reisimine vaimse ja fiiiisilise heaolu
sdilitamise vOi parandamise ning parema
elutaseme nautimise voi saavutamise
eesmargil.

stargazing

tahevaatlusturism

Reisimine tihtede vaatlemise ja haridusega
seotud eesmargil. Kasutatakse ka
stinoniitimseid termineid nagu astrotourism
ja dark sky tourism.

Allikas: Sonaveeb, 2025
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SUMMARY

The aim of this thesis was to identify strategies and actions that can effectively support
the development of health and wellness tourism during the low season along the Romantic
Coastline, thereby enhancing the region’s competitiveness and sustainability. The
Romantic Coastline tourism area faces a clearly expressed seasonality, which affects the
economic stability of businesses, the continuity of employment, and the vibrancy of local
communities outside the summer months. Health and wellness tourism can offer a

solution by attracting visitors during spring, autumn, and winter periods.

The theoretical part of the thesis discussed the impact of seasonality on tourism, the nature
and trends of health and wellness tourism, and the importance of cooperation and regional
development. The work was based on current academic literature and international
sources (such as the Global Wellness Institute), highlighting key trends in the field —
including growing interest in mental well-being, nature-based experiences, and local food

culture.

The empirical part applied a mixed-methods approach, combining a quantitative survey
of tourism entrepreneurs in the Romantic Coastline region and qualitative interviews with
regional tourism developers. The survey aimed to map current services, attitudes, and
cooperation practices, while the interviews provided a deeper understanding of strategic
priorities and development challenges.

The results showed that although seasonality is a clear issue, there is strong potential for
developing health and wellness tourism. Entrepreneurs highly valued the use of local
ingredients and the offering of healthy food, but considered traditional spa and beauty
services less relevant in the region. There was notable interest in developing nature
activities and mental wellness services — a trend that reflects global developments and
demonstrates a regional shift toward nature-based, balanced tourism.
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While most respondents acknowledged the importance of cooperation, it was also noted
that collaboration is not always systematic or effective. Barriers such as limited funding,
low demand in the off-season, and a lack of qualified workforce were frequently
mentioned. Interviewees emphasized the need for innovative services and joint tourism

packages that bring together different providers and enhance the region’s appeal.

The comparison of empirical results with theoretical sources showed several
consistencies with previous research, but also highlighted regional specificities —
particularly the importance of mental wellness services and the strategic use of natural
resources in low-season offerings. One of the main contributions of this thesis is the
identification of these emerging trends and their integration into regional development.

The practical proposals developed based on this study emphasize the need to strengthen
cooperation networks, promote nature-based and wellness-oriented tourism services, and
attract new target groups. Offering integrated service packages, adapting marketing to
new trends (e.g., coolcation, retreat), and valuing local resources can create the

foundation for year-round tourism and strengthen the identity of the region.

In conclusion, the findings provide a valuable overview of how the Romantic Coastline
region can strategically develop health and wellness tourism during the low season. The
study supports a sustainable and collaborative approach that increases economic
resilience, enhances cooperation among local stakeholders, and meets the growing

demand for meaningful and restorative travel experiences in free nature.
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