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Актуальность. Одним из наиболее практически 
значимых вопросов в психологии спорта являет-
ся вопрос мотивации спортсменов, ее предикторов 
(Tóth-Király, 2020; Wang, 2017), устойчивости (Shee-
han, 2018) и гендерной специфики (Rintaugu, 2012). 
Соревновательная тревожность также всегда нахо-
дилась в фокусе пристального изучения спортивных 
психологов, о чем свидетельствует множество иссле-
дований (Hussain, 2021; Dakhole, 2021; Meshkati, 2020; 
Stanović, 2020 Kuan, 2018; Craft, 2003). 

Цель исследования. Оценка когнитивного и со-
матического аспектов соревновательной тревожно-
сти, а также мотивов профессиональной деятельно-
сти московских спортсменов.

Материал и методы. Исследование проводилось 
на базе филиала №1 ГАУЗ МНПЦ МРВСМ ДЗМ 
(Клиника спортивной медицины), в нем приняли 
участие 1006 человек в возрасте от 14 до 37 лет. Сре-
ди них 547 спортсменов и 459 спортсменок. Были 
использованы следующие психодиагностические 
методики: Шкала спортивной мотивации (Pelletier, 
1995) и Тест состояния соревновательной тревожно-
сти (Cox, 2003). Математическая обработка данных 
производилась с помощью программного обеспече-
ния SPSS 21, для выявления достоверных различий 
использовался критерий U Манна—Уитни.

Результаты. Полученные результаты свидетель-
ствуют о наличии статистически значимых различий 
в мотивах профессиональной деятельности спортсме-
нов и спортсменок (p<0,05). Такие факторы, как ма-
териальное вознаграждение, престиж и социальное 
одобрение оказались более сильными стимулами для 
спортсменов, нежели для спортсменок. Кроме того, 
мужчины в большей степени, чем женщины, проде-
монстрировали склонность оценивать занятия спор-
том в качестве своего долга. Между тем общий уро-
вень демотивации, который выражается в чувстве по-
давленности, ощущении собственной неуспешности 
и отсутствия контроля над происходящим, оказал-
ся в нашей выборке в среднем выше у спортсменок.

Также оказались статистически значимыми 
(p<0,05) и различия в степени выраженности пред-
стартовой тревоги. У спортсменок в среднем были 
более высокие баллы по когнитивной тревожности, 
которая выражается в возникновении навязчивых 
мыслей и негативных эмоций перед соревновани-

ями, и соматической тревожности, проявления ко-
торой разнообразны и индивидуальны: повышение 
температуры, тахикардия, скованность вследствие 
повышенного мышечного тонуса, интенсивное по-
тоотделение, бессонница.

Заключение. Полученные результаты носят про-
межуточный характер, представляя собой интерес-
ный срез данных, который может быть полезен как 
для дальнейших исследований, так и для медико-
психологического сопровождения профессиональ-
ных спортсменов, в том числе в рамках санаторно-
курортного лечения и восстановления после сорев-
новательного периода.

* * *
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Цель исследования. Разработка и научное обосно-
вание программы санаторно-курортного лечения па-
циентов с эректильной дисфункцией, патосперми-
ей и хроническими инфекционно-воспалительными 
заболеваниями репродуктивной системы на основе 
комплексного применения естественных и префор-
мированных физических факторов. 

Материал и методы. Под наблюдением находились 
60 пациентов с хроническими инфекционно-воспа-
лительными заболеваниями репродуктивной систе-
мы и эректильной дисфункцией. Пациентам основ-
ной группы (30 пациентов) проводили комплексное 
санаторно-курортное лечение, которое включало: ми-
неральные ванны, питье минеральной воды, массаж 
надлонной и крестцовой областей, лечебную физ-
культуру, аромопсихотерапию, введение настоев ле-
карственных трав с помощью микроклизм, террен-
кур, а также электро-магнито-лазерную терапию. 
Пациенты группы сравнения (30 пациентов) полу-
чали только стандартное санаторно-курортное лече-
ние в течение 14 сут. У пациентов, получавших ком-
плексное санаторно-курортное лечение, выявлено 
улучшение клинической симптоматики по данным 
МИЭФ-5, шкалы твердости эрекции Голдстейна, что 
подтверждалось улучшением пенильной гемодинами-
ки по данным УЗДГ сосудов полового члена, сниже-
нию активности воспалительного процесса по дан-
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ным показателей микроскопического исследования 
секрета простаты, увеличению количества активно-
подвижных сперматозоидов и морфологически нор-
мальных форм по данным спермограммы.

Выводы. На основании комплексной оценки 
эффективности проведенного санаторно-курортно-
го лечения у пациентов основной группы отмече-
но значительное улучшение у 5 (16,7%) пациентов, 
улучшение — у 19 (63,3%), без перемен — у 6 (20,0%) 
пациентов.

* * *
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Цель исследования. Оценка эффективности при-
менения локальной баротерапии (ЛБ) в комплексе 
с низкочастотной трансцеребральной импульсной 
электротерапией (НТИЭ) или струевым душем (СД).

Материал и методы. Обследован 51 пациент в воз-
расте от 20 до 49 лет с психогенными и смешанными 
формами эректильной дисфункции. Пациентам 1-й 
группы (25 пациентов) проводили ЛБ на область по-
лового члена в комплексе с НТИЭ; 26 пациентам (2-
я группа) выполняли ЛБ в комплексе с СД. ЛБ осу-
ществляли с помощью аппарата «Ермак», курс тера-
пии 12—15 процедур; для НТИЭ использовали аппарат 
«Электросон ЭС-10-5», курс терапии состоял из 12—
15 процедур. Давление воды при использовании СД 
повышалось от 1,5 атм., до 3 атм., температура воды 
снижалась с 35—32 °C до 25—20 °C — 12—15 процедур. 

Результаты. После проведенной терапии у 18 
(72,0%) пациентов 1-й группы и у 20 (76,9%) паци-
ентов 2-й группы отметили улучшение эрекции, что 
подтверждалось увеличением количества баллов до-
мена общего сексуального удовлетворения шкалы 
МИЭФ с 16,4±0,8 до 19,8±0,7 (p<0,05) и у пациен-
тов 2-й группы с 17,3±0,8 до 20,5±0,6 (p<0,05). Уста-
новлено, что ЛБ как в сочетании с НТИЭ, так и с СД 
оказывала одинаковый положительный эффект на 
эректильную функцию. Показатели микроскопи-
ческого исследования секрета простаты пациентов 
не изменились после проведенной терапии и нахо-
дились в пределах нормы. По данным ультразвуко-
вой допплерографии сосудов полового члена выяв-
лено увеличение линейной скорости кровотока после 

завершения комплексной терапии у пациентов обеих 
групп. У 9 пациентов 1-й группы отмечено увеличе-
ние содержания общего тестостерона после заверше-
ния с 6,2±1,5 до 11,4±1,1 нмоль/л (p<0,05).

Заключение. Таким образом, ЛБ в сочетании 
с НТИЭ и СД является эффективным лечебным ком-
плексом при эректильных дисфункциях, возникших 
в результате стрессов, длительного эмоционального 
и интеллектуального перенапряжения, депрессии на 
фоне синдрома хронической усталости.

* * *
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В России в настоящее время активно развивается 
новое направление в управлении бизнесом — «про-
ектный подход». Особенно важно изучение специ-
фики этого феномена в сфере гостеприимства. При-
менение проектного подхода помогает в выработке 
правильных управленческих решений. Базовым объ-
ектом управления проектного менеджмента является 
проект. Содержание этого понятия имеет широкий 
категориальный спектр и формирует самостоятель-
ную область знаний и целый ассортимент управлен-
ческих трактовок терминов, что требует отдельных 
исследовательских направлений.

В силу влияния тенденций, происходящих в раз-
витии общества, на первый план выходит проблема 
управления сферой услуг, вернее, сферой услуг ин-
новационной инфраструктуры. В современных ус-
ловиях хозяйственная система требует постоянной 
корректировки, которая обусловлена динамичными 
изменениями внутренней и внешней среды. Внеш-
няя среда, в рамках которой организации сферы ус-
луг осуществляют свою деятельность, непрерывно 
меняется под влиянием изменения рыночной конъ-
юнктуры, инновационных изменений, развития но-
вых технологий, изменения потребительских предпо-
чтений и т.д. Обширное распространение в научной 
литературе получило определение, что рынок пред-
ставляет собой систему потребителей и производи-
телей товаров или оказания услуг. Однако данная 
трактовка рынка, на наш, взгляд, не отражает совре-
менных реалий. Современный рынок товаров и ус-
луг, учитывающий особенности конкуренции на ми-
ровых и локальных рынках, структуру производства 
сферы промышленности, торговли и других секто-
ров экономики, требует для своего изучения и ана-
лиза разделения сферы услуг на две основные кате-
гории — решение технологических (инфраструктур-
ных) задач и устранения организационных проблем 
(управленческие компетенции).


