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Eessõna 
 
Töötervishoiuteenuste osutamine eeldab töötervishoiuspetsialistidelt oma te-
gevuse kvaliteedi ja mõjususe jälgimist. “Töötervishoiu ja tööohutuse seadus” ei 
esita töötervishoiuteenuse osutajatele mingisuguseid tingimusi, kuidas kvaliteeti 
jälgida. 
Kõigil tervishoiuteenuse osutajatel tuleb kvaliteedi tagamiseks lähtuda sot-
siaalministri määrusest nr 144, 20.12.2001 (RTL, 04.01.2002, 2, 21). Täiendatud 
ISO standard 9001 on samuti sobilik abivahend täitmaks seda ülesannet tööter-
vishoius. 
Standardist lähtuvaid põhimõtteid võib kasutada ka siis, kui eesmärgiks ei ole 
kvaliteedisüsteemi sertifitseerimine. Kvaliteediga tegelemine on muutunud ak-
tuaalseks veel seetõttu, et töötervishoiuteenuseid ostvate tööandjate nõuded töö-
tervishoiuspetsialistidele on kasvanud. 
Uus standard on ennekõike kvaliteedijuhtimise standard. Kesksel kohal on kliendi 
vajadustega arvestamine, protsessi kirjeldus, järjepidev kvaliteedi parendamine. 
Standard annab võimaluse luua toimiv juhtimissüsteem, aga igast teenuseosuta-
jast (töötervishoiuteenistusest) sõltub, kui kvaliteetne on tulemus ja kui palju ku-
lub selle saavutamiseks aega. Kvaliteetse teenuse osutamisel tuleb arvestada 
peale standardi veel paljude teiste asjaoludega, nagu kehtiv töötervishoiualane 
seadusandlus, metoodilised juhendid, töötervishoiuspetsialisti eetikakoodeks, ra-
vijuhendid jne. 
Loomulikult mõjutavad kvaliteedi kujunemist ka konkurendid, kes samalaadset 
teenust osutavad, ja üldine olukord turul. 
ISO 9001 kõrval on lisaks juhtimisstandard ISO 9004, mille alusel kvaliteedi-
juhtimissüsteemi ei saa sertifitseerida. ISO 9001 keskendub toote loomisel klien-
dipoolsete nõuete rahuldamisele. ISO 9004 keskendub asjaoludele, mis mõjuta-
vad kvaliteeti organisatsiooni sees. 
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1. SISSEJUHATUS 
 
 
Uuendatud ISO 9001 standardi ülesehitus on selgem kui eelkäijal. Kvaliteedi-
juhtimissüsteem koosneb neljast osast: juhtkonna vastutus; ressursside hal-
damine; toote valmistamine, planeerimine; analüüs ja parendamine (skeem 1). 
Tekstis on sulgudes viited vastava standardi kohta. Kui tekstis viide puudub, ei 
ole tegemist standardist tulenevate nõuetega, vaid soovitustega. 
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Skeem 1.  Kvaliteedijuhtimine ISO 9001 standardi põhjal 
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Kvaliteedijuhtimissüsteemi üldised eesmärgid 
 
Protsessijuhtimine eeldab, et identifitseeritakse kvaliteedi jaoks tähtsad prot-
sessid ning määratletakse nende omavahelised kokkupuutepunktid ja õnnes-
tumise kriteeriumid. 
Peale selle on vajalik menetleda tegevusi, mille kaudu kindlustatakse protsessi 
tõhusus, vajaminevad ressursid ning informatsiooni kogumine ja edastamine, mil-
le kaudu jälgitakse protsessi ja tagatakse kvaliteedi järjepidev parendamine (4.1). 
Juhtimist käsitlevaid tingimusi on lihtsustatud. Ei eeldata juhtimisprotsessi käigus 
menetletud tegevuste kirjalikku dokumenteerimist  vaid protsessijuhtimise juhen-
dite dokumenteerimist. Juhendite maht (hulk) sõltub organisatsiooni struktuu-
rist/koostisest ja loomusest, protsesside keerukusest ja nende omavahelisest sõl-
tuvusest ning inimeste/töötajaskonna pädevusest. Kvaliteedijuhtimissüsteemi kir-
jeldavad tegevused ja juhendid peavad täitma standardiga kontrolli suhtes esita-
tud eesmärke. 
 
Kvaliteedijuhtimise põhimõtted 
 
ISO 9000 formuleerib või määrab kaheksa kvaliteedijuhtimise põhimõtet, mida 
planeerimisel võib kohaldada: 

 
Kliendikesksus / lähtumine kliendi huvidest  

 
Organisatsioonil tuleks hinnata klientide ja teiste nendega seotud organi-
satsioonide tänaseid ja tulevasi vajadusi, täita neid ja püüda ületada klientide 
ootusi. 

 
Eestvedamine 

 
Juhtkond määrab organisatsiooni teadlikkuse ja orienteerituse, seega loob töö-
keskkonna, kus töötajaskond saab keskenduda eesmärkide elluviimisele. 

 
Töötajaskonna panus / inimeste kaasamine 

 
Kõik töötajad on organisatsioonile vajalikud ja nende osalemisaktiivsus tõstab 
võimalust kasutada iga üksikisiku pädevust organisatsiooni hüvanguks. 

 
Protsessikeskne töömeetod / lähenemisviis  

 
Soovitud tulemus saavutatakse kiiremini, kui tööd juhitakse protsessina. 

 
Süsteemne juhtimistava 

 
Organisatsiooni efektiivsus eeldab protsessi mõistmist ja tunnistamist, samuti 
teiste liituvate protsesside mõjutuste juhtimist. 

 
 

Kvaliteedi pidev parendamine 
 
Tegevuste pidev parendamine on organisatsiooni toimimise püsiosa. 
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Tõsiasjadel/faktidel põhinev otsustusviis 

 
Efektiivne otsus põhineb küllaldasel informatsioonil ja selle analüüsil.  
 

Koostöö allhanketöö tegijatega / tarnijatega 
 
Parim tulemus sünnib koostöös. 
 
 
Kvaliteedijuhtimissüsteemi rakendamine praktikas 

 
Juurutamise algetapis tuleb panustada planeerimisele, et kvaliteedijuhtimis-
süsteemist oleks tulu organisatsioonile kui tervikule. Juhtkonnal tuleks otsustada 
ja anda vastused järgmistele küsimustele: 
 

• Milleks on vaja kvaliteedijuhtimissüsteemi? Millised on klientide vajadu-
sed? Kas eesmärgiks on tegevuse sertifitseerimine või tahetakse kvalitee-
ti parandada oma tarbeks ja sertifitseerimise küsimus otsustatakse hil-
jem? Kas eesmärgiks on ühtlustada praktikat? Kas tahetakse parandada 
teatud kindlat valdkonda? 

• Kui laiaulatuslikku süsteemi rakendatakse? Missuguseid tegevusi see 
puudutab? Kas see hõlmab kogu organisatsiooni või ainult osa sellest? 

• Kuidas juurutatav kvaliteedijuhtimissüsteem täiendab toimivat juhtimis-
süsteemi? 

• Mis ajaks peaks kvaliteedijuhtimissüsteem olema rakendatud? 
• Missuguseid ressursse kvaliteedijuhtimissüsteemi rakendamiseks pla-

neeritakse ja kuidas organiseeritakse süsteemi rakendamist? 
• Kuidas kvaliteedijuhtimissüsteemi rakendamist jälgitakse? 

 
Kui juhtkond ei ole küllaldaselt huvitatud kvaliteedijuhtimissüsteemi etteval-
mistamisest, siis on selle juurutamine praktikas ebaõnnestumisele ette mää-
ratud. Töötajaskonna omaalgatuslik, muu töö kõrvalt tehtav mahukas kvali-
teediarendamine jätab kõrvale kõik ülejäänud tegevused, lõpptulemuseks on 
ületöötamine, väsimus ja halb enesetunne. 
 
Kvaliteedijuhtimissüsteemi arendamisetapis tuleb kasutada ettevõtmise eest-
vedajat, kellele tuleb planeerida küllaldaselt tööaega. Selles tegevuses tuleb 
osaleda kogu organisatsioonil. Kuna küsimus on juhtimise arendamises, eeldab 
see panust eelkõige juhtkonnalt. Juhtkonnal tuleb aktiivselt jälgida kogu protses-
si arengut. 
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Skeem 2.  Ettepanek kvaliteedijuhtimissüsteemi rakendamiseks 
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Kõige töömahukam osa kvaliteedijuhtimissüsteemi ülesehitamisel on protsessi ja 
sellega kaasnevate tegevusjuhiste planeerimine ja koostamine. Praktikas ei ole 
võimalik kaasata planeerimisrühma töösse kõiki inimesi, kuid kõigile tuleb anda 
võimalus väljendada oma arvamust. Mõningatel juhtudel võiks mõelda ka alltöö-
võtjate kaasamisele (nt töötervishoiuteenuseid osutav juriidiline isik osutab all-
hanke korras mingit töötervishoiuteenust teisele teenuse osutajale). 
 
Kvaliteedijuhtimissüsteemi dokumenteerimine 
 
Standardis on kindlaks määratud teatud nõuded tegevusjuhiste ja andmestiku 
järelevalvele. Tegevusjuhised ja informatsioonikogud võivad olla koostatud kirja-
likult või elektrooniliselt. Tegevusjuhiste järelevalve eesmärgiks on tagada, et 
ajakohased tegevusjuhised oleksid kasutusel kõikidel töökohtadel ja -vahetustes 
ning et neid ka järgitakse. 
 
Tegevusjuhised 
 
Standard eeldab kvaliteedijärelevalveks vajalike skeemide ja jooniste koostamist 
kvaliteediraamatus (4.2, 8.2, 8.3 ,8.5). Kvaliteediraamat peab sisaldama ka prot-
sesside korralduse ja järjekorra skemaatilisi illustratsioone (nt protsessi skeem 
3). Standard ei sea kvaliteediraamatu koostamisele mingisuguseid kujunduslikke 
ega vormilisi nõudeid. Töötervishoiuteenistuse või teenuseosutaja kvaliteediraa-
matu näide on toodud lisas 1. 
Protsessi juhtimiseks koostatavate tegevusjuhiste mahu ja selle üksikasjad ot-
sustab organisatsioon. Eelkõige sõltub see töö keerukusest, kasutatavatest prot-
seduuridest või toimimisviisidest, aga ka töötajaskonna oskustest. Protsesse võib 
juhtida mitmeti (juhised, koolitus, juhendamine, rühmatöö, koosolekud). Eesmär-
giks on tagada kvaliteet ja selle jätkuv parenemine. 
 
Tavaliselt on kvaliteedisüsteemi juhtimise tegevusjuhised järgmised: 

• tegevusvaldkonnapõhine kvaliteediraamat; 
• protsesside eeskiri; 
• kvaliteedijuhtimise eeskiri; 
• ravi- ja diagnostikajuhendid; 
• aruandlusvormid, informatsiooni kogumisvormid; 
• tegevusvaldkonda reguleerivad seadusandlikud aktid 

(töötervishoid ja tööohutus, tervishoid, töötervishoiuspetsialisti eetika-
koodeks, tervishoiuteenuse osutamise leping jne). 

Organisatsioonis peab olema dokumenteeritud tegevuste menetlus, mille põhjal: 
• kinnitatakse tegevusjuhendid; 
• hinnatakse reeglipäraselt tegevusjuhendeid ja vajadusel korrigeeritakse 

neid; 
• tunnistatakse kehtivaks ehk jõustatakse tegevusjuhiste versioonid; 
• kindlustatakse asjakohaste versioonide kättesaadavus seal, kus neid va-

jatakse. 
Tegevuste menetluse kirjelduses peab olema määratud, kes ja kuidas kontrollib 
ja kinnitab tegevusjuhendid praktiliseks kasutamiseks. Samuti on vaja määrata, 
kuidas toimub juhendite muutmine või täiendamine ning kes kooskõlastab ja kin-
nitab muudatused. 
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Üldine tava on koostada juhenditest register koos loeteluga isikutest, kelle päde-
vuses on nende kinnitamine, kontroll ja jaotamine. Registri peaks koostama põ-
himõttel, et oleks selgelt aru saada, millist kvaliteediraamatu tasandit juhend kä-
sitleb. Nii luuakse tegevusjuhiste hierarhia: organisatsioonis kasutatavad doku-
mendid ja kohustuslikud kanded, tööjuhendid ja protseduuride juhendid; kõigest 
sellest moodustub kvaliteedikäsiraamat. 
 
 
                                                 KVALITEEDIKÄSIRAAMAT 
 
 
 
 

   Protseduuride juhendid 
          (tegevusjuhendid) 
 
 

Tööjuhendid 
 
 
 

          Organisatsioonis kasutavad dokumendid 
          ja kohustuslike sissekannete kord 
 
 

 
Andmestu 
 
Informatsioonikogu kujutab endast tegevuste dokumenteeritud kogumit, mille abil 
jälgitakse ja hinnatakse eesmärkide elluviimist. Kvaliteedijuhtimissüsteemis on 
informatsioonikogul keskne roll, sest on tähtis, et otsustused põhineksid tõsiasja-
del ehk faktidel, st on tõenduspõhised. 
 
Standard eeldab järgmiste informatsiooniallikate olemasolu: 

• Protsesside arvestus (ligikaudne) ja tulemused, mis on vajalikud kvaliteedi 
hindamiseks (7.1) (nt patsientide andmebaas, töökohtade külastuse aru-
anded, koosolekute protokollid ja memorandumid) 

• Juhtkonna ülevaateprotokollid (5.6.1) 
• Koolitusregistrid (täiendõpe, spetsialiseerumine, praktika töökohal) (6.2.2) 
• Lepingud ja lepingute täitmise kontrollaruanded (7.2.2) 
• Tootearendusega seotud lähteinformatsioon, tulemused, registreerimis-

päevikud (7.3) 
• Allhanketööde aruandlus ja hinnangud teostatud töö kohta (7.4.1) 
• Seadmete kalibreerimispäevikud (7.6) 
• Sisekontrolli tulemused (8.2.2) 
• Muu informatsioon ja andmebaasid (8), mis on vajalikud kvaliteedi järjepi-

deva parendamise seisukohalt, ka juhtkonna nägemus ehk ülevaade olu-
korrast (nt preventiivsed ja korrigeerivad tegevusjuhised, küsitluslehed 
klientide rahulolu kohta, klientide kaebused ja erandjuhtude aruanded) 
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Informatsiooniallikaks võib olla veel majandustegevuse tulemuslikkuse hinnang 
(finantstegevuse aruandlus), aga ka diagnoositud kutsehaigusjuhtude, tööst põh-
justatud haigusjuhtude või uuringutele suunatud kutsehaiguskahtluse juhtude 
aruandlus jne). 

 
Standard (4.2.4) eeldab dokumenteeritud tegevusi, mille alusel: 

• kogutud informatsiooni (andmebaase) kasutatakse kvaliteedi jäl-
gimiseks ja kvaliteedijuhtimissüsteemi efektiivsuse hindamiseks; 

• kogutud informatsioon identifitseeritakse, säilitatakse ja rakenda-
takse praktikas; seda kaitstakse vigastumise ja hävimise eest ning 
vajadusel ka hävitatakse. 
Tuleb määrata informatsiooni säilitamisaeg. 
 

Töötervishoidu puudutavad kõik õigusaktid, mis reguleerivad patsiendi tervi-
seandmete kirjalikku ja elektroonilist säilitamist, kandeid tervisekaardile, uuringu-
tele ja konsultatsioonile suunamist ning isikuandmete kaitse seadusest tulene-
vaid nõudeid delikaatsete isikuandmete töötlemiseks. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

o Organisatsiooni tõhusus eeldab klientide vajaduste mõistmist, tegevus-
protsessidest arusaamist ja neid mõjutavate kõrvalprotsesside juhtimist.

o Kvaliteedijuhtimissüsteemi eesmärgiks on tegevuse jätkuv parenda-
mine. 

o Koostatavate dokumentide maht sõltub organisatsiooni vajadustest. 
o Tegevusjuhiste järelevalve eesmärgiks on kindlustada, et tööprotses-

side juures ja töökohtadel, kus juhiste järgi on vajadus, oleksid need
olemas ja et vananenud juhendeid ei kasutataks, vaid asendataks need
uutega. 

o Kogutud informatsiooni jälgitakse registrite kaudu ja hinnatakse elluvii-
dud tegevusi. Protsesside tulemuste dokumenteerimine on määravaks
informatsiooniallikaks. 

o Kavandades töötervishoiuteenuste osutamisel patsiente puudutavate
andmebaaside loomist, tuleb lähtuda isikuandmete kaitse seadusest tu-
lenevatest nõuetest delikaatsetete isikuandmete säilitamisele ja töötle-
misele. 
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2. JUHTKONNA VASTUTUS 
 
 
Juhtkonna all mõeldakse antud organisatsiooni kõige kõrgemat juhtimisorganit 
ehk tippjuhtkonda. Rusikareegel on, et kui organisatsiooni tegevusala hõlmab 
erinevaid valdkondi, siis juurutades kvaliteedijuhtimissüsteemi töötervis-
hoiuteenuste osutamisel, vastutab selle eest otseselt antud valdkonda kureeriv 
juhtkond. Kui töötervishoiuteenuste kvaliteedijuhtimissüsteem on osa kogu orga-
nisatsiooni kvaliteedisüsteemist, langeb vastutus tippjuhtkonnale. 
 
Standard eeldab, et juhtkond on seotud kvaliteedi arendamisega, kogudes and-
meid klientide vajaduste kohta ja järgides antud tegevusala reguleerivaid sea-
dusandlikke akte. Juhtkond osaleb kvaliteedipoliitika väljatöötamisel ja eesmärki-
de püstitamisel, viib ellu juhtkonna nägemuse ja tagab vajalike ressursside ole-
masolu (5.1). 
 
Klientide vajadused ja nõudlused ehk kliendikesksus 
 
Juhtkonna ülesandeks on välja selgitada tegurid, mida klient tähtsaks peab, ja 
kindlustada nõudluste rahuldamine. Eesmärgiks on kliendi rahulolu parendamine 
(5.2). 
 
Kliendikeskne tegutsemine töötervishoius eeldab klientide ja nendega seotud isi-
kute väljaselgitamist. 
 
Töötervishoiule on iseloomulik “kliendipaljusus” ehk üheaegne seotus erinevas 
staatuses klientidega (nt töötajad võivad üheaegselt esineda patsiendi, töötegija 
ja töökeskkonnavoliniku rollis) ja samaaegne koostöö tööandjaga kui maksva 
kliendiga. Laiemalt hinnates on ka ühiskond ja sotsiaalpartnereid esindavad or-
ganisatsioonid, riigiasutused ja ametid (Sotsiaalministeerium, Haigekassa, Sot-
siaalkindlustusamet, Ametiühing, Tööandjate Keskliit) töötervishoiu kliendid. 
Määratledes kvaliteedi eesmärki, tuleb tasakaalustatult arvestada kõigi nimetatud 
osapoolte vajadusi ja nõudlusi. Üldjuhul ei kujuta see endast probleemi, kuna 
kõigi osapoolte eesmärgid on samasuunalised, erinevusi võib esineda ainult rõ-
huasetustes. 
Klientide vajaduste ja ootuste selgitamiseks võib kasutada ankeetküsitlusi, interv-
juusid või koguda muul moel süstematiseeritult tagasisidet. Tööandja kui kliendi 
vajadused ja nõudlused tuleks selgitada oma tegevussuunda planeerides ja le-
pinguid sõlmides. Kliendi poolt püstitatud eesmärkidega tuleb arvestada pikemas 
perspektiivis, samas tuleb hinnata kliendi vajadusi lähtuvalt töötervishoiuspetsia-
listi ametialasest pädevusest ja organisatsiooni enda asjatundlikkusel põhinevast 
tehnilis-teaduslikust baasist. 
Arutelu organisatsioonis klientide vajaduste ja ootuste üle. 
Mida selgemad on ühised eesmärgid, seda väiksem on nõudlus üksikasjalike te-
gevusjuhiste järgi. 
 
• Kliendi rahulolu järelevalve 
 
Reeglipärane hindamine, sealhulgas informatsiooni töötlemine ja tulemuste ra-
kendamine kvaliteedi parendamiseks. 
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• Kliendisuhte hoidmine 
 
Standard eeldab, et määratledes osutatavate teenuste eesmärke, arvestatakse 
kliendi vajadustega, tegevusvaldkonda reguleerivate seadusandlike aktidega ja 
töötervishoiuspetsialisti eetikakoodeksiga. Lisaks võib olla veel püstitatud ees-
märke, mis on tähtsad organisatsiooni toimimise jaoks (pt 4 “Teenuse teostami-
ne”). 

 
Kvaliteedipoliitika, kvaliteedi eesmärk ja kvaliteedijuhtimissüsteemi pla-
neerimine  

 
Lähtuvalt standardist (5.3) sisaldab kvaliteedipoliitika: 

• organisatsiooni tegevuskavatsuste/plaanide kooskõlastamist; 
• kohustust täita eesmärgid ja parendada jätkuvalt tegevust; 
• kvaliteedi eesmärgi ja järelevalve ning hindamise aluste formuleerimist. 

     
Lisaks: 

• Kogu organisatsioon peab mõistma kvaliteedipoliitika eesmärke. 
• Kvaliteedipoliitika ajakohasust ja efektiivsust hinnatakse tähtajaliselt. 

 
Standard eeldab, et kõigile tegevustele organisatsiooni eri tasanditel on püs-
titatud kvaliteedieesmärk ning et organisatsioonis on olemas tegevuskava, kui-
das kvaliteeti ka muutuste korral juhtida ja parendada. Juhtkonnal tuleb määrat-
leda need olulised tegevused, millele tuleb keskenduda protsesside parendami-
sel ja millest on oodata lisaväärtust kliendile. 
Kvaliteedipoliitika, mida võib nimetada ka tegevuspoliitikaks või toimimistavaks, 
määratleb juhtkonna tegevuspõhimõtted. Kvaliteedijuhtimissüsteemi raames 
koostatud tegevus- ja tööjuhenditest peab ilmnema, kuidas rakendatakse neid 
põhimõtteid praktikas. Kõik organisatsiooni liikmed peavad teadma tähtsamaid 
tegevuspõhimõtteid, kvaliteedieesmärke ja nende tähtsust praktilises töös. 
Tegevuspõhimõtete määratlemisel saab abi töötervishoiuteenuse osutamise hea 
töötervishoiutava raamatust, kus kirjeldatakse teenuse osutamisel hea töötervis-
hoiutava praktika aluseid ja nende tähtsust töötervishoius. Need on järgmised: 
 

• mõjusus ja otstarbekus 
• eesmärgipärasus 
• piisavus 
• kättesaadavus 
• pädevus e kompetentsus 
• tõhusus e efektiivsus 
• hea teaduslik-tehniline kvaliteet 
• hea tunnetatud ehk kogetud kvaliteet (kliendipoolselt). 
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Töötervishoiu jälgimise põhielemendid süsteemianalüüsi mudelis: 
 
sisend (I) protsess (P)          väljund (0)                 mõju (E) 
input                        process                 output                             effect 
ressursid ressursside saavutused muutused töötingi- 
kulutused(K) koondamine teenused mustes,töökollektiivis
  menetlused töötajate tervises 
 
       tootlikkus = O/I                       mõjusus = E/O 
 
       säästlikkus = K/O            tõhusus = E/I 
 
 
Mõjususe all mõistetakse töötingimustes ja töökollektiivis ning personali ter-
vislikus seisundis või elukvaliteedis aset leidvat muutust, mis on suhestatud töö-
tervishoiuteenustega. 
 
Tõhususe all mõistetakse suhet saavutatud tervishoiuliste muutuste ehk mõjude 
ja kasutatud sisendite (kulutuste) vahel. 
 
Tootlikkus on toodete ja sisendite suhe, mida saab parandada kulutuste vä-
hendamisega muutumatute väljundite juures või suurendades väljundeid ku-
lutuste muutumatuks jäädes. 
Hea töötervishoiu eesmärk on toota mitte väljundit, vaid tervist. 
Mitte alati ei taga kõrge tootlikkus töötervishoius tõhusust ega mõjusust.  
 
Eesmärkide määratlemisest ja nende rakendumisest praktikas sõltub, kui ka-
sulikuks osutub kvaliteedijuhtimissüsteemi juurutamine organisatsioonile ja tema 
klientidele. 
Kvaliteedieesmärgid on osa tulemuse eesmärkidest ja nende tulemuste kont-
rollimine on osa lõpptulemuste kontrollist. Meetmete panuseid ja tooteid on või-
malik üldiselt mõõta ja neist saab arvutada võrdlusloendeid. Võrdlusloendeid 
saab kasutada tegevuste hindamiseks, kui neid saab võrrelda teiste sa-
malaadsete organisatsioonide tulemustega või muude töötervishoius kätte-
saadavate andmetega. 
 
Juhtkonnal tuleb defineerida organisatsiooni võtmeprotsessid, nende edutegurid 
ja hindamise kriteeriumid, mille abil juhtkond tahab jälgida protsessi õnnestumist. 
Võtmeprotsessidele esitatud kvaliteedieesmärgid peavad vastama tegevuspoliiti-
kale. 
 
Kvaliteedieesmärgid peavad olema mõõdetavad. Enne nende väljatöötamist tu-
leb selgitada lähtesituatsioon, et nad oleksid realistlikud. Eesmärgid peaksid 
olema püstitatud piisavalt kõrged, et saavutada nende abil kvaliteedi pidev pare-
nemine. 
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Vastutus, volitus ja kommunikatsioon ehk side  
 
Standard eeldab, et vastutus ja volitused kvaliteeti mõjutavate tegevuste eest on 
määratletud ehk defineeritud ja teave selle kohta on olemas kogu organi-
satsioonis (5.5.1). 
 
Töötervishoiuteenuseid osutavas organisatsioonis/teenistuses mõjutab kvaliteeti 
iga liikme tegevus. Kõigi organisatsiooni liikmete jaoks peab olema eriti selgelt 
formuleeritud kliendisuhetega seotud vastutus ja volitus. Tööjaotust, vastutust ja 
volitust võib kirjeldada organisatsiooni mudelil ja vastutusmatriitsil. Töötervishoiu-
teenuseid osutavale organisatsioonile on iseloomulik meeskonnatöö, kus tuleks 
määratleda meeskonnatöö puhul nii välised kui sisesed (arsti ja õe vaheline) vas-
tutused ja volitused. Töötervishoiuteenistus teeb küllalt palju koostööd organisat-
siooniväliselt, sel puhul peaks olema määratletud ka koostöö eest volitatud ja 
vastutavad isikud (näiteks koostöö tööinspektsiooniga ja ettevõtte personaliosa-
konnaga). 
 
Juhtkonna esindaja 
 
Standard soovitab juhtkonnal määrata oma esindaja kvaliteedi juhtimiseks ja an-
da talle piisav vastutus ja volitused, et kontrollida kvaliteedijuhtimissüsteemi ra-
kendamist ja rahastamist. Esindaja on kohustatud raporteerima juhtkonnale süs-
teemi teostusest ja vajalikest parandusmeetmetest ning edastama informatsiooni 
klientide vajadustest ja nõudlustest kogu organisatsioonile (5.5.2). 
Selleks, et oleks tagatud esindaja piisavad volitused ja vastutus, peaks ta kuulu-
ma juhtkonda või olema juhatuse liige. 
 
Mõnes organisatsioonis luuakse kvaliteedijuhi ametikoht, kes võib samas olla ka 
juhtkonna esindaja. Enim on levinud tava, kus kvaliteedijuht on isik, kelle töö-
ülesandeks on juhtkonna ja juhtkonna esindaja abistamine kvaliteedijuhti-
missüsteemi planeerimisel ja rakendamisel. 
 
Organisatsioonisisene teabevahetus ehk kommunikatsioon 
 
Standard soovitab juhtkonnal kindlustada ja tagada organisatsiooni efektiivseks 
toimimiseks piisav infovahetus organisatsiooni eri tasandite ja struktuuriüksuste 
vahel (5.5.3). 
 
Sageli osutub probleemseks protsessidevaheline informatsioonivahetus (nt info-
vahetus töökoha ülevaatuse ja haiglaravi vahel). 
Planeerides informatsiooni süstemaatilist liikumist, peab mõtlema, missugust in-
formatsiooni töö sujuvaks toimimiseks vajatakse, kuidas informatsiooni edasta-
takse ja kuidas fikseeritakse info vastuvõtt. Peab kindlustama, et informatsioon 
kulgeks tõrgeteta ülalt alla ja vastupidi. 
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Juhtkonna järelevalve 
 
Standard soovitab juhtkonnal kontrollida kvaliteedijuhtimissüsteemi sobivust, as-
jakohasust ja mõjusust vastavalt varem planeeritud ajakavale ning hinnata see-
juures ka kvaliteedipoliitikat ja kvaliteedihälvete parandamisvajadusi (5.6.1). 
Juhtkonna järelevalvet käsitlevad (5.6.2): 
-auditeerimisraportid; 
-klientide kaebused ja kliendi rahulolu; 
-protsessiraportid ja analüüsid tulemuste/toodete nõuetele vastavusest; 
-ennetavad ja parandavad tegevused; 
-varasemad juhtkonna järelevalve jälgimistegevused; 
-tegevuste kõrvalekallete parandamine, millel on oluline tähtsus kvaliteedile; 
-parendusettepanekud. 
 
Järelevalve tulemused vormistatakse kirjalikult (5.6.3) otsustena ja tegevusju-
histena, mis sisaldavad: 

• kvaliteedijuhtimissüsteemi ja protsesside parendamisjuhiseid; 
• tulemuste/toodete parendamisjuhiseid; 
• ressursside vajadust. 

 
Tähtis on, et järelevalve tulemusena sünniksid otsused ja et otsuste elluviimist 
jälgitakse. 
 
Järelevalve teostamine ei eelda juhtkonnalt otseselt erikoosolekute korraldamist. 
Oma nägemusi saab juhtkond esitada ka teistel koosolekutel. Koosolekul tuleks 
käsitleda kõiki standardiga seotud küsimusi. 
Kvaliteedi jälgimine on normaalne tegevus. Kvaliteedijuhtimissüsteemi ajako-
hasuse hinnang on osa strateegilisest plaanist, mida mõjutavad organisatsiooni 
majanduslik seisund, muutused ettevõtluskeskkonnas, organisatsiooniga seotud 
rühmade ootused ja konkurents. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

o 

o 
o 

o 

o 

o 
 

 

Tegevuste/toodete kvaliteedi planeerimine ja jälgimine on osa organisat-
siooni tegevusest. 
Tegevuste/toodete kvaliteet tuleb tagada ka muudatuste situatsioonis. 
Planeerimise lähtekohaks on tootele/teenusele esitatud nõuded, mille pu-
hul arvestatakse kliendipoolseid nõudeid, klientide muid vajadusi, õigusak-
tidest ja eetikast lähtuvaid nõudeid, samuti organisatsiooni toimimiseks va-
jalikke nõudeid. 
Juhtkond peab määratlema organisatsiooni “võtmeprotsessid” ning ta-
gama, et kvaliteedipoliitika kaudu on määratud protsesside eesmärgid,
nende elluviijad ja hindamise kriteeriumid, mille abil jälgitakse protsessi
õnnestumist. 
Juhtkond peab kindlustama, et organisatsioonis kogutakse piisavalt vaja-
likku informatsiooni, mida kasutatakse tõhusalt kvaliteedi parendamiseks. 
Kvaliteedijuhtimissüsteemi eesmärgipärasust hinnatakse pidevalt. 
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3. RESSURSSIDE JUHTIMINE 
 
 
Standard soovitab juhtkonnal tagada tegevuseks vajalikud ressursid. Organi-
satsioonis peavad olema määratletud ressursid, mis on vajalikud eesmärkide 
saavutamiseks ning pidevaks kvaliteedi ja kliendi rahuolu parendamiseks (6.1). 
Hea töötervishoiutava eeldab, et ressursid peavad tagama seadusandlikult sä-
testatud tegevuste elluviimise. 
 
Inimressursid  
 
Kvaliteedi tagamiseks soovitab standard põhiülesannete elluviimisel kasutada 
koolituse, ametioskuse ja kogemuse poolest pädevaid inimesi (6.2.1). 
Organisatsioon peab(6.2.2): 

• määratlema pädevusnõuded kvaliteeti otseselt mõjutavatel ametikohtadel; 
• hoolitsema koolitusvajaduste eest; 
• hindama koolituste tõhusust; 
• kindlustama, et töötajad mõistavad oma töö sisu ja tähtsust ning panusta-

vad kvaliteedieesmärkide saavutamiseks; 
• säilitama koolitusega ja pädevusega seotud informatsiooni. 

 
Oskustarbe vajaduse võib määratleda aastaplaani koostamisel. Töötervis-
hoiuüksuse/teenuseosutaja koolitusi planeerides on vaja hinnata olemasolevat 
oskustarvet ja edaspidiseid vajadusi. Arvestada tuleb kindlasti töötajate arvamu-
sega oma kutseoskuste arendamise kohta. Kompetentsust tõstvaid tegevusi on 
hea planeerida samal põhimõttel nagu tegevusi, mille alusel kontrollitakse, et 
kõik on läbinud koolituse. 
Töötervishoius töötavate tervishoiuspetsialistide ja asjatundjate pädevus mää-
ratakse riigis seadusandlike aktidega. 
 
Muud ressursid  
 
Organisatsioonil tuleb välja selgitada ja kindlustada toote/teenuse loomiseks va-
jalikud ressursid (6.3, 6.4), nagu: 

• tööruumid; 
• seadmed; 
• abiteenused; 
• füüsiline ja psühhosotsiaalne töökeskkond. 

 
Standardi nõuded on määratletud küllaltki üldsõnaliselt. Standardis eeldatakse, 
et töökeskkond vastab nõuetele, mis on vajalik kvaliteetse toote/teenuse tootmi-
seks. Töötervishoius, nagu teisteski teenindavates organisatsioonides, on psüh-
hosotsiaalse töökeskkonna seisundil tähelepanuväärne mõju teenuse kvaliteedi-
le. Seetõttu tuleb töötervishoiuüksuses hinnata, mis võib mõjutada teenuse kvali-
teeti ja missuguseid töörahuloluga seonduvaid probleeme kaasatakse kvaliteedi-
juhtimissüsteemi. 
 
ISO 9004 käsitleb ressursina nii informatsiooni juhtimist, juhtimisoskuste aren-
damist kui ka loodusvarade kasutamist ja keskkonnamõjutusi. 
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Kindlustatakse materiaalsete ressursside hulka kuuluvate seadmete ning nende 
hoolduse ja ekspluatatsiooniga seonduv tehniline dokumentatsioon. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

 
 

o Eesmärkide saavutamiseks, kliendi rahulolu tagamiseks ja teenuste
kvaliteedi jätkuvaks parendamiseks tuleb tagada piisavad ressursid.

o Kõik töötajad peavad teadma, mida neil tuleb teha kvaliteediees-
märkide saavutamiseks. 

o Tuleb välja selgitada ja tagada oskusvajadused kvaliteeti mõjutava-
tes tegevustes. 

o Tuleb otsustada, mil määral arvestatakse töökeskkonda mõjutavaid
ergonoomilisi ja psühhosotsiaalseid tegureid kvaliteedijuhtimissüs-
teemis. 

 

 
 
 
4. TOOTE TOOTMINE 
 
 
Toote tootmisel all mõeldakse töötervishoius teenuste tootmist. Teenuste tootmi-
ne põhineb protsessil, st üksteisele järgnevatel tegevustel, mille tulemusena 
sünnib toode. Protsesse võib liigitada erinevalt. Antud raamatus kasutatakse 
järgmist terminoloogiat: tuumikprotsessid toodavad klientidele lisaväärtust ja tu-
giprotsessid kindlustavad tegevuse organisatsiooni sees. Võtmeprotsesside all 
mõeldakse protsesse, mis on tähtsad või vältimatud organisatsiooni klientidele. 
Võtmeprotsessid kuuluvad enamasti tuumikprotsesside hulka, kuid ka mõned tu-
giprotsessid võivad muutuda võtmeprotsessiks. 
 
Protsesside liitumist üksteisega võib kujutada protsessiskeemil (skeem 3), mis 
lihtsustab arusaamist üldpildist. On kasulik määratleda erinevate protsesside 
kokkupuutepunktid. Protsesside piirialadel võivad probleemseteks osutuda töö-
jaotus, informatsiooni kulg ja tegevuste järjestus. 
 
Skeem 3. Näide protsessiskeemist 
 
a) ava- ehk võtmeprotsessid  
 
tuumik- 
protsessid 
 
 
 
tugiprotsessid 

tegevuste 
planeerimine

teenuste 
tootmine 

aja planeerimine arvete väljas-
tamine 

statistika 

kvaliteedi ja mõjusu-
se 

hinnang 

Kliendinõudluse 
välja-
selgitamine 
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b) teenuse tootmisprotsessid 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

tervisekontrollid 

ravi

projektid

esmaabivalmidus

nõustamine ja  ettepa-
nekud 

• töötajad 
• töökeskkond 
• juhtkond 

rehabilitatsioon, 
ka tööga liituvad tege-
vused 

rühmatöö

tegevuse 
kvaliteedi  
ja 
mõjususe/ 
efektiivsuse 
hinnang 

töökoha 
külastus 

 
tegevuse 
planeeri-
mine 

 
 
Võtmeprotsesside planeerimisel tuleb määratleda (7.1): 
 

• teenuse kvaliteedinõuded; 
• kvaliteedinõuetest tulenevad nõuded tegevusprotsessile, selleks vajalikud 

juhendid, ressursid ja abiteenused; 
• protsessis kasutatavad mõõtmis- ja testimismeetodid, protsessi jälgimine 

ja revideerimine ning teenuse aktsepteerimiskriteeriumid; 
• kvaliteedi jälgimiseks vajalikud informatsioonikogud. 

 
 
Standardipõhiselt jaotatakse protsessid järgnevalt: 

• kliendisuhtlusega seonduvad protsessid (7.2) 
• klientide nõudluste ja ootuste/vajaduste väljaselgitamine 

(7.2.1) 
• lepingute sõlmimine (7.2.2) 
• kliendisuhtlus (7.2.3) 

     ●    teenuste tootmisprotsessid (7.5) 
 ●    planeerimine ja arendamine (7.3) 
 ●    ostutegevus (7.4) 
 ●    seadmete järelevalve (7.6) 
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Kliendisuhtlusega seonduvad protsessid 
 
Klientide vajaduste ja ootuste selgitamine 
 

Eesmärgiks on, et kliendi nõudlusi mõistetakse õigesti ja ollakse valmis neid 
täitma. 

 
Standard eeldab, et organisatsioon määratleb: 
●  kliendi põhinõudlused; 
●  nõuded, mida klient ei ole välja toonud, kuid mille täitmine on vajalik; 
●  seadustest, määrustest või muudest juhenditest tulenevad nõuded; 
●  muud, organisatsiooni enda poolt püstitatud nõuded. 
 

Klientidega sõlmitud lepinguid tuleb kontrollida ja kontrollaktid säilitada (7.2.2). 
Enne teenuste osutamist on vajalik kindlustada, et: 
● teenusele esitatud nõuded on selgelt määratletud; 
● organisatsioon on võimeline nõudeid täitma. 
 

Kokkulepitud muudatused teenusele esitatud nõuetes vormistatakse kirjalikult ja 
informatsioon sellest peab jõudma kõigini, kes on teenuse osutamisega seotud 
(7.2.2). 

 
Lepingute sõlmimine 

 
Töötervishoius on tähtsad tööandjatega sõlmitavad lepingud. Tegevusplaan 
täiendab lepingut. Lepingute sõlmimiseks ja nende täitmise kontrollimiseks peab 
olema määratud läbirääkimisõigus ja -vastutus. Lepinguid sõlmides tuleb kontrol-
lida, et lubatud asjad ka täidetakse. 

 
Individuaalseks lepinguks patsiendiga võib olla vastuvõtuaja reserveerimine. Siin 
on vaja juurutada praktika, mis kindlustab, et patsient suunatakse õigesse kohta 
õigel ajal. 

 
Organisatsioonil tuleb menetleda, kuidas kontrollitakse kõiki pakkumisi (ka suuli-
si) enne teenuse osutamist. Kui turustamisel ja teenuste pakkumisel kasutatakse 
reklaambrošüüre, prospekte või muid materjale, tuleb kokku leppida, kuidas taga-
takse nende ajakohasus ja kes selle eest vastutab. Loomulikult tuleb tagada ka 
see, et organisatsioon on võimeline reklaamitut täitma. 

 
Ettevõttega sõlmitavas töötervishoiuteenuse osutamise lepingus oleks otstarbe-
kas kokku leppida järgnevas: 
 

o Kuidas koostatakse tegevusplaan?  
- kuidas kaardistatakse klientide vajadused ja lepitakse kokku tege-
vuse eesmärgid? 

o Kuidas tegevusplaani elluviimist jälgitakse? 
o Informatsiooni töötlemisega seonduvad asjaolud. 
                -millist informatsiooni ja mil moel tööandjale vahendatakse? 

          -kuidas informatsioon liigub? 
o Kuidas tagatakse töötervishoiu sõltumatu positsioon? 
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o Missugused on hinnakujunduse põhimõtted? 
o Missugused on koostöötavad ja vastutus? 
o Kuidas toimub koordineerimine, kui osa teenustest ostetakse allhan-

ketööna? 
o Kuidas lepingut muudetakse? 

 
 
 
Kontaktid klientidega / kliendisuhtlus 

 
Standard eeldab (7.2.3), et organisatsioon teeb klientidega koostööd järg-
nevates asjades: 

 
●  teenustega seonduv informatsioon; 
● teavitamine, lepingute ja tellimuste arutelu, kompenseerimine ja vigade 

parandamine; 
●  tagasiside kliendilt. 

 
 

Töötervishoius ei piisa standardis määratletud miinimumtasemest. Tööter-
vishoiuteenuse osutajate ja klientide omavaheline koostöö on üks tähtsamaid 
tegureid kvaliteedi tagamisel. 

 
“Töötervishoiu ja tööohutuse seadus” eeldab, et püstitatud eesmärke on võima-
lik saavutada koostöös ettevõtte juhtkonna, allüksuste juhtide, töö-
keskkonnaspetsialistide, töökeskkonnanõukogu ja töötajate esindajatega. 
Koostööpõhimõtteid on käsitletud raamatus “Hea töötervishoiutava”. 

 
Kliendi rahulolu ja eesmärkide praktikas rakendumise jälgimine on keskne kva-
liteedi ja mõjususe tagamisel. 

 
 
Teenuste tootmisprotsessid  

 
Standard eeldab (7.5.1), et võtmeprotsesside juhtimiseks on olemas: 
 
• informatsioon toote kvaliteedinõuete kohta; 
• tööjuhendid; 
• protsessis kasutatavad vahendid ja seadmed; 
• asjakohased jälgimis- ja mõõdistusmeetodid ning -seadmed. 

 
Töötervishoiu tuumikprotsessideks võivad olla: 
 

• klientide töötervishoiu ja tööohutuse tegevuskavad; 
• töökeskkonna riskianalüüs, töökeskkonna sisekontroll; 
• tervisekontrollid; 
• osalemine klientidest ettevõtete töövõime edendamise programmides; 
• rehabilitatsioon ja sellele järgnev töökeskkonna ja töökorralduse muutus;  
• rühmategevus; 
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• esmaabi- ja katastroofivalmiduse ülalhoidmine; 
• osalemine uute töökohtade ja töömeetodite planeerimisel; 
• haigestumisega seotud absentismi jälgimine; 
• ravi; 
• informatsiooni andmine, nõustamine ja juhendamine. 

 
 
Tugi- ehk abiprotsessid võivad olla: 
 

• laboratoorsed ja radioloogilised teenused; 
• aja reserveerimine; 
• arhiveerimine ja statistika; 
• oma tegevuse planeerimine; 
• dokumentatsiooni, ruumide, seadmete jne korrashoid. 

 
Protsesside seast valitakse võtmeprotsessid, mida planeeritakse standardis eel-
datud viisil. 
 

Protsesside juhtimise planeerimine 
 
Kvaliteedijuhtimise planeerimist võib arendada etappidena: 
 
 

1. Teenuse kvaliteedinõuete määratlemine 
2. Protsessi kriisikohtade määratlemine 
3. Tegevusjuhiste planeerimine 
4. Jälgimis- ja mõõtmismenetluste valik 

 
  
 
 
 
 
 
Teenuse kvaliteedinõuete määratlemisel võetakse arvesse erinevate kliendi-
rühmade nõudlused ja muud vajadused, seadusandlikud ja eetilised nõuded ning 
organisatsiooni enda kvaliteedipoliitikale ja tegevusele esitatud nõuded. “Tööter-
vishoiu ja tööohutuse seadus” eeldab koostööd tööandjatega ja teiste töötervis-
hoiuga seotud struktuuridega, mida samuti on vaja arvestada protsesside pla-
neerimisel. 
 
Protsessi kriisikohtade määratlemine tähendab seda, et klientide ootused muu-
detakse protsessile esitatud nõueteks. Seega tuleb määratleda, missugused me-
netlused ja tegevused tagaksid kvaliteedinõuete täitmise. 
 
Standard ei esita nõudeid protsessi kirjelduse üksikasjalikkusele või juhenditele. 
Protsessi juhtimine planeeritakse nii, et see aitab vältida kriisiolukordi. Organisat-
sioon otsustab ise, mil määral tegevust juhitakse juhendite, koolituse, rühmatöö 
või muude kogunemiste abil. Protsessi tuleb turvata vigadeta ja tähtis on selle 
sujuv rakendumine. Lillrank on tabavalt kirjeldanud asjatundliku organisatsiooni 
kvaliteedi juhtimist “kvaliteetluua” näitel (Lillrank 1998). Luuavarre abil kirjelda-
takse neid asju, mida saab rakendada ikka ühte moodi ja mida saab juhtida käes 
hoides. Luua vitsad vastupidi kujutavad individuaalseid, asjaoludest johtuvaid 
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erandeid, mida juhitakse ja kontrollitakse ühtsetel kokkulepitud printsiipidel ja 
eesmärkidel. 
Jälgimis- ja mõõtmismenetlused planeeritakse sellistena, et nad võimalikult hästi 
mõõdaksid toote kvaliteedinõuete rakendumist ja protsessi kriisisituatsioone. 
Protsesside järelevalvet käsitletakse ka 5. peatükis “Kvaliteedi mõõtmine, ana-
lüüs ja parendamine”. 
Protsesside analüüsi, planeerimist ja parendamist kirjeldatakse ka Soome Töö-
tervishoiu Instituudi poolt välja antud õpikus “Kvaliteedi ABC töötervishoius” 
(Jouttimäki 2001). 
 

Teenuse identifitseerimine, kliendi omandi määratlemine ning toote 
ladustamine ja transport 

 
Standard esitab protsessidele teenuse identifitseerimist, kliendi omandi mää-
ratlemist ning toodete ladustamist ja transporti puudutavaid nõudeid, mille otstar-
bekust hinnatakse töötervishoius iga üksikjuhtumi korral. 
 
Teenus peab olema määratletav kõigis protsessi etappides siis, kui see on ots-
tarbekas (7.5.3). 
Töötervishoiuteenistuses tähendab see haigusjuhtude talletamist. On oluline, et 
patsientide tervisekaardid ja -uuringud ei läheks segamini. Samuti peaks olema 
hõlbus jälgida, missuguses etapis patsiendi haigusjuhu või töökohaga seonduva-
te asjaolude käsitlemine on, kes selles osalevad ja missugune informatsioon on 
selle kohta olemas. 
Tuleb tagada laboratooriumis kasutatavate reaktiivide ja tekkivate jäätmete iden-
tifitseerimise kord. 
Kui organisatsioon vastutab päringu teel saadud kliendi delikaatsete isiku-
andmete eest (nt epikriisid haigusjuhtudest, väljavõtted ambulatoorsest kaardist, 
röntgenülesvõtted), peab ka nende andmete identifitseerimine olema menetletud 
(7.5.4). 
Kui salastatus saab kahjustatud, tuleb sellest klienti teavitada. 
Toode peab säilima käitlemise, ladustamise ja transpordi ajal (7.5.5). 
Töötervishoius puudutab see ravimite ja põetusvahendite käitlemist ja ladus-
tamist või laboratoorse uuringumaterjali saatmist. 
 
Planeerimine ja arendamine  
 
Standard (7.3) käsitleb uue teenustoote planeerimist või olemasoleva toote üm-
berkujundamist. Eesmärgiks on, et planeeritu vastaks algusest peale esitatud 
nõudele. 
Kirjeldatakse planeerimise menetlust ja vastutust, st kes otsustab, missuguseid 
uusi tooteid arendatakse, missugustes töörühmades toimub planeerimine ja kui-
das toimib koostöö planeerimises osalevate rühmade vahel. Planeeringu lähte-
andmed tuleb dokumenteerida ja tulemus peab vastama lähteeesmärgile. Töö 
käigus toimuvad koosolekud, kus arutatakse, kuidas töö edeneb. Vajaminevate 
koosolekute hulk ja osavõtjate arv sõltub planeerimisetapist. Miinimumnõue on, 
et tuleb pidada planeerimise alg- ja lõppkoosolek, kuid praktika on näidanud ka 
vahekokkuvõtete tegemise vajalikkust. Koosolekul tehtud otsused dokumenteeri-
takse. 
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Ostutegevus   
 
Ostutegevuse kontrolli eesmärgiks on kindlustada, et ostetavad tooted või teenu-
sed vastavad neile esitatud nõuetele. Järelevalveviis või -ulatus sõltub ostetava 
toote olulisusest tegevusele (7.4.1). 
 
Töötervishoius mõjutavad kvaliteeti seadmed, põetusvahendid, ravimid ja eel-
kõige väljastpoolt sisseostetavad uurimis- ja raviteenused. Oluline on, et all-
hankijatelt ostetakse täiendavaid töötervishoiuteenuseid. 
 
Organisatsioon peab hindama ja valima oma nõuetele vastava allhanketöö teos-
taja. 
Selleks tuleb määratleda(7.4.1): 

• allhanketööd tegevate struktuuride hindamis- ja valikukriteeriumid; 
• järelevalve viis ja ulatus. 

 
Informatsioon alltöövõtjate tegevuse järelevalvest säilitatakse kirjalikult. 
 
Valikukriteeriumiks võib olla teave alltöövõtja varasemasest tegevusest ja selle 
kvaliteedist, teave kliendi rahulolust või tema majanduslikust olukorrast. Kui all-
töövõtja valitakse “kogemuse põhjal”, tuleb otsustada, kellele valiku tegemine de-
legeeritakse. 
Töötervishoius on alltöötegijateks erinevad konsultandid, nt eriarstid, kellele esi-
tatav nõue on, et nad saaksid aru oma rollist töötervishoius. Kõikide väljastpoolt 
ostetavate teenuste puhul (tööhügieenik või teised spetsialistid) võib kriteeriu-
miks olla eelnev praktiline töökogemus töötervishoius, praktiseerimise aeg ja pä-
devus. Väljast ostetavad teenused võivad olla ka näiteks labori-, röntgeni- ja 
füsiaatriateenused, aga ka koristus- või kalibreerimisteenused. 
 
Kui töötervishoiuteenistusel on filiaale erinevates regioonides, tingib see teenuse 
sisseostmise erinevatelt alltöövõtjatelt. Valikukriteeriumiks võib olla sel juhul 
nõue, et ostetavad teenused vastavad organisatsiooni töötervishoius toimimise 
põhimõtetele, mille puhul tegevuse planeerimine ja statistiline töötlus teostatakse 
vastavalt esitatud nõuetele. Alltöövõtja osavõtt tegevuse planeerimisest ja aren-
dusprojektidest võib parandada koostööd. 
 
Mõnikord on regionaalselt alltöötegijate valik piiratud või on spetsialiste vähe. Ka 
sellises olukorras on vaja tagada kvaliteet läbi tagasiside. 
 
 
Seadmete järelevalve    
 
Standard (7.6) kirjeldab seadmete kalibreerimisele esitatavaid nõudeid. Kalib-
reerimist vajavad meditsiiniseadmed töötervishoius on nt vererõhuaparaadid, nä-
gemistest, audiomeeter, spiromeeter ja tööhügieenis kasutatav mõõtmis-
aparatuur. Kalibreerimisele kuuluvad kõik seadmed, mille kasutamine mõjutab 
kvaliteeti. 
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Esmalt tehakse kindlaks kõik seadmed, mis vajavad kalibreerimist. Seejärel mää-
ratletakse kalibreerimise põhimõtted, läbiviimine ja selle eest vastutav isik. Kalib-
reerimine dokumenteeritakse ja andmed säilitatakse. 
 
Lisainformatsioon kalibreerimise kohta on standardis ISO 10012. 
 

• Klientide vajaduste väljaselgitamine, praktilised kokkulepped ja kontakt 
klientidega on osa võtmeprotsessidest. 

• Võtmeprotsesside identifitseerimine, nende kvaliteedinõuete ja riskitegu-
rite määratlemine on aluseks tegevuse juhtimise planeerimisele. 

• Järelevalve- ja mõõtmismenetlused peavad võimalikult hästi “mõõtma” 
            kvaliteedinõuete rakendumist ja protsessi riskitegureid. 

• Tuleb planeerida koostöö alltöövõtjatega. 
• Kindlustada seadmete hooldus ja kalibreerimine. 

 
 
 
5.  KVALITEEDI MÕÕTMINE, ANALÜÜS JA PARENDAMINE 
 
 
Faktidel põhinev otsustus eeldab tegevuse kvaliteedi mõõtmist ja järelevalvet. Ka 
“Töötervishoiu ja tööohutuse seadus” eeldab tegevuse kvaliteedi ja mõjususe 
hindamist ja jälgimist. 
 
Organisatsioonis tuleb (8.1): 

• planeerida ja ellu viia kvaliteedi ja kvaliteedijuhtimissüsteemi toimivuse 
mõõtmine ja jälgimine; 

• määratleda kasutatavad menetlused, missugusel viisil informatsiooni ko-
gutakse, analüüsitakse ja missuguseid statistilisi andmeid kasutatakse. 

 
Standard eeldab järgmiste asjaolude jälgimist: 

• tegevuse tulemused (8.2.4) ja protsesside teostus (8.2.3) 
• kliendi rahulolu (8.2.1) 
• siseauditi tulemused (8.2.2) 
• hälvete käsitlemine (8.3) 
• parendustegevus (8.5) 

 
 
Tegevuse tulemused ja protsesside teostus 
 
Standard eeldab, et: 

• mõõdetakse ja jälgitakse, et tootele või teenusele esitatud nõuded on täi-
detud (8.2.3, 8.2.4); 

• tõendusmaterjal säilitatakse (8.2.4); 
• jälgitakse ja mõõdetakse sobivate menetlusmeetodite abil võtmeprotses-

side rakendumist (8.2.3); 
• mõõtmistulemusi kasutatakse protsesside kvaliteedi parendamiseks 

(8.2.3). 
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Kuigi otsustavad on toodete kvaliteet ja kliendi rahulolu, hinnatakse tulemuse õn-
nestumist või ebaõnnestumist ka protsesside jälgimise ja hindamise põhjal. 
Mõõtmismeetodite valikul on soovitatav keskenduda olulisele, et mõõtmiste hulk 
oleks optimaalne ja et mõõtmine ei kujuneks eesmärgiks omaette. Raamatus 
“Hea töötervishoiutava” on toodud näiteid mõõtmismeetoditest, mille abil on või-
malik hinnata tegevuse mõjusust. Iga võtmeprotsessi tuleks hinnata vähemalt 
ühe mõõtmismeetodiga, mis kõige paremini kirjeldaks protsessi õnnestumise as-
jaolusid. 
 
Protsesside teostusvõimet võib jälgida järgmistel viisidel: 

• Numbrilised mõõtmismeetodid 
- finantseerimine/kulutused 
- kasum 
- mõju 
- kliendi rahulolu 
- muud mõõdetavad kvaliteedimuutused 

•    Hinnang tegevuse rakendumisele 
- klientide kaebused 
- muud raporteeritud hälbed 
- siseauditi tulemused 
- organisatsiooni enesehinnang 
- planeeritud tegevuse rakendumise hindamine koos kliendiga 
- eelarvest kinnipidamine 
- kvaliteedipoliitika elluviimine 
- teenuste kvaliteedieesmärkide teostumine 

 
 
 
Kliendi rahuolu 
 
Kliendikeskset tegutsemist on kirjeldatud 2. peatükis “Juhtkonna vastutus” ja 4. 
peatüki “Toote tootmine” alapeatükis “Kliendisuhete hoidmisega seonduvad prot-
sessid”. 
 
Organisatsioon peab määratlema tegevused, mille kaudu kliendi rahulolu mõõde-
takse ja jälgitakse (8.2.1). Lähteallikaks võivad olla näiteks klientide kirjalikult esi-
tatud kaebused või pöördumised, vastused ankeetküsitlustele ja vahetute kohtu-
miste tulemused. Eriti tuleks mõelda, kuidas kasutada kliendipoolset suulist taga-
sisidet. Kliendipoolset tagasisidet on kasulik võrrelda ka konkurentide teeninda-
misvõimega, kui taoline informatsioon on kättesaadav. 
Ettevõtte poolt vaadatuna võib kvaliteeti hinnata samamoodi, nagu hinnatakse 
tegevusplaani teostumist. Ainuüksi kliendi rahulolu põhjal saadakse informat-
siooni tegevuse mõjususest, kasumlikkusest ja klientide ootustest. Hinnangu 
mõõturina võib kasutada kliendisuhte püsimist, lisainformatsiooni saab ka koos-
töölepingu lõpetanud kliente intervjueerides.  
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Siseauditi tulemused 
 
Siseauditi eesmärk on hinnata tegevuse vastavust planeeritule ja kvaliteedi-
juhtimissüsteemi tõhusust. Kui eesmärgiks oli sertifitseerimine, siis hinnatakse 
vastavust ISO 9001 nõuetele. 
Hästi teostatud siseauditist on abi tegevuse arendamisel, juhul kui audit pla-
neeritakse eesmärgipäraselt ja auditeerimistulemused kogutakse viisil, mis või-
maldab neid kasutada. Kui välisauditi puhul keskendutakse hälvete avas-
tamisele, siis siseaudit keskendub arendamist vajavatele meetmetele. Mõlemal 
juhul on eesmärgiks kvaliteedijuhtimissüsteemi jätkuv arendamine. Kui süsteemi 
mingi lüli ei toimi, on vaja hinnata koolituse tõhustamise vajadust või juhendamist 
või süsteemi muutmise vajadust. 
Standard eeldab, et on kirjeldatud tegevusi, mille abil kindlustatakse, et (8.2.2): 
       

• on määratletud auditeerimise kriteeriumid, ulatus, sagedus ja menetlus; 
• on määratletud auditeerijate pädevus; 
• auditeerijad valitakse ja auditeerimine viiakse läbi sel moel, et tagatakse 

auditeerimise objektiivsus ja erapooletus; 
• tegevuse eest vastutust kandev juhtkond tagab auditeerimisel ilmsiks tul-

nud puudujääkide parandamise; 
• jälgitakse parendusmeetmete ellurakendumist. 

 
Praktikas kasutatakse vähemalt kahte vastava koolituse saanud audiitorit, kuna 
ise oma tegevust ei auditeerita. 
Siseaudiitorite pädevuse tagab organisatsioon. Koolitus peab koosnema teo-
reetilisest väljaõppest ja praktikast. 
Töötervishoiuteenistuses võib olla raskusi auditeeritavast tegevusest täiesti sõl-
tumatute inimeste leidmisega. Selgem on situatsioon siis, kui sama organi-
satsiooni eri töötervishoiuüksused auditeerivad üksteise süsteemi. Ka tööter-
vishoiuüksuse sees võivad näiteks töötervishoiuõed auditeerida selliseid te-
gevusi, milles nad ise ei osale. Kui töötervishoiuüksuse kvaliteedijuhtimis-
süsteem on osa ettevõtte kvaliteedijuhtimissüsteemist võib auditeerimisel ka-
sutada teiste allüksuste audiitoreid. Sel juhul tuleb tagada isikuandmete kaitse ja 
isikuandmete töötlusega seotud nõuded. 
 
Lisainformatsioon siseauditi kohta on standardis ISO 10011. 
 
Hälvete ehk kõrvalekallete käsitlus 
 
Standardi järgi tuleb kindlustada, et vigane toode ei jõua jagamiseni, et rikutud 
toode kõrvaldatakse, et tagantjärele ilmnenud viga parandatakse ja eksimusest 
informeeritakse kokkulepitud viisil (8.3). 
 
Standardi tekst viitab kauba tootmisele, kuid seda saab kasutada mööndustega 
ka teenustega seonduvate hälvete puhul. Selleks võivad olla kõik klientide poolt 
välja toodud või organisatsiooni enda poolt tõdetud ebakõlad, puudujäägid või 
hälbed teenuste osutamisel. Juba ennetavalt on vaja mõelda, missuguseid 
erandlikke situatsioone võib ette tulla ja kuidas neid vältida. Kui kõrvalekaldega 
võib kaasneda oht tervisele, on enesestmõistetav rakendada ennetavaid tegevu-
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si. Samal eesmärgil tuleb välja selgitada laboris reaktiivide väärkasutusest tule-
nev vigane analüüsivastus. 
Hälvete kindlakstegemiseks peab olema menetluses kokku lepitud. Miini-
mumnõue on menetlus, mille puhul kogutakse klientide kaebusi. Hälbeid võib 
avastada ka enne kaebuste ilmnemist, kui rakendatakse põhimõtet, mille puhul 
töötervishoiuüksus ise fikseerib kõik avastatud hälbed. Sellise tegevuse juuruta-
misel on alguses organisatsioonis seesmiselt palju psühholoogilisi tõkkeid. Võib 
kuluda aastaid, enne kui vabanetakse mõttemallist, et tegu ei ole süüdlaste otsi-
misega, vaid võimalusega kasutada teavet hälvetest arengu lähtena. 
Hälvete iseloom ja sellest tulenevad tegevused tuleb dokumenteerida. 
 
Parendustegevused 
 
Standard (8) eeldab, et organisatsioonis: 

• töödeldakse ja analüüsitakse vajalikku informatsiooni, mille põhjal saab 
tegevust hinnata ja jätkuvalt parendada; 

• on kirjalikult dokumenteeritud menetlused parendamis- ja ennetustegevu-
seks. 

• on menetlused, mis tagavad jätkuva kvaliteedi parendamise. 
 
Parendavate tegevuste eesmärgiks on takistada vigade kordumist. Ennetavate 
tegevuste eesmärgiks on kõrvaldada potentsiaalsete hälvete põhjused. 
 

Informatsiooni analüüs 
 
Standard eeldab (8.4), et kogutud informatsiooni põhjal saab teha juhtimisot-
suseid järgnevas: 

• kliendi rahulolu; 
• toodete võime vastata kliendi nõudlustele; 
• protsesside ja toodete omadused ja nende trendid; 
• alltöövõtjate teostusvõime. 

 
Standard näeb ette, et kvaliteeti hinnatakse kliendi vaatevinklist. Organisatsioonil 
on vaja koguda ka muud informatsiooni, mille abil hinnata tegevuse mõjusust ja 
organisatsiooni toimimist. 
 
Organisatsioonis otsustatakse, missuguseid statistilisi menetlusi kasutatakse. 
Siin peetakse silmas mitte ainult kaugeleulatuvaid statistilisi meetodeid, vaid ka 
lihtsamaid menetlusi (andmete statistilist esitlust, keskmiste väärtuste esitamist, 
skeeme, diagramme), mille abil töödeldakse ja esitletakse informatsiooni. 
 
Töötervishoid vajab palju informatsiooni, mille alusel kogu tegevust juhtida ja 
hinnata. Informatsiooni tuleb koguda selliselt, et selle töötlemine oleks lihtne. 
Üheselt tõlgendatava informatsiooni põhjal on lihtsam teha otsuseid tegevuse 
arendamiseks. 
 
Mõistagi tuleb otsustada, kuidas informatsiooni organisatsiooni erinevatest allük-
sustest kogutakse ja analüüsitakse ning kuidas teavitatakse tulemustest organi-
satsiooni eri tasandeid. 
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Parendavad tegevused 
 
Standard eeldab (8.5.2), et organisatsioonis on kirjalikult dokumenteeritud järg-
mised menetlused: 

• hälvete identifitseerimine; 
• hälvete põhjuste uurimine; 
• põhjuste kõrvaldamiseks kasutatavate meetmete otstarbekuse hindamine; 
• parendusmeetmete elluviimine; 
• parendusmeetmete tulemuste dokumenteerimine; 
• parendusmeetmete jälgimine. 

 
Hälvete kindlakstegemine teenuse osutamisel, individualiseerimine ja sellest tea-
vitamine on iga isiku kohus. Tuleb määratleda vastutus ja õigused hälvete käsit-
lemisel. 
Teenuse hälve eeldab ka parendusmeetmeid, mida saab otsekohe rakendada ja 
mille eesmärgiks on ennetada hälvete kordumist. 
 

Ennetavad tegevused 
 
Ennetavatest tegevustest peavad olema kirjalikult dokumenteeritud järgnevad 
menetlused (8.5.3): 

• võimalike hälvete identifitseerimine; 
• määratletud ennetavate meetmete vajadus; 
• kasutatavate meetmete elluviimine; 
• meetmete dokumenteerimine; 
• meetmete jälgimine. 

 
Töötervishoiuüksus peab looma menetlused, mille abil saab ennetada probleeme 
ja tuvastada võimalikult vara arendamisvajadused (“alarmkellade” helin). 
Informatsiooniallikateks on klientide või personaliosakonna algatus, arenda-
miskoosolekud, kvaliteedimõõtmiste jälgimine, tagasiside klientidelt, kliendi ra-
hulolu jälgimistulemused ja hälvete esinemine. 
 

Kvaliteedi parendamisprotsessid (8.5.1) 
 
Organisatsioon peab looma menetluse, mille abil kindlustatakse, et kogutud in-
formatsiooni kasutatakse mõjusalt kvaliteedi jätkuvaks parendamiseks. 
 
Standard ei esita kvaliteedi parendamisele vorminõudeid. Kvaliteedi paren-
damine võib moodustuda muu töö kõrval tehtud parandustest. Teatud paran-
duste sihiks on suuremad muutused protsessis ja need viiakse ellu eraldi projek-
tina. 
 
Olles lahti mõtestanud juhtimissüsteemi elemendid ja juhtimist vajava protsessi 
olemuse, leiab iga organisatsioon endale vajaliku ja piisava mudeli eesmärkideni 
jõudmiseks. 
Planeerimisetapp sisaldab parandamisobjekti valikut, hinnangut olemasolevale 
olukorrale, probleemide põhjuslikkuse väljaselgitamist, alternatiivlahendite kaa-
lumist. Teostusetapis toimitakse vastavalt planeeritule. Kontrolletapis tehakse 
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kindlaks teostatud muutuste mõjusus, mille alusel kas peetakse kinni uuest toi-
mimistavast või püritakse veelgi kvaliteetsema toimimistavani. 
 
Siinjuures on oluline käsitleda juhtimissüsteemi kui vahendit tervikuna ehk 

- plaanid üksi ei muuda midagi, ka tegu peab olema eesmärgiko-
hane; 

- audit ei ole eesmärk, vaid tegevuse planeerimise ja prioriteetide 
seadmise vahend. 

 
Lähenemisviisina võib kasutada nn Demingi ringi (PDCA/plan-do-check-act/)  
 
Skeem 4. Jätkuv kvaliteedi parendamine (Deming) 
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teedi parendamiseks vajaminevad ressursid. Tähtis 
erimisest ja muutustest, et tagada kvaliteet muuda-

e eeldab ka vastuvõtlikkust ning võimet reageerida 
udlustele ümbruskonnas. 
Informatsiooni on vaja koguda ja analüüsida sel moel, et selle põh-
jal saaks teha juhtimisotsuseid kliendi rahulolust, toodete omadus-
te vastavusest kvaliteedinõuetele, arendamissuundadest ja all-
hankijate suutlikkusest. 
Hälvete aktiivne avastamine ja hästi teostatud siseaudit aitavad
tegevuse parendamisele kaasa. 
Organisatsioon toimib viisil, mis võimaldab ennetada probleeme ja
tegevust vastavalt muutunud nõudlustele jätkuvalt arendada. 
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Mõisted 
 
 
ISO 9000 standardisarja mõisted on defineeritud samas standardis. 
Mõned mõisted ja definitsioonid on raskesti mõistetavad ja kunstlikud. Seetõttu 
kasutatakse selles raamatus ka osalt standardist erinevaid, töötervishoius ja üld-
keeles kasutatavaid termineid. 
 
Klient               Teenuse või toote tarbija, vastuvõtja. Klient võib olla 

teenuse otsene tarbija, kaudselt kasusaaja või teenu-
se eest maksja. Näiteks töötervishoius on klientideks 
patsiendid / ettevõtte töötajad, juhtkond, personali-
osakond jne. Kliendid on ka töötervishoiuarstid ja -
õed, kellele osutab teenuseid labor. Klientide kõrval 
saab rääkida ka seotud rühmadest, kuhu kuuluvad 
ühel või teisel viisil kõik, kes tegevusest kasu saavad 
või seda mõjutavad (ühiskond). 

 
Pidev kvaliteedi  Korduvad tegevused, millega parendatakse   
parendamine             kvaliteeti. 
 
Kvaliteedijuhtimis-           Juhtimissüsteem organisatsiooni kvaliteediga  
süsteem                            seonduvaks suunamiseks ja ohjeks. 
 
Kvaliteet                   Toote või teenuse võime täita nõudlusi, mida talle                              
    esitatakse või mida teda oodatakse täitvat. 
 
Kvaliteedipoliitika     Juhtkonna eestvedamine kvaliteediga seonduva or-

ganisatsiooni kavatsuste ja suunaühtsuse saa-
vutamiseks. 
Kvaliteedipoliitika on osa ettevõtte tegevuspoliitikast. 

                                           Kvaliteedipoliitika termin võib kõlada “pidulikult” ja  
                                           olla raskesti mõistetav, võib kasutada ka termineid  

tegevuspoliitika, tegevuspõhimõtted või tegutse-
mistava. 

                                           
Menetlus või   Defineeritud/määratletud toimimisviis. Standardis                         
menetlusviis    räägitakse dokumenteeritud menetlustest või   
    menetlusviisidest, millega eeldatakse, et on                                        
                        koostatud kirjalikud menetlusjuhised. 
                                                                              
Organisatsioon  Teenuste tootja, selle raamatu kontekstis  
                                            töötervishoiuüksus / töötervishoiuteenuste              
                                            osutaja. 
 
Osutamine Viis, kuidas objektiivselt näidata mingi tegevuse                                 

elluviimist. Standardis kasutatakse terminit tõen-
damine. 
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Hälve või kvaliteedi- Mistahes kliendi või isiku täheldatud/märgatud  
hälve                       kõrvalekalle kvaliteedis või kokkulepitud  
    tegevusviisis. 
 
Protsess   Üksteisega liituvate või üksteist mõjustavate  

tegevuste kogum, mille tulemusena sünnib   pro-
duktsioon/kasum. 

                                           Teenusprotsessi tulemuseks on teenustoode. 
                     

Sõna teenus võib kontekstist sõltuvalt tähendada mõ-
nikord teenuse osutamise protsessi või toodet. 
Tuumikprotsess toodab kliendile lisaväärtust. 
Tugiprotsess kindlustab organisatsioonisisese te-
gevuse. Võtmeprotsess on protsess, mis  

                                           on tähtis või vältimatu organisatsiooni klientidele. 
 
Andmekogu või               Dokumentide või aktide kogum, kus kirjeldatakse 
kvaliteediandmekogu      saavutatud tulemusi või näiteid teostatud 
                                           tegevustest. 
                                           Standardis kasutatakse sõna salvestis/jäädvustus. 
 
Toode                        Protsessi tulem või toode. Tooteks võib olla kaup,  

teenus või informatsioon. Selles raamatus kasuta-
takse toote mõistes sageli sõna teenus. 

 
Koostööpartnerid  Teenuse või kauba tootja, kelle toodet/teenust  
või allhankijad                  organisatsioon kasutab oma toote tegemiseks. 
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Lisa 1.    Näide kvaliteediraamatus sisalduvatest 

     dokumentidest   
 
 
Loetelu                                                                        vastav ISO 9001 punkt 
 
Sissejuhatus 
Töötervishoiuüksuse ja organisatsiooni ülevaade 
 
1.Töötervishoiu tegevuspoliitika / toimimisviis 

Kvaliteedipoliitika / tegevuspoliitika / toimimisviisid                          5.3 
 
Eesmärgi püstitamine ja eesmärkide             5.1; 5.2; 5.4; 8 
rakendumise jälgimine  
         
Juhtkonna eestvedamine/koosolekud                                              5.6 
 
Töötervishoiu organisatsioon,         5.5.1; 5.5.2                               
organisatsiooni kirjeldus, vastutus ja õigused, 
koostööviisid/tavad   
     
Ressursid: ressursside kirjeldus (koosseis, ruumid, seadmed)          6 

 
2. Töötervishoiu tegevuse planeerimine 

Tegevuse planeerimine                                                           7.1; 7.2.1 
 
Kliendisuhtlus                   5.2, 7.2.1, 7.2.3 
 

  Ressursivajaduste määratlemine, värbamine,  
informeerimine, motiveerimine               6.1; 6.2.1; 6.3; 6.4; 5.5.3                             

                                                                    
Ülesannete kokkulepped                                                                7.2.2 
 
Koolitus                                                                                          6.2.2 

- Pädevusnõuded 
- Esmane juhendamine ja tööle lubamine 
- Täiendkoolitus: koolitusvajaduse hinnang, koolituse 

jälgimine  
 
 

3. Töötervishoiuteenused 
Töötervishoiuteenused / protsessid (loetelu)                                     4.1 

- Kvaliteedinõuded 
 

        
Üksikute protsesside kirjeldused                                                      7.5.1; 7.5.3 

- Kuidas toimitakse 
- Protsessiga seonduvad juhendid 
- Kvaliteedi juhtimine protsessi ajal 
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       Teenuste identifitseeritus                                                              7.5.3 
 
       Kliendile kuuluva omanduse järelevalve                                       7.5.4 
 
       Ostuteenused                                                                                   7.4 

- Spetsialistide teenused 
- Seadmete ja tarvikute hanked 

 
     Uue teenuse arendamine                                                                 7.3 
   
     Seadmete järelevalve                                                                       7.6 
 

 
4. Kvaliteedi juhtimine 

Kvaliteedi planeerimine                                                                    5.4 
 
Kvaliteedi juhtimise organiseerimine: isikud, 

   vastutus, õigused                                                   5.1, 5.5.2, 5.5.3, 6.1 
  

Juhendite järelevalve                                                           4.2.2, 4.2.3 
 
Andmekogu/informatsiooni järelevalve                                      4.2.4 
 
Kvaliteedi mõõtmine, analüüs ja parendamine                          8.1 
 

    - Protsesside jälgimine                                          8.2.3, 8.2.4 
                 - Kliendi rahulolu                                                                 8.2.1 
             - Sisekontroll/audit                                                               8.2.2 
             - Hälvete käsitlus                                                                    8.3 
             - Informatsiooni analüüs                                                         8.4 

      - Parendustegevus                                                                  8.5         
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