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A systematic process of cleaning an occupied 
patient room to maximize cleanliness and 
effi ciency. Always do dry dusting fi rst, then wet 
cleaning. Always work from ceiling to fl oor, and 
towards the doorway.

Un proceso sistemático de limpieza de una 
habitación de un paciente ocupado para maximizar 
la limpieza y efi ciencia. Siempre pase primero el 
plumero seco, luego realice la limpieza húmeda. 
Trabaje siempre desde el techo al piso y hacia la 
entrada.

Procedure Description / Descripción Del Procedimiento

Equipment and Supplies / Equipo y Fuentes
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Product Guide / Guía Del Producto

Name/Nombre   Function/Función              Dilution/Dilusión
64 Millennium Q   Disinfectant cleaner (Limpiador disinfectante)  1:64 (2 oz per gallon)
256 Century Q   Disinfectant cleaner (Limpiador disinfectante)  1:256(1/2 oz per gallon)
Multi-Shine   Cleaner (Limpiador)              RTU
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Golpee suavemente a la puerta, si el paciente está alerta, 
educadamente preguntar si es un buen momento para 
limpiar su habitación.
Sólo traer al equipo de la sala es necesario, dejar el carro 
afuera de la habitación.
Papeleras vacías y húmeda limpie con un paño y un 
limpiador germicida. Reemplace revestimientos. Los 
residuos / desechos contaminados con el fl uido de sangre 
/ corporal debe desecharse en una bolsa de residuos 
biopeligrosos rojo.
Baño limpio.
Revisa y llena dispensadores. Dispensadores de toallas, 
jabón y dispensadores de desinfectante deben llenarse.
Saque el polvo de todas las superfi cies horizontales por 
encima de su hombro.
Limpie las superfi cies de contacto de alta. Utilice 256 Siglo 
Q para limpiar todas las superfi cies de contacto del paciente 
barandas de las camas, mesas, interruptores de luz, perillas 
de puertas, marcos de las ventanas y todas las superfi cies 
horizontales. Puntual paredes limpias como sea necesario 
con un paño y un limpiador germicida.
Trapeador plantas. Recoger los desechos, raspe cualquier 
artículo de la planta, según sea necesario.
Coloque señales de piso húmedo para mantener el tráfi co 
fuera del área a ser trapeado húmedo.
Piso trapeador húmedo (en su caso) con un trapeador 
limpio y limpiador germicida y dejar secar al aire. Invente 
solución germicida fresco después cada 4 habitaciones o 
cuando esté sucio.

Gently knock on door, if the patient is alert, politely ask if 
it is a good time to clean your room.
Only bring into the room equipment needed, leave the 
cart outside the room.
Empty trash and medical waste containers, always 
wear new gloves when waste is properly sealed and 
placed in proper receptacles. Disinfect trash containers 
before replacing with fresh liners. Any waste/debris 
contaminated with blood/bodily fluid should be 
disposed of in a red biohazard waste bag. 
Clean restroom.
Check and Fill Dispensers. Towel dispensers, soap and 
sanitizer dispensers need to be fi lled.
Dust all horizontal surfaces above your shoulder.
Clean High Touch Surfaces. Use 256 Century Q to wipe 
down all patient contact surfaces bedrails, tables, light 
switches, door knobs, window sills and all horizontal 
surfaces. Spot clean walls as needed with cloth and 
germicidal cleaner.
Dust Mop Floors. Collect debris, scrape any items from 
the fl oor as needed.
Place wet fl oor signs to keep traffi c out of area to be 
damp mopped.
Damp mop floor (if applicable) with clean mop and 
germicidal cleaner and let air dry. Make up fresh germicidal 
solution after every 4 rooms or when dirty.
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