
VISIT TYPE: Lab Only

CHIEF COMPLAINT: allergy injections

ALLERGIES: No Known Drug Allergies

MEDICATIONS: 
Alahist CF 2 mg­10 mg­20 mg tablet (1 tablet PO every 6 hrs as needed. )
Alahist PE 2 mg­7.5 mg tablet (1 TABLET PO EVERY 4­6 HRS AS NEEDED FOR SINUS DRAINAGE/CONGESTION)
Fish Oil 1,000 mg (120 mg­180 mg) capsule
Nasonex 50 mcg/actuation Spray (2 sprays each nostril once daily.)
Zyrtec 10 mg tablet (1 tablet PO daily)
hydrochlorothiazide 12.5 mg tablet (1 tablet daily)
lisinopril 10 mg tablet (1 tablet daily)

ASSESSMENT:
Z51.6 ­ Encounter for desensitization to allergens (PRIMARY)

PLAN:
Vial 5A: 0.3mL is administered to the right upper arm via subQ route. 
Vial 5B: 0.3mL is administered to the left upper arm via subQ route. 

Follow up monthly as scheduled.

Electronically signed by Lindsey Barton, CRNP on 04/18/22 9:24 AM

Auburn Montgomery Student Health Services
7461 East Dr STE 102

Montgomery AL, 36117-8092
(334) 244-3281

Date: 04/18/22

PATIENT: BOTTOMS, TIFFANY     DOB: 06/21/1977     Gender: FEMALE     MRN: 1369     AGE: 44 Years
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