
VISIT TYPE: Office Visit New

CHIEF COMPLAINT: cough x 3 weeks

HISTORY OF PRESENT ILLNESS: 30 YO F PTC with c/o persistent cough over past 3 weeks, states began with mild
congestion and progressed to non productive cough. Concerned about bronchitis, pt states 9 weeks pregnant. 

VITALS: BP: 107/69 Site: LEFT ARM Position: SITTING Pulse: 75; Temp: 98.5; Resp: 17; Ht: 60 in.; Wt: 98.4 lbs.;
BMI: 19.21; Pulse Oximetry: 99%

ALLERGIES: Penicillin; Sulfa (Sulfonamide Antibiotic Class)

MEDICATIONS: 
Iron (ferrous sulfate) 325 mg (65 mg iron) tablet (daily)
Prenatal 400 mcg chewable tablet

PAST MEDICAL HISTORY: anemia, eczema, migraines, currently 9 weeks pregnant as of June 11, 2026

PAST SURGICAL HISTORY: ruptured ear drum repair 

SOCIAL HISTORY: DENIES ETOH, TOBACCO, or ILLICIT DRUG USE

REVIEW OF SYSTEMS:
CONSTITUTIONALS: All 14 point review of systems negative except those listed in HPI.

PHYSICAL EXAMINATION:
GENERAL: GENERAL: No apparent distress noted; Well developed; Pleasant.

HEENT: Head­ normocephalic; atraumatic. Eyes­ sclera white, conjunctiva pink, EOMI. Ears­ tympanic membranes clear.
Ear canals are patent. Nose­ septum­ midline; No maxillary or frontal sinus tenderness. Throat­ pink without exudates. No
anterior or posterior cervical nodes palpated; No palpable thyroid abnormality or enlargement. 

CARDIOVASCULAR: S1 S2; Regular rate and rhythm; No systolic ejection murmurs noted; No carotid bruits noted. No
peripheral edema bilateral lower extremities. 

RESPIRATORY: Breath sounds equal and unlabored. Clear to auscultation bilaterally without wheezes, rales, or rhonchi. 

GASTROINTESTINAL: Abdomen is soft; Nontender; Nondistended. Bowel sounds present x 4 quadrants. No masses or
organomegaly noted. 

MUSCULOSKELETAL: Normal range of movement x 4 extremities; 2+ DP and PT pulses bilaterally

INTEGUMENTARY: Warm, dry, intact. No lesions or rash noted. 

NEUROLOGIC: Alert and Oriented X3. CN II­XII intact. Sensation intact. Speech clear. Ambulates with steady gait. 

PSYCHIATRIC: Appropriate mood and affect.
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J40 ­ Bronchitis, not specified as acute or chronic (PRIMARY)

PLAN:
D/w pt mild bronchitis based on clinical presentation, generally will resolve with symptomatic care, given list of
acceptable OTC meds from her OB/GYN office. If issues persist or worsen, recommend f/u with OB or RTC.
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