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PAGE 1: 
 
PGH (DSF) PaƟent Number:  114 
PGH Medical Record Number: 2233500077 
Receiving Facility (RF) PaƟent Assigned Number: 1         
PaƟent Name (last, first): Mills, Abigail 
Address: 762 Webster Street, Middletown, RI 
Phone Number: 413‐972‐4033 
Gender: F           
DOB: 6/28/1995                     Age: 30 
 
Admission Date: 5/16/2025       
Diagnosis: IntraoperaƟve hemorrhage and hematoma of the spleen complicaƟng a procedure 
on the spleen 
Current Unit: ICU 
Surgery/Procedure:  Clipping, Vented                                 
Date of Surgery/Procedure: POD 1 
Allergies: None 
Diet: NPO 
 

 
PAGE 2: 
 
End‐of‐Life Care: None 
AcƟve InfecƟon: None 
 

 
PAGE 3 & 4 
 
GU/GI Status: Foley/InconƟnent 
Hearing/Visual: Normal Hearing/ CorrecƟve (Lenses/Contacts) 
Vital Signs: BP‐180/110;  HR‐90;  RR‐28;  Temp‐38;  Pain‐N/A 
CogniƟon: Unresponsive 
CommunicaƟons: Non‐Verbal 
ADLs: Total Dependency 
PT/OT/ST Notes: None Available 



 

MRSE 2025 Mock Patient COC Form 
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PGH (DSF) PaƟent Number:  157 
PGH Medical Record Number: 15781709516 
Receiving Facility (RF) PaƟent Assigned Number: 2         
PaƟent Name (last, first): Williamson, Alexis 
Address: 42 Red Dog Road, Burrillville, RI 
Phone Number: 401‐971‐2626 
Gender: F           
DOB: 2/15/1991                     Age: 34 
 
Admission Date: 5/17/2025       
Diagnosis: Polycythemia vera 
Current Unit: Med/Surg 
Surgery/Procedure:  N/A                                 
Date of Surgery/Procedure: N/A 
Allergies: Pollen 
Diet: Regular 
 

 
PAGE 2: 
 
End‐of‐Life Care: Living Will 
AcƟve InfecƟon: None 
 

 
PAGE 3 & 4 
 
GU/GI Status: ConƟnent/ConƟnent 
Hearing/Visual: Normal Hearing/Normal Vision 
Vital Signs: BP‐125/80;  HR‐80;  RR‐17;  Temp‐37;  Pain‐3 
CogniƟon: Alert 
CommunicaƟons: Verbal 
ADLs: Independent 
PT/OT/ST Notes: None Available 
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PGH (DSF) PaƟent Number:  159 
PGH Medical Record Number: 22137655301 
Receiving Facility (RF) PaƟent Assigned Number: 3         
PaƟent Name (last, first): Moran, Allison 
Address: 2 Tammany Boulevard, NarraganseƩ, RI 
Phone Number: 401‐124‐8160 
Gender: F           
DOB: 7/30/1990                     Age: 35 
 
Admission Date: 5/18/2025       
Diagnosis: Narcolepsy? (PaƟent fell asleep while driving, minor external injuries) 
Current Unit: Med/Surg 
Surgery/Procedure:  N/A                                 
Date of Surgery/Procedure: N/A 
Allergies: Animal 
Diet: Regular 
 

 
PAGE 2: 
 
End‐of‐Life Care: None 
AcƟve InfecƟon: None 
 

 
PAGE 3 & 4 
 
GU/GI Status: ConƟnent/ConƟnent 
Hearing/Visual: Normal Hearing/ CorrecƟve (Lenses/Contacts) 
Vital Signs: BP‐140/90;  HR‐70;  RR‐18;  Temp‐37.2;  Pain‐1 
CogniƟon: Alert 
CommunicaƟons: Verbal 
ADLs: Independent 
PT/OT/ST Notes: None Available 
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PGH (DSF) PaƟent Number:  236 
PGH Medical Record Number: 81250531847 
Receiving Facility (RF) PaƟent Assigned Number: 4         
PaƟent Name (last, first): Gray, Ryan 
Address: 35 Vega Port, North Providence, RI 
Phone Number: 401‐973‐3335 
Gender: M           
DOB: 5/13/1976                     Age: 49 
 
Admission Date: 5/13/2025       
Diagnosis: Adverse Event to MedicaƟon (ContraindicaƟon) 
Current Unit: Med/Surg 
Surgery/Procedure:  N/A                                 
Date of Surgery/Procedure: N/A 
Allergies: None 
Diet: Regular 
 

 
PAGE 2: 
 
End‐of‐Life Care: None 
AcƟve InfecƟon: None 
 

 
PAGE 3 & 4 
 
GU/GI Status: ConƟnent/ConƟnent 
Hearing/Visual: Normal Hearing/Normal Vision 
Vital Signs: BP‐95/58;  HR‐125;  RR‐28;  Temp‐37;  Pain‐8 
CogniƟon: Alert 
CommunicaƟons: Verbal 
ADLs: Independent 
PT/OT/ST Notes: None Available 
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PGH (DSF) PaƟent Number:  101 
PGH Medical Record Number: 27429800702 
Receiving Facility (RF) PaƟent Assigned Number: 5         
PaƟent Name (last, first): Bell, Nicholas 
Address: 444 Mack Rue, Woonsocket, RI 
Phone Number: 401‐768‐1083 
Gender: M           
DOB: 12/3/1957                     Age: 68 
 
Admission Date: 5/18/2025       
Diagnosis: Glioblastoma 
Current Unit: Med/Surg 
Surgery/Procedure:  N/A                                 
Date of Surgery/Procedure: N/A 
Allergies: None 
Diet: Neutropenic 
 

 
PAGE 2: 
 
End‐of‐Life Care: DPA 
AcƟve InfecƟon: None 
 

 
PAGE 3 & 4 
 
GU/GI Status: InconƟnent/InconƟnent 
Hearing/Visual: Normal Hearing/ CorrecƟve (Lenses/Contacts) 
Vital Signs: BP‐113/75;  HR‐78;  RR‐16;  Temp‐36.8;  Pain‐0 
CogniƟon: Altered (Does not follow commands) 
CommunicaƟons: Verbal 
ADLs: Extensive Assistance 
PT/OT/ST Notes: None Available 
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PGH (DSF) PaƟent Number:  180 
PGH Medical Record Number: 60218809285 
Receiving Facility (RF) PaƟent Assigned Number: 6         
PaƟent Name (last, first): MarƟnez, Daniel 
Address: 13 Rosebush Drive, Richmond, RI 
Phone Number: 401‐483‐6905 
Gender: M           
DOB: 12/4/1957                     Age: 68 
 
Admission Date: 5/16/2025       
Diagnosis: Prostate Cancer ‐ Stage 2 
Current Unit: Med/Surg 
Surgery/Procedure:  TURP                                 
Date of Surgery/Procedure: POD 3 
Allergies: None 
Diet: Regular 
 

 
PAGE 2: 
 
End‐of‐Life Care: None 
AcƟve InfecƟon: Measles 
 

 
PAGE 3 & 4 
 
GU/GI Status: Foley/ConƟnent 
Hearing/Visual: Hard of Hearing/ CorrecƟve (Lenses/Contacts) 
Vital Signs: BP‐107/69;  HR‐90;  RR‐20;  Temp‐37.2;  Pain‐5 
CogniƟon: Alert 
CommunicaƟons: Verbal 
ADLs: Independent 
PT/OT/ST Notes: None Available 
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PGH (DSF) PaƟent Number:  131 
PGH Medical Record Number: 25715484765 
Receiving Facility (RF) PaƟent Assigned Number: 7         
PaƟent Name (last, first): Rivera, Sara 
Address: 57 Jacqueline Field, Tiverton, RI 
Phone Number: 401‐497‐5341 
Gender: F           
DOB: 12/19/1944                     Age: 81 
 
Admission Date: 5/19/2025       
Diagnosis: Alzheimer's Disease 
Current Unit: Med/Surg 
Surgery/Procedure:  N/A                                 
Date of Surgery/Procedure: N/A 
Allergies: None 
Diet: Pureed 
 

 
PAGE 2: 
 
End‐of‐Life Care: DNR 
AcƟve InfecƟon: None 
 

 
PAGE 3 & 4 
 
GU/GI Status: InconƟnent/ConƟnent 
Hearing/Visual: Hearing Aid/ CorrecƟve (Lenses/Contacts) 
Vital Signs: BP‐103/69;  HR‐85;  RR‐17;  Temp‐37.1;  Pain‐0 
CogniƟon: Altered (Follows Commands) 
CommunicaƟons: Verbal 
ADLs: Extensive Assistance 
PT/OT/ST Notes: None Available 
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PGH (DSF) PaƟent Number:  214 
PGH Medical Record Number: 1087533364 
Receiving Facility (RF) PaƟent Assigned Number: 8         
PaƟent Name (last, first): Paul, Zachary 
Address: 610 Rodriguez Prairie, Hopkinton, RI 
Phone Number: 401‐321‐0663 
Gender: M           
DOB: 2/8/1939                     Age: 86 
 
Admission Date: 5/17/2025       
Diagnosis: Sepsis 
Current Unit: ICU 
Surgery/Procedure:  PICC Line Inserted, Vented                                 
Date of Surgery/Procedure: POD 0 
Allergies: Sulfa 
Diet: TPN 
 

 
PAGE 2: 
 
End‐of‐Life Care: MOLST 
AcƟve InfecƟon: None 
 

 
PAGE 3 & 4 
 
GU/GI Status: Foley/InconƟnent 
Hearing/Visual: Hearing Aid/ CorrecƟve (Lenses/Contacts) 
Vital Signs: BP‐140/85;  HR‐105;  RR‐23;  Temp‐37.1;  Pain‐1 
CogniƟon: Unresponsive 
CommunicaƟons: Non‐Verbal 
ADLs: Total Dependency 
PT/OT/ST Notes: None Available 
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PGH (DSF) PaƟent Number:  14 
PGH Medical Record Number: 36745425885 
Receiving Facility (RF) PaƟent Assigned Number: 9         
PaƟent Name (last, first): Russell, Judy 
Address: 90775 Porter Rd., Warwick, RI 
Phone Number: 401‐633‐7495 
Gender: F           
DOB: 8/1/1936                     Age: 89 
 
Admission Date: 5/20/2025       
Diagnosis: Pneumonia 
Current Unit: Med/Surg 
Surgery/Procedure:  N/A                                 
Date of Surgery/Procedure: N/A 
Allergies: None 
Diet: SoŌ 
 

 
PAGE 2: 
 
End‐of‐Life Care: None 
AcƟve InfecƟon: None 
 

 
PAGE 3 & 4 
 
GU/GI Status: ConƟnent/ConƟnent 
Hearing/Visual: Hard of Hearing/ CorrecƟve (Lenses/Contacts) 
Vital Signs: BP‐125/79;  HR‐96;  RR‐17;  Temp‐37.2;  Pain‐1 
CogniƟon: Altered (Does not follow commands) 
CommunicaƟons: Verbal 
ADLs: Supervision 
PT/OT/ST Notes: None Available 
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PGH (DSF) PaƟent Number:  176 
PGH Medical Record Number: 6094186898 
Receiving Facility (RF) PaƟent Assigned Number: 10         
PaƟent Name (last, first): Mays, Jonathan 
Address: 752 Parkington Cliff, North Kingstown, RI 
Phone Number: 401‐121‐9881 
Gender: M           
DOB: 6/27/1935                     Age: 90 
 
Admission Date: 5/17/2025       
Diagnosis: Altered Mental Status (Confusion) 
Current Unit: BH 
Surgery/Procedure:  N/A                                 
Date of Surgery/Procedure: N/A 
Allergies: Pollen 
Diet: Regular 
 

 
PAGE 2: 
 
End‐of‐Life Care: DNR 
AcƟve InfecƟon: None 
 

 
PAGE 3 & 4 
 
GU/GI Status: InconƟnent/InconƟnent 
Hearing/Visual: Hearing Aid/ CorrecƟve (Lenses/Contacts) 
Vital Signs: BP‐130/80;  HR‐99;  RR‐22;  Temp‐37.3;  Pain‐4 
CogniƟon: Alert 
CommunicaƟons: Verbal 
ADLs: Total Dependency 
PT/OT/ST Notes: None Available 
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PGH (DSF) PaƟent Number:  201 
PGH Medical Record Number: 85836832271 
Receiving Facility (RF) PaƟent Assigned Number: 11         
PaƟent Name (last, first): French, Edward 
Address: 520 BriƩany Ferry, North Kingstown, RI 
Phone Number: 401‐822‐7268 
Gender: M           
DOB: 2/5/1931                     Age: 94 
 
Admission Date: 5/16/2025       
Diagnosis: Cerebrovascular Accident (CVA) ‐ stroke (ischemic) 
Current Unit: Med/Surg 
Surgery/Procedure:  N/A                                 
Date of Surgery/Procedure: N/A 
Allergies: Pollen 
Diet: Thickened 
 

 
PAGE 2: 
 
End‐of‐Life Care: MOLST 
AcƟve InfecƟon: None 
 

 
PAGE 3 & 4 
 
GU/GI Status: ConƟnent/ConƟnent 
Hearing/Visual: Hearing Aid/ CorrecƟve (Lenses/Contacts) 
Vital Signs: BP‐109/71;  HR‐85;  RR‐19;  Temp‐36.9;  Pain‐1 
CogniƟon: Altered (Follows Commands) 
CommunicaƟons: Dysphasic 
ADLs: Total Dependency 
PT/OT/ST Notes: None Available 


