DD-Connect Health

A. Processos
Cadastrar Usuario/Profissional da saude

+ Todos que acessarem o site/aplicativo, irdo inicialmente para a tela de cadastro

+ Terdo dois tipos de cadastro disponiveis, usudrio (paciente) e profissional da saude

+ Para o usuadrio cadastrar, ele tera que preencher os seguintes dados: Nome, sexo, cpf, cep,
endereco, data de nascimento, telefone, usuario, senha, repetir senha, E-mail, nimero do
cartdo, cédigo de seguranca, data de vencimento (més e ano), nome e sobrenome que
estao impressos no cartao

+ Para o profissional da saude se cadastrar, ele tera que preencher os mesmos dados do
usuario mais o CRM e a sua especialidade

Agendar consulta
* O usuario podera agendar consultas com profissionais da saude
+ Paraisso ele terd que pesquisar o profissional
+ Agendar uma data e hordrio disponivel na agenda do profissional
* Pagar a consulta

Pesquisar profissional
* Nome do Profissional da saude
*  Profissional mais préximo
* Especialidade
* O usuario poderad utilizar os campos citados acima para procurar um profissional da saude

Iniciar chat
* O usuario podera conversar via chat com um profissional da salde para sanar dlvidas
referente a saude
+ Paraisso ele terd que pesquisar o profissional
+ Selecionar um profissional que esteja disponivel no chat
* Iniciar a conversa

Pesquisar farmdcias
* Nome da farmdcia
* Farmacia mais préxima
+ Farmacias parceiras
* O usuario podera utilizar os campos citados acima para pesquisar uma farmdcia

Feedback dos usuarios
+ Sera opcional
* O usuario poderd avaliar de 1 a 5 estrelas o profissional apds fazer a consulta
+ Tera também uma caixa de texto abaixo para o usudrio preencher, caso julgue necessario

B. Depdsitos



Depdsito: Usuarios

CodUsuario: Numero Sequencial a partir de 1

Nome: [Str]

Sexo: [M,F]

Cpf: [Int] dois digitos finais calculados a partir do 9 primeiros
Cep: [Int]

Endereco: [Str]

Data de nascimento: [Int]

Telefone: [Int]

Usudrio: [Str]

Senha: [Str]

Email: [Str@Str]

Numero do cartdo: [Int]

Cddigo de segurancga: [Int]

Data de vencimento (més e ano): [Int]

Nome e sobrenome que estdo impressos no cartao: [Str]

Depdsito: Profissional da salde

C.

CodProfissional: Numero Sequencial a partir de 1
Especialidade: Terdo as op¢des: clinico geral, oftalmologia, etc.
Crm: [Int]

Nome: [Str]

Sexo: [M,F]

Cpf: [Int] dois digitos finais calculados a partir do 9 primeiros
Cep: [Int]

Endereco: [Str]

Data de nascimento: [Int]

Telefone: [Int]

Usudrio: [Str]

Senha: [Str]

Email: [Str@Str]

Numero do cartdo: [Int]

Cddigo de segurancga: [Int]

Data de vencimento (més e ano): [Int]

Nome e sobrenome que estdao impressos no cartao: [Str]

Entidades Externas

Entidade Externa: Usuario
USUARIO
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. Requisitos nao funcionais

Design responsivo

Atendimento a instrucdo normativa 554 da ANS (Agéncia Nacional de Saude)
Divisdo arquitetural do sistema em camadas para desacoplamento
Compatibilidade com sistemas operacionais Windows e Linux



+ Autentica¢do de usuario para consumo de webservices do sistema por sistemas externos



