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PORTARIA SAES/MS N° 2.723, DE 31 DE MARGO DE 2025

Inclui atributos complementares, altera procedimentos na Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e Materiais
Especiais do SUS, (Tabela de Procedimentos do SUS) e estabelece
a obrigatoriedade de identificacdo do individuo por meio do
CPF, no ambito do Programa Mais Acesso a Especialistas.

O SECRETARIO DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE, no uso de suas atribuigdes que lhe
confere o Decreto n°® 11.798, de 28 de novembro de 2023, alterado pelo Decreto n® 12.036, de 28 de
maio de 2024;

Considerando a Portaria GM/MS n° 1.604, de 18 de outubro de 2023, que institui a Politica Nacional de
Atencgéo Especializada (PNAES);

Considerando a Portaria GM/MS n° 3.492, de 08 de abril de 2024, que institui o Programa Nacional de
Expanséo e Qualificagdo da Atengdo Ambulatorial Especializada no ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS), doravante denominado Programa Mais Acesso a Especialistas (PMAE);

Considerando a Portaria SAES/MS n° 1.640, de 07 de maio de 2024, que dispde sobre a

operacionalizagao do Programa Mais Acesso a Especialistas (PMAE);

Considerando a Portaria SAES/MS n° 1.823, de 11 de junho de 2024, que inclui Subgrupo, Forma de
Organizagdo, procedimentos, atributos e compatibilidades na Tabela de Procedimentos,
Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais no Sistema Unico de Saude (SUS), no ambito
do Programa Nacional de Expansao e Qualificagdo da Atengdo Ambulatorial Especializada, na Oferta

de Cuidados Integrados (OCI) em Ortopedia, resolve:

Art. 1° Ficam incluidos, na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais
Especiais do SUS, os atributos complementares "056 - Exige procedimento de tomografia

computadorizada”, "057 - Exige procedimento de ressonéncia magnética" e "058 - Obrigatorio CPF"

§1° O atributo complementar "056 - Exige procedimento de tomografia computadorizada" determina
que devera ser executado e registrado na APAC pelo menos um procedimento do subgrupo "02.06 -
Diagndstico por tomografia" da Tabela de Procedimentos do SUS, respeitando as compatibilidades

estabelecidas entre procedimento principal e secundarios.

§2° O atributo complementar "057 - Exige procedimento de ressonancia magnética" determina que seja
executado e registrado na APAC pelo menos um procedimento do subgrupo "02.07 - Diagndstico por
ressonancia magnética" da Tabela de Procedimentos do SUS, respeitando as compatibilidades

estabelecidas entre procedimento principal e secundarios.



§3° O atributo complementar "058 - Obrigatorio CPF" determina que a identificagdo do usuario atendido
seja realizada por meio do CPF. Excetuam-se a este regramento a populagéo indigena, a qual podera
ser identificada por meio do Cartdo Nacional de Saude (CNS).

Art. 2° Ficam alterados na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais

Especiais do SUS, os procedimentos conforme Anexo a esta Portaria.

Art. 3° Cabe a Coordenagio-Geral de Gestao de Sistemas de Informagdo em Saude do Departamento
de Regulagéo Assistencial e Controle da Secretaria de Atencdo Especializada a Saude do Ministério
da Saude (CGSI/DRAC/SAES/MS) adotar providéncias necessarias para adequar o Sistema de
Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e Materiais Especiais
do Sistema Unico de Saude (SIGTAP), o Repositério de Terminologia em Saude (RTS) e o Sistema de
Informagdes Ambulatoriais (SIA), conforme previsto nesta Portaria.

Art. 4° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagédo, com efeitos operacionais nos Sistemas
de Informacdes do SUS a partir da competéncia abril/2025.

MOZART JULIO TABOSA SALES

ANEXO
ALTERAGOES DE PROCEDIMENTOS

| CODIGO E NOME ALTERACOES

0901010014 . OcCl AVALIACAD | Inclui o atributo Complementar: 058
DIAGNOSTICA INICIAL DE CANCER DE|Obrigatério CPF

M AR Exclui o Atributo Complementar: 009

- Exige CPE/CMS
0901010049 - OCI FREGRESE&Q DA | Inclul o atributo Complementar: 058
AVALIACAD DIAGNOSTICA DE CANCER | Obrigatéric CPF

DE PROSTATA Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPE/CHS

0901010057 - OCl INVESTIGACAD | Inclul o atributc Complementar: 058

DIAGNOSTICA DE CANCER DE COLO DO |Obrigatério CPF

UTERO Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exipe CPF/CMS

0901010073 . OcCl AVALIACAO | Inclui o atribute Complementar: 058

DIAGNOSTICA DE CANCER GASTRICO Obrigatdric CPF
Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exjge CPE/CMNS

0901010081 - 0 AVALIACAO | Inclui o atributo Complementar: 058
DIAGNOSTICA DE CANCER COLORRETAL |Obrigatdrio CPF

Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CHS

0901010050 - Od PRDGRESSAQ DA| Inclui o atribute Complementar: 058
AVALIACAD DIAGNOSTICA DE CANCER |Obrigatdrio CPF

DE MAMA - | Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0901010103 - 0Od PRDG“ESSA? DA| Inclui o atribute Complementar: 058
AVALIACADO DIAGNOSTICA DE CANCER |Obrigatdrio CPF

DE MAMA-II Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0901010111 . OcCl AVALIACAO | Inclui o atributo Complementar: 058

DIAGNOSTICA E  TERAPEUTICA  DE | Obrigatério CPF

CANCER DE COLO DO UTERO-I Exclui o Atributo Complementar: 009

- Exige CPF/CHS




301010120 . ol AVALIACAD
DIAGNOSTICA  E TE_EAFELITIEA DE
CANCER DE COLO DO UTERO-II

Inclui o atribute Complementar: 058
Obrigatdrio CPF

Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0502010018 - OCI AVALIACAD DE RISCO
CIRURGICO

Inclui o atributo Complementar: 058
Obrigatdrio CPF

Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exigie CPF/CNS

Inclui o atributo Complementar: 058
Obrigatdric CPF

Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0902010026 . ol AVALIACAD
CARDIOLOGICA

0302010034 - ocl A".jALIACﬁU
DIAGNOSTICA  INICIAL - SINDROME

CORONARIANA CRONICA

Inclui o atributo Complementar: 058
Obrigatdrio CPF

Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0502010042 - OCI PRUGREF:SED DA
AVALIACAOD DIAGNOSTICA | - SINDROME
COROMARIANA CRONICA

Inclui o atributo Complementar: 058
Obrigatdric CPF

Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0902010050 - OCI PROGRESSAO DA
AVALIACAD DIAGNOSTICA Il - SINDROME
COROMNARIANA CRONICA

Inclui o atributo Complementar: 058
Obrigatdrio CPF

Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0902010069 . ocCl AVALIACAO | Inclui o atributo Complementar: 058

DIAG@L‘JSTICA - INSUFICIENCIA | Obrigatdrio CPF

CARDIACA Exclul o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0903010011 - Ol AVALIACAO | Inclui o atributo Complementar: 058

DIAGNOSTICA EM ORTOPEDIA COM
RECURSOS DE RADIOLOGIA

Obrigatdrio CPF
Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0903010020 . ocl AVALIACAD
DIAGNOSTICA EM ORTOPEDIA COM
RECURSOS DE RADIOLOGIA E
LULTRASSONOGRAFIA

Inclui o atributo Complementar: 058
Obrigatdrio CPF

Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0903010038 . ocl AVALIACAD
DIAGNOSTICA EM ORTOPEDIA COM
RECURSOS DE RADIOLOGIA E
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA

Inclui o atributo Complementar: 056 - Exige
procedimento de tomografia
computadorizada

Inclui o atributo Complementar: 058 4
Obrigatdrio CPF

Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

=g = =

0503010046 - acl AVALIACAD
DIAGNOSTICA EM  ORTOPEDIA COM
RECURSOS DE RADIOLOGIA E
RESSOMANCIA MAGMNETICA

Inclui o atributo Complementar: 057 - Exige
procedimento de ressondncia magnética
Inclul o atributo Complementar: 058 4
Obrigatdrio CPF
Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0904010015 - OC1 AVALIACAD INICIAL
DIAGNOSTICA DE DEFICIT AUDITIVO

Inclui o atributo Complementar: 058
Obrigatdrio CPF

Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0904010023 - OCI PROGRESSAQ DA
AVALIACAD DIAGNOSTICA DE DEFICIT
AUDITIVO

Inclui o atributo Complementar: 058
Obrigatdrio CPF

Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CMS

0504010031 . acl AVALIACAD
DIAGNOSTICA DE MNASOFARINGE E DE
OROFARINGE

Inclui o atributo Complementar: 058
Obrigatdrio CPF
Exclui o Atributo Complementar: 009

- Exige CPF/CNS

0905010019 - OCI AVALIACAD INICIAL
EM OFTALMOLOGIA - O A B AMNOS

Inclui o atributo Complementar: 058
Obrigatario CPF

Exclui o Atributo Complermentar: 009
- Exige CPF/CNS




0905010027 - OCl AVAUACAD DE| Inclui o atributo Complementar: 0S8
ESTRABISMO Obrigatdrio CPF
Exclui o Atributo Complermentar: 009
- Exige CPF/CNS
0905010035 - OCI AVALIACAD INICIAL| Inclul o atribute Complementar: 058
EM OFTALMOLOGIA - A PARTIR DE 9|Obrigatdrio CPF
ANOS Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS
0905010043 - OCI AVAUACAD DE| Inclui o atributo Complementar: 058

RETINOPATIA DIABETICA

Obrigatdric CPF
Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0905010051 - OCI AVALIACAD INICIAL
PARA ONCOLOGIA OFTALMOLOGICA

Inclui o atributo Complementar: 058
Obrigatdrio CPF
Excluli o Atributo Complementar: 009

- Exige CPF/CMS

0905010060 acl AVALIACAO | Inclui o atribute Complementar: 058

DIAGNOSTICA Em MEURD | Obrigatdrio CPF

OFTALMOLOGIA Exclui o Atributo Complementar: 009
- Exige CPF/CNS

0905010078 - oCi EXAMES | Inclui o atributo Complementar: 058

OFTALMOLOGICOS SOB SEDACAD

Obrigatdrio CPF
Exclui o Atributo Complermentar: 009
- Exige CPF/CNS




