
 

 

 

 

GRUPO HOSPITALAR CONCEIÇÃO – GHC 
CONCURSO PÚBLICO Nº 03/2023 

 

Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instruções que seguem, pois elas são parte integrante 

das provas e das normas que regem esse certame. 

1. Atente-se aos avisos contidos no quadro da sala. 

2. Seus pertences deverão estar armazenados dentro de embalagem específica fornecida pelo fiscal, 

permanecendo em sua posse somente caneta esferográfica de ponta grossa, de material transparente, 

com tinta preferencialmente preta, documento de identificação, lanche e água, se houver. A utilização 

de qualquer material não permitido em edital é expressamente proibida, acarretando a sua imediata 

eliminação do certame. 

3. Certifique-se de que este caderno: 

- contém 40 (quarenta) questões; 

- refere-se ao cargo para o qual realizou a inscrição. 

4. Cada questão oferece 5 (cinco) alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C, D e E, 

sendo apenas 1 (uma) a resposta correta. 

5. Será respeitado o tempo para realização da prova conforme previsto em edital, incluindo o 

preenchimento da grade de respostas. 

6. Os três últimos candidatos deverão retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar 

a Ata de Prova. 

7. A responsabilidade referente à interpretação dos conteúdos das questões é exclusiva do candidato. 

8. No caderno de prova, você poderá rabiscar, riscar e calcular. 

9. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serão divulgados na data descrita no Cronograma de 

Execução desse certame. 
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I. Planejar, apoiar, monitorar e avaliar as ações da Atenção Básica nos territórios. 
II. Garantir provimento e estratégias de fixação de profissionais de saúde para a Atenção Básica. 

III. Inserir a Estratégia de Saúde da Família em sua rede de serviços como a estratégia prioritária de 
organização da Atenção Básica. 

IV. Contribuir com o financiamento tripartite para fortalecimento da Atenção Básica. 
 
Qual estão INCORRETAS? 
 
A) Apenas I. 
B) Apenas III. 
C) Apenas II e IV. 
D) Apenas I, II e III. 
E) I, II, III e IV. 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

POLÍTICAS PÚBLICAS DE SAÚDE 
 
QUESTÃO 01 – De acordo com o disposto na Portaria nº 2.436/2017, a Política Nacional de Atenção 

Básica considera os termos Atenção Básica (AB) e Atenção Primária à Saúde (APS), nas atuais 
concepções, como termos ____________, de forma a _________ ambas os princípios e as diretrizes 
definidas neste documento. 
 
Assinale a alternativa que preenche, correta e respectivamente, as lacunas do trecho acima. 
 
A) equivalentes – associar a 
B) distintos – distinguir de 
C) discordantes – discernir entre 
D) contraditórios – distinguir e discernir entre 
E) incompatíveis – associar e ligar a 
 

 
QUESTÃO 02 – Em relação à Atenção Básica, analise as assertivas abaixo e assinale V, se 

verdadeiras, ou F, se falsas. 
 
(  ) É o conjunto de ações de saúde individuais, familiares e coletivas. 
(  ) Ações de saúde que envolvem cuidados paliativos e vigilância em saúde. 
(  ) As equipes assumem responsabilidade sanitária sobre território definido. 
 
A ordem correta de preenchimento dos parênteses, de cima para baixo, é: 
 
A) F – F – V. 
B) F – V – V. 
C) V – V – V. 
D) V – V – F. 
E) V – F – F. 
 

 
QUESTÃO 03 – De acordo com a Portaria nº 2.436/2017, são responsabilidades comuns a todas as 
esferas de governo: 
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com idade igual ou superior a 65 anos. 
B) Se a pessoa idosa ou seus familiares não possuírem condições econômicas de prover o seu 

sustento, impõe-se ao poder público esse provimento, no âmbito da assistência social. 
C) Incumbe ao poder público fornecer às pessoas idosas, gratuitamente, próteses, órteses e outros 

recursos relativos ao tratamento, habilitação ou reabilitação. 
D) Em todo atendimento de saúde, os maiores de 80 (oitenta) anos terão preferência especial sobre 

as demais pessoas idosas, exceto em caso de emergência. 
E) É assegurado o direito a acompanhante à pessoa idosa internada ou em observação, devendo o 

I. Conselho Municipal da Pessoa Idosa. 
II. Conselho Interfederativo da Pessoa Idosa. 

III. Conselho Estadual da Pessoa Idosa. 
IV. Defensoria Pública da Pessoa Idosa. 
 
Quais estão corretos? 
 
A) Apenas I e II. 
B) Apenas I e III. 
C) Apenas II e IV. 
D) Apenas III e IV. 
E) I, II, III e IV. 

QUESTÃO 04 – Assinale a alternativa INCORRETA considerando o Estatuto da Pessoa Idosa (2003) 

e suas alterações.  
 
A) É instituído o Estatuto da Pessoa Idosa, destinado a regular os direitos assegurados às pessoas 

órgão de saúde proporcionar as condições adequadas para sua permanência em tempo integral. 

 

 

QUESTÃO 05 – Segundo o Estatuto do Idoso, os casos de suspeita ou confirmação de violência 

praticados contra pessoas idosas serão objeto de notificação compulsória pelos serviços de saúde 

públicos e privados à autoridade sanitária, bem como serão obrigatoriamente comunicados por eles a 

qualquer dos seguintes órgãos: 
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS 
 

QUESTÃO 06 – A respeito de indicadores de saúde, analise as assertivas abaixo: 
 
I. Um indicador é uma variável, característica ou atributo de Estrutura, Processo ou Resultado, 

baseada em Donabedian (1980, 1990), que é capaz de sintetizar e/ou representar e/ou dar maior 

significado ao que se quer avaliar. 
II. O componente Estrutura inclui a relação entre categorias de recursos humanos existentes, tal 

como o número de agentes comunitários de saúde ou de profissionais de enfermagem. 
III. O componente Processo inclui a relação entre as atividades de distintos profissionais, tal como 

número de atividades sobre saúde reprodutiva realizadas para adolescentes no serviço de saúde 
ou número de primeira consulta ginecológica para gestantes. 

IV. Entre os componentes adotados na construção de um indicador, pode-se avaliar as relações que 

permitem a análise de quanto cada componente influencia o outro, tal como a relação 
estrutura/processo, avaliando a relação entre recursos existentes e a produtividade. 

 
Quais estão corretas? 
 
A) Apenas III. 
B) Apenas I e IV. 
C) Apenas II e IV. 
D) Apenas I, II e III. 
E) I, II, III e IV. 
 

 
QUESTÃO 07 – A respeito da utilização da epidemiologia em saúde, considerando os termos comuns 

usados na interpretação da literatura médica para exames diagnósticos, analise as assertivas abaixo, 
assinalando V, se verdadeiras, ou F, se falsas. 
 
(  ) A probabilidade pós-teste é igual a chances pós-teste / (1 + chances pós-teste). 
(  ) Através de um nomograma, pode-se calcular a probabilidade pós-teste usando a probabilidade 

pré-teste e a razão de verossimilhança, sem ter que converter a probabilidade pré-teste em 
chances. 

(  ) A razão de verossimilhança negativa é a razão entre a probabilidade de um resultado negativo de 
exame entre pacientes sem a doença e a probabilidade de um resultado positivo entre pacientes 
com a doença. 

 
A ordem correta de preenchimento dos parênteses, de cima para baixo, é: 
 
A) V – V – F. 

B) V – F – V. 
C) V – F – F. 
D) F – V – V. 
E) F – F – V. 
 

 

QUESTÃO 08 – No campo da ética médica ou bioética, assinale a alternativa INCORRETA. 
 
A) No estabelecimento de prioridades nas políticas públicas de saúde, os gestores têm utilizado 

balizamentos, entre eles, as bases epidemiológicas e demográficas, a vulnerabilidade do agravo, 
os recursos, a tecnologia disponível e a efetividade dos procedimentos. 

B) Como Norma Diceológica, é direito do médico recusar-se a realizar atos médicos que, embora 
permitidos por lei, sejam contrários aos ditames de sua consciência. 

C) Como Norma Diceológica, é direito do médico realizar a procriação medicamente assistida, desde 
que seja com o objetivo de criar embriões com a finalidade de escolha de sexo. 

D) Como Norma Deontológica, é vedado ao médico abreviar a vida do paciente, ainda que a pedido 
deste ou de seu representante legal. 

E) Como Norma Deontológica, é vedado ao médico liberar cópias do prontuário sob sua guarda exceto 
para atender a ordem judicial ou para sua própria defesa, assim como quando autorizado por escrito 
pelo paciente. 
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QUESTÃO 09 – Em relação à doença de Chagas, pode-se afirmar que: 
 
I. A disfunção do trato gastrointestinal é a manifestação mais frequente da doença de Chagas 

crônica no ser humano. 
II. Histologicamente, na doença de Chagas acometendo o trato gastrointestinal, evidencia-se um 

infiltrado inflamatório com predomínio de linfócitos acometendo o plexo mioentérico, podendo 
haver a perda de até 95% das células ganglionares / neurônios. 

III. O diagnóstico diferencial da doença de Chagas acometendo o trato gastrointestinal inclui a 
acalásia primária idiopática e neuropatias viscerais. 

 
Quais estão corretas? 
 
A) Apenas I.  
B) Apenas III. 
C) Apenas I e II.  
D) Apenas II e III.  
E) I, II e III. 
 

 

QUESTÃO 10 – Assinale a alternativa que cita o parasita que NÃO corresponde a um nematódeo. 
 
A) Enterobius vermicularis. 
B) Ascaris lumbricoides. 
C) Ancylostoma duodenale. 
D) Schistosoma mansoni. 
E) Trichuris trichiura. 
 

 
QUESTÃO 11 – Em relação ao envolvimento do trato gastrointestinal de pacientes portadores de 
deficiência seletiva da imunoglobulina A, infere-se que: 
 
I. O nível sérico de IgA é inferior a 50 µg/ml. 

II. 20% a 30% dos pacientes também apresentam deficiências de subclasses de IgG. 
III. As manifestações clínicas podem variar de pacientes assintomáticos, alterações autoimunes a 

infecções recorrentes da mucosa. 
IV. A incidência de doença de Crohn e adenocarcinoma gástrico parece estar aumentada. 
 
Quais estão corretas? 
 

A) Apenas I.  

B) Apenas I e II. 

C) Apenas II e III.  

D) Apenas III e IV.  

E) I, II, III e IV. 

 

 
QUESTÃO 12 – Assinale a alternativa que cita o agente etiológico mais frequentemente associado a 
quadros de infecção crônica do trato gastrointestinal em pacientes portadores de imunodeficiência 
variável comum. 
 
A) Cryptosporidium parvum. 
B) Giardia lamblia. 

C) Cyclospora cayetanensis. 
D) Leishmania donovani. 
E) Cystoisospora belli. 
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QUESTÃO 14 – A sarcoidose caracteriza-se por uma resposta imune anormal e formação de 
granulomas epitelioides não caseosos. No trato digestivo, a sarcoidose predominantemente acomete 
o: 
 
A) Esôfago. 
B) Duodeno. 
C) Estômago.  
D) Íleo. 
E) Cólon. 

 

 
QUESTÃO 15 – A gastroparesia caracteriza-se por retenção alimentar e retardo do esvaziamento 
gástrico e alterações histopatológicas variadas da camada muscular e está predominantemente 
associada ao(à): 
 

A) Diabetes melito. 
B) Amiloidose. 
C) Uso de opioides. 
D) Esclerodermia. 
E) Infecção por citomegalovírus. 
 

 

QUESTÃO 16 – Em espécimes de biópsia gástrica, a presença de mais de 25 linfócitos por 100 células 
epiteliais favorece o diagnóstico de gastrite linfocítica. Esse padrão inflamatório usualmente se 
manifesta como uma pangastrite. É um possível agente etiológico desse quadro inflamatório: 
 
I. Resposta exacerbada de hipersensibilidade ao Helicobacter pylori. 

II. Doença celíaca. 
III. Infecção por HIV. 
 
Quais estão corretas? 
 
A) Apenas I. 
B) Apenas III. 
C) Apenas I e II. 
D) Apenas II e III. 

E) I, II e III. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

QUESTÃO 13 – Ao exame endoscópico, os xantomas podem ser identificados sob a forma de nódulos 
ou estrias amarelas pequenas, os quais acometem mais frequentemente a mucosa do: 
 
A) Esôfago. 
B) Estômago. 

C) Duodeno. 
D) Íleo terminal. 
E) Cólon ascendente. 
 

Execução: Fundatec 
MÉDICO (PATOLOGIA)  



 

726_CE_56_NS_DM 12/5/202317:35:54 

I. Grau de diferenciação e presença de invasão neoplásica angiolinfática. 

II. Presença de invasão neoplásica angiolinfática e grau de invasão da submucosa. 

III. Grau de diferenciação e presença de ulceração. 

Quais estão corretas? 
 
A) Apenas I. 

B) Apenas III. 
C) Apenas I e II. 
D) Apenas II e III. 
E) I, II e III. 
 

 
QUESTÃO 18 – Em relação ao tumor de células granulares do trato gastrointestinal, pode-se afirmar 

que: 
 
A) Predomina como lesões submucosas no esôfago.  
B) Acomete predominantemente a camada submucosa do estômago. 
C) Exibe expressão uniforme de sox10 e citoqueratinas. 
D) Exibe expressão uniforme de s100 e citoqueratinas. 
E) Predomina como lesões submucosas S100 positivas do cólon esquerdo. 
 

 
QUESTÃO 19 – Assinale a alternativa INCORRETA em relação ao eczema numular. 
 
A) Trata-se de dermatite aguda e/ou crônica que acomete predominantemente a face extensora das 

extremidades ou região dorsal. 
B) Histologicamente, pode mimetizar lesões espongióticas. 
C) Em lesões subagudas, a presença de infiltrado linfo-histiocítico perivascular superficial leve e 

paraceratose é frequente.  
D) O diagnóstico histopatológico não inclui dermatite desidrótica e dermatite atópica.  
E) Frequentemente, são lesões pruríticas e em placas. 
 

 

QUESTÃO 20 – Qual achado histopatológico abaixo é infrequente em uma biópsia de prurigo nodular? 
 
A) Hiperortoceratose. 
B) Fibrose dérmica papilar exuberante.  
C) Hipergranulose. 
D) Infitrado linfocítico perivascular superficial leve. 
E) Acantose com hiperplasia vascular associada. 
 

 
QUESTÃO 21 – O achado histopatológico predominante da síndrome de Sweet corresponde a: 
 
A) Infiltrado inflamatório acentuado e rico em células mononucleadas/polimorfonucleares acometendo 

a derme.  
B) Infiltrado linfo-histiocítico dérmico leve com proeminente vasculite leucocitoclástica. 

C) Infiltrado neutrofílico subepidérmico acentuado e destituído de edema da derme papilar. 
D) Presença de numerosas células mieloides histiocitícas-like acometendo a derme.  
E) Infiltrado neutrofílico acentuado da derme com ausência de pústulas e vesículas. 
 
 
 

 

QUESTÃO 17 – O laudo anatomopatológico de um espécime de ressecção de pólipo intestinal cujo 
diagnóstico correspondeu a adenocarcinoma originado em adenoma tubular com displasia acentuada, 
com fins de estimar a presença de metástases em linfonodos regionais e em concordância com o 
colégio americano de patologistas, deve incluir: 
 

Execução: Fundatec 
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QUESTÃO 23 – A nefropatia por IgA está comumente associada a quadros de micro hematúria e 
proteinúria. Qual alternativa abaixo NÃO denota um escore/achado histopatológico presente na 
classificação de Oxford para avaliação da nefropatia por IgA? 
 
A) Hipercelularidade endocapilar. 
B) Expansão mesangial. 
C) Trombose recente de arteríolas.  
D) Formação de crescentes. 
E) Fibrose intersticial. 

 

 
QUESTÃO 24 – Na avaliação histopatológica da nefropatia diabética, a presença de                     
esclerose nodular/lesão de Kimmelstiel-Wilson é característica da glomerulopatia classe: 
 
A) II. 

B) IIa. 
C) IIb. 
D) III.  
E) IV. 
 

 
QUESTÃO 25 – Qual é a causa mais frequente de síndrome nefrótica em crianças com idade inferior 

a dez anos? 
 
A) Glomerulosclerose segmentar e focal. 
B) Doença de lesão mínima.  
C) Glomerulonefrite pós-infecciosa. 
D) Glomerulonefrite membranosa. 
E) Nefropatia por IgA. 
 

 

 

 

QUESTÃO 27 – Paciente feminino, 54 anos, apresenta lesão tumoral encefálica extra-axial e 
circunscrita junto à asa do osso esfenoide. Assinale a alternativa que contém um meningioma de grau 
histológico 3 segundo a Organização Mundial da Saúde. 
 
A) Meningioma cordoide. 
B) Meningioma rabdoide.  
C) Meningioma de células claras. 
D) Meningioma secretor. 

E) Meningioma linfoplasmacítico. 
 

QUESTÃO 22 – O penfigoide bolhoso predominantemente afeta adultos acima de 60 anos e 
apresenta, ao estudo por imunofluorescência direta, caracteristicamente deposição: 
 
A) Granular de C4 na junção dermo-epidérmica da pele perilesional. 
B) Granular intercelular de C3 em toda a espessura da epiderme da pele perilesional. 

C) Linear de IgA na junção dermo-epidérmica da pele perilesional. 
D) Granular de IgM na junção dermo-epidérmica da pele perilesional. 
E) Linear de IgG na junção dermo-epidérmica da pele perilesional.  
 

Execução: Fundatec 
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QUESTÃO 26 – Assinale a alternativa associada a um quadro de glomerulopatia hereditária 
relacionada a alterações do colágeno tipo IV em alças capilares glomerulares, hematúria, proteinúria, 
surdez e anormalidades oculares. 
 
A) Síndrome de Alport.  

B) Esclerose mesangial difusa. 
C) Síndrome de Pierson. 
D) Síndrome de Denys-Drash. 
E) Síndrome de Frasier. 
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QUESTÃO 28 – O astrocitoma subependimário de células gigantes corresponde à neoplasia mais 
frequente do sistema nervoso central em pacientes portadores de esclerose tuberosa e pode 
apresentar imunoexpressão positiva para: 
 
I. GFAP. 

II. S100. 
III. NFP (proteína do neurofilamento). 
IV. TTF-1. 
 
Quais estão corretas? 
 
A) Apenas I.  

B) Apenas I e II. 

C) Apenas II e III.  

D) Apenas III e IV.  

E) I, II, III e IV. 
 

 

QUESTÃO 29 – Paciente masculino, 2 anos, com histórico familiar de síndrome de Turcot de tipo 2, 

foi submetido à ressecção de lesão tumoral cerebelar ovoide, predominantemente circunscrita, 
medindo 3,2 cm no maior eixo. Qual neoplasia encefálica abaixo está intimamente associada à perda 
da expressão nuclear de INI1? 
 
A) Meduloblastoma. 
B) Tumor rabdoide / teratoide atípico.  
C) Glioblastoma. 
D) Ependimoma. 
E) Tumor neuroepitelial cribriforme. 
 

 

QUESTÃO 30 – Assinale a alternativa que cita o tumor neuroendócrino de hipófise associado à 
imunoexpressão positiva do fator de transcrição TPIT. 
 

A) Adenoma somatotrófico densamente granulado. 
B) Adenoma somatotrófico esparsamente granulado. 
C) Adenoma tireotrófico. 
D) Adenoma lactotrófico densamente granulado. 
E) Adenoma corticotrófico densamente granulado.  
 

 
QUESTÃO 31 – Em relação às neoplasias do encéfalo que acometem a região selar, o tipo histológico 
com frequente imunoexpressão positiva para TTF-1 é: 
 
I. Tumor de células granulares. 

II. Adenoma hipofisário. 
III. Oncocitoma de células fusiformes. 
 
Quais estão corretas? 
 
A) Apenas I. 
B) Apenas II. 
C) Apenas I e III. 
D) Apenas II e III. 

E) I, II e III. 
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QUESTÃO 32 – Hiperemia e infiltrado inflamatório com predomínio de neutrófilos acometendo a 
camada muscular são achados histopatológicos característicos de um quadro de apendicite aguda. 
Qual mediador químico abaixo NÃO está associado ao desenvolvimento de vasodilatação em um 
processo inflamatório agudo? 
 

A) Serotonina. 
B) Leucotrienos D4.  
C) Histamina. 
D) Bradicinina. 
E) Óxido nítrico. 
 

 
QUESTÃO 33 – Em relação às lesões da glândula tireoide com presença de células de Hürthle,       
pode-se afirmar que: 
 
A) As células oncocíticas compreendem aspecto morfológico restrito às lesões hiperplásicas e 

neoplásicas tireoidianas. 
B) As células oncocíticas apresentam amplo citoplasma eosinofílico, núcleo volumoso e arredondado e 

ausência de nucléolo evidente. 

C) A maioria das neoplasias de células de Hürthle são lesões parcialmente ou completamente 
encapsuladas.  

D) A presença de proeminentes atipias celulares, tamanho superior a 2,0 cm, pleomorfismo nuclear e 
figuras mitóticas frequentes permitem o diagnóstico de neoplasia maligna em lesões sem evidências 
de invasão extracapsular, extratireoidiana e/ou angiolinfática. 

E) As lesões de células de Hürthle apresentam imunoexpressão positiva para ck19 e tireoglobulina e 
negatividade para TTF-1. 

 

 
QUESTÃO 34 – Os critérios de Weiss para determinação do diagnóstico de carcinoma adrenal cortical 
sem padrão oncocítico incluem os seguintes achados, EXCETO: 
 
A) Número de mitoses acima de cinco em cinquenta campos de grande aumento. 

B) Imunoexpressão negativa para inibina.  
C) Presença de invasão neoplásica venosa e sinusoidal. 
D) Presença de necrose. 
E) Alto grau nuclear (graus 3 ou 4 de Fuhrman). 
 

 
QUESTÃO 35 – Em espécimes de biópsia de medula óssea dentro da normalidade, as células-tronco 
hematopoéticas apresentam imunoexpressão positiva frequente para o anticorpo: 
 
A) CD34.  
B) CD10. 
C) CD20. 
D) CD3. 
E) CD38.  

 

 
QUESTÃO 36 – Assinale a alternativa que contém o anticorpo raramente positivo na avaliação 
imunoistoquímica do linfoma linfoplasmacítico. 
 
A) CD20. 

B) CD19 
C) CD10.  
D) CD22. 
E) CD138. 
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QUESTÃO 37 – Na doença de Gaucher com acometimento esplênico, os achados anatomopatológicos 
incluem: 
 
A) Expansão proeminente da polpa branca por histiócitos. 
B) Discreta esplenomegalia. 

C) Histiócitos apresentando citoplasma marcadamente eosinofílico às custas da ausência de 
glicocerebrosídeos. 

D) Histiócitos com citoplasma grosseiramente granular. 
E) Possível coloração positiva para ferro.  
 

 
QUESTÃO 38 – Em relação às neoplasias primárias de glândula salivar, o adenocarcinoma polimórfico 
é predominantemente encontrado no(a): 
 
A) Glândula submandibular. 
B) Glândula sublingual. 
C) Glândula parótida. 
D) Palato.  
E) Lábio superior. 

 

 
QUESTÃO 39 – Na doença anti-membrana basal pulmonar, mais de 80% dos pacientes apresentam 
alterações renais e pulmonares concomitantes, e, frequentemente, apresentam queixa clínica de 
hemoptise e tosse. Sobre isso, pode-se afirmar que: 
 

I. A doença anti-membrana basal pulmonar é uma vasculite imunologicamente mediada e está 
intimamente associada ao tabagismo. 

II. A presença de hemorragia alveolar difusa é a principal alteração histopatológica da doença        
anti-membrana basal pulmonar, a qual exibe deposição forte/acentuada de IgG no estudo por 
imunofluorescência. 

III. O diagnóstico diferencial de doença anti-membrana basal pulmonar inclui granulomatose com 
poliangeíte e poliangeíte microscópica. 

 
Quais estão corretas? 
 
A) Apenas I. 
B) Apenas II. 
C) Apenas I e II. 
D) Apenas II e III. 

E) I, II e III. 
 

 
QUESTÃO 40 – Em espécimes de biópsia, a rejeição hepática aguda ao transplante e mediada por 
anticorpos pode ser estabelecida inequivocamente pela presença de: 
 
A) Dano endotelial e edema em espaços porta. 

B) Infiltrado leucocitário portal moderado a acentuado.  
C) Imunoexpressão positiva e difusa para c4d em mais de 50% de veias portais e capilares/sinusoides 

periportais. 
D) Imunoexpressão positiva difusa para c4d em hepatócitos. 
E) Imunoexpressão positiva para cd4 em linfócitos lobulares. 
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