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Resumo

O objetivo deste estudo foi analisar as evidéncias cientificas relacionadas as condutas de enfermagem na coleta de
escarro para diagnostico de doencgas respiratdrias, com énfase na tuberculose pulmonar, identificando praticas que
garantem a qualidade da amostra e previnem contaminagdes. Trata-se de uma revisdo integrativa conduzida segundo o
PRISMA 2020, que incluiu dez estudos publicados entre 2020 ¢ 2025. Os resultados demonstram que a qualidade do
escarro depende diretamente da orientacdo adequada ao paciente, do uso correto dos Equipamentos de Protecdo
Individual (EPI), da supervisdo técnica e do cumprimento das normas de biosseguranca. As falhas mais frequentes
incluem coleta de saliva em vez de secre¢ao das vias aéreas inferiores, manipulacao inadequada do frasco e transporte
tardio, resultando em prejuizo diagnostico e risco bioldgico. A literatura evidencia que a padronizagdo da técnica, o
treinamento continuo da equipe de enfermagem, a inducdo de escarro quando necessaria € o uso de protocolos
institucionais reduzem contaminagdes, qualificam a assisténcia e aumentam a confiabilidade microbiolégica. Conclui-
se que a atuagd@o da enfermagem ¢ determinante para a precisdo diagndstica e para o controle das infecgdes respiratorias,
especialmente em contextos de vigilancia da tuberculose.

Palavras-chave: Enfermagem; Escarro; Biosseguranca; Tuberculose.

Abstract

The aim of this study was to analyze scientific evidence on nursing practices in sputum collection for the diagnosis of
respiratory diseases, particularly pulmonary tuberculosis, identifying strategies that ensure sample quality and prevent
contamination. This is an integrative review conducted according to PRISMA 2020, including ten studies published
between 2020 and 2025. The findings show that sample quality depends directly on adequate patient guidance, proper
use of Personal Protective Equipment (PPE), technical supervision, and strict adherence to biosafety procedures. The
most frequent errors include collecting saliva instead of lower airway secretions, mishandling of the container, and
delayed transport, which compromise diagnostic accuracy and increase biological risk. The literature highlights that
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technique standardization, continuous professional training, sputum induction when necessary, and the use of
institutional protocols significantly reduce contamination, improve nursing performance, and enhance microbiological
reliability. It is concluded that nursing plays a decisive role in diagnostic accuracy and in strengthening respiratory
infection control actions, especially within tuberculosis surveillance programs.

Keywords: Nursing; Sputum; Biosafety; Tuberculosis.

Resumen

El objetivo de este estudio fue analizar la evidencia cientifica relacionada con las conductas de enfermeria en la
recoleccion de esputo para el diagndstico de enfermedades respiratorias, especialmente la tuberculosis pulmonar,
identificando practicas que garanticen la calidad de la muestra y prevengan contaminaciones. Se trata de una revision
integradora realizada segun PRISMA 2020, que incluyd diez estudios publicados entre 2020 y 2025. Los resultados
muestran que la calidad del esputo depende directamente de la orientacion adecuada al paciente, del uso correcto de los
Equipos de Proteccién Personal (EPP), de la supervision técnica y del cumplimiento riguroso de las normas de
bioseguridad. Los errores mas frecuentes incluyen la recoleccion de saliva en lugar de secreciones de las vias aéreas
inferiores, la manipulacién inadecuada del recipiente y el retraso en el transporte, lo que compromete la precision
diagnostica y aumenta el riesgo bioldgico. La literatura destaca que la estandarizacion de la técnica, la capacitacion
continua del personal de enfermeria, la induccion de esputo cuando es necesaria y el uso de protocolos institucionales
reducen significativamente las contaminaciones, mejoran la calidad de la atencién y aumentan la confiabilidad
microbioldgica. Se concluye que la enfermeria desempefia un papel decisivo en la precision diagnostica y en el
fortalecimiento de las acciones de control de infecciones respiratorias, especialmente en los programas de vigilancia de
la tuberculosis.

Palabras clave: Enfermeria; Esputo; Bioseguridad; Tuberculosis.

1. Introducio

A coleta de escarro constitui um dos métodos essenciais para o diagndstico de doengas respiratérias, especialmente a
tuberculose pulmonar, sendo considerada etapa determinante para a detec¢do do Mycobacterium tuberculosis e de outros agentes
etiologicos clinicos relevantes (Brasil, 2022; Silva et al., 2021). A qualidade da amostra obtida impacta diretamente a precisdo
do diagnoéstico microbioldgico, de modo que procedimentos inadequados podem comprometer a efetividade das agdes de
vigilancia e retardar o inicio oportuno do tratamento (Schultz et al., 2024).

Diversos estudos destacam que os principais erros relacionados a coleta decorrem da expectoragdo incorreta —
geralmente saliva em vez de secreg@o traqueobronquica — da manipulagio inadequada do frasco coletor, do ndo cumprimento
das normas de biosseguranca e da auséncia de supervisdo técnica durante o procedimento (Silva et al., 2022; Ferreira & Almeida,
2021; Santos & Pacheco, 2024). Essas falhas comprometem a sensibilidade dos métodos diagnosticos, elevam a probabilidade
de resultados falso-negativos e ampliam o risco de transmissdo comunitaria da tuberculose (World Health Organization [WHO],
2023).

A literatura também evidencia que, quando o paciente apresenta dificuldade de expectoragao, técnicas auxiliares como
a indugdo de escarro podem aumentar significativamente a taxa de amostras adequadas, desde que realizadas de forma segura,
em ambiente ventilado e por profissionais devidamente treinados (Dragonieri et al., 2023; Gongalves et al., 2023; Moermans et
al., 2025). Entretanto, tais estratégias exigem preparo técnico e ateng@o rigorosa as normas de biosseguranca para evitar
contaminagdo do ambiente e riscos ocupacionais para a equipe (Licata et al., 2024; Musso et al., 2025).

Nesse contexto, a enfermagem desempenha papel fundamental na orientacdo prévia do paciente, na execugdo correta
da técnica, na supervisao direta da coleta e na garantia de que todas as etapas estejam alinhadas aos protocolos de biosseguranga
e as diretrizes nacionais e internacionais (Brasil, 2022; Lima, Costa & Rezende, 2023). Estudos apontam que a padronizacao das
técnicas, o treinamento continuo da equipe e a utilizagdo de materiais educativos sdo medidas eficazes para reduzir
contaminagdes, qualificar a assisténcia e elevar a confiabilidade dos resultados laboratoriais (Martinez et al., 2022; Souza et al.,

2022).
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Diante da relevancia clinica e epidemioldgica desse tema, o objetivo deste estudo foi analisar as evidéncias cientificas
relacionadas as condutas de enfermagem na coleta de escarro para diagnostico de doengas respiratorias, com énfase na

tuberculose pulmonar, identificando praticas que garantem a qualidade da amostra e previnem contaminacdes.

2. Metodologia

Fez-se uma investigacdo documental de fonte indireta do tipo revisdo integrativa em artigos cientificos (Snyder, 2019),
num estudo de natureza quantitativa em relagdo a quantidade de 10 (Dez) artigos que foram selecionados para compor o "corpus"
da pesquisa e, de natureza qualitativa em relagdo as discussdes realizadas em relagdo aos artigos escolhidos (Pereira et al., 2018).

Este estudo caracteriza-se como uma revisao integrativa da literatura, método amplamente utilizado para sintetizar
evidéncias cientificas e permitir a integrag¢do de diferentes tipos de estudo, conforme proposto por Whittemore e Knafl (2005),
consolidados no Brasil por autores como Souza, Silva e Carvalho (2010) e Botelho, Cunha e Macedo (2011). Essa abordagem
possibilita uma analise abrangente e sistematica do fendmeno estudado, sendo adequada para a identificacdo de lacunas,
convergéncias e tendéncias na produgdo cientifica em saude.

A construgdo da revisdo seguiu as etapas metodologicas descritas por Pereira et al. (2018), que refor¢gam a importancia
da definigdo clara da questdo de pesquisa, estabelecimento de critérios de elegibilidade, busca sistematizada, avaliagdo critica
dos estudos e sintese interpretativa. Para garantir transparéncia e rastreabilidade, adotaram-se também as diretrizes do PRISMA
2020, amplamente recomendadas para revisdes em saude (World Health Organization [WHO], 2023).

As buscas foram realizadas entre setembro e outubro de 2025 nas bases SciELO, LILACS/BVS, PubMed e Google

ER N3

Académico, utilizando descritores combinados por operadores booleanos (AND/OR): “coleta de escarro”, “enfermagem”,
“biosseguranca”, “tuberculose” e “diagndstico microbiologico”. A estratégia seguiu o rigor recomendado por Pereira et al.
(2018), priorizando descritores DeCS/MeSH e garantindo reprodutibilidade das etapas de busca.

Foram incluidos artigos originais, revisdes, protocolos institucionais e estudos clinicos publicados entre 2020 e 2025,
disponiveis em texto completo, abertos ¢ nos idiomas portugués, inglés ou espanhol (Brasil, 2022). Excluiram-se editoriais,
estudos duplicados, resumos de eventos e trabalhos sem clareza metodolégica ou sem relagdo com a atuacdo da enfermagem na
coleta de escarro (Ferreira & Almeida, 2021; Santos & Pacheco, 2024).

A avaliagdo dos estudos seguiu os instrumentos de analise critica do Joanna Briggs Institute (JBI) e do Critical Appraisal
Skills Programme (CASP), conforme recomendado por Souza et al. (2010) e Botelho et al. (2011). A sintese dos achados foi
organizada de forma narrativa e tematica, como orientam Whittemore e Knafl (2005), contemplando: (1) técnicas e biosseguranga
na coleta; (2) papel da enfermagem na orientacdo; e (3) estratégias para reduzir contaminagdes e melhorar o diagnéstico (Souza
etal., 2022; Lima, Costa & Rezende, 2023).

Para garantir transparéncia e rastreabilidade do processo de busca, selecdo e elegibilidade dos estudos, apresenta-se a
seguir a Figura 1 - Fluxograma PRISMA 2020, que demonstra as etapas percorridas até a composi¢do da amostra final desta

revisao.
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Figura 1 - Fluxograma PRISMA 2020 — Revisao Integrativa.
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Fonte: Autores (2025)

A sintese dos achados foi conduzida de forma narrativa e temadtica, organizada nos seguintes eixos: (1) técnicas e
biosseguranga na coleta de escarro; (2) papel da enfermagem na orientagdo e supervisdo; e (3) estratégias para redugdo de
contaminagdes e melhoria da qualidade diagnostica (Souza et al., 2022; Lima, Costa & Rezende, 2023). A abordagem integrativa
possibilitou comparar tendéncias, identificar lacunas e reunir evidéncias relevantes para o aprimoramento das praticas de

enfermagem, com foco na padronizagio e seguranga microbioldgica.

3. Resultados e Discussiao

A partir da analise dos estudos selecionados, tornou-se possivel organizar os principais achados em um quadro
sindptico, permitindo visualizar de forma comparativa os tipos de pesquisa, os erros pré-analiticos identificados e as implicagdes
para a pratica de enfermagem. A seguir, apresenta-se o Quadro 1, que sintetiza os elementos centrais de cada estudo incluido na

revisdo integrativa, facilitando a compreensdo das convergéncias, particularidades e contribuigdes de cada produg@o cientifica.

Quadro 1 - Quadro sindptico dos estudos incluidos na revisdo integrativa (n = 10).

Autor(es) / Ano || Tipo de Estudo || Principais Achados || Implicagdes para a Enfermagem

Amostras inadequadas devido a presenca de saliva e ma|

Silva et al. (2021) Estudo clinico Reforgar orientacéo verbal e supervisdo direta.

orientagdo prévia.

. Revisao Educacdo em saude melhora qualidade do escarro e||Utilizar materiais educativos e explicagoes
Silva et al. (2022) . .
integrativa reduz erros. estruturadas.
Ferreira & Almeida . Falhas em biosseguranga impactam coleta e seguranca, . oy
Estudo aplicado Reforcar uso de EPI e treinamentos periodicos.
(2021) do trabalhador.
Santos & Pacheco Riscos ocupacionais elevados em ambientes sem . , .
Estudo transversal I Realizar coletas em areas abertas e ventiladas.
(2024) ventilagdo.
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Autor(es) / Ano || Tipo de Estudo || Principais Achados || Implicagdes para a Enfermagem
Estudo Orientagdo adequada aumenta taxa de amostras|{Implementar abordagem educativa
Martinez et al. (2022)||. . ., Q. d P . £
internacional diagnosticas. padronizada.
Dragonieri et al.|[Revisdo Inducdo de escarro ¢é eficaz quando bem . . L. . N
. . .. Capacitar equipe para técnica de indugao.
(2023) internacional supervisionada.
Gongalves et al.|[Estudo L, . R Utilizar indugdo em pacientes com dificuldade
. Alta eficacia diagndstica com indugéo de escarro. .
(2023) observacional de expectoragdo.
. . . . . Inducdo pode substituir métodos invasivos em|
Musso et al. (2025) (|Estudo clinico Avalia eficacia de indugdo vs. broncoaspiracdo. . o p
muitos casos.
Moermans et al . . . Necessidade  de rotocolos  rigidos de
Série real-life Alta taxa de sucesso em indugdo com seguranca. . P g
(2025) biosseguranga.
Brasil (2022 Protocolo oficial ||[Normas técnicas para coleta segura e transporte. Adesdo obrigatoria aos POPs institucionais.
p g p g

Fonte: Autores (2025).

A analise dos dez estudos incluidos nesta revisdo demonstrou que a coleta de escarro é reconhecida, de forma
praticamente unanime, como uma das etapas mais determinantes para o diagnostico de infec¢des respiratdrias, especialmente a
tuberculose pulmonar. Os estudos convergem ao afirmar que a qualidade da amostra exerce impacto direto sobre a sensibilidade
e especificidade dos testes microbioldgicos, sendo a enfermagem o eixo central na prevencdo de erros pré-analiticos e na garantia
da integridade da amostra (Silva et al., 2021; Souza et al., 2022).

Os achados também revelam que os erros mais frequentes estdo relacionados a obtenc¢do de saliva em vez de secregdo
traqueobronquica, ao armazenamento inadequado, ao transporte tardio, a manipulagdo incorreta do recipiente coletor e a auséncia
de orientacdo estruturada ao paciente. Esse padrio de falhas evidencia que a produgdo de uma amostra adequada ndo depende
apenas da fisiologia do paciente, mas principalmente da comunicagdo efetiva entre equipe e paciente, ¢ da supervisdo direta do
procedimento, refor¢ando o papel educativo da enfermagem (Silva et al., 2022; Martinez et al., 2022).

O componente educacional se destaca como a intervengdo mais relevante para melhorar a qualidade da coleta. Os
estudos destacam que instru¢des verbais isoladas sdo insuficientes; o paciente precisa compreender a origem fisiologica do
escarro, o momento ideal para a coleta, a importancia da higiene bucal e o padrdo de expectoragdo esperado. A literatura mostra
que estratégias multimodais — como demonstragdo pratica, material ilustrado e orientagdes reforcadas — aumentam
significativamente a taxa de amostras adequadas (Martinez et al., 2022; Silva et al., 2022). Essa abordagem ¢ ainda mais
necessaria em pacientes com baixo nivel de escolaridade ou com barreiras linguisticas, frequentemente atendidos nos servigos
de atencdo primaria.

Outro eixo de destaque € a biosseguranga. Os estudos sdo enfaticos ao ressaltar que a coleta de escarro gera aerossois
potencialmente contaminados, configurando risco ocupacional elevado quando executada sem o uso adequado de EPI ou em
ambientes sem ventilagdo (Ferreira & Almeida, 2021; Santos & Pacheco, 2024). O uso de mascara N95/PFF2, avental, luvas e
face shield, além da realizagdo da coleta em areas abertas ou salas com pressdo negativa, ¢ apontado como imprescindivel. A
auséncia dessas condig¢des favorece a contaminagdo cruzada, amplia a exposig¢do do trabalhador e compromete a seguranga do
paciente — refor¢ando a necessidade de POPs atualizados e cumprimento rigoroso das diretrizes nacionais (Brasil, 2022).

Além das estratégias educativas e de biosseguranca, os estudos destacam a técnica de inducdo de escarro como
alternativa eficaz para pacientes que ndo conseguem expectorar espontaneamente. Pesquisas internacionais evidenciam que a
indugdo com solugdo salina hipertonica aumenta a taxa de amostras positivas sem elevar significativamente o risco de eventos
adversos, desde que realizada por profissionais capacitados e em ambiente controlado (Dragonieri et al., 2023; Gongalves et al.,

2023; Moermans et al., 2025). A técnica supera abordagens invasivas, como broncoaspiragdo, preservando o conforto do paciente
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e reduzindo custos operacionais (Musso et al., 2025; Licata et al., 2024). Contudo, exige treinamento rigoroso € monitoramento
continuo, sendo considerada uma pratica segura, mas nao isenta de responsabilidade técnica.

A andlise integrada dos estudos também revela lacunas importantes na assisténcia. Em especial, a falta de padronizagéo
entre servigos, a insuficiéncia de treinamentos e a baixa ades@o aos protocolos oficiais foram mencionados como entraves
persistentes para a coleta adequada. Essas fragilidades impactam a vigilancia epidemioldgica, ampliam a circulagcdo do
Mycobacterium tuberculosis ¢ retardam o inicio do tratamento (WHO, 2023; Lima, Costa & Rezende, 2023). Em contrapartida,
programas de capacitacdo periddica, auditorias internas ¢ implementagdo de checklists foram associados a melhora expressiva
nos indicadores de qualidade das amostras (Souza et al., 2022; Brasil, 2022).

No conjunto, os estudos reforcam que a enfermagem desempenha papel estratégico na prevengdo de contaminagdes, na
promocdo da seguranga biologica e na acuracia diagnostica. A coleta de escarro ndo deve ser compreendida como um
procedimento isolado, mas como um processo complexo que articula conhecimento técnico, comunica¢do educativa,
biosseguranga, supervisao e julgamento clinico. Assim, a pratica baseada em evidéncias ¢ indispensavel para qualificar o

diagnéstico e fortalecer as agdes de controle da tuberculose no Sistema Unico de Satide.

4. Conclusao

Os achados desta revisdo integrativa reforcam que a coleta de escarro ¢ uma etapa critica para o diagnostico de doengas
respiratorias, sobretudo da tuberculose pulmonar, e que a qualidade da amostra depende de forma direta da atuag@o qualificada
da enfermagem. A literatura analisada evidencia que erros pré-analiticos ainda sdo frequentes — especialmente a obtengdo de
saliva em vez de secre¢ao pulmonar, a manipula¢do inadequada do recipiente coletor, o transporte tardio e falhas no cumprimento
das normas de biosseguranga (Silva et al., 2021; Ferreira & Almeida, 2021; Santos & Pacheco, 2024). Esses fatores
comprometem a sensibilidade dos métodos microbioldgicos, favorecem resultados falso-negativos e contribuem para o atraso
diagnostico, impactando a vigilancia epidemiolégica.

A revisdo demonstra que intervengdes educativas estruturadas, supervisao direta da coleta, padronizagdo da técnica e
uso rigoroso de equipamentos de protecdo individual sdo praticas essenciais para reduzir contaminagdes ¢ garantir maior acuracia
diagnostica (Silva et al., 2022; Martinez et al., 2022). Da mesma forma, a inducéo de escarro, quando realizada por profissionais
capacitados e em ambiente seguro, configura-se como estratégia eficaz para pacientes com dificuldade de expectoragdo,
ampliando o rendimento diagndstico sem aumentar significativamente o risco bioldgico (Dragonieri et al., 2023; Gongalves et
al., 2023; Moermans et al., 2025).

Assim, conclui-se que o fortalecimento da pratica de enfermagem — por meio de capacitagdo continua, atualizag¢do de
protocolos institucionais, educagdo em saude e monitoramento da qualidade da coleta — ¢ indispensavel para aprimorar a
seguranca bioldgica e a efetividade dos programas de controle da tuberculose, em consondncia com diretrizes nacionais e
internacionais (Brasil, 2022; WHO, 2023). A coleta de escarro ndo deve ser compreendida apenas como procedimento técnico,
mas como um processo complexo que envolve responsabilidade ética, biosseguranga, comunicagdo clara e tomada de decisao
clinica.

Por fim, recomenda-se que pesquisas futuras investiguem intervengdes educativas inovadoras, protocolos de inducéo
de escarro aplicaveis a atengdo primaria e estratégias de auditoria que possam subsidiar melhorias continuas na pratica

assistencial, contribuindo para diagndsticos mais precisos e para o fortalecimento das agdes de vigilancia em satde.

Referéncias

African Journal of Thoracic and Critical Care Medicine (AJTCCM). (2024). Safety and yield of sputum induction for diagnosis. AJTCCM, 30(1), 1-5.

6


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v14i11.50208

Research, Society and Development, v. 14, n. 11, 245141150208, 2025
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v14i11.50208

Botelho, L. L. R., Cunha, C. C. A., & Macedo, M. (2011). O método da revisdo integrativa nos estudos organizacionais. Administra¢do: Ensino e Pesquisa,
12(1), 1-22.

Brasil. Ministério da Satde. (2022). Guia de orientagées para coleta de escarro. Brasilia: Ministério da Saude.

Dragonieri, S., Carpagnano, G. E., Lacedonia, D., Foschino-Barbaro, M. P., & Carratu, P. (2023). Methodological aspects of induced sputum. Diagnostics,
13(7), 1-13.

Ferreira, T. M., & Almeida, C. L. (2021). Capacitagdo da equipe de enfermagem na coleta de escarro: Impacto na biosseguranga e qualidade diagnostica.
Revista Enfermagem Atual In Derme, 95, 1-7.

Gongalves, B., Silva, R. F., & Torres, A. L. (2023). Sputum induction and its diagnostic applications. Frontiers in Allergy, 2023, 1-13.
Licata, M. A., Rodrigues, P., & Gomez, E. (2024). Clinical utility of induced sputum and bronchoalveolar lavage. Pathogens, 13(2), 1-12.

Lima, P. S., Costa, M. F., & Rezende, D. C. (2023). Praticas seguras de coleta de escarro na atengdo primaria: Desafios e perspectivas. Revista de Satide
Publica, 57, 1-8.

Martinez, J. R., Valdez, M. A., & Sanchez, D. (2022). Patient education strategies to improve sputum sample quality for tuberculosis diagnosis. Revista
Panamericana de Salud Piiblica, 46, e1-€9.

Moermans, C., et al. (2025). The success rate and safety of induced sputum: A large real-life series. Respiratory Medicine, 2025, 1-10.

Musso, M., Herrera, C., & Lopez, R. (2025). Diagnostic yield of induced sputum and bronchoalveolar lavage in suspected pulmonary tuberculosis. BMC
Infectious Diseases, 25, 1-9.

Pereira, A. L. F., Nascimento, D. R., & Rodrigues, J. D. M. (2018). Reviso integrativa: conceitos e métodos utilizados na enfermagem. Revista Enfermagem
Atual In Derme, 84, 1-7.

Pereira, A. S. et al. (2018). Metodologia da pesquisa cientifica. [ebook gratuito]. Santa Maria: Editora da UFSM.

Santos, E. L., & Pacheco, R. F. (2024). Biosseguranga na coleta de escarro: Riscos ocupacionais e medidas preventivas. Revista Brasileira de Enfermagem,
77(1), 1-11.

Silva, R. A., Moreira, D. A., & Campos, P. S. (2021). A importancia da qualidade da amostra na coleta de escarro para diagnostico da tuberculose pulmonar.
Revista Brasileira de Enfermagem, 74(4), 1-9.

Silva, K. N., Almeida, J. F., & Souza, M. R. (2022). Tecnologias educativas para orientagéo da coleta de escarro da tuberculose pulmonar: Revisdo integrativa.
Revista Enfermagem em Foco, 13(2), 1-10.

Snyder, H. (2019). Revisdo da literatura como metodologia de pesquisa: uma visdo geral e diretrizes. Journal of Business Research, 104, 333-339.
https://doi.org/10.1016/J.JBUSRES.2019.07.039.

Souza, V. M., Teles, A. C., & Moura, C. E. (2022). Orientagdo e supervisao da coleta de escarro: O papel da enfermagem na prevengao de resultados falso-
negativos. Revista de Enfermagem do Centro-Oeste Mineiro, 12, 1-10.

Souza, M. T., Silva, M. D., & Carvalho, R. (2010). Revisdo integrativa: o que é e como fazer. Einstein, 8(1), 102-106.
Whittemore, R., & Knafl, K. (2005). The integrative review: Updated methodology. Journal of Advanced Nursing, 52(5), 546-553.

World Health Organization (WHO). (2023). Operational handbook on tuberculosis: Module 3 — Diagnosis. Geneva: WHO.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v14i11.50208
https://doi.org/10.1016/J.JBUSRES.2019.07.039

