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Rural community awareness levels, challenges 
and strategies adopted to combat COVID-19:  
A cross-sectional E-survey

Artigo Original

ABSTRACT | INTRODUCTION: COVID-19 has a widespread effect on rural 
economies all over the world. It has affecting household incomes, and 
businesses in every sector of rural economies. Lockdown due to COVID-19 
outbreak limiting the outdoor and regular physical activity, and further can 
leads to increased risk of chronic health conditions. Physical activity and yoga 
play a vital role in breaking the boredom due to COVID-19 lockdown and 
thereby, improves the quality of life. OBJECTIVE: To identifying the level of 
awareness and challenges faced by the people of rural communities due to the 
COVID-19 outbreak. MATERIALS AND METHODS:  A total of 36 participants 
were recruited by convenient sampling method from five different villages 
in District, Ambala, Haryana, India. E-survey questionnaires were circulated 
through WhatsApp messaging mobile-based application. The questionnaire 
was formed incorporating the three-point Likert scale with three domains, 1) 
Awareness, 2) Challenges and, 3) Strategies and 12 items. The questionnaire 
validation was carried out by the experts through Delphi survey method until 
S-CVI/Ave > 0.8. The central tendency and dispersion of continuous variable 
age were expressed in mean with a 95% confidence interval (CI). Categorical 
data were reported in frequencies as a percentage (%) and sample size 
(n). The levels of significance were set at 0.05 to minimize Type 1 error. 
RESULTS: The content validity index of the questionnaire, S-CVI/Ave = 0.90. 
By contacting 36 potential participants, a total of 27 survey responses were 
recorded. Hence, the response rate (RR) was found to be 75%. The mean 
with 95% CI of age was 30.8 (27.3 to 34.3) years. A total of 94% (n=25) of 
villagers were aware of COVID-19, 88% (n=24) were facing challenges, and 
86% (n=23) of participants are adopting the best strategies which includes, 
sealing of containment zone, usage of homemade mask made up of clothes, 
consuming traditional herbal medicine as immunity boosters for prophylaxis 
and involving in regular physical activity and yoga. CONCLUSION: The rural 
populations were aware of COVID-19 and having adequate knowledge about 
COVID-19. They were facing challenges due to COVID-19 and prepared with 
the best strategies/methods to combat COVID-19.

KEYWORDS: COVID-19. Rural populations. Awareness. Public health. 
Questionnaire.

RESUMO | INTRODUÇÃO: COVID-19 tem um efeito generalizado nas econo-
mias rurais em todo o mundo. Tem afetado a renda familiar e os negócios 
em todos os setores das economias rurais. O lockdown devido ao surto de 
COVID-19 limita a atividade física regular e ao ar livre, e ainda pode levar a 
um risco aumentado de condições crônicas de saúde. A atividade física e a 
ioga desempenham papel vital para quebrar o tédio causado pelo lockdown 
e, assim, podem melhorar a qualidade de vida. OBJETIVO: Identificar o nível 
de consciência e desafios enfrentados pelas pessoas de comunidades rurais 
devido ao surto COVID-19. MATERIAIS E MÉTODOS: Um total de 36 partici-
pantes foram recrutados pelo método de amostragem de conveniencia de 
cinco aldeias diferentes no Distrito, Ambala, Haryana, Índia. Os questionários 
da pesquisa eletrônica foram distribuídos por meio do aplicativo móvel de 
mensagens WhatsApp. O questionário foi elaborado incorporando a escala 
Likert de três pontos com três domínios, 1) Conscientização, 2) Desafios e, 3) 
Estratégias e 12 itens. A validação do questionário foi realizada pelos juízes por 
meio do método Delphi survey até S-CVI / Ave > 0,8. A tendência central e a dis-
persão da variável contínua idade foram expressas em média com intervalo de 
confiança (IC) de 95%. Os dados categóricos foram relatados em frequências, 
porcentagem (%) e tamanho da amostra (n). Os níveis de significância foram 
estabelecidos em 0,05 para minimizar o erro Tipo 1. RESULTADOS: Índice de 
validade de conteúdo do questionário, S-CVI / Ave = 0,90. Ao entrar em conta-
to com 36 participantes em potencial, um total de 27 respostas da pesquisa 
foram registradas. Consequentemente, a taxa de resposta (RR) foi encontrada 
em 75%. A média com IC de 95% de idade foi de 30,8 (27,3; 34,3) anos. Um 
total de 94% (n = 25) dos moradores estavam cientes do COVID-19, 88% (n = 
24) estavam enfrentando desafios e 86% (n = 23) dos participantes estavam 
adotando as melhores estratégias que incluem, de zona de contenção, uso 
de máscara artesanal composta de roupas, consumo de fitoterápicos tradi-
cionais como potenciadores de imunidade para profilaxia e envolvimento em 
atividade física regular e ioga . CONCLUSÃO: As populações rurais que está 
ciente de COVID-19 e ter conhecimento adequado sobre COVID-19. Eles esta-
vam enfrentando desafios devido ao COVID-19 e preparados com as melhores 
estratégias / métodos de combate ao COVID-19. 

PALAVRAS-CHAVE: COVID-19. Populações rurais. Conscientização. Saúdes 
pública. Questionário.        
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Introdução

Pandemias podem ocorrer de forma incerta e causar 
doenças generalizadas. Uma nova doença por vírus 
corona 2019 (COVID-19) é responsável por morta-
lidade substancial em todo o mundo, causada pelo 
vírus corona 2 da síndrome respiratória aguda gra-
ve (SARS-CoV-2). A COVID-19 tem um efeito genera-
lizado nas economias rurais em todo o mundo. Está 
afetando a renda familiar e os negócios em todos os 
setores das economias rurais, bem como as organiza-
ções comunitárias1. 

O surto de COVID-19 provocou estigma social em 
pessoas de certas origens étnicas. O estigma associa-
do ao COVID-19 é uma nova doença e muitas pessoas 
não estão devidamente informadas sobre a COVID-19 
devido ao analfabetismo e à pobreza2. Essa ignoran-
cia pode também impedir que as pessoas procurem 
atendimento médico imediato e também pode de-
sencorajá-las a adotar medidas preventivas saudá-
veis2. Pode limitar a confiança nos serviços médicos 
de saúde, a compreensão da doença, apoio social, 
formas de combate, compartilhando fatos e adotan-
do medidas preventivas saudáveis para se manterem 
seguros e podem combater o estigma social2.

O lockdown foi anunciado para evitar exposição de 
indivíduos à infecção, devido à contínua propagação 
da COVID-193. Proteção de pessoal, gestão de higie-
ne em níveis comunitários, detecção precoce e isola-
mento são as únicas medidas eficazes para controlar 
a propagação da infecção3. As pessoas devem estar 
cientes sobre a transmissão, sintomas, prevenção e 
manejo do COVID-194. 

Após aproximadamente 2 meses de período de blo-
queio, o governo indiano finalmente introduz o lock-
down 1.0, 2.0, 3.0 (academias, locais religiosos) e 4.0 
com diretrizes específicas para prevenir a transmissão 
de doenças. As recomendações de saúde padroniza-
das devem ser seguidas para limitar a propagação da 

infecção, alertando-os sobre a lavagem regular das 
mãos, praticar a higiene respiratória, evitar o conta-
to próximo com a pessoa que apresenta sintomas de 
doença respiratória e também evitar o contato com 
superfícies e objetos infectados4,5. Assim, esta pesqui-
sa online teve como objetivo identificar o nível de cons-
cientização e os desafios enfrentados pela população 
da comunidade rural devido ao surto de COVID-19. 
Esta pesquisa pode agir como meio de difundir a cons-
cientização sobre prevenção e gestão de COVID-19 em 
comunidades rurais.

Metodologia

Declaração de ética

A pesquisa transversal eletrônica foi aprovada 
(MMDU / IEC / 142-E) pelo comitê de ética institucional 
do Instituto Maharishi Markandeshwar de Ciências 
Médicas e Pesquisa, Maharishi Markandeshwar (con-
siderada universidade), Mullana, Ambala, Haryana. 
O estudo foi executado em estrita conformidade 
com os princípios estabelecidos pela declaração 
de Helsínque (Revisada em 2013) pelo Conselho 
International de Organizações de Ciência de Saúde 
(CIOMS) e orientações éticas internacionais para pes-
quisas envolvendo seres humanos (2016). 

O estudo foi executado na Índia, respeitando as 
orientações do Conselho Nacional de Pesquisa envol-
vendo seres humanos (2017).  As metas e objetivos 
da pesquisa transversal foram adicionados ao link 
da pesquisa eletrônica. O retorno bem-sucedido da 
pesquisa respondida foi considerado como consenti-
mento do participante. Nenhuma declaração separa-
da para consentimento foi solicitada no questionário 
da pesquisa. O estudo foi realizado entre maio de 
2020 a junho de 2020, apenas no modo online.

http://dx.doi.org/10.17267/2238-2704rpf.v10i4.3278
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Aldeias participantes

Aldeões representando cinco aldeias ao redor de 
Maharishi Markandeshwar (considerada universida-
de), a saber, Subri, Mullana, Holi, Sohana e Bhudiya 
do distrito de Ambala participaram da pesquisa ele-
trônica. Um total de 36 participantes foi identificado 
pelo método de amostragem de conveniência e ques-
tionários de pesquisa eletrônica preparados usando 
o Formulários do Google foram distribuídos por meio 
do aplicativo móvel de mensagens WhatsApp.

Primeiro esboço

Na primeira versão do questionário, foram incluídas 
vinte e uma questões com base no extenso levanta-
mento da literatura e na análise de situações atuais. 
As perguntas foram baseadas em três domínios: 
consciência, desafios e estratégias para combater 
com COVID-19 em áreas rurais. Todas as perguntas 
foram classificadas com respostas curtas ou opções 
dicotômicas (Sim / Não). Após o desenvolvimento 
do primeiro esboço do questionário foram valida-
dos por painel de especialistas quanto ao conteúdo, 
sequência e formação. Com base nos conselhos do 
painel, o questionário foi revisado com edição de lin-
guagem e modificação de algumas das sequências 
de perguntas.

Segundo esboço

O segundo esboço do questionário incluiu dezes-
seis questões classificadas com respostas curtas ou 
opções dicotômicas (Sim / Não). Depois de revisar o 
segundo projeto de especialistas, sugeriram modifi-
cações no questionário geral, como adicionar opções 
de escala Likert de três pontos (concordo / discordar / 
neutro), enquadrar em três domínios diferentes com 

4 itens em cada domínio, descrições do questionário 
e informações de consentimento para ser adicionado.

Rascunho final

Com base nas sugestões dos especialistas, foi elabora-
da a minuta final do questionário incorporando a esca-
la Likert de três pontos, domínios e itens. A versão final 
tem três domínios, 1) Conscientização, 2) Desafios e, 
3) Estratégias. No total, 12 itens com 4 itens em cada 
domínio foram adicionados na versão final.

Questionário bilíngue

Após validação e enquadramento da versão final em 
língua inglesa, o conteúdo foi traduzido em hindi e 
verificado por falante nativo de hindi com 3 a 4 anos 
de escolaridade. A tradução linguística do questioná-
rio envolveu as seguintes etapas padrão: (i) tradução; 
(ii) teste preliminar dos questionários traduzidos;  (iii) 
consolidação do questionário; (iv) retrotradução; (v) 
revisão das traduções e retrotraduções; e (vi) desen-
volvimento de um questionário sintetizado. 6 O esbo-
ço final do questionário bilíngue está demonstrado 
na Quadro 1. O questionário final validado intitula-
do "Conscientização da Comunidade Rural, Desafios 
e Estratégias de Avaliação do Questionário contra a 
Doença do Coronavírus 2019 (RACS-Q COVID-19)" por 
Adarsh Kumar Srivastav, Neha Sharma, Manu Goyal e 
Asir John Samuel foi protegido pelos direitos autorais 
do Copyright Office da o Governo da Índia com regis-
tro único no. L-94016/2020 datado de 24 th de agosto 
de 2020 (copyright arquivado dia não ry., 9119/2020-
CO / L datada de 6 º de julho de 2020) como exibido 
na Figura 1 e circulado através do Google F ORMs, 
portal de pesquisa online gratuito usando o link ht-
tps://forms.gle/x5xe4R1Hde2n6Yjw5 .

http://dx.doi.org/10.17267/2238-2704rpf.v10i4.3278
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Quadro 1. Questionário final em língua bilíngue usado para avaliar os níveis de consciência,  
desafios e medidas adotadas pela comunidade da aldeia para combater o COVID-19

http://dx.doi.org/10.17267/2238-2704rpf.v10i4.3278
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Figura 1. Certificado Copyright ( L-94016/2020 datado de 24 th de agosto de 2020), intitulado “ Consciência Comunidade Rural, Desafios e Estratégias avaliando 
Questionário contra a doença Coronavirus 2019 (RACS-Q COVID-19)”
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Análise de dados

A taxa de resposta (RR) da pesquisa foi calculada usando as fórmulas, RR = [(nº de participantes da pesquisa res-
pondeu ÷ nº total de participantes potenciais da pesquisa contatados) × 100]. A normalidade dos dados coletados 
do E-survey foram analisados usando o teste de Shapiro-Wilk. Como os dados não seguem distribuição normal, a 
tendência central e a dispersão das variáveis contínuas que incluíam a idade foram expressas em média com in-
tervalo de confiança (IC) de 95%. Os dados categóricos foram relatados em frequências como porcentagem (%) e 
tamanho da amostra (n). Para todas as análises, os níveis de significância foram fixados em 0,05 para minimizar o 
erro Tipo 1. A análise estatística acima foi realizada usando o software estatístico IBM SPSS Statistics for Windows 
10, versão 20 (IBM Corp., Armonk, NY, EUA).

Resultados

Este trabalho teve como objetivo relatar a consciência, desafios e medidas adaptadas da comunidade rural para 
o combate ao COVID-19. Uma pesquisa online envolvendo 27 (75%) de taxa de resposta dos 36 participantes po-
tenciais que participaram. A média de idade com IC de 95% de idade foi de 30,8 (27,3; 34,3) anos. As características 
demográficas dos participantes incluídos na pesquisa foram tabuladas na Quadro 2 . As pessoas que residem em 
comunidades rurais estão bem cientes (94%) sobre o modo de transmissão da infecção COVID-19. Para este efei-
to, os entrevistados que participaram desta pesquisa foram questionados sobre a conscientização da transmis-
são do vírus, a população vulnerável , usos o medidas de protecção e aplicação do Arogya-setu. O COVID-19 teve 
um impacto negativo (88%) na vida quotidiana das populações rurais. Os participantes foram ainda questionados 
sobre os desafios enfrentados no seu dia a dia, a partir do COVID-19. Foram feitas perguntas sobre os desafios en-
frentados na atividade agrícola, saúde física e facilidade de transporte. As pessoas (86%) que residem em aldeias 
estão seguindo estratégias planejadas para combater o COVID-19. Os entrevistados foram questionados sobre as 
estratégias adaptadas pelas pessoas, como vedação da zona de contenção, uso de máscara caseira para prote-
ção pessoal, aumento da imunidade e o mais importante, acrescentar a atividade física e a ioga em seu dia a dia 
com o COVID-19. As respostas dos participantes estão tabuladas na Quadro 3. As melhores estratégias adotadas 
pelos foram: vedação da zona de contenção, uso de máscara artesanal feita de roupas, consumo de fitoterápicos 
tradicionais como potenciadores de imunidade para profilaxia e envolvimento em atividade física regular e ioga.

Quadro 2. Características demográficas dos participantes incluídos no estudo

http://dx.doi.org/10.17267/2238-2704rpf.v10i4.3278
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Quadro 3. Respostas da pesquisa em porcentagem (%)

Discussão

O conhecimento geral e a conscientização da COVID-19 entre a comunidade rural é de suma importância para 
controlar as consequências da pandemia na saúde e nos setores econômicos do país. A literatura publicada 
anteriormente descreveu que 65,5% da comunidade rural em Bangladesh está repleta de conhecimento sobre 
COVID-197. Eles estão cientes da própria infecção, sua via de transmissão, sintomas, período de incubação e uso 
de equipamentos de proteção individual (EPI)7.

A qualidade geral de vida, saúde e aspectos financeiros foram afetados em grande medida durante a fase de 
bloqueio na Índia. A população nas áreas rurais, especialmente os agricultores, é muito afetada durante a fase 
de bloqueio8. Eles foram privados de alimentos essenciais e outros bens devido à saúde física deficiente, já que a 
maioria da população da comunidade rural sobrevivia com seu salário diário. A pandemia deixou muitos traba-
lhadores sem emprego e os obrigou a retornar aos seus respectivos lugares, apesar do bloqueio em todo o país 
para evitar a transmissão para a comunidade. Consciente e inconscientemente, os trabalhadores migrantes se 
colocaram em maior risco de vida para chegar às suas casas e estar com suas famílias.

http://dx.doi.org/10.17267/2238-2704rpf.v10i4.3278
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Devido aos fracos sistemas de saúde na Índia rural, 
a falta de atendimento de qualidade e serviços de 
emergência tornou difícil lidar com as emergências 
de saúde pública. Os meios de subsistência das pes-
soas também são afetados, visto que, devido ao blo-
queio, suas frutas e vegetais são incapazes de chegar 
ao mercado urbano para venda. Portanto, os ganhos 
são afetados. Também há falta de mão de obra para 
auxiliar os agricultores na colheita, carregamento e 
transporte, pois a maioria deles vem de outros esta-
dos e, por conta do bloqueio, não podem vir. A conti-
nuação do bloqueio afetou a cadeia de abastecimen-
to alimentar globalmente8. 

A comunidade rural tem um forte senso de comuni-
dade e resiliência. O conceito de ajudar uns aos ou-
tros ou de agir no melhor interesse da comunidade 
costuma estar enraizado nas áreas rurais. Diversas 
medidas têm sido adotadas em resposta ao controle 
da disseminação da infecção, tais como, fechamento 
de escolas / faculdades, locais públicos, incentivo ao 
trabalho de casa, restrições ao transporte público e 
proibição de concentração de grande número de pes-
soas em um local9. Na Índia, os governos estaduais 
estão trabalhando de perto nos níveis de Tehsil para 
garantir que os agricultores recebam os insumos agrí-
colas e suporte logístico para o mercado. No entanto, 
cada estado está trabalhando com suas próprias po-
líticas, dependendo da necessidade e do número de 
população rural. Neste cenário, o E-commerce ajuda 
a garantir o suporte adequado, entregar a merca-
doria aos produtores na porta de sua casa, higieni-
zada no nível do almoxarifado, reduzindo assim os 
desgostos e auxiliando na melhor produtividade. O 
Ministério das Micro, Pequenas e Médias Empresas 
(MPME) e Pequenas e Médias Empresas (PME) são 
muito úteis durante esta era de pandemia para reter 
seus funcionários e reduzir os cortes de empregos10.

A atividade física e a ioga mostraram um impacto posi-
tivo na saúde física ao aumentar a imunidade, melho-
rar a capacidade do corpo de lutar contra infecções, 

melhorar a saúde mental e prevenir o ganho de peso 
e o funcionamento geral11. A maioria dos entrevis-
tados (86% das pessoas) das aldeias está seguindo 
estas estratégias preventivas do COVID-19. Durante 
o bloqueio, a atividade física e a ioga usando peso 
corporal, equipamentos de ginástica ou utensílios do-
mésticos são recomendados para melhorar o bem- 
estar geral. O exercício regular pode minimizar os 
efeitos fisiológicos de um estilo de vida sedentário 
e aumentar a expectativa de vida ativa ao limitar o 
desenvolvimento e progressão de doenças crônicas 
e condições incapacitantes. De acordo com as diretri-
zes do American College of Sports Medicine (ACSM), 
a prescrição de exercícios para idosos deve incluir 
exercícios aeróbicos, exercícios de fortalecimento 
muscular e exercícios de flexibilidade12. Além disso, 
exercícios específicos podem ser adicionados para 
melhorar o equilíbrio e outros componentes da apti-
dão física relacionada à saúde13. Os  Exercícios devem 
ser realizados mantendo o distanciamento social e as 
devidas medidas de higiene. Os exercícios mantêm 
a pessoa ativa e estimulam o sistema imunológico, 
minimizando o risco de infecção13.  

O estudo tem várias limitações, como pequeno tama-
nho da amostra e tempo limitado de duração do estu-
do. Nossa pesquisa foi limitada apenas à coleta online, 
a maioria das populações rurais está tendo acesso limi-
tado ao smartphone e pode não conseguir preencher 
o questionário. As percepções ou pontos de vista da 
comunidade podem mudar com o tempo em resposta 
a outras mudanças nos serviços. A consciência, os de-
safios e as estratégias adotadas pela população rural 
para lutar contra o COVID-19 já estão bem estabele-
cidos. Até onde sabemos, nosso estudo é o primeiro 
a explorar a percepção da comunidade rural sobre o 
COVID-19 durante a pandemia na Índia. Novos estudos 
podem ser feitos com outras condições e levantamen-
to longitudinal pode ser feito com tamanho de amostra 
maior. Estudos podem ser feitos para descobrir o im-
pacto das políticas governamentais e implementação 
de programas de conscientização na comunidade.  

http://dx.doi.org/10.17267/2238-2704rpf.v10i4.3278


707

J. Physiother. Res., Salvador, 2020 November;10(4):699-707
Doi: 10.17267/2238-2704rpf.v10i4.3278 | ISSN: 2238-2704

Conclusão

Este estudo E- survey revelou níveis de conscientiza-
ção, desafios e estratégias planejadas pelas comuni-
dades das aldeias para combater o COVID-19. O es-
tudo conclui que 94% dos moradores estão cientes 
sobre as infecções COVID-19, 88% enfrentam desa-
fios e 86% adotam as melhores estratégias e métodos 
para combater os desafios colocados pelo COVID-19.
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