
  
  
    [image: WhatDoTheyKnow]
  

  
    Download original attachment
    
(PDF file)
  

  
    This is an HTML version of an attachment to the Freedom of Information request
    'Social Media'.
  




  
    
      
[bookmark: 1][image: ]

Social Media Policy, Version 2 

 

 

 

 

SOCIAL MEDIA POLICY 

 
 

 

Version: 

2 

Ratified by: 

Risk Assurance and Policy Group 

(NB:  All  Procedural  Documents  which 
include details of drugs or their management 
must  be  approved  by  the  Medicines 
Management Committee) 

Date ratified: 

14th March 2014 

Approving Committee/Group (Date) 

None 

Name and Title of originator/author: 

Anamika Rath, E-Communications 
Manager 

Date issued: 

March 2014 

Review due date: 

March 2017 

Target audience: 

All Staff 

Superseded documents 

Social Media Policy v1 

Relevant Standards(e.g. NHSLA, CQC, 

Code of Conduct and applicable Social 

HSE) 

media strategy for government 
organisations, Electronic Dialogue policies, 
laws and regulations. 

Acknowledgements 

None 

Key Words  

Twitter, Facebook, Linkedin, You tube, 
social networking 

 

 

 

March 2014 

Page 1 of 13 



 link to page 3  link to page 3  link to page 4  link to page 4  link to page 4  link to page 4  link to page 5  link to page 5  link to page 5  link to page 5  link to page 7  link to page 7  link to page 7  link to page 7  link to page 7  link to page 7  link to page 8  link to page 8  link to page 9  link to page 9  link to page 9  link to page 9  link to page 9  link to page 10  link to page 11  link to page 12 [bookmark: 2]Social Media Policy, Version 2 

CONTENTS 

1 

INTRODUCTION 

3 

2 

CURRENT APPROACH 

3 

3 

MANAGING TRUST SITES 

4 

3.1 

Twitter 

4 

3.1.1 

Updating and Posting Tweets 

4 

3.1.2 

Responding to comments on Twitter 

4 

3.2 

Facebook 

5 

3.2.1 

Process for Updating and Monitoring 

5 

4 

THE COMMUNICATIONS TEAM IN AN ADVISORY ROLE 

5 

4.1 

Guidelines 

5 

 

Personal user accounts 

7 

 

Design, artwork and photography 

7 

 

Evaluation 

7 

 

Closing social media channels 

7 

4.2 

Top Tips for Twitter 

7 

4.2.1 

Content 

7 

4.2.2 

Who to Follow 

8 

4.3 

Future Opportunities 

8 

4.3.1 

LinkedIn 

9 

4.3.2 

You Tube 

9 

5 

REFERENCES 

9 

6 

ASSOCIATED DOCUMENTATION 

9 

7 

VERSION HISTORY TABLE 

9 

APPENDIX A – EQUALITY IMPACT ASSESSMENT 

10 

APPENDIX B – CONSULTATION TEMPLATE 

11 

APPENDIX C – SOCIAL MEDIA PROPOSAL FORM 

12 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

March 2014 

Page 2 of 13 



[bookmark: 3]Social Media Policy, Version 2 

1  INTRODUCTION 

We have developed these guidelines to support the use of the Trust’s corporate social media 
accounts and to provide guidance on accounts started by individual services and departments 
within the Trust.  Social media allows users to create an online profile, to publish and share 
information and create and join online networks based on shared interests. They can also 
communicate easily with other people within those networks. The most popular social media 
platforms are Facebook, Twitter, Linkedin and YouTube. 
 
Croydon Health Services NHS Trust social media use is managed by the communications team. 
Corporate Twitter and Facebook accounts were launched in 2011. Social media is an important 
channel to use in engaging and communicating with our patients, staff, local communities and 
wider stakeholder network. However it is important to use social media in a planned and co-
ordinated manner that supports the Trust’s strategic work, objectives and overall reputation.  
 
The Communications team regularly monitors and evaluates social media and has used the 
information gathered to develop these guidelines. This document has also been informed by 
consulting a range of social media policy, including the Chartered Institute of Marketing, work 
with the London Communications Agency and reviewing the Department of Health social media 
guidelines. The Trust Communications team regularly reviews organisations with successful 
social media accounts, to see if an approach can be adopted and adapted for use here. This 
document will be updated as appropriate to include input from staff in learning any lessons from 
their experiences using social media. 

2  CURRENT APPROACH 

The Communications team has responsibility for managing and overseeing any activity on 
social media sites. This includes providing an advisory role for service-specific sites. The 
maintenance and monitoring of these accounts sits with the E-Communications Manager, with 
support from the wider communications team, in particular the Media and Stakeholder Relations 
Manager.  
 
The Trust has: 

- 

Corporate Twitter account – http://www.twitter.com/croydonhealth  

- 

Facebook page http://www.facebook.com/croydonhealthservices  

- 

Personal You Tube channel – www.youtube.com  

- 

Linked in profile. -  
http://www.linkedin.com/company/croydon-health-services-nhs-trust 

 
 
 Social media accounts help to: 
-   

Widen engagement  with stakeholders, media and the public  

- 

Promote Trust activities and reputation  

- 

Connect with people that identify and use Trust services  

- 

Listen in on what is being said about the Trust as well as the NHS and health and social 

care locally and nationally  
- 

Respond to a major incident Twitter is an effective tool during a major incident which 

allows organisations to monitoring an emerging issue and share information widely at short 
notice. The Trust’s Communications team has 24/7 remote access to Twitter. 
 
The Communications team has prioritised Twitter and Facebook social media accounts as a 
core part of the Trust’s overall reputation management 
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3  MANAGING TRUST SITES 

3.1  Twitter 

3.1.1  Updating and Posting Tweets 

The Trust Twitter account (@croydonhealth) has been running since November 2011. It has 
845 followers, is following 796 accounts and has issued 1125 tweets (16 January 2014) 
  
The Communications team has a shared responsibility for the maintenance of a rolling Twitter 
schedule and ownership sits with E-Communications Manager. The site is monitored a 
minimum of two times a day by the E-Communications Manager who then informs the team of 
any positive mentions or relevant news as well as possible issues/concerns. The Media and 
Stakeholder Relations Manager includes relevant Twitter information in the twice weekly 
Horizon Scanning.  
 
We issue at least one Tweet every day from the Trust’s corporate account using the Twitter 
schedule. This is a forward look document which allows us to plan in advance and schedule 
messages to be sent out for Trust campaigns and ad hoc projects. The schedule is reviewed via 
the Communication’s team meetings and as required  
 

Tweets may include: 

- 

Promoting news stories – Link to news pieces and press releases 

- 

Retweeting good comments/positive stories about us or partner organisations 

- 

Highlighting health campaigns  

- 

Publicising upcoming events and live event tweets 

- 

Sharing important information e.g. service changes during Christmas 

3.1.2  Responding to comments on Twitter 

Twitter provides an opportunity to widen interest in the Trust among a large audience in a short 
amount of time. Similarly there is the potential for misinformation to spread more quickly 
compared to traditional media. It is important to assess the context in which Tweets are sent out 
and to see how widely these may be seen, based on followers and interest in topics. The 
Communications team will assess these factors when responding to tweets which mention the 
Trust.  
 
A guide to responding to comments which mention the Trust by name or by including the 
corporate Twitter account handle is below: 
Twitter content  

 Trust leads 

Action and aim 

Compliment 

Communications team 

Acknowledge, or thank, retweet or 

responds 

modified tweet 

 

Query/concern 

Communications team lead 

Direct to named Trust contact or  provide 

with PALS or senior lead in 

PALS contact details; move the 

relevant department  

conversation out of the public domain;   

 

 

Complaint or 

Communications team lead   Assess wider context and potential impact 

misinformation – no 

with PALS or senior lead in 

for Trust reputation; Develop appropriate 

mention for 

relevant department  

response as above; move the 
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@croydonhealth 

 

conversation out of the public domain 

 

 

 

 

Complaint or 

Communications team lead 

Communications team acknowledge 

misinformation – 

with PALS or senior lead in 

tweet online; explain what we are doing 

includes 

relevant department  

with their complaint; develop appropriate 

@croydonhealth 

 

response as above;  if possible move the 

 

conversation out of the public domain;  

 

once resolved, consider sharing response 
publicly 
 

 

3.2  Facebook 

3.2.1  Process for Updating and Monitoring 

Facebook was launched in April 2011.  As with Twitter the site is monitored daily by the E-
Communications Manager who then informs the team of any possible issues/concerns. More 
than 170 users ‘like’ Trust Facebook page. The Media and Stakeholder Relations Manager is 
closely involved in posting public responses and proactive mentions and includes relevant 
information in the twice weekly Horizon Scanning. 

4  THE COMMUNICATIONS TEAM IN AN ADVISORY ROLE 

The Communications team can support the start-up of social media accounts within the Trust so 
that they have a professional and co-ordinated approach to content which reflects the 
organisation’s corporate identity.  Any team or department wishing to launch specific social 
media channel must contact the Communications Team. They are asked to complete the social 
media proposal form and if agreement is given, this is logged with the E-Communications 
manager. The maintenance of the site is however the responsibility of the department/service.  
 
Current service specific sites on Twitter and Facebook include: 
 

  Sexual Health Young People’s Outreach Service 

  Stop smoking 

  Weight loss for women (post-natal) 

  Breastfeeding support 

  CHS NHS jobs 

  Supervision of Midwifery (SOM) – in progress 

  Speech and Language Therapy Service – in progress 

4.1  Guidelines 

Teams should have a clear plan for developing social media which includes contact details for 
the e-communications manager and working with them where required to support Trust’s 
corporate reputation. Every member of staff has a duty of confidentiality in their contract of 
employment. This relates to patient confidentiality, information security, freedom of information 
and data protection requirements and must be considered at all time when using social media 
channels. 
 
Below are the guidelines provided to teams for developing social media: 
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  Allocating time 

Any social media project will need to demonstrate that it will be effectively resourced. 
There must be a minimum amount of time allocated for staff to update the channel on a 
daily basis and to reply to any messages or posts. Each project should have at least two 
administrators with editorial control who are Croydon Health Services staff members. 

 

  Making the most of popular pages 

Any Trust service that has a social media page should ‘like’ Croydon Health Services if it 
is on Facebook and ‘follow’ if it is on Twitter. The corporate page wil  return the favour. 
This is the most effective way to build the Trust’s social media profile 
 
Regular maintenance  

  All social media channels should be regularly maintained by the projects administrators 

and visited daily to ensure any spam or malicious comments are dealt with, any 
messages are responded to, and to ensure we regularly post messages. 

 

  Transparency  

All staff posting on our social media channels should always be open and transparent 
about their association with Croydon Health Services. Staff posting information on social 
media sites in a professional capacity should refrain from posting personal views or 
opinions. 

 

  Malicious or inappropriate behaviour  

Before launching any projects on social media channels staff should make a plan for 
dealing with malicious behaviour or ‘trolling’. This should include a message to diffuse 
any unacceptable behaviour and explain the action taken. Teams should contact the E-
Communications manager to discuss how to respond to persistent inappropriate 
behaviour.  

 

Staff should watch out for online bullying, malicious and inappropriate comments, and 
remove them using the previously agreed plan. There is a zero tolerance approach to 
any homophobic, racist or sexist language, and this behaviour should always be 
reported to the site’s administrators. We have a duty to promote equality and to tackle 
discrimination. 
 
Social media should not be used as a mechanism for raising concerns, staff members 
are asked to use the Trust Whistleblowing Policy for this purpose. Inappropriate use of 
social media may be considered a breach of your professional codes of conduct and 
contract of employment and will dealt with under the Disciplinary Policy. 

 

  Negative or critical posts and complaints 

Teams should be prepared for the possibility of critical or negative comments. These 
comments should not be deleted as this could be seen as censorship. Instead we should 
see these as an opportunity to engage with people and improve services. Teams should 
contact the E-Communications manager to discuss how to respond to these comments. 

 

The Trust should respond to any criticism or negative comments in a way that de-
escalates any bad feeling and provides positive alternatives. Staff should never get 
drawn into public arguments or discuss any personal complaints either in a public 
posting or private message as this may breach patient confidentiality. The guidelines for 
responding to Twitter comments outlined above should be used for developing a short 
response and contact the E-Communications manager. 
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  Personal user accounts 

Staff should not use their personal accounts for administration purposes of these groups. 
You should create a separate profile using your work email address instead, and only 
use this when posting to social media channels. 
 

  Design, artwork and photography 

Teams should only use Croydon Health Services branded artwork on social media 
channels. On sites such as Facebook it can be more engaging and personal to use a 
photograph of the staff running the page. If photographs are used please ensure that 
consent is obtained from the subjects of the photograph and from the photographer. Use 
the standard photography consent form that is available on the staff intranet.  

 

You should never use artwork of design material that has been downloaded from the 
internet as this may breach copyright. It is best to err on the side of caution, and always 
seek permission from the person who owns the artwork. 

 
  Evaluation 

All social media projects should be evaluated on a regular basis. We recommend an 
evaluation every three months. This could include recording the number of followers, 
page visits or mentions and the e-communications manager can provide advice on 
possible measures. The evaluation should examine the plans that were made on the 
outset of the project and examine how any objectives have been met, how the project is 
resourced and whether the project should be continued for a further three months.  
 

  Closing social media channels 

If you decide to close a social media account, please inform all the people following the 
project of the decision. You should tell them how they can keep in touch with the service 
in other ways. The Communications team can help draft this message.  

 

There may be occasions when social media channels need to be closed for other 
reasons. If this is the case the communications team will discuss the reasons why and 
look at other options available. 

4.2  Top Tips for Twitter 

The following guidance is aimed at staff teams starting up a new Twitter account. 

4.2.1  Content 

The following guidance should be used in creating content for Twitter.  

4-1-1 rule Tweet 4 pieces of relevant original content from others and re -tweet 1 
relevant tweet for every 1 self-promoting tweet.  
 

- 

URL shortener (e.g. tinyurl or bit.ly) - Shortened links allow you to share long URLs in a 
Tweet while maintaining the maximum number of characters for your message. 
 

- 

140 characters only for Twitter – the maximum number of character for any message 

 

- 

Use mentions to get noticed – A mention is any Twitter update that contains 
"@username" anywhere in the body of the Tweet. If somebody posts @username thank 
you for following us. It appears on their timeline and mentions tab.  
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- 

@ Reply: If you start a message with a @username, only the username and people 
following you both will see the message on their news stream.If you put a full stop 
directly before the @ the message becomes visible to all who follow you. For e.g. 
.@username thank you for retweeting our news story.  

 

- 

DM (Direct Message): A private message sent between two users who follow each 
other. You can DM someone that follows you but they will not be able to DM you back 
unless there is a mutual follow. Useful for taking a matter off a public forum  

 

- 

# (Hashtag): Useful for identifying an event where all sorts of users will be tweeting (a 
good way to increase followers / following)  

 

- 

Targeted following – Create lists of your followers. This will enable you to keep tabs on 
problematic ones  

4.2.2  Who to Follow 

Twitter etiquette dictates that you should always have more followers than accounts you are 
following. You should prioritise following other accounts if they are: 

- 

People that follow you 

- 

People who tweet about you 

- 

People followed by your wider network 

- 

Producing feeds that are relevant to healthcare or service specific 
 

The benefits of prioritising these account is that it encourages them to follow you back, 
generates associations between yourself and them and their followers. You can start a 
conversation which increase awareness among a wider group. For e.g. CHS follows HSJ which 
has more than 25,000 followers and any tweet about us created by the HSJ or that they chose 
to share, has the potential to be read by 25,000 followers. 
 
People that follow the Trust corporate account include individual staff members, Croydon 
community groups, the council and London health bodies such as the NHS Trust Development 
Authority and neighbouring Trusts.  
 

The Trust currently follows more than 800 followers including:  

  Dementia UK 
  Listening into Action 
  Croydon Advertiser 
  Croydon Guardian 
  Croydon Council 
  St George’s Hospital NHS Trust 
  Health Service Journal 

4.3  Future Opportunities 

The Trust has prioritised Facebook and Twitter social media accounts as they have the most 
immediate and current impact on the organisation’s reputation. Potential future opportunities 
include: 
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4.3.1  LinkedIn 

Trust has a profile on LinkedIn. A discussion with HR department needs to kickstart on how best 
to harness Linkedin benefits with prospective job hunters, fellow professionals and staff.  
 
Trust LinkedIn page currently has 631 followers – staff and public 

4.3.2  You Tube 

Trust has a You Tube channel. It is used to upload staff and patient videos but not 
widely promoted externally. 

5  REFERENCES 

Name of an external source of evidence or reference that relates to or supports this policy, e.g. 
a DoH guideline, a report from a Royal College, a NICE report, etc. 

6  ASSOCIATED DOCUMENTATION 

None 

7  VERSION HISTORY TABLE 
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and 
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APPENDIX A – EQUALITY IMPACT ASSESSMENT   

To be completed and attached to any procedural document when submitted to the appropriate 
committee for consideration and approval. 

 

 

Yes/No 

Comments 

1. 

Does  the  policy/guidance  affect  one  group   

 

less or more favourably than another on the 
basis of: 

 

  Race 

No 

 

 

  Ethnic  origins  (including  gypsies  and 

No 

 

travellers) 

 

  Nationality 

No 

 

 

  Gender 

No 

 

 

  Culture 

No 

 

 

  Religion or belief 

No 

 

 

  Sexual  orientation  including  lesbian,  gay 

No 

 

and bisexual people 

 

  Age 

No 

 

 

  Disability  -  learning  disabilities,  physical 

No 

 

disability,  sensory  impairment  and  mental 
health problems 

2. 

Is there any evidence that some groups are 

No 

 

affected differently? 

3. 

If 

you 

have 

identified 

potential 

N/A 

 

discrimination,  are  there  any  exceptions 
valid, legal and/or justifiable? 

4. 

Is the impact of the policy/guidance likely to 

No 

 

be negative? 

5. 

If so can the impact be avoided? 

N/A 

 

6. 

What  alternative  are  there  to  achieving  the 

N/A 

 

policy/guidance without the impact? 

7. 

Can  we  reduce  the  impact  by  taking 

N/A 

 

different action? 
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 APPENDIX B – CONSULTATION TEMPLATE 

1. 

Procedural Document’s Name:  Social Media Policy 

2.  

Procedural Document Author: 

Anamika Rath 

3. 

Group/Committee Consulted 

Date 

 

Communications Team 

4 February 2014 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4 

Name and Title of Key Individuals Consulted 

Date 

 

Edward Adams 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5 

Comments received 

 

Minor typographical changes 
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APPENDIX C – SOCIAL MEDIA PROPOSAL FORM 

Croydon Health Services NHS Trust has: 
 

  Public website – where you can promote your services to the public  

  Staff intranet – where you can engage with staff by way of informing, promoting 

and collaborating with other members of staff. 

 
If your department/service needs to extend beyond these two points of engagement 
then please use this template to outline your vision for another engagement tool.  
 

Proposal for Using Social Media/Microsites 

 

1)  Name of the digital extension:  

 

2)  Link/Page -  

 

3)  What are the objectives for using social media? 

 

4)  Risks  and  Mitigating  Factors  –  List  down  the  risks  and  how  you  can  resolve 

them. 

 
Risk 

Response 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 
 

5)  What is your measure of success? 

 
e.g. 

  Increase number of people using the service 

  Reduction in number of people needing the service 

 
 
 
 
 
 
 
Additional Information  
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Name 
Job Title 
Department 
 
Approval process 
 
Who within your directorate or in the wider organisation has approved this proposal? 
 
Please  confirm  that  you  have  read  the  Social  Media  guidelines.  It  is  available  in  the 
Communications toolkit on the intranet) 
 
 
 
Date of proposal 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
The social media proposal is available on staff intranet. Link below: 
http://intranet.mayday.nhs.uk/DepartmentsAndTeams/strategy/Documents/Communications 
Toolkit/Proposal for using social media or microsites template.doc 
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