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L’étude, intitulée « Le r6le de la communication de crise dans la gestion de
I’institution hospitali¢re a la lumiere de la pandémie de Covid-19 », est une
étude pratique du Centre hospitalo-universitaire 1bn Badis Constantine.
Cette étude visait a répondre a la principale question : Quel est le réle de la
communication de crise dans le fonctionnement du Centre hospitalier
universitaire Ibn Badis Constantine pendant la pandémie de COVID-19 ?

L’étude vise a identifier les actions de communication entreprises par le
centre hospitalier en question avant la crise de la COVID-19, les stratégies
de communication sur lesquelles s’appuyait pendant la COVID-19, et enfin
si le centre hospitalier universitaire a réussi a établir un contact efficace
apres la crise de la COVID-19. Pour ce faire, nous avons mené notre étude
de terrain sur un groupe de publics internes, composé d’un échantillon
estimé a 220 éléments de recherche, qui a été utilise dans cette étude, ou
les publics internes du personnel ont été divisés en quatre couches : les
travailleurs administratifs et professionnels, et les outils de questionnaire
et d’entrevue ont été utilisés pour recueillir de I’information.

Grace a cette étude, nous avons obtenu une série de résultats, dont les plus
importants sont :

* Le Centre hospitalier universitaire n’a identifi¢ aucune équipe ou cellule
d’intervention en cas de crise avant la crise de la COVID-19.

» La communication de crise est un ¢lément important de la gestion et du
fonctionnement de 1’hdpital en temps de crise.

+ La Fondation de I’hopital n’a adopté aucune base de communication pour
répondre aux crises.

* Le Centre hospitalier universitaire de 1bn Badis Constantine n’a pas suivi
la bonne planification et la surveillance pendant la crise et sa négligence de
la cellule de contact et I’étendue de son role pendant la crise.

» Le Centre hospitalier n’a adopté aucun moyen ni aucune méthode de
communication pour communiquer des informations crédibles et rapides
au public interne.

* Le Centre hospitalier n’a pas adopté de nouvelles méthodes de réponse
aux crises, se concentrant sur le principe de la facon de sortir de la crise
avec le moins de dégéts possible.

Mots-clés : Mots-clés : communication, crise, communication de crise,
établissement hospitalier, COVID-19, cellule de communication.
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