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Forvaltningsberittelse
Den ideella féreningen Bombali Health Development (BHD) bildades den 23 april 2017.

Bakgrund

Doktor Lars Seligman hade under tre perioder dren 2016 och 2017 arbetat som lakare pa
Kamakwie Wesleyan Hospital (KWH) i Karenedistriktet (fére detta Bombalidistriktet) i Sierra
Leone. Han hade @ven arbetat uppsokande i distriktets byar tillsammans med lokal personal, i
sjukdomsforebyggande syfte. KWH ligger i en fattig del av Sierra Leone. | hela Sierra Leone finns
drygt 200 lakare.

Hosten 2016 bildades en Facebookgrupp dér Lars Seligman rapporterade om sitt arbete. Rent
spontant kom det in ganska mycket pengar efter dessa rapporter, som var personligt hallna och
pa ett valdigt konkret satt visade vilka behov som finns av sjukvardsinsatser i distriktet.
Féreningen Bombali Health Development bildades med syfte att samla in pengar pa ett mer
organiserat och kontrollerbart sadtt, och med de tydliga méalen att stédja KWH ekonomiskt,
materiellt, med personella resurser och utbildningsinsatser. Aven hilso- och sjukvarden i
distriktet skulle stodjas. Ytterligare ett uttalat mal var att i Sverige sprida kunskaper om Sierra
Leone i allmdnhet och sjuk- och hélsovard i Karenedistriktet (fd Bombalidistriktet) i synnerhet.

Styrelse

Vid darsmotet 30 mars 2021 valdes féljande styrelse, som ar oférandrad sedan 2020.

Anders Géransson, ordférande
Inga Lavén, sekreterare

Bengt Lofter, kassor

Maria Bergentz, ledamot

Erika Bjarnemyr, ledamot
Sven Hall, Ledamot

Under dret har elva protokollférda ordinarie styrelseméten hallits, varav sex som
Skype/Zoommaéten.

Revisor

Auktoriserad revisor ar sedan juni 2020 Carl Bengtsson, KC Audit.

Valberedning

Till valberedning atervaldes Jerry Larsson och Kristina Malek.

Medlemmar

Vid utgangen av aret hade féreningen 131 mediemmar.
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Arsméten, flytt av verksamhet

Ordinarie arsmdte holls 30 mars. BHD har dessutom under dret haft tva extra arsmoten, 26
oktober och 15 december, som hélls som Zoomméten. Vid dessa beslutades enhilligt att dndra
av foreningens stadga § 1 fran: "Féreningen har som dndamal att bedriva ideell verksamhet till
stod for hallbar halsovard i Bombali, Sierra Leone.” till: “Féreningen har som dndama3l att bedriva
ideell verksamhet till stéd for hallbar sjuk- och hilsovard i Sierra Leone.” Dessutom togs vid
dessa moten beslut att flytta foreningens stod till Moyamba Government Hospital (MGH). Motiv
och underlag till detta beskrivs nedan.

Foéreningens verksamhet i Sverige

Verksamheten i Sverige har inriktats pa att sprida information om arbetet i Sierra Leone samt
sjukhuset Kamakwie Wesleyan Hospital, framfér allt det pa barnavdelningen, liksom att samla in
medel for att kunna bedriva detta arbete. Kontinuerligt under dret informerades det om de
tilltagande problemen vid KWH och under slutet av dret informerades det om Moyamba
Government Hospital (MGH), se nedan.

Facebookgruppen, som startades innan féreningen bildades har varit mycket viktig i detta
arbete. Den har 1845 medlemmar och har kompletterats med en Facebooksida som har 730
foljare. Lars Seligman, och de andra som arbetat p3 sjukhuset, har malande och medryckande
beskrivit arbetet, utifran enskilda fall och mer allminna beskrivningar.

Hemsidan borjade planeras redan vid foreningens bildande, men blev riktigt bra och informativ
forst efter att FAB Agency utvecklat den. P& hemsidan kan man, férutom att fa information om
foreningen och arbetet, ocksd anmila sig som medlem, képa gavobevis av olika slag, samt folja
arbetet i Kamakwie via en blogg. FAB Agency bistar ocksa pro bono med utformning av BHDs
dvriga externa information.

Almanackor. Féreningen har flera ar utgivit en mycket uppskattade almanacka med foton fran
Sierra Leone. Fotona dr tagna av Jan Kwarnmark och almanackan &r formgiven av FAB Agency.
Almanackan fér 2022 har salts i ca 400 exemplar.

Féredrag. Pa grund av Covid-19-restriktioner har tyvirr inga foredrag kunnat hallas. Detta har
menligt inverkat pd BHD:s ekonomi da mycket bidrag till féreningen tillkommit i samband med
féredragen.

I styrelsen har arbetet att fa tillgang till mer langsiktig extern finansiering inneburit kontakter
med flera organisationer. Féreningen har fatt bidrag av Svenska Lasariters forening och Réda
Korset, Askimskretsen. Ett sponsorpaket har utarbetats, och fem sponsorer har rekryterats.
Huvuddelen av gavorna har dock BHD fatt av privata givare.

De olika aktiviteterna har bidragit till insamlingen av pengar till verksamheten i Sierra Leone. De
volontdrer som arbetat pa sjukhuset har betalt resan med egna medel, men fitt resan mellan
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flygplatsen i Lungi och sjukhuset i Kamakwie betald av BHD. Ovriga besokare har betalat allt
sjalva.

90-konto. Dessa konton tilldelas och bevakas av Svensk Insamlingskontroll. Foreningen har 90-
konto sedan februari 2019.

Foreningens verksamhet i Sierra Leone

Foreningen och sjukhuset, genom Wesleyan Churchs chef i Sierra Leone, the National
Superintendent, har tecknat ett avtal som innebér att féreningen star for kostnaderna for
personal, medicin, mat och 6vriga kostnader pa barnavdelningen. Detta avtal gallde forsta aret
men har darefter inte formellt férnyats. Efter att rapporter om kostnader och kvitton inkommit
overférs pengar manadsuvis till sjukhuset. Forbattrade rutiner for bestéllningar, interna och
externa, samt uppféljning av dessa, har medfért gradvis minskande vardkostnader per barn
under aret. Da antalet barn har dkat kraftigt bade inom slutenvarden har totalkostnaderna dock
okat.

Under 2021 har det dock blivit allt svérare att kontrollera kostnaderna da flera felaktigheter vid
redovisningen framkommit. Bland annat har antalet inneliggande barn kraftigt 6verdrivits och
barn har dven dubbelregistrerats bade frén 6ppenvarden och fran slutenvarden. Vi har fran
BHD:s sida forsokt fa tillstand en rattelse, men felaktigheterna har kvarstatt. Detta samt
uppenbara felaktigheter betréiffande laboratorieundersokningar och svinn av mediciner har
successivt inneburit att vi inte langre kunnat verifiera kostnaderna p& KWH pa det noggranna
satt vi lovat vdra givare. Nyckelpersoner med stor betydelse for vara majligheter att kontrollera
vara kostnader har dven avslutat sina anstallningar vid KWH.

Varden vid barnavdelningen vid KWH: Tack vare mycket engagerad personal vid avdelningen
har den medicinska kvaliteten varit hég med tanke pa kontexten. Tyvirr har kvaliteten
forsamrats vdsentligt under aret. Detta har flera orsaker. Nyckelpersoner, som har slutat, har
ersatts av personal med lagre engagemang och forméaga. Aven annan personal som slutat har
ersatts av mindre kompetent personal.

Malgrupp - barnavdelningen. Verksamhetens malgrupp &r barn upp till 12 ar pa
barnavdelningen och pa den polikliniska mottagningen.

Arbetsinsatser, svenska. Under 2021 har Lars Seligman arbetat tre perioder pa sjukhuset, framst
pa barnavdelningen, en gang tillsammans med tre svenska likare och en géng med en svensk
Idkare. Han har dven gjort tva korta bestk vid Moyamba Government Hospital for att fa fakta om
verksamheten dér. Det ena medan han arbetade vid KWH och det andra i november.

Vardplatser. Pa den ursprungliga barnavdelningen pa KWH finns 25 vardplatser. Under 2019
Gppnades en intilliggande f d kvinnoavdelning med ca 20 platser, d3 antalet patienter hade Gkat
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kraftigt under aret. Pa grund av den mycket stora tillstrémningen av barn har dock inte alls
vardplatserna rackt till, utan tidvis har det varit upp till tre barn i varje sang.

Beldggning. Registreringen har mot slutet av dret varit felaktig (se ovan). Det gér att vi inte
uppger nagra exakta siffror. Det subjektiva intryck Lars Seligman fatt vid sina arbetsperioder vid
sjukhuset ar dock att belaggningen 6kat sedan foregdende &r. Detta intryck bekréftas av
personalen vid avdelningen.

Vardtiderna &r korta, i genomsnitt knappt tva dagar, men enstaka patienter har ldnga vardtider.
Antalet patienter under aret varierar patagligt framférallt beroende pa om det &r torrperiod eller
regnperiod. Under regnperioden &r det svart att ta sig till sjukhuset, men den viktigaste
sjukdomen, malaria, & mycket vanligare dd varfér man trots svarigheterna har fler patienter,
framst fran naromradet.

Barnadddligheten. Exakta siffror betraffande dédligheten gar inte att uppge pga av den felaktiga
registreringen, men den ligger sannolikt konstant kring 1 % de tre senaste aren. Detta dr mycket
lagt jamfort med dédligheten vid andra sjukhus i Sierra Leone.

Historiskt, innan BHD bérjade sitt arbete pa barnavdelningen, var dodligheten strax under 10 %.
Antalet barn som vardades da var cirka 10 — 15 % av det antal barn som virdats de senaste &ren.
Nar det galler barn som tas emot i 6ppenvarden har dédligheten troligen paverkats dn mer i
positiv riktning. Vi bedomer att barndddligheten i regionen har minskat patagligt tack vare BHDs
verksamhet. Den absoluta lejonparten av barnen som avlider gor det inom sex timmar efter
ankomsten till sjukhuset. Informationen i Kamakwie och i byarna om vikten att séka tidig vard
och att varden &r helt gratis har medfért att manga foraldrar soker tidigare i sjukdomsforloppet
for sina barn. Detta ar troligen den viktigaste orsaken till den minskade dédligheten. Andra
orsaker ar att viktiga mediciner alltid finns tillgéngliga pa sjukhuset, att mycket viktig utrustning
och mediciner tagits med fran Sverige, battre rutiner och struktur pa avdelningen samt
personalutbildning.

Diagnoser. De vanligaste diagnoserna ar malaria, svar blodbrist (ofta orsakad av malaria), lagt
blodsocker (orsakat av malaria ibland i kombination med leverskada), lunginflammation, TBC,
svara hudinfektioner, brannskador, diarrésjukdomar, tyfoidfeber, blodfdrgiftning och
hjarnhinneinflammation. Dessutom férekommer ibland sjukdomar och skador som ormbett,
mjaltbrand, fratskador i svalget av lut samt stelkramp.

Personal. Pa barnavdelningen arbetar fem sjukskdterskor (med tva &rs utbildning), fem
sjukvardsbitraden, en stddare och tva kokerskor. P& 6ppenvarden arbetar en sjukskéterska (med
fyra ars utbildning) samt tva sjukvardsbitraden varav det ena dven skoter barnavdelningens
medicinforrad.

Utrustning. BHD har bidragit till att avdelningen fatt nya sangar och andra inventarier, essentiell
medicinteknisk utrustning samt en stor mangd mediciner. Alla som reser till Kamakwie begrinsar
sitt personliga bagage till det allra nodvéndigaste. Man far ta med sig 2 x 23 kg incheckat bagage



Bombali Health Development
802508-9874

sa storre delen av frivikten anvinds av BHD. Stora mangder mediciner och medicinsk utrustning
har pd detta satt kommit sjukhuset till godo.

Bybesok

Under dren 2016 - 2018 besokte Lars Seligman tillsammans med tolk/samordnare 172 byar,
vilket betyder att de flesta lattillgangliga byar besokts. Besoken startade da det visade sig att
manga foréldrar pa grund av daliga kunskaper sokte alldeles for sent med sina sjuka barn, barn
som kunde ha raddats om de kommit in tidigare. Ménga féréldrar litar pa herbalister. Barnen har
darfor behandlats med 6rter bade utvértes och invértes. Detta ar ett mycket stort halsoproblem,
dels da barnen kommit for sent till adekvat vard, och dels d& érterna ar ofta ar giftiga. De flesta
byinvdnarna ar mycket fattiga, ofta inte lds- och skrivkunniga och inte vana att lyssna pa
traditionellt framférd information. Sa Lars Seligman, eller doktor Lars som han kallas pa plats,
framf6rde budskapet i form av en liten humoristisk férestéllning. Gensvaret var mycket gott.
Inflédet av patienter 6kade efter informationen i byarna.

Under 2020 och 2021 har inga byar besdkts, da bybesoken inneburit ett 6kande antal patienter.
En ytterligare 6kning kunde vid detta laget vare sig barnavdelningen eller BHD:s ekonomi klara.

Ekonomi

For drets ekonomi hanvisas till resultat - och balansriakningen. Manadsgivarna, som &r s& viktiga
for var ekonomi, dr nu 70 stycken, samma som 2021. Totalt sett har inflédet av gavor under 2021
minskat betydligt, med 28 % i jamforelse med féregdende &r. Framsta orsaken till den
otillfredsstallande utvecklingen bedéms vara de olika konsekvenserna av pandemin.

Administrationen pa sjukhuset &r inte vélutvecklad och det har bland annat darfor varit
betydelsefullt att regelbundet bestka sjukhuset for att sikra att insamlade medel anvinds ratt.
Vid dessa besok har det, som beskrivs ovan, framkommit 6kande problem att verifiera
sjukhusets utgifter.

Covid-19-pandemins paverkan pa verksamheten

I Sverige: Ett flertal foredrag var planerade men fick stllas in p& grund av pandemin. Majoriteten
av styrelseméten fick ske som Skypeméoten. Arsmotena skedde likaledes som Skypemoten.

| Sierra Leone: Flera resor dit blev instillda pa grund av Covid-19 eller nedkortade.
Maluppfyllelse

| detta avsnitt utvarderas kort huruvida huvudmalsittningarna angivna i verksamhetsplanen for
2021 uppfyllts eller ej.

Det viktigaste malet ar att minska barndédlighet och barnsjuklighet i Karenedistriktet. Vi anser,
med hanvisning till bedémningarna ovan att maluppfyllelsen dr mycket god i detta avseende.
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Men under aret blev det tyvérr alltmer uppenbart att KWH inte uppfyllde sin del av dverens-
kommelsen och att det blev omgjligt att sékerstalla att BHD:s pengar anviandes tillrdckligt vil for
avsett andamal. Forsok att forbattra redovisningen misslyckades. Avdelningens medicinska
kvalitet forsamrades dessutom kraftigt under &ret s3 att den medicinska sikerheten inte var
tilifredsstdllande under senare halvan av aret.

Verksamhetsplanens malsattning att utveckla barnsjukvarden vidare bade genom materiella och
personella resurser fran Sverige lyckades pa grund av Covid-19 endast partiellt. Samarbetet med
Engineers Without Borders utvecklades, men planeringen fér battre vattenférsorjning vid KWH
har nu avbrutits.

Rekrytering av volontdrer for arbete i Sierra Leone har fungerat; fyra likare har utéver Lars
Seligman rest ner och arbetat vid sjukhuset under lingre perioder (i genomsnitt en dryg manad).

Informationsspridning genom féredrag har inte kunnat ske pga Covid-19 (se ovan), men &vrig
informationsspridning beddms ha fungerat vél, genom hemsidan, bloggen, Facebookgruppen
liksom via personliga kontakter.

Finansieringen har utdkats genom det lanserade sponsorpaketet, med fem nya sponsorer.
Viktiga storre bidrag fran organisationer har erhdllits, men det totala givandet har gatt ned, och
antalet privata manadsgivare har inte kunnat utdkas.

Almanackan &r viktig som inkomstkélla och ansikte utat for foreningen. Den har dven detta ar
varit hogklassig och salts val, dock inte i lika ménga exemplar (ca 400) som férra aret (ca 500).

Summering. Beslutet om flytt av verksamheten

Utvecklingen under de knappt fem ar som féreningen existerat har de forsta fyra dren varit
mycket glddjande. Antalet barn som vi kunnat ge vard vid Kamakwie Wesleyan Hospital (KWH)
under hela tiden 6kat kraftigt, ssmmantaget narmare 10-falt. Dédligheten har minskat
dramatiskt jamfért med laget innan BHDs verksamhet borjade. En utmaning i verksamheten har
varit att halla koll pa rutiner och administration fér vdrden pa barnavdelningen. Detta har gatt
bra fram till det senaste dret, dd man fran sjukhusets sida borjat franga rutiner, och dir det gatt
att visa att redovisningen — som ligger till grund fér det stéd féreningen betalar ut - inte varit
korrekt.

Det senaste aret har alltsa situationen vid KWH gradvis forsamrats i tva avseenden.
Redovisningen av utgifter och av antalet patienter vardade pa avdelningen har blivit opalitlig och
omdjlig att verifiera. Varden pa avdelningen har férsamrats betydligt, sirskilt det senaste
halvaret. BHDs styrelse har med tilltagande oro sett p3 utvecklingen. Nir ingen forbattring kunde
erhallas bestamde den sig for att kalla till extra medlemsméten for att diskutera situationen.

Styrelsens forslag var att flytta verksamheten och foreningens stod till barnavarden vid
Moyamba Government Hospital (MGH), ett statligt sjukhus i véstra Sierra Leone. Sjukhuset var
sedan tidigare kant av Lars Seligman, och han gjorde fére beslut tva besok for att noga
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undersoka dess lamplighet. Sjukhuset har en stor personalstyrka och goda lokaler. Med en
stédinsats av volontdrbesok av ldkare, forbattrade Ioner (bonus) till personalen och storre
medicininkdp med mera, beddms det finnas en stor potential att ta hand om betydligt fler barn
och att fa battre vardresultat och lagre dédlighet. Vi avser ocksa att styra upp samarbetet och
kostnadsredovisningen med ett avtal, och avidna tva personer for koordination och fér kontroll
av medicinerna, som dr en stor kostnadspost.

Vid tva extra drsmoten besléts enhilligt att flytta verksamheten till MGH enligt styrelsens forslag
Dessutom att dndra stadgans § 1 (se ovan).

Samarbetet till KWH upphérde i och med oktober manads utgéng. Tva privatpersoner gav bidrag
till MGH for november och december och detta bidrag verkar ha férvaltats vil. Fran och med
ingangen pa ar 2022 kommer darfor BHD att samarbeta med MGH.

Troligen kommer kostnaderna att vara négot lagre den forsta tiden vi samarbetar med MGH
eftersom patientstrommarna &nnu inte &r lika stora som vid KWH. Dessutom kommer
kostnaderna att vara lagre eftersom lejonparten av personalen har statlig I6n och endast far
bonus av BHD. Vi behdver inte heller, som vi gjort tidigare, betala for blod, laboratorie-
undersdkningar och kontorsmaterial.

Har i Sverige ar foreningens verksamhet och arbetssatt numera vil etablerade. VAr Facebooksida
ar vdlbesdkt, och de levande skildringarna fran verksamheten ar uppskattade. Foreningen ar val
kdnd genom bl.a. Facebooksidan, hemsidan och féredragen, liksom genom vanliga sociala
kontakter. Var fina almanacka hénger i mdnga hem och padminner om barnen och verksamheten.
Kannedomen om vdr verksamhet har etablerat basen for ett tamligen gott inflode av gavor. 90-
kontot bidrar till var trovardighet.

Sammanfattningsvis bedomer styrelsen féreningens verksamhet som stabil och framgangsrik,
och vi ser med tillforsikt fram mot féreningens sjatte verksamhetsar och flytten till Moyamba
Government Hospital.
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Ekonomisk redogorelse

Flerarsoversikt

2021 2020
Resultat efter -48 166 74 569
finansiella
poster
Soliditet % 95 % 87 %

Forandringar eget kapital

Vid arets borjan
Disposition
enl.stammobeslut
Arets resultat

Vid arets slut

Resultatdisposition

2019 2018 2017
17777 7623 211733

100 % 100% 84%

Féreningskapital Arets resultat
237132 74 569
74 569

- 48166
311701 - 48 166

Styrelsen foreslar att drets resultat, - 48 166 balanseras i ny rakning
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Belopp i kr

Resultatrakning

Gavor och bidrag mm

Féreningskostnader

Foreningens kostnader och lamnade bidrag
Ovriga externa kostnader

Summa féreningskostnader

Finansiella kostnader och intdkter

Arets resultat

10

2020 2021
1051 324 759 354
-951 749 -760 186
-29 506 -47 041
-981 255 -807 227
4500 ~493

74 569 -48 166
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Balansrakning
Tillgangar

Kassa och bank
Forskott
Summa tillgangar

Skulder och eget kapital

Eget kapital
Balanserat resultat
Arets resultat
Summa eget kapital

Skulder

Interima skulder

Summa skulder och eget kapital

11

2020 2021
357248 148 082
127 953

357 248 276035
237 132 311701
74 569 -48 166
311701 263 535
45 547 12 500
357 248 276035
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Noter
Belopp i kr om inget annat anges

Not 1 Redovisningsprinciper

Arsredovisningen har upprittats enligt arsredovisningslagen och bokféringsndmndens aliminna
rad BFNAR 2012:1 Arsredovisning K3.

Underskrifter

Goteborg den 8/3 - 2022
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Anders Goéransson Bengt Lofter

& (47 ¢

Sten Hall Maria Bergentz
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rika Bjarpemyr

Min revisionsberattelse har limnats den 8/3- 2022.

Gl

Carl Oscar Bengtsson

Auktoriserad revisor

12



1(3) W B

A\
AUDIT

Revisionsberiittelse

Till foreningsstimman i Bombali Health Development
Org.nr 802508-9874

Rapport cm arsredovisningen

Uttalande
Jag har utfort en revision av arsredovisningen fér Bombali Health Development for riikenskapsaret 2021.

Enligt min uppfattning har arsredovisningen upprittats i enlighet med arsredovisningslagen och ger en i alla
viisentliga avseenden réttvisande bild av Bombali Health Developments finansiella stillning per den
2021-12-31 och av dess finansiella resultat for aret enligt arsredovisningslagen. Forvaltningsberittelsen ir
forenlig med arsredovisningens dvriga delar,

Grund for uttalande

Jag har utfort revisionen enligt International Standards on Auditing (ISA) och god revisionssed i Sverige.
Mitt ansvar enligt dessa standarder beskrivs ndrmare i avsnittet Revisorns ansvar. Jag ar oberoende i
forhallande till féreningen enligt god revisorssed i Sverige och har i dvrigt fullgjort mitt yrkesetiska ansvar
enligt dessa krav. Jag anser att de revisionsbevis jag har inhéimtat 4r tillrickliga och indamalsenliga som
grund for mitt uttalande.

Styrelsens ansvar

Det @r styrelsen som har ansvaret for att arsredovisningen upprittas och att den ger en rittvisande bild enligt
arsredovisningslagen. Styrelsen ansvarar dven for den interna kontroll som den beddmer r nodvindig for att
uppriitta en arsredovisning som inte innehaller nagra visentliga felaktigheter, vare sig dessa beror pa
oegentligheter eller misstag.

Vid uppriittandet av arsredovisningen ansvarar styrelsen for bedémningen av foreningens formaga att
fortsiitta verksamheten. Den upplyser, nér sa ir tillimpligi, om forhillanden som kan paverka férmagan att
fortsitta verksamheten och ait anviinda antagandet om fortsatt drift. Antagandet om fortsatt drift tillimpas
dock inte om beslut har fattats om att avveckla verksamheten.

Revisorns ansvar

Mina mal &r att uppna en rimlig grad av siikerhet om huruvida arsredovisningen som helhet inte innehaller
nagra viisentliga felaktigheter, vare sig dessa beror pa oegentligheter eller misstag, och att limna en
revisionsberittelse som innehaller mina uttalanden. Rimlig séikerhet r en hog grad av sikerhet, men ir ingen
garanti for att en revision som utfors entigt ISA och god revisionssed i Sverige alltid kommer att upptiicka
en viisentlig felaktighet om en sadan finns. Felaktigheter kan uppsta pa grund av oegentligheter eller misstag
och anses vara vésentliga om de enskilt eller tillsammans rimligen kan forvintas paverka de ekonomiska
beslut som anvindare fattar med grund i arsredovisningen.

Som del av en revision enligt ISA anvinder jag professionelit omdéme och har en professionellt skeptisk
instéllning under hela revisionen. Dessutom:

- identifierar och bedomer jag riskerna for viisentliga felaktigheter i arsredovisningen, vare sig dessa beror
pa oegentligheter eller misstag. utformar och utfor granskningsatgirder bland annat utifran dessa risker och
inhiimtar revisionsbevis som ér tiliriickliga och dndamalsenliga for att utgora en grund for mina uttalanden. a
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Risken for att inte uppticka en visentlig felaktighet till foljd av oegentligheter 4r hégre fin for en vzisent;!g
felaktighet som beror pa misstag, eftersom oegentligheter kan innefatta agerande i maskopi, forfalskning,
avsiktliga utelimnanden, felaktig information eller 4sidosittande av intern kontroll.

- skaffar jag mig en forstaelse av den del av Bombali Health Developments interna kontroll som har
betydelse for min revision for att utforma granskningsatgarder som ir limpliga med hinsyn till
omstindigheterna, men inte for att uttala mig om effektiviteten i den interna kontrollen.

- utvérderar jag limpligheten i de redovisningsprinciper som anviinds och rimligheten i styrelsens
uppskattningar i redovisningen och tillhérande upplysningar.

- drar jag en slutsats om lampligheten i att styrelsen anvinder antagandet om fortsatt drift vid uppriittandet
av arsredovisningen. Jag drar ocksa en slutsats, med grund i de inhiimtade revisionsbevisen, om huruvida det
finns nagon visentlig osikerhetsfaktor som avser sidana hiindelser eller forhallanden som kan leda till
betydande tvivel om foreningens formaga att fortsitta verksamheten. Om jag drar slutsatsen att det finns en
vasentlig osdkerhetsfaktor, maste jag i revisionsberittelsen fista uppmirksamheten pa upplysningarna i
arsredovisningen om den visentliga osakerhetsfaktorn eller, om sadana upplysningar ér otillrackliga,
modifiera uttalandet om arsredovisningen. Mina slutsatser baseras pa de revisionsbevis som inhéimtas fram
till datumet for revisionsberittelsen. Dock kan framtida hiindelser eller forhallanden géra att en forening inte
lingre kan fortsitta verksamheten.

- utviirderar jag den dvergripande presentationen, strukturen och innehallet i arsredovisningen, ddribland
upplysningarna, och om arsredovisningen aterger de underliggande transaktionerna och hiindelserna pa ett
sétt som ger en rattvisande bild.

Jag maste informera styrelsen om bland annat revisionens planerade omfattning och inriktning samt
tidpunkten for den. Jag maste ocksa informera om betydelsefulla iakttagelser under revisionen, diribland de
eventuella betydande brister i den interna kontrollen som jag identifierat.

Rapport om andra krav enligt lagar och andra férfattningar

Uttalande
Utdver min revision av arsredovisningen har jag dven utfort en revision av styrelsens forvaltning for
Bombali Health Development for rikenskapsaret 2021.

Jag tillstyrker att foreningsstimman beviljar styrelsens ledaméter ansvarsfrihet for rikenskapsret.
Grund for uttalande

Jag har utfort revisionen enligt god revisionssed i Sverige. Mitt ansvar enligt denna beskrivs nirmare i
avsnittet Revisorns ansvar. Jag r oberoende i forhallande till Bombali Health Development enligt god

revisorssed i Sverige och har i Gvrigt fullgjort mitt yrkesetiska ansvar enligt dessa krav.

Jag anser att de revisionsbevis jag har inhdmtat ar tilirickliga och dndamalsenliga som grund for mitt
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Styrelsens ansvar
Det iir styrelsen som har ansvaret for fSrvaltningen.

Revisorns ansvar

Mitt mal betriffande revisionen av forvaltningen, och didrmed mitt uttalande om ansvarstrihet, dr att inhdmta
revisicnsbevis for att med en rimlig grad av séikerhet kunna beddma om négon styrelseledamot i nagot
vasentligt avseende foretagit nagon dtgird eller gjort sig skyldig till nagon forsummelse som kan foranleda
ersittningsskyldighet mot féreningen.

i Rimiig siikerhet dr en hog grad av siikerhet, men ingen garanti for att en revision som utférs enligt god
‘revisionssed i Sverige alltid kommer att uppticka atgirder eller forsummelser som kan foranleda
ersiittningsskyldighet mot Bombali Health Development.

Som en del av en revision enligt god revisionssed i Sverige anviinder jag professionellt omddme och har en
professionellt skeptisk instéllning under hela revisionen. Granskningen av forvaltningen grundar sig fréimst
pa revisionen av rikenskaperna. Vilka tillkemmande uransknmvsatﬂarder som utfdrs baseras pa min
-professionella bedomning med utgfingspunkt i risk och visentlighet. Det innebir atf jag fokuserar
granskningen pa sadana atgirder, omraden och férhillanden som ir viisentliga for verksamheten och dir
avsteg och dvertridelser skulle ha sirskild betydelse fér Bombali Health Developments situation. Jag gar
igenom och prévar fattade beslut. beslutsunderlag. vidtagna atgirder och andra forhallanden som 4r
relevanta for mitt uttalande om ansvarsfrihet.

Goteborg den 8 mars 2022
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Carl Oscar Bengtsson
Auktoriserad revisor
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