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Forvaltningsberattelse

Styrelsen for Insamlingsstiftelsen Diabetes Wellness Network Sverige, 802425-2218 uppréttar harmed
arsredovisning for 2021.

Allmant om verksamheten
Stiftelsens andamal

Insamlingsstiftelsen Diabetes Wellness Network Sverige bildades i april 2006 i syfte

att 6ka allménhetens kunskaper om férekomsten av, orsaken till och behandlingen av diabetes samt
darmed liknande besldktade sjukdomar. Vidare syftar stiftelsen till att stodja forskningen om och
behandlingen av diabetes samt att, efter behovsprévning, bista diabetesforskningen.

Andamalen uppfylls genom att stiftelsen...

- ger behovsprovat stéd till diabetesrelaterad forskning i Sverige och i andra lander.

- informerar allmédnheten om diabetes - om orsaker, komplikationer och behandling.

- informerar om hur man kan minska risken att drabbas av sjukdomen.

- identifierar och motiverar riskgrupper att testa sig i tid. Tidigt upptéckt diabetes ar lattare att halla
under kontroll.

- erbjuder mgjlighet att stélla allménna fragor om diabetes till en legitimerad sjukskéterska med
erfarenhet av diabetes.

- erbjuder allménheten gratis blodsockertester pa stiftelsens Blodsockerkollen-event (1&s mer pa
https://blodsockerkollen.nu/).

- erbjuder olika typer av stéd och hjdlpmedel som kan underlétta vardagen fér de som lever med
diabetes.

Information om verksamheten

Manga tror fortfarande att diabetes inte &r en allvarlig sjukdom och ofta kdnner man inte till de
komplikationer som sjukdomen kan leda till, till exempel hjart- och karlsjukdomar som hjartinfarkt eller
stroke, njursvikt, skador pa nervsystemet, amputationer och synférandringar som kan leda till blindhet.

Undersokningar visar att ndrmare 70% av de som far sin férsta hjartinfarkt har diabetes eller
pre-diabetes som bakomliggande faktor.

Undersdkningar som stiftelsen har gjort de senaste aren visar pa stora kunskapsbrister bland
allménheten. Exempelvis svarar hela 60 procent av de tillfragade att diabetes inte &r en farlig sjukdom
sa lange som man tar sitt insulin och lever ett halsosamt liv. Vidare tror var tredje tillfragad att
diabetiker inte tal socker. Detta ar en av de vanligaste myterna kring diabetes.

Enligt statistik fran varldshalsoorganisationen (WHO) och Centers for Disease Control (CDC) ligger en
stillasittande livsstil, snabbmat och ok&nda genetiska faktorer bakom en alarmerande 6kning av antalet
manniskor som drabbas av diabetes. Enligt WHO orsakar diabetes arligen omkring 3,4 miljoner
dédsfall runt om i varlden.

Diabetes har blivit en av de huvudsakliga orsakerna bakom for tidig dod orsakat av hjart- och
karlsjukdomar, vilket idag star fér ndrmare 80 procent av dédsorsaken hos manniskor med diabetes.
Diabetes ar dessutom ofta en av orsakerna bakom andra komplikationer som blindhet, amputationer
och njursvikt.

Idag lever éver 350 miljoner manniskor runt om i varlden med diabetes enligt statistik fran WHO.
Berdkningar visar att drygt en halv miljard manniskor kommer att vara drabbade av diabetes inom de
kommande 20 aren pa grund av en kombination av befolkningsdkning, att allt fler lever allt 1angre samt
en forandrad livsstil.

Vetenskapliga ron visar att det gar att leva med diabetes och &nda fa ett langt och friskt liv utan
problem. Foér typ 1-diabetes ar det fortfarande ett mal pa sikt, men for typ 2-diabetes &ar det idag mgjligt
att med férebyggande arbete minska risken att drabbas av diabetesrelaterade komplikationer genom
en kombination av en hdlsosam och aktiv livsstil. En mattlig viktminskning samt 6kad fysisk aktivitet
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har visat sig vara effektivt fér att férhindra eller férdréja att drabbas av diabetes bland dem som lever
med nedsatt glukostolerans.

For att 6ka kunskapen hos allménheten om sjukdomen och na ut till de som kan ténkas vara i
riskzonen for att drabbas, behovs information och for att na ut brett ar det nédvandigt med
kommunikationsaktiviteter som kostar pengar. Fér att kunna hitta ett botemedel mot diabetes ar det
viktigt att kunna stédja forskningen. Att lyfta upp problematiken kring diabetes och ge goda rad i
avvaktan pa ett botemedel &r nagot som stiftelsen fokuserar pa i sitt arbete.

Insamlingsstiftelsen Diabetes Wellness Network Sverige kontrolleras av Lansstyrelsen i Stockholms
I&n och av Svensk Insamlingskontroll. Lansstyrelsen i Stockholms I&n kontrollerar att stiftelsen
anvander insamlade medel enligt &ndamalen i stadgarna. Stiftelsen innehar ett 90-konto (900116-5)
vilket innebdr att stiftelsen varje ar rapporterar till Svensk Insamlingskontroll om hur insamlade medel
har anvéants. Bada kontrollfunktionerna &r till for att garantera givarna att stiftelsen anvéander insamlade
medel pa ett korrekt och ansvarsfullt sétt.

Enligt Lansstyrelsen i Stockholms I&n och Svensk Insamlingskontroll ska minst 75 procent av
insamlade medel ga till Andamalen. Av stiftelsens insamlade medel fér 2021 har 88,2 procent gatt till
andamalen.

Utveckling av stiftelsens verksamhet, resultat och stalining Belopp i kkr

De totala intékterna fér Insamlingsstiftelsen Diabetes Wellness Network Sverige under 2021.
uppgick till 55 751 kkr (féregéende ar totala intdkter 53 156 kkr).

Totalt insamlade medel fér Insamlingsstiftelsen Diabetes Wellness Network Sverige under 2021
uppgick till 54 988 kkr. Det &r en 6kning med 2 774 kkr fran féregaende ar (2020) da insamlade
medel uppgick till 52 214 kkr.

2021-12-31 2020-12-31 2019-12-31 2018-12-31

Insamlade medel 54 988 52 214 51 621 49 432
Andamalskostnader 48 516 41 450 44 052 41 891
Admin- och insamlingskostn/tot insamlade medel  8,4% 7,6% 8,0% 8,4%
Insamlingskostnader/medel fran allmanheten 4.1% 3,7% 4.1% 4,3%
Andamalskostnader/tot insamlade medel 88,2% 79,4% 85,3% 84,7%
Balansomslutning 52 496 38 128 30 348 25188
Soliditet % 55,6 69,7 62 60,4

Definitioner se not 11

Under rékenskapséret har stiftelsen trots att pandemin fortsatt paverka méanniskors vardag uppfylit sitt
&ndamal genom att informera allmé&nheten om férekomsten av och orsaken till diabetes samt vad man
kan géra fér att minska risken av att drabbas av sjukdomen. Andamalen har dven uppfylits genom
insamling av pengar till stdd for diabetesrelaterad forskning samt erbjuda gratis blodsockertester pa
stiftelsens event nér det har varit mdjligt enligt restriktionerna.

Genom att 6ka medvetenheten om sjukdomen bland allménheten hoppas stiftelsen kunna na fler
méanniskor som befinner sig i riskgruppen av att fa diabetes. Om fler kan 6vertygas om hur viktigt det
ar att testa sig for diabetes tidigt sa kan férhoppningsvis fler upptécka sjukdomen i ett tidigt skede. Det
kan férhoppningsvis innebéara att det blir [attare att halla sjukdomen under kontroll.

Under 2021 kom stiftelsen i kontakt med &ver en miljon hushall i Sverige via hemsidan, i sociala
medier, pa event och genom brevutskick. Det gér det mgjligt for stiftelsen att na ut till ménga i Sverige
som annars inte skulle ta del av information om diabetes. Genom att fa fler att forsta vad sjukdomen
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innebér och vad dess komplikationer kan orsaka hoppas stiftelsen med sitt langsiktigt férebyggande
arbete fa fler att ta till sig en hélsosam livsstil med balanserad kost och vardagsmotion.

Stiftelsens medel kommer enbart fran frivilliga gavor fran privatpersoner och féretag.

Styrelsen ser att verksamheten har utvecklats positivt under 2021 trots pandemin med en 6kning av
intdkterna jamfort med féregédende ar samtidigt som arbetet fortsatt med att halla kostnaderna nere.

Under aret hade stiftelsen personal motsvarande 15 hel- och deltidsanstéllda som arbetade med allt
fran administration kring forskningsansdkningar, kundtjanst, planering av informationsaktiviteter, event,
nyhetsfléden pa hemsidan och i sociala medier samt insamling.

Védsentliga handelser under rakenskapsaret

Under aret har stiftelsen haft fortsatt manga utmaningar med att hantera sina aktiviteter inom ramen
fér myndigheternas restriktioner och stdngda grénser. Trots det har stiftelsen kunnat 6kat sina intakter
under aret, vilket ar gladjande.

Styrelsen fortsatte med sina informationsaktiviteter under 2021. Anvandandet av brevutskick, event
och informationsspridning via hemsidan och i sociala medier har varit stiftelsens framsta verktyg for att
sprida information till allménheten och att samla in pengar. Restriktionerna har paverkat stiftelsens
arbete men aktiviteterna bade kunnat fortsatta och avstannat i olika omgangar beroende pa
myndigheternas rekommendationer under aret.

Antalet event 6kade under den varma arstiden da restriktionerna lattade med fokus pa att erbjuda
blodsockerkontroller gratis i férebyggande syfte. Stiftelsen testar upp till tusen personer i manaden via
sina event. Nagot som underlattar arbetet med att fanga upp manniskor som har fér héga
blodsockernivaer i tid. Stiftelsen hanvisar ca 5% av de som testar sig till sin vardcentral fér vidare
utredning. En tidigt upptackt diabetes ar lattare att halla under kontroll och manga lever idag med
diabetes utan att veta om det.

Under 2021 har nyhetspubliceringen pa hemsidan och i sociala medier fortsatt och 6kat fran
féregaende ar i syfte att férs6ka na nya malgrupper som idag inte ké&nner till stiftelsens arbete. Det &r
en viktig del i arbetet med att 6ka kunskapen om sjukdomen och nagot som stiftelsen kommer att
fortsatta att fokusera pa.

Under aret skickades bordsstall ut till vardcentraler och diabetesmottagningar i Sverige for att
underlatta bestéllining av diabeteshalsband och armband som delas ut gratis. Det har stiftelsen gjort
sedan 2008 och &r en uppskattad aktivitet. Varje ar inkommer tusentals bestaliningar till stiftelsen fran
privatpersoner och anstéllda inom sjukvarden, nagot som administreras av stiftelsens kundtjanst.

Arbetet med att informera om diabetes och ge stéd till forskning ar stiftelsens &ndamal. Samma behov
finns i vara grannldnder i Norden dar information om diabetes beh&vs och forskning. Stiftelsen har
hjalpt till att starta upp Diabetes Wellness Finland och Diabetes Wellness Norge for att arbetet med att
sprida information om diabetes och stddja diabetesrelaterad forskning ska kunna ske tillsammans med
vara grannlander.

Framtida utveckling

Kriget i Ukraina och fortsatt smittspridning i manga lander fortsatter att paverka men det &r svart att i
nuldget férutséga hur stiftelsens arbete kommer att paverkas framdéver. Styrelsen féljer noga
utvecklingen med férhoppningen att stiftelsens aktiviteter kommer att fortsatta framéver sa som det &r
planerat under 2022.

Arbetet med att informera om diabetes fortloper och diskussioner pagar kontinuerligt om hur stiftelsen
ska fortsatta att utvecklas. Da stiftelsens gavor ar frivilliga och kommer fran privatpersoner &r det svart
att ge besked om framtida intékter under radande situation men styrelsen ser med tillférsikt och tror att
stiftelsens arbete kommer att fortsétta med fokus pé att na ut med information om diabetes.
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Viktiga férhallanden

Radgivande kommittén

Radgivande kommittén har under 2021 haft méte vid ett tillfalle for att diskutera arets
forskningsansékningar och ge sina rekommendationer till styrelsen.

Ré&dgivande kommittén bestar av en mix av medlemmar fran Sverige, Norge, Danmark och UK fér att
astadkomma en neutral utvardering av forskningsansékningar.

Radgivande kommittén under 2021 bestod av féljande medlemmar:

Professor Romaine Barres - University of Copenhagen, Denmark

Professor Bryndis Birnir - Uppsala Universitet

Ola Hansson CRC - Lunds Universitet

Professor Paul Johnson - University of Oxford, UK

Professor Holger Luthman - Lunds Universitet

Elisabeth Qvigstad - Oslo University Hospital, Norway

Professor Patrik Rorsman - Géteborgs Universitet

Dr Hanne Scholz - Director of the Human Islet Isolation Facility at Oslo University Hospital, Norway
Professor John Wilding - University of Liverpool, UK

Den radgivande kommitténs arbete &r att utvardera och betygsétta inkomna ansékningar, samt att
ldmna rekommendationer till styrelsen om vilka forskningsprojekt som de tror har storst férutsattningar
for att férbattra livssituationen for alla som lever med diabetes och ddrmed komma ett steg nérmare ett
botemedel.

Stiftelsen finansierar forskning inom bade typ 1 och typ 2 diabetes, mer info finns i stiftelsens Research
Strategy pa hemsidan.

Anvandning av finansiella instrument

Anvandning av finansiella instrument

Delar av insamlade medel under 2021 har placerats for att forbattra avkastningen. | den
placeringspolicy som styrelsen beslutat om, ska stiftelsens insamlade medel inte riskeras genom
riskfylld placering. Stiftelsen har under aret valt att kortsiktigt avséatta insamlade medel i en lagriskfond i
véntan pa att beslutade forskningsanslag ska betalas ut eller fér framtida &ndamalsaktiviteter.

Placeringspolicy
Placeringspolicy

Insamlingsorganisationen har som policy att placera i finansiella produkter med lag risk.

Insamlingsorganisationen har som policy att placera i aktier och stravar efter att inte placera i féretag
som har verksamhet inom framfér allt féljande omraden:

- vapen

- barnarbete

- alkohol, och

- tobak
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2021-12-31 2020-12-31
Eget kapital vid arets ingang 26 569 378 18 823 078
Arets resultat 2 624 581 7746 300
Eget kapital vid arets utgang 29 193 959 26 569 378
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Forskning och utveckling
Stdd till forskning och utveckling

Diabetes Wellness Sverige har sedan starten finansierat diabetesrelaterad forskning pa mer dn 100
miljoner kronor, nagot som inte hade varit méjligt om inte stiftelsen arbetat langsiktigt och aktivt med
sin insamlingsverksamhet och informationsspridning till allmanheten.

Under den senaste aren fére pandemin och aven efter restriktionerna har tagits bort sa har
administrationen kring ansokningsférfarandet samt utvarderingen av ansékningarna utformats till en
digital tjdnst som under 2022 kommer att ha vidareutvecklats for att ytterligare effektivisera
administrationen kring forskningsansékningar. Lansering planeras att ske under kommande aret.

Under 2021 hade stiftelsen ett rddgivande kommittéméte i oktober och under aret finansierades totalt
10 forskningsprojekt pa sammanlagt 13,3 miljoner kronor.

Mer information om de finansierade forskningsprojekt finns tillgangligt pa stiftelsens hemsida
www.diabeteswellness.se

Forskningsanslag 2021

Professor UIf Ahlgren, Umea Universitet
High resolution optical 3D imaging to understand human diabetes pathophysiology in a whole organ
context

Professor Per-Ola Carlsson, Uppsala Universitet
Treat and prevent type 1 diabetes by mesenchymal stromal cells

Professor Eva Degerman, Lund University BMC
The inner ear as a target for insulin action-implications for diabetes complications

Olga Géransson, Lund University BMC
THE ROLE OF AMP-ACTIVATED PROTEIN KINASE IN THE REGULATION OF FATTY ACID
SYNTHESIS IN ADIPOCYTES

Professor Marcus Lind, NU-sjukvarden Trollhattan
A randomized double-blind clinical trial comparing Hypochlorous Acid and Polyhexamethylene
biguanide in treating diabetic foot ulcers

Professor John Pernow, Karolinska Institutet
The importance of red blood cell dysfunction for cardiovascular complications in diabetes

Professor Mia Phillipson, Uppsala Universitet
The role of immune cell-microbial interactions for long-term islet function and glucose homeostasis

Dr Nicolas Pillon, Karolinska Institutet
Regulation of glucose homeostasis in type 2 diabetes by eicosanoids

Professor Olov Rolandsson, Umea Universitet
Gastrointestinal adverse effects of metformin in treatment of type 2 diabetes - patients' perspective and
microbiota - the MEtformin adverse events mediated by gut MicribiOta (MEMO) study

Professor Nils Wierup, Lund University Diabetes Centre LUDC
Studies of T2D disease mechanisms in human islets

Nedan foljer nagra intervjuer med arets finansierade forskare:

Treat and prevent type 1 diabetes by mesenchymal stromal cells
Per-Ola Carlsson vid Uppsala universitet

Projektet syftar till att genom cellterapi férhindra att de insulinproducerande beta-cellerna forstérs och
dérmed bibehalla insulinproduktionen hos barn och ungdomar med nydebuterad typ 1-diabetes.
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Lakemedelsframstéllda bindvavsstamceller, mesenkymala stromaceller, Protrans®, kommer att
infunderas i blodet hos barn och ungdomar nydiagnosticerade for typ 1-diabetes.

Studien bestar av en forsta sakerhetsdel, f6ljt av en placebokontrollerad prévning i tva steg, férst med
individer som ar 12-21 ar gamla och sedan med barn som &r 7-11 ar gamla. Om bevarad
insulinproduktion ses i studien avser vi att pabdrja en screening av barn och ungdomar med hég risk
att utveckla typ 1-diabetes med syftet att starta en uppfoljande prévning for att forhindra typ
1-diabetesutveckling. Utveckling av en behandling som kan férhindra att de insulinproducerande
beta-cellerna forstors skulle ge méjlighet att férhindra dven sjukdomsuppkomst.

Varfér bérjade du forska?

Mitt intresse for forskning vacktes redan under gymnasiet med olika laborationer i naturvetenskapliga
amnen. Jag stkte sedan och kom in pa l&karlinjen, men sommaren efter jag slutade gymnasiet fick jag
méjlighet att ga en s& kallad forskarskola vid Lunds universitet. Jag arbetade da med genetiska
férandringar i olika tumdrer. Redan tidigt pa lakarlinjen kontaktade jag sedan forskare som
undervisade pa utbildningen fér att hdra om mgjlighet fanns att engagera sig i forskning vid sidan av
studierna.

Varfor valde du att forska inom diabetes?

Det var mest en tillféllighet, eftersom flera av de férsta kurserna pa lakarlinjen gavs av en institution
med inriktning pa diabetesforskning. Jag fick méjlighet till sommarjobb dé&r och préva pa forskning
redan efter andra terminen. Mitt férsta forskningsarbete kom att inrikta sig pa att forsta fysiologin med
genomblddning i och insulinfriséttning fran de Langerhanska Garna i bukspottskérteln.

Kan du beréatta mer om projektet?

Det aktuella projektet handlar om att férsdka hejda typ 1-diabetesutvecklingen hos barn och ungdomar
genom cellterapi med mesenkymala stamceller framstéllda som ldkemedel, Protrans. Grundtanken &r
att cellerna & immunmodulerande och skulle kunna stoppa upp det pagaende immunangreppet mot
de insulinproducerande cellerna. Individerna som ar med i studien f6ljs under totalt fem ar for att se om
insulinproduktionen hos de behandlade kan bibehallas.

Hur tycker du diabetesforskningen har férandrats sedan du bérjade forska inom diabetes?
Teknikutvecklingen har gatt mycket snabbt, vilket gér att vi kan géra betydligt mer avancerade studier
av sjukdomsmekanismer ocksa pa molekyldr niva. Av sarskilt intresse fér mig har ocksa celler som
behandling av sjukdomar blivit h6gaktuella. Manga cellterapiprévningar pagar inom canceromradet och
celler &r nu ocksa aktuella fér behandling av autoimmuna sjukdomar som typ 1-diabetes.

Inom vilket omrade av diabetesrelaterad forskning ser du i dag den snabbaste utvecklingen och vad
tror du kommer att h&dnda inom de ndrmaste tio aren?

Cellterapiforskningen har gatt mycket snabbt de senaste aren och flera avancerade Iakemedel med
celler &r i klinisk prévning eller ndrmar sig sadan. Ett mycket intressant omrade i detta sammanhang &r
mdjligheten att producera insulinproducerande celler fran stamceller och denna typ av cellterapi &r nu i
forsta kliniska prévningar. Skulle vi kunna behandla med denna typ av celler utan att samtidigt ge
immundémpande l&kemedel for att hindra avstétning av dem, finns en mdjlighet till botande behandling
av typ 1-diabetes.

The inner ear as a target for insulin action-implications for diabetes complications
Professor Eva Degerman vid Lunds universitet

Kan férsémrad effekt av insulin i innerérat forklara hérsel- och balansproblem vid diabetes?

Genom aren publicerade forskningsrapporter visar att det finns ett samband mellan diabetes och
nedsatt funktion av innerdrat, kroppens horsel- och balansorgan. De bakomliggande molekyléra
mekanismerna for detta samband &r dock okénda. Vi har tidigare visat att insulinreceptorn uttrycks i
innerdérat hos manniska. Vart méal ar nu att klarlagga rollen fér insulinsignalering i innerérat och
huruvida insulinresistens i innerérat bidrar till hérsel och balansrubbningar vid diabetes.

Varfor bérjade du forska?

Under termin 1 pé l&karprogrammet traffade jag pa nagra mycket entusiastiska larare/forskare som
kickade igang mitt intresse for forskning. Steg for steg, via sma projekt och férdjupningsarbeten, blev
jag slutligen doktorand pa heltid.
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Varfér valde du att forska inom diabetes?

Under manga ar forskade jag med fokus pa fettvdvnaden och framfér allt hur insulin reglerar
fettcellernas funktioner. Eftersom &vervikt &r den stérsta riskfaktorn fér utveckling av typ 2-diabetes
blev det naturligt att forskningen gick ar diabeteshallet. Vi fick méjlighet att bland annat studera
insulinets effekter i fettceller fran friska personer och personer med Gvervikt och diabetes. Under
senare tid har vi &ndrat profil och fokuserar numera pa innerérat, hérsel och balansorganet,
tillsammans med Mans Magnusson pa 6ronkliniken i Lund samt René In 't Zandt, expert pa
MR-avbildning. Aterigen med fokus pa insulin och diabetes.

Kan du berétta mer om projektet?

Ménga forskningsrapporter genom aren visar pa ett samband mellan diabetes och nedsatt funktion av
innerérat, kroppens horsel- och balansorgan. Man kénner dock inte till de bakomliggande molekyléra
mekanismerna for detta samband. Vi har tidigare visat att receptorn fér hormonet insulin uttrycks i
innerdrat hos manniska och att insulin satter igang signaleringsvégar i innerérats celler. Vart mal &r nu
att klarlagga mal for insulinsignalering i innerdérat och huruvida insulinresistens i innerérat bidrar till
hérsel och balansrubbningar vid diabetes.

Mer i detalj kommer vi att anvanda prov fran inneréra fran ménniska vid kirurgi i anslutning till innerérat
samt en unik hérselcell-linje for att kartldgga insulinsignaleringssystem i innerérat. Vi kommer att
understka huruvida insulin, via sina signalvégar, kan styra viktiga funktioner i innerérat sasom vatten
och jontransport. Vidare kommer vi att anvanda en egen utvecklad musmodell dar MR-teknologin
anvéands for att detektera inneréresvulinad, hydrops, en etablerad markér for inneréresjukdom. Méss
med insulinresistens och diabetes kommer att understkas med avseende pa hydrops och det
diabetiska 6rats k&nslighet for olika lakemedel kommer att undersotkas.

Hur tycker du att diabetesforskningen har féréndrats sedan du bérjade forska inom diabetes?
Forskningen har gatt framat med hjélp av nya teknologier, metodutvecklingar och méjligheten att
generera, ta hand om och analysera stora méngder data. Forskningen i kombination med innovationer
s&som nya insulinhanteringssystem, kontinuerlig glukosévervakning och olika digitala verktyg har lett
till att den dagliga hanteringen av sjukdomen har underlattats. Detta tillsammans med ny kunskap via
forskning pé olika diabetesrelaterade omraden ger en allt battre blodsockerkontroll och ger l&gre risk
for féljdsjukdomar.

Inom vilket omrade av diabetesrelaterad forskning ser du i dag den snabbaste utvecklingen och vad
tror du kommer att hdnda inom de nédrmaste tio aren?

Jag tror mycket kommer att hédnda inom de n&rmsta tio aren inom olika omraden. Vi kommer att se
nya innovationer inom insulinhanteringssystem och kontinuerlig glukosévervakning. Insulinpumpen
kommer att utvecklats mot en "artificiell pankreas" och strategier att stimulera cellregeneration
kommer att ha utvecklats vidare.

Flera olika diabeteslékemedel har redan introducerats under senare tid for behandling av typ
2-diabetes. Man ser en vidare utveckling har med tanke pa att skraddarsy behandlingar. Insikten att
diabetessjukdomarna &r mer komplexa &n enbart uppdelningen i typ 1 och typ 2 blir allt tydligare och i
framtiden skymtar man en mer individanpassad behandling dar man tar hdnsyn till genetik och manga
andra faktorer.

Studies of T2D disease mechanisms in human islets
Nils Wierup vid Lund University Diabetes Centre LUDC

Studier har gjorts av genetiska nétverk pa enskild cellniva fér att hitta nya sjukdomsmekanismer och
behandlingsstrategier for typ 2 diabetes.

De Langerhanska 6arna spelar en nyckelroll i T2D men det &r inte klarlagt vilka celluléra funktioner
som fallerar i vilken &-celltyp. O-cellsforskning &r néra ett genombrott tack vare celltypsspecifik
information om genuttryck med hjélp av single-cell RNA-sekvensering. Detta har lett till upptéckt av
gener vars uttryck skiljer sig i varje celltyp vid T2D. De publicerade studierna saknar dock
samstdmmighet, funktionell validering, och analyserna begransas till skillnader i uttryck av enskilda
gener snarare an till biologiska processer.

Foér att angripa problemet har vi utvecklat algoritmer som identifierar hela natverk av gener vars
inbdérdes koppling &ar paverkade vid T2D, utan att nédvéandigtvis skillnad i genuttryck féreligger. Pa sa
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vis har vi hittat majoriteten av all hittills kénd betacellpatologi, och ett flertal biologiska processer utan
tidigare k&nd koppling till T2D. Nu kommer vi att testa dessa nétverk och deras betydelse fér
dmnesomsattningen i celler och djur.

Vi drar nytta av det senaste inom molekylar genetik och dator-baserad biologi for att testa hur
avsténgning av olika gener paverkar uttrycket av évriga gener i natverket. Ett sarskilt fokus kommer att
ligga pa alfacellen, vars paverkan vid T2D férvanansvart nog inte &r sarskilt val studerad. Med denna
strategi &r vi unikt positionerade att identifiera de exakta biologiska processer som fallerar i varje
6-celltyp vid T2D, och darmed identifiera sjukdomsmekanismer som kan angripas med nya ldkemedel.

Varfér bérjade du forska?

Jag har val egentligen bedrivet nagon form av forskning sa lange jag kan minnas, bérjade min bana
med att skruva isér radioapparater och bedriva arkeologiska utgravningar i tradgarden. Jag &r nyfiken
och vill veta hur saker och ting hénger ihop.

Varfér valde du att forska inom diabetes?

Ett bananskal fran borjan, men tack vare métet med min fantastiske handledare Frank Sundler blev
det sjalvklart. Anledningen att jag fortsatt &r att diabetes &r en komplex och allvarlig sjukdom och
intressant vetenskaplig nét att knacka.

Kan du berétta mer om projektet?

Vi vill veta vad som skiljer en diabetisk cell ifran en frisk cell. Vi studerar celler fran de Langerhanska
6arna ifran organdonatorer. Genom att mata alla gener som &r aktiverade i varje cell far vi en
hégupplost bild av vilka biologiska processer som &r aktiva, lite som att titta i RAM-minnet pa en dator.
Med hjélp av en ny berékningsmetod kan vi fa ett helhetsgrepp om de biologiska processer som skiljer
en frisk cell ifran en sjuk, istéllet for att méata aktiviteten av enskilda gener separat. P& sa vis hittar vi
féréandringar som orsakats av, eller ar orsaken till diabetes. Gener som vi tror spelar sérskild betydelse
for att reglera sjukdomspaverkade processer saknar inte séllan kand funktion och vara studier kommer
att ge svar pa deras funktion och eventuella potential som drug targets.

Hur tycker du diabetesforskningen har féréndrats sedan du bérjade forska inom diabetes?

Man kan nog séga att de senaste 10 &ren inom medicinsk forskning har varit som néar datorn
uppfanns, utvecklingen gar i raketfart och manga analyser som fér bara nagra ar sedan It som
science fiction &r i dag sjélvklarheter. For att ta ett exempel: Nar jag borjade fér mer &n 20 ar sen
studerade vi en gen eller ett protein &t gangen, i dag kan vi mata aktiviteten av alla gener i en enda cell
at gangen och i tusentals celler samtidigt.

Inom vilket omrade av diabetesrelaterad forskning ser du i dag den snabbaste utvecklingen och vad
tror du kommer att hdnda inom de narmaste tio aren?

Utvecklingen av single cell RNA sekvensering kommer innebara ett genombrott for férstaelsen av
sjukdomsmekanismer i manga olika falt. | dag saknas storskaliga studier och effektiva analysverktyg. |
takt med att priserna minskar och metoderna férfinas kommer vi inom nagra ar troligen veta oerhért
mycket mer om varfor och hur olika sjukdomar utvecklas, och férhoppningsvis &ven hitta nya metoder
for att behandla eller férebygga diabetes. Men man skall inte gldmma de till synes enkla sakerna: Om
jag far 6nska nagot sa ar det ett icke-kirurgiskt sétt att astadkomma varaktiga livsstilsféréandringar som
far folk att motionera regelbundet och &ta nyttigare och mindre. Inte minst tycker jag att foréldrar
behdéver fundera éver hur mycket tid barnen rér pa sig jamfort med hur mycket tid de sitter stilla
framfér en skarm.
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Forvaltning

Foérvaltning
Styrelsen for stiftelsen &r densamma sedan ar 2010 och den bestar av féliande medlemmar:

John Alahouzos
Michael Gretschel
Anders Lundgren
Lars Lundberg

Under 2021 har styrelsen haft fyra protokollférda sammantraden via e-post eller telefon. Styrelsen har
ingen ersattning for sitt styrelsearbete, utan allt styrelsearbete sker ideellt.

Vad betréffar foretagets resultat och stéllning i 6vrigt, hanvisas till efterféljande resultat- och
balansrdkningar med tillhérande noter.
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Resultatréakning
Belopp i kr Not 2021-01-01-  2020-01-01-
2021-12-31 2020-12-31

Verksamhetsintdkter

Gavor 2 54 987 922 52213785
Ovriga intakter 763 072 942 620
Summa verksamhetsintikter 55 750 994 53 156 405
Rérelsens kostnader 34

Andamalskostnader 1 -48 516 526 -41 450 049
Insamlingskostnader 1 -2 279 838 -1 929 749
Administrationskostnader 1 -2 330 048 -2 030 307

Arets resultat 2 624 581 7 746 300
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Belopp i kr Not 2021-12-31 2020-12-31
TILLGANGAR
Anlaggningstillgangar
Materiella anldggningstillgdngar
Inventarier 5 47 430 31148
47 430 31148
Summa anldggningstillgangar 47 430 31148
Omsittningstillgangar
Kortfristiga fordringar
Kundfordringar 282 579 571 009
Ovriga fordringar 229 678 342 532
Férutbetalda kostnader och upplupna intakter 2 334 893 1232 930
2 847 150 2146 471
Kortfristiga placeringar 6
Kortfristiga placeringar 21 094 454 18 171 611
21094 454 18171 611
Kassa och bank 28 506 525 17779 113
Summa omsiéttningstillgangar 52 448 129 38 097 195
SUMMA TILLGANGAR 52 495 559 38 128 343
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Balansrakning

Belopp i kr Not 2021-12-31 2020-12-31

EGET KAPITAL OCH SKULDER

Eget kapital

Fritt eget kapital

Balanserat kapital 29 193 959 26 569 378
29 193 959 26 569 378

Summa eget kapital 29 193 959 26 569 378

Kortfristiga skulder

Leverantérsskulder 2 215 837 2030 925

Beslutade ej utbetalda anslag 7 18 466 640 7778 550

Skatteskulder 8 225 803 233 045

Ovriga kortfristiga skulder 270 242 303 262

Upplupna kostnader och férutbetalda intékter 9 2123 378 1213 183
23 301 600 11 558 965

SUMMA EGET KAPITAL OCH SKULDER 52 495 559 38 128 343
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Noter

Not 1 Redovisningsprinciper
Belopp i kr om inget annat anges

Allménna redovisningsprinciper
Insamlingsorganisationens redovisnings- och varderingsprinciper éverensstammer med
arsredovisningslagen, BFNAR 2012:1 (K3).

Tillgéngar, avséttningar och skulder har varderats utifran anskaffningsvarden om inget annat anges
nedan.

Resultatrdkningen

Verksamhetsintakter

Endast det infléde av ekonomiska férdelar som organisationen erhallit eller kommer att erhalla for
egen rékning redovisas som intakt. Intdkter varderas, om inget sérskilt anges nedan, till verkliga vardet
av det som erhallits eller kommer att erhallas.

Insamlade medel
Gavor redovisas som huvudregel nér de erhalls. En gava som intaktsférs redovisas som en tillgang.
Gavor varderas som huvudregel till verkligt varde.

Verksamhetskostnader
Verksamhetskostnader delas in i foljande funktioner; &ndamals-, insamlings- och
administrationskostnader.

Andamalskostnader

Andamalskostnader bestar av beslutade gavor och bidrag enligt styrelsens beslut, ovriga externa
kostnader, personalkostnader, avskrivningar och 6vriga rérelsekostnader som harror till
verksamhetens andamal

Insamlingskostnader
Insamlingskostnader bestar av 6vriga externa kostnader och personalkostnader som haror il

verksamhetens kostnad f6r insamling.

Administrationskostnader

Administrationskostnader bestar av 6vriga externa kostnader, personalkostnader, &évriga
rérelsekostnader och finansiella intakter och kostnader som harér till verksamhetens kostnad for
administration.

Leasing
Alla organisationens leasingavtal redovisas som operationella, d v s leasingavgiften (inklusive férsta
férhojd hyra) redovisas linjart 6ver leasingperioden.

Beslutade ej utbetalda anslag
Redovisas i not.

Ersattningar till anstéllda

Lépande ersattningar till anstélida i form av Iéner, sociala avgifter och liknande kostnadsfors i takt med
att de anstallda utfér tjanster.

Pensionsforpliktelserna klassificeras som avgiftsbestdamda. Avgifterna redovisas som kostnad.
Obetalda avgifter redovisas som skuld.

Materiella anldaggningstillgangar
Materiella anlaggningstillgangar varderas till anskaffningsvérde minskat med avskrivningar enligt plan.
Avskrivningstid Inventarier: 5 ar.
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Vid anskaffningstidpunkten tillampas kap 11 i K3 dvs vérdering till anskaffningsvarde med tillagg for

direkta transaktionsutgifter.

Efter det forsta redovisningstillfallet varderas kortfristiga placeringar enligt lagsta vérdets princip, d v s
till det lagsta av anskaffningsvardet och nettoférséljningsvardet pa balansdagen.
Kundfordringar vérderas individuellt till det belopp som beréknas inflyta.

Alla tillgdngar som innehas for riskspridning anses inga i en vardepappersportfélj och betraktas
dérmed som en post vid vardering enligt I&gsta vardets princip respektive vid nedskrivningsprévning.
Fordringar och skulder i utldandsk valuta vérderas till balansdagens kurs.

Not 2 Insamlade medel

2021-01-01- 2020-01-01-

Insamlade medel 2021-12-31 2020-12-31
Allmanheten 54 987 922 52 213 785
Summa 54 987 922 52213 785
Not 3 Anstdllda och personalkostnader
Medelantalet anstéllda

2021-01-01- 2020-01-01-

2021-12-31 2020-12-31
Man 4 4
Kvinnor 2 3
Totalt 6 7
Kénsférdelning i foretagsledningen

2021-01-01- 2020-01-01-

2021-12-31 2020-12-31
Andel man
Styrelsen 100% 100 %
Léner, andra erséttningar och sociala kostnader

2021-01-01- 2020-01-01-

2021-12-31 2020-12-31
Kanslichef/VD 1002 700 1038 220
Sociala avgifter 1652 816 1525 851
Lénekostnader 6vriga anstallda 2294 239 2461 877
Summa 4949 755 5025948
(varav pensionskostnader) 470418 461 309

Lonekostnader inkl sociala avgifter belopp 282 579 kr (fg ar 274 799 kr) avseende Insamlingsstiftelsen
i Finland, har fakturerats 2021 och &r inte inréknat i I6nekostnaderna ovan.

Erhallet bidrag fran Arbetsférmedlingen 0 kr (fg ar 87 913 kr).

Erhallet bidrag fran Tlilvéxtverket for permittering -18 208 kr, vilket har aterbetalats under 2021 (fg ar

543 048 kr).
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Not 4 Leasing och hyra

2021-01-01- 2020-01-01-
2021-12-31 2020-12-31
Rakenskapsarets kostnadsférda leasingavgifter
Leasing, hyra lokal-férrad-p-plats 126 785 109 217
Framtida leasingavgifter
Hyra lokal. Uppsagningstid fér gdllande hyresavtal ar 12 manader.
2021-01-01- 2020-01-01-
Framtida leasingavagifter forfaller enligt féljande 2021-12-31 2020-12-31
Inom 1 ar 176 372 172 310
1-5 ar - -
Senare an 5 ar - -
Not 5 Inventarier
2021-12-31 2020-12-31
Ackumulerade anskaffningsvérden
-Vid arets borjan 72134 72134
-Nyanskaffningar 29 069 -
101 203 72 134
Ackumulerade avskrivningar
-Vid arets borjan -40 986 -32 559
-Arets avskrivning -12 787 -8 427
-53 773 -40 986
Redovisat virde vid arets slut 47 430 31148
Not 6 Kortfristiga placeringar
Redovisat vdrde Marknadsvérde
Kortfristiga placeringar
Fonder 21015 196 25740171
Aktier 79 258 86 833
21 094 454 25 827 004
Foéregaende ar redovisat véarde 18 171 611 kr (marknadsvéarde 21 047 862 kr)
Ingen férséljning av fonder har skett under 2021.
Not 7 Beslutade ej utbetalda anslag
2021-12-31 2020-12-31
Ingaende balans/Vid arets bérjan 7778 550 8 362 699
Utbetalt -2 628 600 -9404 595
Nya beslutade anslag 13 316 690 8 820 446
Summa 18 466 640 7778 550
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Not 8 Skatteskulder
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2021-12-31 2020-12-31
Léneskatt pa pensionskostnader 225 803 233 045
225 803 233 045
Not 9 Upplupna kostnader och férutbetalda intidkter
2021-12-31 2020-12-31
Semesterskuld 606 519 474 247
Soc avgifter semesterskuld 190 568 149 008
Upplupna léner 20 394
Soc avgifter upplupna Iéner 6 407
Férutbetalda intakter 296 210
Upplupna kostnader 1326 290 266 917
2123 377 1213183
Not 10 Stillda sdkerheter och eventualforpliktelser
Stéllda sdkerheter
2021-12-31 2020-12-31
Stéllda sdkerheter Inga Inga
Eventualférpliktelser
2021-12-31 2020-12-31
Eventualforpliktelser Inga Inga

Not 11 Nyckeltalsdefinitioner
Balansomslutning: Totala tillgangar
Soliditet:

Not 12 Véasentliga handelser efter rakenskapsarets slut

Totalt eget kapital / Totala tillgangar

Styrelsen beddmer att det efter utbrottet av viruset Covid-19 finns en ékad risk for att stiftelsen kan
komma att paverkas negativt framover, men styrelsen kan i dagslaget inte bedéma om eller nar det
kommer att ske eller hur stor denna effekt kommer att bli. Styrelsen féljer aktivt utvecklingen och vidtar

I6pande atgérder for att begrénsa negativa effekter pa stiftelsen.

Kriget i Ukraina och fortsatt smittspridning i manga lander fortsétter att paverka men det &r svart att i
nuldget férutséga hur stiftelsens arbete kommer att paverkas framéver. Styrelsen féljer noga
utvecklingen med férhoppningen att stiftelsens aktiviteter kommer att fortsatta framéver sa som det &r

planerat under 2022.
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Not 13 Rapport om arsbokslutet

Rapport om arsredovishingen enligt Rex-svensk standard for redovisningsuppdrag har upprattats av
Srf Auktoriserad Redovisningskonsult:

Anna Ring, Talenom Redovisning AB



I9¢/)
Insamlingsstiftelsen

Diabetes Wellness Network Sverige
802425-2218

Underskrifter

Stockholm 2022-84~ 3 ()
7

Michael Gretschel John Alahouzos

Styrelseordférande A ;

< yyal 47fhﬂ N —

< \V/\/W ;. i \\\%f q \ :: :
Lars Lundberg | Anders Lyndgren = ————n-"
4 /

H

| g
\ar :

Mir revisionsberattelse har lamnats den 3 [ /5

@ &\
Fredrik Sjélander
Auktoriserad revisor

KPMG AB

2022



REVISIONSDere

Till styrelsen i Insamlingsstiftelsen Diabetes Wellness Network Sverige, org. nr 802425-2218

Rapport om arsredovisningen

Uttalande

Vi har utfért en revision av arsredovisningen for Insamlingsstiftelsen Diabetes Wellness Network Sverige for ar 2021.

Enligt var uppfattning har &rsredovisningen uppréattats i enlighet med arsredovisningslagen och ger en i alla vasentliga avseenden réttvisande
bild av stiftelsens finansiella stéllning per den 31 december 2021 och av dess finansiella resultat for aret enligt arsredovisningslagen. Forvalt-

ningsberéttelsen &r férenlig med arsredovisningens dvriga delar.

Grund fér uttalande

Vi har utfort revisionen enligt International Standards on Auditing (ISA) och god revisionssed i Sverige. Vart ansvar enligt dessa standarder
beskrivs ndrmare i avsnittet Revisorns ansvar. Vi &r oberoende i férhallande till stiftelsen enligt god revisorssed i Sverige och har i dvrigt full-

gjort vart yrkesetiska ansvar enligt dessa krav.

Vi anser att de revisionsbevis vi har inhamtat &r tillréckliga och &ndamalsenliga som grund for vart uttalande.

Styrelsens ansvar

Det &r styrelsen som har ansvaret for att arsredovisningen uppréttas
och att den ger en réttvisande bild enligt arsredovisningslagen. Sty-
relsen ansvarar dven for den interna kontroll som den bedémer &r
nodvéndig for att upprétta en arsredovisning som inte innehaller
nagra vasentliga felaktigheter, vare sig dessa beror pa oegentlig-
heter eller misstag.

Vid uppréttandet av arsredovisningen ansvarar styrelsen fér bedém-
ningen av stiftelsens férmaga att fortsétta verksamheten. Den upply-
ser, nar s &r tillampligt, om forhallanden som kan péverka fsrmagan
att fortsatta verksamheten och att anvénda antagandet om fortsatt
drift. Antagandet om fortsatt drift tillampas dock inte om styrelsen av-
ser att upphtra med verksamheten eller inte har nagot realistiskt al-
ternativ till att gora detta.

Revisorns ansvar

Vara mal &r att uppna en rimlig grad av sdkerhet om huruvida arsre-
dovisningen som helhet inte innehaller nagra vasentliga felaktigheter,
vare sig dessa beror pa oegentligheter eller misstag, och att Iamna
en revisionsberattelse som innehdller véara uttalanden. Rimlig séker-
het &r en hdg grad av sadkerhet, men &r ingen garanti for att en revis-
ion som utférs enligt ISA och god revisionssed i Sverige alltid kom-
mer att upptdcka en vasentlig felaktighet om en sadan finns. Felak-
tigheter kan uppsta pa grund av oegentligheter eller misstag och an-
ses vara véasentliga om de enskilt eller tillsammans rimligen kan for-
véntas paverka de ekonomiska beslut som anvéndare fattar med
grund i arsredovisningen.

Som del av en revision enligt ISA anvander vi professionellt omdome
och har en professionellt skeptisk installning under hela revisionen.
Dessutom:

— identifierar och bedémer vi riskerna for vasentliga felaktigheter i
arsredovisningen, vare sig dessa beror pa oegentligheter eller
misstag, utformar och utfér granskningsatgérder bland annat ut-
ifr&n dessa risker och inh@mtar revisionsbevis som &r tillrackliga
och dndamalsenliga for att utgéra en grund for vara uttalanden.
Risken for att inte upptdcka en vasentlig felaktighet till fljd av
oegentligheter &r hogre &n for en vasentlig felaktighet som be-
ror pa misstag, eftersom oegentligheter kan innefatta agerande
i maskopi, férfalskning, avsiktliga uteldmnanden, felaktig inform-
ation eller &sidoséattande av intern kontroll.

—— skaffar vi oss en forstaelse av den del av stiftelsens interna kon-
troll som har betydelse for var revision for att utforma gransk-
ningsatgarder som &r lampliga med hénsyn till omstandighet-
erna, men inte for att uttala oss om effektiviteten i den interna
kontrollen.

Revisionsberéttelse Insamlingsstiftelsen Diabetes Wellness Network Sverige, org. nr 802425-2218, 2021

— utvérderar vi ldmpligheten i de redovisningsprinciper som an-
vénds och rimligheten i styrelsens uppskattningar i redovis-
ningen och tillhérande upplysningar.

—— drar vi en slutsats om lampligheten i att styrelsen anvénder an-
tagandet om fortsatt drift vid uppréttandet av arsredovisningen.
Vi drar ocksa en slutsats, med grund i de inhdmtade revisions-
bevisen, om huruvida det finns ndgon vasentlig osékerhetsfak-
tor som avser s&dana handelser eller férhallanden som kan
leda till betydande tvivel om stiftelsens férmaga att fortsatta
verksamheten. Om vi drar slutsatsen att det finns en véasentlig
osakerhetsfaktor, maste vi i revisionsberattelsen fasta uppmaérk-
samheten pa upplysningarna i arsredovisningen om den v&-
sentliga osdkerhetsfaktorn eller, om sadana upplysningar &r
otillréckliga, modifiera uttalandet om arsredovisningen. Vara
slutsatser baseras pa de revisionsbevis som inhdmtas fram till
datumet for revisionsberéattelsen. Dock kan framtida héndelser
eller forhallanden géra att en stiftelse inte I&ngre kan fortsatta
verksamheten.

— utvérderar vi den dvergripande presentationen, strukturen och
innehallet i &rsredovisningen, déribland upplysningarna, och om
arsredovisningen aterger de underliggande transaktionerna och
héndelserna pa ett satt som ger en rattvisande bild.

Vi maste informera styrelsen om bland annat revisionens planerade
omfattning och inriktning samt tidpunkten fér den. Vi maste ocksa in-
formera om betydelsefulla iakttagelser under revisionen, daribland de
eventuella betydande brister i den interna kontrollen som vi identifie-
rat.

1)



Rapport om andra krav enligt lagar och andra forfattningar

Uttalande

Utdver var revision av arsredovisningen har vi dven utfért en revision av styrelsens forvaltning for Insamlingsstiftelsen Diabetes Wellness

Network Sverige ar 2021.

Enligt var uppfattning har ndgon styrelseledamot inte handlat i strid med stiftelselagen, stiftelseférordnandet eller arsredovisningslagen.

Grund for uttalande

Vi har utfort revisionen enligt god revisionssed i Sverige. Vart ansvar enligt denna beskrivs nédrmare i avsnittet Revisorns ansvar. Vi dr obero-
ende i forhallande till stiftelsen enligt god revisorssed i Sverige och har i évrigt fullgjort vart yrkesetiska ansvar enligt dessa krav.

Vi anser att de revisionsbevis vi har inhdmtat &r tillrackliga och &ndamalsenliga som grund fér vart uttalande.

Styrelsens ansvar

Det &r styrelsen som har ansvaret for forvaltningen enligt stiftelsela-
gen och stiftelseférordnandet.

Revisorns ansvar

Vart mal betréffande revisionen av forvaltningen, och darmed vart ut-
talande, &r att inhdmta revisionsbevis for att med en rimlig grad av
sdkerhet kunna beddma om nagon styrelseledamot i nagot vésentligt
avseende:

— foretagit ndgon atgard eller gjort sig skyldig till nagon férsum-
melse som kan foranleda ersattningsskyldighet mot stiftelsen el-
ler om det finns skél for entledigande, eller

—— pa nagot annat s&tt handlat i strid med stiftelselagen, stiftelse-
forordnandet eller arsredovisningslagen.

Rimlig sékerhet &r en hog grad av sékerhet, men ingen garanti for att
en revision som utfors enligt god revisionssed i Sverige alltid kommer
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att upptacka atgarder eller forsummelser som kan foranleda ersétt-
ningsskyldighet mot stiftelsen.

Som en del av en revision enligt god revisionssed i Sverige anvander
vi professionellt omdéme och har en professionellt skeptisk install-
ning under hela revisionen. Granskningen av férvaltningen grundar
sig frdmst pa revisionen av rékenskaperna. Vilka tillkommande
granskningsatgérder som utfors baseras pa var professionella be-
domning med utgéngspunkt i risk och vdsentlighet. Det innebéar att vi
fokuserar granskningen pa sadana atgarder, omraden och férhallan-
den som &r vasentliga for verksamheten och dér avsteg och évertra-
delser skulle ha sérskild betydelse for stiftelsens situation. Vi gar ige-
nom och provar fattade beslut, beslutsunderlag, vidtagna atgarder
och andra férhallanden som &r relevanta for vart uttalande.
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