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Kommentar och sammanfattning

Detta ar Diakonias rapport enligt FRIIs kvalitetskod for 2010. Koden innehaller riktlinjer inom sju omraden och att den syftar till att
ge givarna en mojlighet att kvalitetssakra sitt bidrag. De sju omradena ar:

Overgripande principer i FRIIs kvalitetskod

Forhallningssatt till omvarlden

Mal och maluppfyllelse

Styrning, ledning och kontroll

Insamling

Medarbetare

Rapportering och information

NoakwNE

Rapportens ar upplagd pa foljande satt: Kolumner finns for ja/nej/forklaring/atgard/dokumentationskrav (och de skuggade falten
innebar att inget informationskrav finns)

For utforlig information om vad varje punkt innebéar hittar man sjalva koden har: http://www.frii.se/pdf/FRIIs kvalitetskod 070530.pdf
Sidhanvisningar till koden finns aven infor varje avsnitt nedan.

Detta ar den fjarde arliga kodrapporten fran Diakonia. Koden staller hoga krav pa stor detaljniva, men Diakonia klarar sig mycket
bra, vilket framgar av rapporten nedan.


http://www.frii.se/pdf/FRIIs_kvalitetskod_070530.pdf

1. Overgripande principer i FRIIs kvalitetskod

Koden sid 9
Checklista sid 43

1. C")vergripande Foljer F_dljer Forklaring Hur info_rmationen finns. Ev. atgard/ansvarig/tidplan Informations/Dokument_ations-
principer i FRIIs inte Flllgangll_g (om skuggad inget kray (info/dok-krav) enligt
kvalitetskod informationskrav) kvalitetskoden
1.1 Organisationens X Arsredovisningen, Policy, | "arsredovisningen" samt pa
vardegrund Strategiplan 2008-2010 och webbplatsen
hemsida
1.2 Respekt X I'férsta-hand-Policy, Inget sarskilt info/dok-krav
Strategiplan2008-2010 och
arsrapporter
1.3 Oppenhet X | forsta'hand Policy; Inget sarskilt info/dok-krav
Strategiplan 2008-2010-och
arsrapporter
1.4 Kvalitet X I-férsta_hand Policy, Inget sarskilt info/dok-krav
Strategiplan-2008-2010-och
arsrapporter
15 Engagemang X I' forsta-hand-Palicy, Inget sarskilt info/dok-krav

Strategiplan2008-2010 och
arsrapporter




2. Forhallningssatt till omvarlden

Koden sid 10
Exempel sid 26
Checklista sid 43

2. Fdrhéllningssétt till Foljer | Foljer | Forklaring Hur informationen finns Ev. atgard/ansvarig/tidplan Informations/Dokumentations-
omvarlden inte tillganglig krav enligt kvalitetskoden
2.1 Redogorelse for X Arsbok, hemsida Offentligt tillganglig information
beroendeférhallanden
2.2 Riktlinjer for val av X Policy, PME-Handbak, Internt tillganglig
samarbetspartner Fundraisingpolicy dokumentation
2.3 Betydande X Eftersom det ror sig om ca Arsboken, hemsida, | "&rsredovisningen” samt pa
samarbetspartner 450 samarbetspartner i falt Strategiplan 2008-2010 webbplatsen
anges de endast vid namn i
arsboken.
2.4 Krav pa X PME-Handbok fér-partner’i Internt tillganglig
samarbetspartner Syd.(kontroll via PHS), dokumentation
Miljépolicy.
2.5 Motverka X PME Handbok, Internt tillgénglig

oegentligheter

Korruptionspolicy

dokumentation




3. Mal och maluppfyllelse

Koden sid 11

Exempel sid 26-27

Checklista sid 43

3. Mal och méal- Foljer | Foljer | Forklaring Hur informationen finns Ev. atgard/ansvarig/tidplan Informations/Dokumentations-
uppfyllelse inte tillganglig krav enligt kvalitetskoden
3.1 Malen omsatts genom X Strategiplan 2008-2010, Inget sarskilt info/dok-krav
aktiviteter partners.och’interna
arsplaner
3.2 Maluppfyllelse X Arsrapporterna, slutrapporten Inget sarskilt info/dok-krav
3.3 Redovisning av X Rapport med Publiceras pa webbplatsen

maluppfyllelse

sammanfattningar per
program. Pa hemsidan en
highlight per land och ar.




4. Styrning, ledning och kontroll

Koden sid 12-18
Exempel sid 28-32
Checklista sid 44

4. Styrning, ledning och

Foljer | Foljer | Forklaring Hur informationen finns Ev. atgard/ansvarig/tidplan Informations/Dokumentations-
kontroll inte tillganglig krav enligt kvalitetskoden
Riktlinjer for ideella
féreningar
4.1 Stadgar och hégsta
beslutande organet
4.1.1 Stadgarnas innehall X Publiceras pa webbplatsen
4.1.2 Hogsta beslutande
organet
4.1.2.1 Kallelse mm X Publiceras pa webbplatsen
4.1.2.2 Styrelsens och Diakonias styrelseledamoter Inget sarskilt info/dok-krav
revisorernas narvaro X ar narvarande. Inbjudan gar
till revisorerna. Dessutom
deltar saval styrelsens
presidium som revisorer i
slutrevisionsmote
tilsammans med Diakonias
ledningsgrupp.
4.1.2.3 Genomférande X Inget sarskilt info/dok-krav
4.1.2.4 Protokoll - &rsmote X Publiceras pa webbplatsen
4.2 Tillséttning av styrelse
och revisorer -
Valberedningen
4.2.1 Tillsattning av X Inget sarskilt info/dok-krav

valberedning




4. Styrning, ledning och

Foljer | Foljer | Forklaring Hur informationen finns Ev. atgard/ansvarig/tidplan Informations/Dokumentations-
kontroll inte tillganglig krav enligt kvalitetskoden
4.2.2 Valberedningens Inget sarskilt info/dok-krav
uppgift X
4.2.3 Styrdokument och Riktlinjer.for valberedningens Internt tillgénglig dokumentation
kompetensbehov X arbete:
4.2.4 Formella hinder som Diakonia‘gor kreditupplysning Internt tillgénglig dokumentation
styrelseledamot X pa styrelseledamaoterna.enligt
SFls krav.
4.2.5 Mandatperioder och Skriftliga riktlinjer finns Offentligt tillganglig information
mojligheter till omval X tillgangliga via
organisationssekreteraren.
4.2.6 Information om Arsmétesprotokoll pa Offentligt tillganglig information
valberedningen X hemsidan.
4.2.7 Information om Ar inte kutym att denna info | Kan t ex fas via Diakonias | "arsredovisningen" samt pa
styrelsen X finns med i arsboken organisationssekreterare och webbplatsen
styrelseordférande.
4.5 Styrelsen
45.1 Styrelsens
arbetsordning
4.5.1.1 Arbetsordning och X Skriftlig arbetsordning, Internt tillganglig dokumentation
utskott - Krav pa Stadgar‘och
skriftlig arbetsordning delegationsordning
4.5.1.2 Styrelseordférandens Skriftlig-arbetsordning, Internt tillganglig dokumentation
ataganden X Stadgar och
delegationsordning
4.5.1.3 Styrelseledaméternas Skriftlig arbetsordning, Internt tillganglig dokumentation
ataganden X Stadgar-och
delegationsordning
4.5.1.4 Styrelseledaméternas X Internt tillganglig dokumentation
personliga ansvar
4.5.1.5 Jav och oberoende X Internt tillganglig dokumentation




4. Styrning, ledning och

Foljer | Foljer | Forklaring Hur informationen finns Ev. atgard/ansvarig/tidplan Informations/Dokumentations-
kontroll inte tillganglig krav enligt kvalitetskoden
4.5.1.6 Tillsattning och Rutin for arlig utvardering Stadgar, delegationsordning Internt tillganglig dokumentation

utvardering av hogsta X finns i arbetsordning. ochrstyrelsens-arbetsordning
tjanstemannen Arsmétet/representantskapet
tillsatter hogsta tjansteman.
4.5.1.7 Protokoll Protokollen kan fas via Internt tillganglig dokumentation
X Diakonias org.sekr
4.5.1.8 Utvardering av Diakonias arsméte har utsett | Beredningsutskottetlamnar Internt tillganglig dokumentation
styrelsens arbete X beredningsutskott som skriftlig rapport till-Diakonias
utvarderar styrelsen, arsmote
generalsekreteraren och
hela verksamheten
4.5.2 Styrelsens arvodering
4.5.2.1 Offentlighet X Styrelseledamoter far ej Arsbok Offentligt tillgénglig information
arvode, daremot
reseersattning
45.3 Styrelsens
rapportering
4.5.3.1 Redovisning av X Arsbok och &rsrapport Internt tillganglig dokumentation
maluppfyllelse
4.5.3.2 Finansiell rapportering | &rsredovisningen samt pa
X webbplatsen
4,54 “Intern kontroll
4.5.4.1 Utvardering av intern X Riktlinjer for intern kontroll Internt tillganglig dokumentation

kontroll

finns. Styrelsen féljer
ekonomisk rapportering och
uppfoljning som presenteras
pa styrelsemotena, arlig
forvaltningsrevision
genomfdrs av revisorer,
Dessutom genomfor Sida
regelbundet bade




4. Styrning, ledning och

Foljer | Foljer | Forklaring Hur informationen finns Ev. atgard/ansvarig/tidplan Informations/Dokumentations-
kontroll inte tillganglig krav enligt kvalitetskoden
compliance revisioner och
systemrevisioner. Samtliga
dessa tar styrelsen del av.
4.5.4.2 Rapportering om Se ovan | "arsredovisningen” samt p&
intern kontroll X webbplatsen (del av kod-
rapporten)
455 Arbete med
redovisnings- och
revisionsfragor
4.5.5.1 Sékerstéllande av Internt tillganglig dokumentation
kvaliteten i den X
finansiella
rapporteringen
4.5.5.2 Ansvar for Internt tillganglig dokumentation
verksamheten i X
"efterfoljande led"” (i
férekommande fall)
45.6 Styrelsens dvriga
uppgifter
4.5.6.1 Riktlinjer for Internt tillganglig dokumentation
finansiering mm enligt X
FRIls Vagledningar
4.5.6.2 Riskanalys - och Styrelsen gor regelbunden Internt tillgénglig dokumentation
utvardering X riskanalys. Riktlinjer och
rutiner for projekt/program
och administration tas fram
och utvecklas hela tiden.
4.5.6.3 FRIls Kvalitetskod X | "arsredovisningen" samt pa

tillampas

webbplatsen (del av kod-
rapporten)
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4. Styrning, ledning och

Foljer | Foljer | Forklaring Hur informationen finns Ev. atgard/ansvarig/tidplan Informations/Dokumentations-
kontroll inte tillganglig krav enligt kvalitetskoden
4.6 Ledande
befattningshavare X
4.6.1 Instruktion till hogsta
tjiansteman X
4.6.1.1 Instruktion fran Finns dokumenterat.i Internt tillganglig dokumentation
styrelsen X Diakonias stadgar samt
delegationsordning:
4.6.1.2 Ansvarsfordelning Dokumenteras'i-Diakonias Internt tillganglig dokumentation
styrelsen och hogsta X stadgar. (se 4.6.1)
tjanstemannen
4.6.1.3 Hogsta Inget sarskilt info/dok-krav (men
tjanstemannens roll i X jfr 4.6.1)
styrelsearbetet
4.6.2 Erséattning till ledande
befattningshavare
4.6.2.1 Policy/riktlinjer Diskuteras i samband med Finns dokumenterat i Offentligt tillganglig
géllande erséattning till X varje l6neférhandling styrelseprotokoll. dokumentation
ledande
befattningshavare
4.6.2.2 Ersattning till ledande X Diakonias arsbok, befintlig | &rsredovisningen

befattningshavare

dokumentation p&
Administrativa avdelningen
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5. Insamling
Koden sid 19-21
Exempel sid 32
Checklista sid 47

5. Insamling Foljer | Foljer | Forklaring Hur informationen finns Ev. atgard/ansvarig/tidplan Informations/Dokumentations-
inte tillganglig krav enligt kvalitetskoden
5.1 Innehav av 90-konto Tillstdnd finns i arkiv, hos SFI | "arsredovisning” samt pa
och pa hemsida och i arsbok webbplatsen
X fr o m 2008
5.2 Policy/riktlinjer for Insamlingsriktlinjerna Internt tillganglig dokumentation
insamling X
5.3 Fortroende Internt tillgénglig dokumentation
X
5.4 Organisationens Insamlingsriktlinjerna Internt tillgénglig dokumentation
ansvar X
55 Insamlingens andamal Se respektive Offentligt tillganglig information
X kampanj/insamlingstillfélle
5.6 Aterrapportering Highlights i Arsboken, brev Offentligt tillganglig information
”Aret som gatt” i januari, samt
X ovriga brev till givare.
5.7 Kostnader X Arsboken/revisionsrapporten Offentligt tillganglig information
5.8 Respekt for givaren Insamlingsriktlinjerna Internt tillganglig dokumentation
X
5.9 Gavor till sarskilda Insamlingsriktlinjerna Internt tillgénglig dokumentation
andamal X
5.10 Aterbetalning av gava Insamlingsriktlinjerna Internt tillgénglig dokumentation
X
5.11  Att tacka nej till gava Insamlingsriktlinjerna Internt tillganglig dokumentation
X
5.12 Bild och text i Insamlingsriktlinjerna Internt tillgénglig dokumentation
insamlingsarbetet X
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5. Insamling Foljer | Foljer | Forklaring Hur informationen finns Ev. atgard/ansvarig/tidplan Informations/Dokumentations-
inte tillganglig krav enligt kvalitetskoden
5.13 Minderériga i Insamlingsriktlinjerna Internt tillgénglig dokumentation
insamlingsarbetet X
5.14  Marknadsforing Insamlingsriktlinjerna Internt tillgénglig dokumentation
X
5.15 Gavor i form av fast Insamlingsriktlinjerna Internt tillgénglig dokumentation
egendom X
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6. Medarbetare (anstallda och frivilliga)

Koden sid 22
Checklista sid 48
6. Medarbetare Foljer | Foljer | Forklaring Hur informationen finns Ev. atgard/ansvarig/tidplan Informations/Dokumentations-
(anstallda och inte tillganglig krav enligt kvalitetskoden
frivilliga)
6.1 Policies/riktlinjer for Human Resource Handbook, Internt tillgénglig dokumentation
anstallda erséttningspollicy i Arsbok. men i vissa delar offentligt
tillganglig information
6.2 Uppféranderegler X Human'Resource Handbook Internt tillganglig dokumentation
6.3 Frivilliga X Human-Resource Handbook Internt tillgénglig dokumentation
6.4 Respekt for X Human Resource Handbook Internt tillgénglig dokumentation
medarbetarnas Jamstalldhetsplan
rattigheter
6.5 Kompetensutveckling X Human'Resource -Handhook Internt tillganglig dokumentation
6.6 Utvardering X Human Resource'Handbook Internt tillgénglig dokumentation
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7. Rapportering och information

Koden sid 23-24
Checklista sid 48

7. Rapportering och Foljer | Foljer | Forklaring Hur informationen finns Ev. atgard/ansvarig/tidplan Informations/Dokumentations-
information inte tillganglig krav enligt kvalitetskoden
7.1 Kodrapport Kodrapporten finns Pa hemsidan. Inkludera i PME Handboken Pa webbplatsen
X tillganglig pa Diakonia och som en del av programcykeln.
lamnas ut vid forfragan-
7.2 Finansiell rapportering Diakonia foljer god | Arsboken som ocksa finns Publiceras pa webbplatsen
- arsredovisning X revisionssed vad géller pa webbplatsen.
arsredovisning — dock inte
FRIls mall fullt ut.
7.3 Arsredovisning eller | Arsboken som ocksé finns Publiceras pa webbplatsen
sérskild rapport X pa webbplatsen.
7.4 Webbplatsen Sarskilda krav pa
X organisationens webbplats
7.5 Annan offentlig Offentligt tillganglig information.
redovisning X Om kodens efterfragas sa
lAmnas den ut.
Revision

7.6 Auktoriserad eller
godkand revisor

| den tryckta Arsboken,
tillganglig pa hemsidan

| &rsredovisningen

7.7 Utokad
granskningsskyldighet

Internt tillgénglig dokumentation
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Bilaga 1: Diakonias internkontroll
Arbetsmodell

Diakonia bedriver arbete i 4 regioner, samt folkbildnings-, opinions- och paverkansarbete kring internationella och bistdndsfragor i Sverige. De 4 regionerna
ar; Latinamerika, Afrika, Mellandstern, samt Asien.

En delegationsordning ligger till grund for arbetsférdelning och beslutsfattande pa olika nivaer.

Diakonias hogsta beslutande organ, Representantskapet, och Diakonias styrelse beslutar om policy och riktlinjer fér verksamheten. Verksamheten som
bedrivs styrs av de planer som dras upp i Diakonias strategiplan och rapporteras mot dessa. Diakonias globala redovisningar, saval narrativa som finansiella,
granskas av Diakonias revisorer och godkanns slutgiltigt av Diakonias Representantskap.

Styrning och kontroll av regionernas arbete sker pa huvudkontoret av framférallt de internationella och administrativa avdelningarna. | samtliga regioner finns
aven ett regionkontor som leder, utvecklar och kontrollerar arbetet i varje enskild region utifran policy och riktlinjer. Till varje regionkontor finns knutet ett antal
landkontor som péa nara hall folier upp samarbetet med partnerorganisationerna i de olika landerna, samt héller sig underrattade om situationen i varje land.
Att finnas pa plats sa nara partnerorganisationerna och deras malgrupper som mdjligt ar grundlaggande i Diakonias arbetssatt. Detta underlattar uppféljningen
av projekten genom battre kdnnedom om svarigheter och problem i arbetet. Om forutsattningar for projekten forandras under implementeringsperioden kan
man genom dialog med partner snabbt diskutera och komma fram till beslut om nédvandiga justeringar av planer, t.ex. vid naturkatastrofer.

Genom nérvaron via region- och landkontor underlattas ocksa Diakonias kontroll av stodet till partnerorganisationen. Det sker bl.a. genom dialog med
organisationen, faltbestk och granskningar av narrativ och finansiell rapportering samt revisionsrapporter. Diakonias granskning av rapporter anvands som
underlag for att ge feedback till partner om omraden som kan forbattras och som kan leda till att kapacitetsbyggande insatser genomfors med
partnerorganisationen. Dessa insatser handlar om att 6ka professionalism, kontroll och kostnadseffektivitet badde hos Diakonias partnerorganisationer, men
ocksa inom Diakonia.

Insatserna bestar framforallt av:

Att starka kunskap och skicklighet vad géller ekonomisk och administrativ handlaggning hos partnerorganisationer
Att stirka partnerorganisationers larande

Att starka partnerorganisationers skicklighet tematiskt

Att starka partnerorganisationernas metodologiska arbete

Att starka partners opinions- och paverkansarbete for att fattiga manniskor ska kunna férandra sina levnadsvillkor

For att underlatta ledning och kommunikation inom Diakonia anvands ett intrandt. Har kan samtliga i Diakonias personal ta del av viktiga beslut och intern
kommunikation. Har hittar man ocksé Diakonias styrdokument och riktlinjer och kan hélla sig uppdaterad vad galler viktiga processer som arsrapporteringar,
ansokningar etc.

PME-Handboken

Diakonia fardigstallde 2007 en handbok fér hur planering, kontroll/uppféljning och utvardering av program och projektarbetet i organisationen ska vara
organiserat och utféras (PME-handboken). Den anvands i hela organisationen for all program och projekthantering. Den innehaller regler och rutiner fran
planeringsstadiet till slutrapportering av Diakonias bistandshantering. Arbetsfléden och de mallar och rutiner som galler fér arbetet med program- och

16



projekthantering finns dokumenterade i PME-Handboken. Rutinerna sakerstaller att verksamheten féljer policy och fastlagda riktlinjer, att verksamheten
kvalitetssékras och att kontroll och granskning ar transparent och effektiv. Stor vikt 1ggs vid resultatredovisning och kostnadseffektivitet.

For att underlatta projektadministrationen har Diakonia sedan 2003 ett projektdatabassystem. Det anvénds enligt rutinerna i PME-Handboken och utgér
samtidigt ett dokumentarkiv. Databassystemet medger att olika enheter i organisationen kan anvanda projekthanteringssystemet for uppfoéljnings- och
kontrollaktiviteter. En rapport i systemet kontrollerar att regler i PME-handboken foljs och sékerstéller bl.a. att utbetalningar inte sker till nAgon
partnerorganisation innan samtliga villkor fér utbetalning enligt handboken ar uppfylida. Det innebér bland annat att dokument och bedémningar ska finnas i
systemet, och darmed vara tillgangliga for olika personalgrupper som har till uppgift att félja upp och kontrollera verksamheten. Att ha tillgang till och kunna
kontrollera dokument pa projektnivd aven om man har sin arbetsplats forlagd till en annan plats i varlden har 6kat effektiviteten i projektuppfoliningen.

Administrativ handbok;

Regler for intern kontroll och kvalitetssékring &r under utarbetande och samlas i en administrativ handbok. Arbetet foljer de riktlinjer och arbetsrutiner som
organisationen skapat genom aren, och syftar till att stérka kontroll och 6ka kostnadseffektiviteten i organisationen. | handboken ingar évergripande riktlinjer
for arbete med antikorruption, upphandling, arkivering, budgetarbete, intern kontroll och riskhantering, redovisning och riktlinjer fér Diakonias forvaltning, etc -
allt i syfte att skapa ett gemensamt ramverk for hela Diakonias administration. Genom att sammanstélla och homogenisera de rutiner som finns i
organisationen underlattas och effektiviseras ocksa den interna kontrollen. Diakonia &r en decentraliserad organisation, vilket innebar att administrativa rutiner
maste sakerstallas och effektiviseras, samtidigt som hdga krav pa kvalitet och kostnadseffektivitet maste uppfyllas.

Den interna kontrollen:

Pa Huvudkontoret i Sundbyberg finns ett kansli som bl.a. har till uppgift att leda, folja upp och kontrollera att policy, riktlinjer och strategier som organisationen
lagt fast foljs i det arbete som bedrivs, bade internationellt och i Sverige.

Exempel pa uppfoljningar och kontroller som gors av Huvudkontoret:

Manadsvis kontroll av Region- och Landkontorens ekonomi,

Granskning av kontorens revisionsrapport,

Granskning av programrapportering,

Granskning av att PME-Handbokens krav fér utbetalningar till partner och konsulter ar uppfylida,

Granskning av att krav i avtal med givare uppfylls,

Sakerstallande att delegationsordningen foljs. Detta galler exempelvis for utbetalningar i projekthanteringssystemet som ges till varje person utifran
vad delegationsordningen anger,

e Intern kontroll sker ocksa vid faltbesdk till region- och landkontor.

I de olika regionerna sker ocksa kontroll. landkontor och regionkontor granskar och féljer upp rapporter fran partnerorganisationer, och rapporterar till
Huvudkontoret och olika finansiarer. Regionkontoren har till uppgift att leda, folja upp och kontrollera att Landkontoren féljer Diakonias riktlinjer, policy and
strategier.

Exempel p& uppféljningar och kontroller som gors av regionkontoren:

e Uppfdljning att externa finansiarers riktlinjer foljs vad géaller t.ex. avtalsefterlevnad,
¢ Innehall och programutveckling, att Diakonias policy foljs i strategiplaner och projekt och att projekten folier de &ndamal som satts upp,
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Tematisk utveckling av Diakonias arbete,

Genomforande av internrevision vid besok pa landkontoren och sakerstallande att Diakonias riktlinjer och ekonomiska rutiner foljs ,

Manadsvis kontroll av landkontorens ekonomi,

Sakerstallande att kostnader som betalas pa kontoren foljer angivna regler vad galler attest, disposition och utanordning samt sékerstéllande att

betalningarna sker i enlighet med godkand budget.

e Kontroll av partnerorganisationernas revisionsrapporter, finansiella och narrativa rapporter samt deras revisorer kompetens for att arbeta utifran
Internationell revisionsstandard,

e Granskning av projekt och programredovisningar.

Extern kontroll:

Diakonia kraver att alla projekt, inklusive de egna, ska revideras. En revisionsinstruktion till Diakonias partnerorganisationer har tagits fram som beskriver hur
revisioner av projekt ska goras. Revision av projekt sker i landet dar verksamheten har bedrivits. Globala avtal revideras i Sverige. Diakonias totala
verksamheten revideras dven varje ar, vilket inkluderar all verksamhet i Sverige och i de fyra regionerna, samt alla region- och landkontor. Kedjan med
revisioner ar till for att sakerstalla att sdvéal Diakonias riktlinjer som andra finansiarers har foljts, och att redovisningarna (b&de narrativa och finansiella) haller
god niva och insatserna genomforts pa ett andamalsenligt satt.

Atgarder vid icke tillfredsstéllande rapportering, eller d& misstankar om oegentligheter uppkommer

Bistandsverksamhet innebar alltid ett risktagande. Diakonia arbetar i manga omraden dar konflikter, katastrofer etc. paverkar bade samarbetspartner och
malgrupper. | planeringen av verksamheter och projekt finns darfor alltid en analys av riskfaktorer och en bedémning om varje insats relevans.

Den lokala narvaron ar ocksa viktig i bedomning och uppféljningen av projektens innehall, implementering och rapportering. Utan den lokala narvaron kan det
droja lange innan misstankar om oegentligheter skulle na Diakonia. Region- och landkontorens roll i detta arbete kan inte nog betonas.

Om en partner inte klarar att folja rapportering i tid, eller om rapporter inte haller kvalitén som Diakonia kraver ar detta ofta en signal p& att nagot ar fel. Om en
anstalld fattar misstankar angéende en partner eller ett projekt ska detta anmalas genom ett sarskilt rapporteringsformular till narmaste chef, och en kopia
skickas till ansvarig p& huvudkontoret. Vidare utbetalningar av medel till partnern stoppas i projektdatabasen. Darefter ska en snabb utredning genomféras
som kan innehalla olika steg. Misstéanks ekonomiska oegentligheter gors en extern revision.

Baserat pa det som kommer fram i utredningen kan olika beslut fattas. Har forskingring begatts begars utbetalade medel tillbaka, och 6vervagande om
polisanmélan ska goras. Diakonias Huvudkontor ska finnas med i beddmning och dvervaganden.

Den yttersta konsekvensen av en utredning av det har slaget &r att Diakonia avbryter samarbetet med en partnerorganisation. Innan ett sadant beslut fattas
har det foregatts av en utredning, men ocksa direkt dialog med samarbetsorganisationen for att undersoka orsakerna till den uppkomna situationen och se om
det gar att komma till ratta med problemen.
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