
I. ERANSKINA

- Irailaren 1eko 169/2000 Dekretua, Boluntariotzako Erakundeen Errolda Orokorraren funtzionamendu-araudia onartu
eta boluntariotzari buruzko zenbait alderdi arautzen dituena (2000ko irailaren 29ko EHAA).

BOLUNTARIOTZAKO ERAKUNDEEN 
ERROLDA OROKORRA 

Erroldako zka.: _________________________________________________________________ 

Alta __________________________________________________________________________ 

Baja _________________________________________________________________________ 

Aldaketa ______________________________________________________________________ 

(Oharra: informazio hau Erroldak bete behar  du) 

Erakundearen izena: ____________________________________________________________ 

I.F.Z. ________________________________________________________________________

Elkartearen egoitza: 

Helbidea __________________________________________________________________ 

Herria _____________________________________________________________________ 

Posta kodea ________________________________________________________________ 

Lurralde historikoa edo probintzia __________________________________________________ 

Telefonoa eta faxa ______________________________________________________________ 

(1)      e-mail_______________……. Web-orria_______________________ 

Legezko ordezkaria: 

Izen-abizenak ___________________________________________________________ 

Entitatean duen kargua ____________________________________________________ 

Boluntariotzaren arduraduna ______________________________________________________ 

Izen-abizenak ___________________________________________________________ 

Entitatean duen kargua ____________________________________________________ 



 

 

 

Izaera juridikoa: ________________________________________________________________ 

Elkartea ___________________________________________________________________ 

Elkarteen federazioa _________________________________________________________ 

Fundazioa _________________________________________________________________ 

Erlijio-erakundea ____________________________________________________________ 

bestelakoa _________________________________________________________________ 

__________________________ erregistroan inskribatuta ___________________ zenbakiarekin 

 

Entitatearen egoitza Euskal Autonomia Erkidegotik kanpo badago, bete ezazue erkidego honetan 
duen ordezkaritzaren datuak: 

Izena ________________________________________________________________________ 

Helbidea __________________________________________________________________ 

Herria ____________________________________________________________________ 

Posta kodea ________________________________________________________________ 

Lurralde historikoa ___________________________________________________________ 

Telefonoa eta faxa ___________________________________________________________ 

Legezko ordezkaria: 

Izen-abizenak ______________________________________________________________ 

Entitatean duen kargua _______________________________________________________ 

Boluntariotzaren arduraduna ______________________________________________________ 

Erakundearen jarduera-eremua 

Gizarte zerbitzuak 

Komunitatearentzako zerbitzuak, oro har 

Minusbaliotasun fisiko, psikiko edo sentimenezkoak. 

Adineko pertsonak 

Haur, gaztetxo eta gazteen babesa. 

Emakumea 

Gutxiengo etnikoak 

Etorkinak eta errefuxiatuak 

Droga-menpekotasunak 

Pertsona marjinatuak eta gizartetik baztertuak edo marjinatuak izateko arriskuan 

Presoak, preso ohiak  



 

 

 

 

Gaixotasunen batek jotakoak edo horien senideak 

Beste batzuk _________________________________________________________ 

Komunitatearen garapena 

Komunitatea oro har 

Auzo-mugimenduak 

Kolektibo bereziak  

Kultura eta kirola 

Oro har 

Artistikoa 

Kultura ondarea 

Hizkuntza ondarea 

Aisia eta tarte libreak 

Kirola sustatzea eta egitea 

Beste batzuk _________________________________________________________ 

Garapenerako lankidetza 

Ingurumena 

Komunitatearen sentsibilizazioa 

Ingurumenaren babesa 

Beste batzuk _________________________________________________________ 

Beste Batzuk 

Hezkuntza 

Ikerketa 

Babes zibila 

Asoziazonismoaren edo boluntariotzaren sustapena eta babesa 

Beste batzuk _________________________________________________________ 

 

Hartzaileak sexuaren arabera 

Berdin dio 

Gizonak 

Emakumeak 



Hartzaileak adinaren arabera 

Berdin dio 

Haurrak 

Gaztetxoak 

Gazteak 

Helduak 

Adinekoak 

Jardueraren lurralde-esparrua 

Toki mailakoa 

Lurralde historikoa 

Euskal Autonomia Erkidegoa 

Estatua 

Nazioartekoa _________________________________________________________ 

Erakundearen helburuak _________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Erakundeak burutzen dituen jardueren azalpen laburra _________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 



Erakundearen giza-baliabideak: 

Boluntarioen kopurua ________________________________________________________ 

Zuzendaritza lanetan ______________________________________________________ 

Bestelako lanetan ________________________________________________________ 

Boluntario iraunkorrak ________________________________________________________ 

Noizbehinkako boluntarioak ___________________________________________________ 

Erakundeko bazkide diren boluntarioak __________________________________________ 

Bazkideak _________________________________________________________________ 

Ordaindutako langileak _______________________________________________________ 

Lanaldi osokoak _________________________________________________________ 

Lanaldi partzialekoak ______________________________________________________ 

Ordezko gizarte-zerbitzukoak __________________________________________________ 

Aseguru poliza: ezaugarriak eta kontingentziak. 

Boluntarioen barne-estatutua. 

(1) posta elektronikoa edo web-orria edukiz gero, horren berri eman

BOLUNTARIOTZAKO ERAKUNDEEN ERROLDA OROKORRA 
Enpleguko eta Gizarte Politiketako Saila

Gizarte Zerbitzuetako Zuzendaritza
C/Donostia-San Sebastián, 1 – 01010 Vitoria-Gasteiz  

Tfn: 945 01 80 88 – Fax.: 945 01 93 11  -  E-mail:  AneGorostiza@euskadi.eus


