
 
FIN ACCIÓN VOLUNTARIA 

 
 
De una parte, D./Dña.……………………………….……………………........................................,con 
D.N.I.......................… ………………….......... , en su calidad de (Presidente/a, Director/a, 
Responsable de voluntariado) de la …...........................… (Nombre de la organización) 
 
 
Y de otra parte, D./Dña ………………………………….. (nombre de la persona voluntaria) 
Domiciliado/a en 
c/ …………………..……………………..……………nº….………Piso ............Puerta.…..CP………......
Localidad…………………...........Provincia……………...............Telf…………................ 
Fecha de nacimiento……………................D.N.I…………………............ en su calidad de 
voluntario/a, suscriben el siguiente 
 

ACUERDO FIN DE LA RELACIÓN DE VOLUNTARIADO 
 
 
PRIMERO.- Que D./Dña. ……………………………………. voluntario/a de esta entidad desde el 
día ……………….…………………........ 
 
SEGUNDO.- Que dado el carácter voluntario de la actividad, se podrá cesar en la misma cuando la 
persona voluntaria lo desee, debiendo en este caso ponerlo en conocimiento de 
la............................................................................(Nombre de la organización) con 15 días de 
antelación.  
 
Que asimismo la.....................(nombre de la organización) en el supuesto de que la actividad 
voluntaria no se alinee con la directriz de la entidad, ésta podrá prescindir de los servicios de la 
persona voluntaria notificándolo a éste/a en el mismo plazo.  
 
(Rellenese lo que proceda) 
 
 
 
Y en prueba de conformidad se firma en …................................, a…….. de………………………. 
de……………. 
 
 
 
 
Firmado:         Firmado: 
 
 
 
 
 
(Responsable de la entidad)      (El/la voluntario/a) 


