
Szanowni Państwo, 

dnia 1 lipca 2023 roku wchodzi w życie ustawa o świadczeniu pieniężnym z tytułu 

pełnienia funkcji Sołtysa. 

Świadczenie wypłacane będzie przez Kasę Rolniczego Ubezpieczenia Społecznego sołtysom i 

byłym sołtysom, którzy: 

1. pełnili funkcję sołtysa na podstawie ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie 

gminnym przez okres, co najmniej dwóch kadencji, lecz nie mniej niż 8 lat, 

2. uzyskali odpowiedni wiek: w przypadku kobiet 60 lat, zaś w przypadku mężczyzn 65 

lat, 

3. nie byli skazani prawomocnym wyrokiem za przestępstwo lub przestępstwo skarbowe 

popełnione w związku z pełnieniem. 

Przy ustalaniu okresu pełnienia funkcji sołtysa nie jest wymagane zachowanie ciągłości 

pełnienia tej funkcji. 

Do okresu pełnienia funkcji sołtysa wlicza się również okres pełnienia tej funkcji przed dniem 

wejścia w życie ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym, jeżeli osoba ta 

następnie pełniła funkcję sołtysa na podstawie przepisów z dnia 8 marca 1990 r. o 

samorządzie gminnym. 

Do wniosku o przyznanie świadczenia, należy dołączyć zaświadczenie wydane przez wójta 

właściwego dla sołectwa, w którym wnioskodawca pełnił funkcję sołtysa, potwierdzające 

okres pełnienia tej funkcji. 

W związku z powyższym Wójt Gminy Łagów, na podstawie posiadanych 

dokumentów  będzie wydawał zaświadczenia o pełnieniu funkcji sołtysa. 

Aby uzyskać ww. zaświadczenie osoby uprawnione do świadczenia pieniężnego proszone są 

o złożenie w Urzędzie Gminy w Łagowie (sekretariat) wniosku o wydanie zaświadczenia, ze 

wskazaniem, w jakim okresie pełniły funkcję sołtysa w Gminie Łagów. Wzór wniosku 

o wydanie zaświadczenia – można pobrać poniżej. Formularz wniosku można również 

uzyskać w sekretariacie Urzędu Gminy w Łagowie. 

W związku z tym, że ustawa wchodzi w życie od 1 lipca 2023 r. proszę o składanie 

wniosków o wydanie zaświadczenia po tym terminie. 

W przypadku gdyby takie dokumenty nie zachowały się w archiwum Urzędu Gminy, Wójt 

wydaje postanowienie o odmowie wydania zaświadczenia ze względu na brak danych 

potwierdzających okres pełnienia funkcji. Postanowienie to należy dołączyć do wniosku 

o przyznanie świadczenia. 

W takim przypadku zaświadczenie będzie można zastąpić pisemnym oświadczeniem 

złożonym przez wnioskodawcę o spełnieniu tego wymogu, potwierdzonym pisemnymi 

oświadczeniami złożonymi, przez co najmniej 5 osób zamieszkujących w sołectwie w czasie, 

w którym wnioskodawca pełnił w nim funkcję sołtysa. 

 

 

 



………………………, dnia…………..………. 

                                  

Czesław Kalbarczyk 

Wójt Gminy Łagów 

ul. Spacerowa 7 

66-220 Łagów 

 

Wniosek o wydanie zaświadczenia o pełnieniu funkcji sołtysa 

Proszę o wydanie zaświadczenia, o którym mowa w ustawie z dnia 26 maja 2023 r. o 

świadczeniach pieniężnych z tytułu pełnienia funkcji sołtysa (Dz. U. 2023 poz. 1073). 

Dane osoby wnioskującej:  

Imię i Nazwisko: ………………………………………………………………………………………… 

PESEL: …………………………………………………………………………………………………... 

Adres zamieszkania: ..…………………………………………………………………………………… 

Telefon kontaktowy: …………………………………………………………………………………….. 

Okres pełnienia funkcji sołtysa:  

1. Na podstawie przepisów ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym 

 

Lp. Data rozpoczęcia 
pełnienia funkcji sołtysa 

Data zakończenia 
pełnienia funkcji sołtysa 

Sołectwo, w którym pełniono 

obowiązki sołtysa 

    

    

    

    

 

2. Na podstawie przepisów obowiązujących przed wejściem ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o 

samorządzie gminnym 

 

Lp. Data rozpoczęcia 

pełnienia funkcji sołtysa 
Data zakończenia 

pełnienia funkcji sołtysa 

Sołectwo, w którym pełniono 

obowiązki sołtysa 

    

    

    

    

 
Zaświadczenie jest mi niezbędne w celu przedłożenia w Kasie Rolniczego Ubezpieczenia 

Społecznego, w związku z ubieganiem się o świadczenie pieniężne z tytułu pełnienia funkcji sołtysa. 

 

 

 

…………………………………………………… 

       Czytelny podpis wnioskodawcy  



                                                                                    ……........................  dnia …...................................  

Imię:  

.......................................................................  

Nazwisko:  

.......................................................................  

Adres: 

.......................................................................  

.......................................................................  

 

 

 

                                                                          Oświadczenie 

  

 Ja niżej podpisany/a, jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego 

oświadczenia wynikającego z art. 233 k.k. (podanie nieprawdy lub zatajenie nieprawdy).  

Oświadczam, że nie byłem/am karany/a za przestępstwo lub przestępstwo skarbowe popełnione  

w związku z pełnieniem funkcji sołtysa. 

 

 

                                                                         …………………………………………… 

(czytelny podpis)   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

INFORMACJA ADMINISTRATORA  

O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH 

 

 

………………………….., dnia …………………………. 

……………………………………….. 
(imię i nazwisko) 

 

……………………………………….. 

 

……………………………………….. 
(adres zamieszkania) 
 

 

OŚWIADCZENIE 

 

Niniejszym potwierdzam, iż Pan/Pani 

…………………………………………………………………………………………………………… 

pełnił/pełniła funkcję sołtysa ………………………………..…………………………….………….. w 

następującym okresie/następujących okresach: 

………………….………………………………………………………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

Jednocześnie potwierdzam, że zamieszkiwałem/zamieszkiwałam w sołectwie ………………………... 

………………………………………… w czasie, kiedy ww. pełnił/pełniła funkcję sołtysa. 

 

Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

 

 

………………………….…………………… 
(czytelny podpis) 

 


