
     ………………………, dnia ……………………… 
                                                                                                                      (miejscowość,                                  data) 

…………………………………. 
imię (imiona) oraz nazwisko, 

 

 

……………………………………….. 
numer PESEL 

 

……………………………………………… 
adres miejsca zamieszkania, 

 

………………………………………………… 
nr telefonu – (nieobowiązkowy) 

                                                                   Wójt Gminy Łęczyce 
ul. Długa 53,  

84-218 Łęczyce  

______________________________ 
 

W N I O S E K 

o wydanie zaświadczenia potwierdzającego okres pełnienia funkcji sołtysa 

       Proszę o wydanie zaświadczenia potwierdzającego, że w okresie: od: …………………...  

do ………………….………………….   – tj. przez okres ……………………… kadencji. 

pełniłam/pełniłem funkcje sołtysa Sołectwa ………………………………………………. . 

       Zaświadczenie jest niezbędne w celu złożenia wniosku w KRUS o przyznanie 

świadczenia pieniężnego z tytułu pełnienia funkcji sołtysa. 

                    

            

                       …............................................ 
 (podpis wnioskodawcy) 

Potwierdzam odbiór zaświadczenia: 

 

…………………………..…….., dnia ………….……… 

 

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

 

 



Klauzula obowiązku informacyjnego  

INFORMACJA DOTYCZĄCA PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH 

Realizując obowiązek informacyjny wynikający z art. 13 ust. 1 i 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i 
Rady (UE)2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 roku w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z 
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia 
dyrektywy 95/46/WE (dalej: RODO) informujemy:  

1) Administratorem danych osobowych jest Gmina Łęczyce, którą reprezentuje właściwy 
miejscowo wójt gminy – tj. - Wójt Gminy Łęczyce, z siedzibą przy ul. Długiej 53, 84-218 
Łęczyce, nr telefon 58 678 92 14, adres poczty elektronicznej: sekretariat@leczyce.pl  

2) Administrator wyznaczył inspektora ochrony danych, z którym możesz skontaktować się 
korzystając z adresu iodo@leczyce.pl lub kierując korespondencję na adres 
administratora. 

3) Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane w celu realizacji obowiązku wydania 
zaświadczenia potwierdzającego okres pełnienia funkcji sołtysa w związku z art. 4 ust. 3 i 
4 ustawy z dnia 26 maja 2023 r. o świadczeniu pieniężnym z tytułu pełnienia funkcji 
sołtysa, co spełnia przesłanki przetwarzania danych określone w art. 6 ust. 1 lit. c RODO. 

4) Pani/ Pana dane osobowe możemy udostępniać podmiotom upoważnionym na 
podstawie przepisów prawa lub na podstawie umów powierzenia przetwarzania danych 
osobowych z podmiotami zapewniającymi wsparcie administratora, w szczególności w 
zakresie usług informatycznych. 

5) Pani/Pana dane osobowe będą przetwarzane do czasu załatwienia sprawy, dla potrzeb 
której zostały zebrane, a następnie będą przechowywane wieczyście zgodnie z kategorią 
archiwalną A.  

6) Posiada Pani/Pan prawo dostępu do treści swoich danych oraz prawo ich sprostowania, 
ograniczenia przetwarzania, prawo wniesienia sprzeciwu. 

7) Przysługuje Pan/Pani, na zasadach art. 77 RODO, prawo wniesienia skargi do Prezesa 
Urzędu Ochrony Danych Osobowych (ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa, uodo.gov.pl), gdy 
uzna Pani/Pan, iż przetwarzanie danych osobowych dotyczących Pani/Pana narusza 
przepisy RODO. 

8) Podanie danych osobowych jest wymogiem ustawowym, a ich niepodanie uniemożliwi 
rozpatrzenia wniosku o wydanie zaświadczenia. 

9) Podane dane osobowe nie będą podlegały zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, 
w tym profilowaniu. 
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