
 

 

UDZIELENIE PEŁNOMOCNICTWA     

…………….., ………….. r.  

 

Pełnomocnictwo do umowy nr………………………………………………   /wszystkich umów * 

(* niepotrzebne skreślić)  

zawartych z Santander Consumer Bank S.A 

 

Ja, niżej podpisany/-a  

DANE KLIENTA 

…………………………………………………………………….……………, zamieszkały/-a w/we 

………………………………….………. ul. ……………………………………………………… 

legitymujący/-a się dokumentem tożsamości ………………………………….. seria i nr …………….. 

……………………., PESEL: ………………………………..…………….. (dalej: Klient),  

niniejszym udzielam pełnomocnictwa   

DANE PEŁNOMOCNIKA 

Panu/Pani……………….. …………………………………………………………………., zamieszkałemu/-j 

w/we  ………………………………….………. ul. ……………………………………………………… 

legitymującemu/-j się dokumentem tożsamości ………………………………….. seria i nr …………….. 

……………………., PESEL: …………………………….. (dalej: Pełnomocnik) 

do otrzymania od Santander Consumer Bank S.A. wszelkich informacji dotyczących ww. 

Umowy/Umów w tym informacji objętych tajemnicą bankową, a w szczególności do:  (proszę wypisać 

szczegółowo czynności stanowiące dokładny zakres niniejszego pełnomocnictwa) 

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

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

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

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

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

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

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

Jednocześnie działając na podstawie art. 104 ust 3 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. – Prawo bankowe 

upoważniam Santander Consumer Bank S.A. z siedzibą we Wrocławiu do ujawnienia Pełnomocnikowi informacji 

objętych tajemnicą bankową w zakresie niezbędnym do prawidłowego wykonywania niniejszego pełnomocnictwa. 

 

 

…………………………………………… 

Podpis Klienta   


