
 
Partnerschaft mit Hafnarfjördur e. V. 

 
 
 
 

1. VORSITZENDER: Wilhelm Eitzen Gartenstr. 5, 27474 Cuxhaven Tel.: +49 (152) 29152553 hans-wilhelm.eitzen@web.de 
2. VORSITZENDE: Marion Dick  Westerhamm 41, 21789 Wingst Tel.: +49 (151) 21382818 wrd@peterhein.eu 
SCHATZMEISTER: Klemens Buchsteiner Kanalstrasse 7, 27478 Cuxhaven Tel.: +49 (172) 6757660  Klemens.Buchsteiner@gmx.de 
SCHRIFTFÜHRER: Bernd Kreft  Appelhoff 2, 27474  Cuxhaven Tel.: +49 (170) 3445593  bernd.kreft@ewetel.net 
Bankverbindung: Stadtsparkasse Cuxhaven, IBAN: DE16 2415 0001 0000 3020 26 BIC: BRLADE21CUX 

Beitrittserklärung 
zum Verein „Partnerschaft mit Hafnarfjördur e. V.“ 

mit Zustimmung der Datenschutzgrundverordnung (DSGVO)  
http://www.cuxhaven-hafnarfjordur.de/index.php/12-cux-haf/135-datenschutzerklaerung 

 
 

Vor- und Zuname / Firma: ___________________________________ 
 
Anschrift: _________________________________________________ 
 
Geb. Dat.: _________________ Tel.: __________________________ 
 
E-Mail: _________________________________________________ 
 
 
Cuxhaven, den ____________ Unterschrift ____________________ 
 

Jahresbeitrag:  □ Ehepaare: 70,00 Euro 

   □ Natürliche Personen: 40,00 Euro 

    □ Juristische Personen: 100,00 Euro 
 

Eine Kündigung der Mitgliedschaft ist nur zum 31.12. eines Jahres möglich 
 
 

Abbuchungsauftrag des Beitrages 
 
Hiermit erteilt der Kontoinhaber ______________________________ 
dem Verein „Partnerschaft mit Hafnarfjördur e. V.“, die Erlaubnis, 
den Jahresbeitrag von seinem Konto abzubuchen. 
 
IBAN: ______________________________ BIC: _________________ 
 
Die Abbuchung soll erstmalig für den Beitrag 20___ erfolgen. 
 
 
Cuxhaven, den ___________ Unterschrift ____________________ 


