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Beitragsordnung

1. Die Mitgliedsbeitrage werden als Jahresbeitrdge in folgender Héhe erhoben:

Erwachsene (Normalbeitrag) 110,- €
Jugendliche bis 18 Jahre 80,- €

Mitglieder, fir die der Verein von der Berliner Krebsgesellschaft einen Beitrags-
zuschuss erhalt, zahlen jahrlich 90,-€.

2. Die Aufnahmegebiihr betragt fir Erwachsene 10,- € und fir Jugendliche 5,- €.

3. Der Jahresbeitrag ist jeweils bis zum 31. Méarz jeden Jahres in einer Summe zu entrichten. Neue
Mitglieder zahlen anteilsméafig vom Beginn des Monats an, in dem die Aufnahme erfolgt.

4. Der Jahresbeitrag nach Nr. 1 ist auch dann obligatorisch, wenn ein Mitglied vor dem Ende eines
laufenden Jahres ausscheidet.

5. Der Vorstand kann auf Antrag aus sozialen Griinden ausnahmsweise Zahlung in Vierteljahresraten
zulassen oder den Jahresbeitrag ermafigen, stunden oder auch ganz erlassen. Die Antragsgriinde
sind nachzuweisen.

6. Wird einem Mitglied eine gegeniiber dem Normalbeitrag abweichende Beitragshéhe oder eine
veranderte Zahlungsweise eingerdumt, so ist es zur Mitteilung verpflichtet, wenn sich die zugrunde
gelegten personlichen Verhaltnisse andern.

7. Die Beitragsordnung gilt ab 1. Januar 2024.

Die vorstehenden Fassung wurde auf der Mitgliederversammlung vom 19.08.2023
beschlossen.
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