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GGSG 
 

Gesellschaft für germanistische Sprachgeschichte e.V. 

 
 
An den Kassierer der GGSG 

 
Dr. Alexander Lasch 
Christian-Albrechts-Universität zu Kiel 
Germanistisches Seminar 
Leibnizstraße 8 
D-24118 Kiel 
 
 
 
Einzugsermächtigung 
 
Persönliche Angaben 
 
Name, Vorname: ........................................................................................................................................  
 
Anschrift: ........................................................................................................................................  

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

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

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

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

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

 
Hiermit ermächtige ich die Gesellschaft für germanistische Sprachgeschichte (GGSG) widerruflich, 
vertreten durch den Kassier, den jährlichen Beitrag per Lastschrift von meinem Konto abzubuchen: 
 
 
Kontoinhaber: ........................................................................................................................................  
 (wenn nicht der/die Antragsteller/in) 
 
Kreditinstitut: ........................................................................................................................................  

Bankleitzahl: ........................................................................................................................................  

Kontonummer: ........................................................................................................................................  

 
 
Wenn das Konto nicht die erforderliche Deckung aufweist, besteht seitens des kontoführenden 
Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. Die persönlichen Daten und die Kontoverbindung 
werden im automatisierten Verfahren gespeichert und nicht an Dritte weitergegeben. 
 
 
_____________________________    _____________________________ 
 
Ort, Datum       Unterschrift 
 


