
Protokoll für Geruchswahrnehmung 
 
 
 

 
Name:        Adresse:         
 
 

Datum Zeit 
von – bis 

Beobachtungstort Beschreibung des 
Geruchs 

Geruchs-
intensität 

Geruchs-
empfinden 

Bemerkung 

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       
25.03.02 18:30 – 18:45  z.B. Wisperweg nähe Spielplatz oder 

Terrasse, Haustür 
z.B. Fäkalien, Schwefel 
etc. 

0-kein Geruch 
1-sehr schwach 
2-schwach 
3-deutlich 
4-stark 
5-sehr stark 
6-extrem 

a – nicht belästigend 
b – etwas belästigend 
c – belästigend 
d – sehr belästigend 
e – äußerst belästigend 

z.B. Windstill, Regnerisch, 
wechselnde Winde  

Abgabe bitte bei Joachim Dittmer, Lahnstr. 35 oder Jürgen Schnorr, Fuldaweg 17 


