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Erfassung von Fledermausquartieren Gebäude (Sommer) 

Datum:  _________________  Beobachter:  _________________________________  

Untersuchungsgebiet:  _____________________________________________________  

Fledermausart:  ____________________________________________________________  

Fund des Quartieres durch:   Telemetrie  Sicht  Detektor  anderer Hinweis 

(bei Fund durch Telemetrie: Senderfrequenz:     Ringnummer:   

Fangnacht: _______________ )  Datum Besatz:   

Art des Quartieres:   Wochenstube  Männchenquartier  Paarungsquartier 

  Sonstiges:  ____________________________________________  

Temperatur:  _______ °C Wetter:  _____________________________________________  

 

 Gebäudequartier 

Ansprechpartner:  ________________________________________________________  

Adresse:  _______________________________________________________________  

Gauß-Krüger-Koordinaten:  _________________________________________________  

Abfang:      Netzfang      Spiderbeam      nicht möglich 

Quartier bekannt:  ja   nein Quartier-ID: _________ 

Beschreibung (Gebäude, -teil, Höhe, Exp., Ausflugsöffnung, evtl. Skizze auf der Rückseite, etc.):  __________  

 _______________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________  

 _______________________________________________________________________  

 

Ausflugzählung 

Ausflugzählung 1 Ausflugzählung 2 

Datum  Uhrzeit Datum  Uhrzeit 
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B
e
a

rb
e

it
e

r:
 Beginn  

Ende  Ende  

1. Tier  1. Tier  

letztes Tier  letztes Tier  

Sendertier  Sendertier  

Summe ausgeflogener 

Tiere 
 

Summe ausgeflogener 

Tiere 
 

 

Geländeexposition:  Nord   Nord-Ost   Ost   Süd-Ost   Süd   Süd-West   West 

  Nord-West   unbestimmt (Kuppe, Ebene...) 

Höhenlage:   ______________________ m ü. NN 
 

Foto-Nummern: ____________________________________________________________________ 

Bemerkungen:  ______________________________________________________________  

 _________________________________________________________________________  


