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Einsender

Name Bundesland

Forstamt Hessen 

Revier Niedersachsen 

Straße Sachsen-Anhalt 

PLZ / Ort Schleswig-Holstein 

Telefon ____________________________

Mobil Waldbesitz

Fax Staatlich                 Kommunal 

E-Mail LWK                        Privat

Ansprechpartner Anders  

NW-FVA intern 

Anlagen

Herkunft der Probe

Forstamt  Art der Probe

Revier      Pflanzenmaterial

Abteilung  Pilzfruchtkörper 

Gemarkung Insekten 

Möglichst Koordinate Anderes 

Sammeldatum und Sammler 

Probenbeschreibung

Baumart/ Alter/ ggf. Pflanzdatum 

Symptome

Erstes Auftreten der Symptome 

Ausmaß (ha / Stk. / fm) 

Standortbeschreibung 

Pflanzenschutz- und Düngungsmaßnahmen etc. erfolgt 

Durchforstungsmaßnahmen

Hinweise
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