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Checkliste 
Protokoll Versuchsdurchführung 

 
Studientitel:  

Sponsor:  

Versuchsaufbau:  

Gepr. Materialien:  

Prüfer:  

Datum & Uhrzeit:  Temperatur:         °C Rel. Luftfeuchte:          % 
 

Verlaufsprotokoll 
 
     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

      

Bitte folgende Informationen eintragen:  
¾ Untersuchte Materialien  

• Chargen-Bez. und Exp. Date 
• Was fiel bei den untersuchten Materialien positiv auf (Mischen / Handling / Verarbeitung / Applikation)? 
• Was fiel bei den untersuchten Materialien negativ auf? 

¾ Wie wurde bei dem Versuch im Detail (ggf. Zeitangabe) vorgegangen (Mischen / Verarbeitung / Applikation)? 
¾ Benutzte Prüfgeräte 

• Einstellungen der Messparameter am Prüfgerät (Zwick, Rheometer, Girrbach Scanner, TWB) 


