
  
        
 
 
 
 
 

  
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

PLAN 
DE INTERVENŢIE ÎN CAZ DE INCENDIU 

 
 
 
 
 
 
 
1. DATE DE IDENTIFICARE: 
 
 

- DENUMIREA OPERATORULUI ECONOMIC SAU A INSTITUŢIEI:  

_________________________________________ 

 

- ADRESĂ, NUMĂR DE TELEFON, FAX, E- MAIL: 

__________________________________________ 

- PROFILUL DE ACTIVITATE:  

                  _________________________________________ 

- DISPUNERE: în raionul de intervenţie al (subunitatea) 

 
 
 
 

 
 
 
 
 

ANTETUL 

OBIECTIVULUI/INSTITUŢIEI PUBLICE 

 

 
DE ACORD 
DIRECTOR 

 

 
AVIZAT 

INSPECTOR ŞEF 
Colonel 

 
Drd. Stelian RECHIŢEAN 

 

NESECRET 
Braşov 
Nr. _________________ 
Din _________________ 
Nr. exemplar ___ 

MINISTERUL ADMINISTRAŢIEI ŞI INTERNELOR 
INSPECTORATUL GENERALPENTRU SITUAŢII DE URGENŢĂ 

Inspectoratul pentru Situaţii de Urgenţă 
„Ţara Bârsei” al  judeţului Braşov 

 NESECRET 
Nr. _________________ 
Din _________________ 
Nr. exemplar ___ 
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