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VZ ev. č. ZC15/2025 Příloha č. 7

ČESTNÉ PROHLÁŠENÍ KE KYBERNETICKÉ BEZPEČNOSTI 

Název veřejné zakázky: Servis zdravotnických prostředků - sterilizátory BMT Medical Technology
Dodavatel
[bookmark: _GoBack]Obchodní firma/název: [doplní dodavatel],
Zastoupen: [doplní dodavatel],
Sídlo: [doplní dodavatel],
IČO (bylo-li přiděleno): [doplní dodavatel],
[bookmark: _Hlk84437163]Zapsaný v: [doplní dodavatel zapsaný v obchodním rejstříku], 
(dále jen „dodavatel“)
tímto prohlašuje, že:
1. je odborníkem ve svém oboru a poskytuje služby nebo dodávky vyžadující zvláštní schopnosti a dovednosti v oblasti informačních technologií a oblastech souvisejících,
2. si je vědom povinnosti řídit se pravidly systému řízení bezpečnosti informací stanovené Nemocnicí Třebíč, příspěvkovou organizací, IČO: 00839396, se sídlem Purkyňovo nám. 133/2, 674 01 Třebíč, (dále také jen „Poskytovatel“), pokud s nimi byl seznámen,
3. je povinen zavést a provádět technická bezpečnostní opatření a organizační bezpečnostní opatření v rozsahu nezbytném pro zajištění kybernetické bezpečnosti odpovídající režimu poskytovatele regulované služby v režimu vyšších povinností dle zákona č.264/2025 Sb., o kybernetické bezpečnosti, a vést o nich bezpečnostní dokumentaci, detekovat kybernetické bezpečnostní události, hlásit kybernetické bezpečnostní incidenty a provádět reaktivní a ochranná opatření,
4. bere na vědomí, že povinnosti dle tohoto prohlášení se vztahují rovněž na případné poddodavatele, které Dodavatel zapojí do plnění veřejné zakázky, a zavazuje se zajistit, aby tito poddodavatelé dodržovali odpovídající bezpečnostní opatření,
5. je povinen si v souladu s § 2900 a následujícími zákona č. 89/2012 Sb., občanský zákoník, ve znění pozdějších předpisů (dále také jen „OZ“) počínat tak, aby nedošlo k nedůvodné újmě na svobodě, životě, zdraví nebo na vlastnictví Poskytovatele, nebo třetích osob, zakročit k odvrácení nebo snížení újmy a/nebo oznámit její hrozbu, a za tímto účelem je povinen Poskytovateli poskytovat nezbytné informace a přiměřenou součinnost.





V ………………… dne …………………	        Podpis: ……………………………………


     

	Strana 1 (celkem 1)	FOR-PIS-BEZ-024-00	
		
image1.png




