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الشرهان: تعزيز العلاقات الثنائية مع تايلند في جميع المجالاتمحليات
كوالالمبور ـ كونا: أكد سفيرنا لدى تايلند عبدالله الشرهان على عمق العلاقات بين الكويت وتايلند والرغبة 
في تعزيز وتطوير تلك العلاقات الثنائية بكافة المجالات.
جاء ذلك في تصريح للشرهان باتصال هاتفي مع »كونا« بعد مراسم تسليم أوراق اعتماده رسميا سفيرا 
للكويت الى ملك تايلند بوميبول أدولياديج الذي مثله ولي العهد ماها واشيرالونغكورن.
ونقل الشرهان »تحيات صاحب السمو الأمير الشيخ صباح الأحمد لملك تايلند وتمنياته له بالصحة ولمملكة 
تايلند الصديقة مزيدا من التقدم والازدهار« فيما حمله ولي العهد التايلندي تحيات متبادلة.

صدر بمرسوم رقم 114 لسنة 2014

التأمين الصحي على المتقاعدين يشمل الفحوصات المخبرية 
والأشعة والأدوية والعمليات الجراحية عدا التجميل

ص����در مرس����وم بقان����ون 
رقم 114 لس����نة 2014 بش����أن 
التأمين الصحي على المواطنين 

المتقاعدين وتضمن:
1: تك����ون للكلمات  م����ادة 
والعبارات التالية المعاني المبينة 

قرين كل منهما:
ـ الوزير: وزير الصحة.

ـ الوزارة: وزارة الصحة.
المؤم����ن لديه: ش����ركات  ـ 
التأمين المرخص لها والمتقاعد 
التأمين  معها لتقديم خدم����ات 

الصحي.
ـ العلاقة التأمينية: العلاقة 
التقاعدي����ة بين المؤم����ن لديه 
ومقدم����ي الخدم����ات الصحية 

لصالح المؤمن عليه.
ـ المؤمن عليهم: من تسري 
في ش����أنهم الم����ادة 2 من هذا 

القانون.
ـ مقدمو الخدمات الصحية: 
المستشفيات والمراكز الطبية 
المتخصص����ة  والعي����ادات 
والمختب����رات والصيدلي����ات 
ومراكز إعادة التأهيل في القطاع 
الطبي الأهلي المرخص لها من 
قب����ل الوزارة والمستش����فيات 
الكويت  والمصح����ات خ����ارج 
لتق����ديم الخدمات الصحية في 

مجال التأمين الصحي.
ـ وثيق����ة التأمين الصحي: 
ال����ذي تُبرم����ه الوزارة  العقد 
مع المؤمن لديه بغرض تقديم 
خدمات التأمين الصحي للمؤمن 

عليه.
م����ادة 2: تس����ري أح����كام 
ه����ذا القانون عل����ى المواطنين 
المتقاعدين المسجلين بالمؤسسة 
العامة للتأمينات الاجتماعية، 
ويجوز إضافة شرائح أخرى 

بقرار يصدره الوزير.
مادة 3: يكون نظام التأمين 
الصحي إلزاميا على المخاطبين 
بأحكامه، وتتحمل الوزارة قيمة 
التأمين الصحي للمؤمن لديه 

نيابة عن المؤمن عليهم.
ال����وزارة  م����ادة 4: تطرح 
مناقصة بين ش����ركات التأمين 
المعتمدة والمصرح لها بمزاولة 

خدمات التأمين الصحي، مبينا 
بها الخدمات الصحية المطلوب 
تغطيتها والتي تشملها وثيقة 
التأم��ي�ن الصحي، وكذلك كافة 
الش����روط والمواصف����ات التي 
تحددها الوزارة لهذه الخدمات 
بالمناقصة والمطابقة للشروط 

والمواصفات.
ـ ويجوز للوزارة التعاقد مع 

أكثر من شركة تأمين.
م����ادة 5: يحظ����ر على أي 
التأمين  من موظفي ش����ركات 
تمل����ك أو الاش����تراك في إدارة 
المؤسسات العلاجية المتعاقد 
التأمين  معها لتقديم خدم����ات 
الصحي او تقديم خدمات صحية 
أو علاجية بطريقة مباشرة أو 

غير مباشرة.
مادة 6: لا يجوز للمنش����أة 
الصحية التابعة للقطاع الطبي 
الأهلي تقديم الخدمات الصحية 
وفقا لأحكام ه����ذا القانون الا 
بترخي����ص وبع����د اس����تيفاء 
الشروط والأوضاع التي تضعها 

الوزارة.
م����ادة 7: يلت����زم مقدم����و 
الخدم����ات الصحي����ة بتقديم 
الخدمات للمؤمن عليهم وفقا 
للمعايي����ر المهنية والأخلاقية 
المقررة وطبقا للأساليب الطبية 
المتعارف عليه����ا وفق أحدث 

وسائل العلاج الحديثة.
ويق����وم مقدم����و الخدمات 
الصحي����ة بتحصي����ل قيم����ة 
التأمين،  العلاج من ش����ركات 
ويُحظر تحصيل أي مبالغ من 
المؤمن عليهم مقابل الخدمات 
التأمين  التي تش����ملها وثيقة 

الصحي.
م����ادة 8: يُغط����ي التأم��ي�ن 
الصح����ي المنصوص عليه في 
هذا القانون الخدمات الصحية 

التالية:
1 ـ الفحص الطبي والعلاج 
اللازم في العيادات لدى الاطباء 

العامين والاختصاصيين.
2 ـ الفحوص����ات المخبرية 

والأشعة.
3 ـ العمليات الجراحية عدا 

جراحات التجميل.
4 ـ نفق����ات العلاج والدواء 
والإقامة في المستش����فيات في 

الحالات العادية والطارئة.
الع����ادي  الع��ل�اج  ـ   5

للأسنان.
6 ـ الأدوية:  ويصدر وزير 
الصحة قرارا يحدد كافة الخدمات 
الطبية والتأهيلية التي تشملها 
وثيقة التأمين الصحي، ويجوز 
حذف أو إضافة أي خدمات أخرى 

كلما دعت الحاجة.
ـ كما يُحدد الجراءات التي 
يجوز  توقيعه����ا على المؤمن 
لديهم لمخالفتهم أحكام وثيقة 

التأمين.
م����ادة 9: تلتزم ش����ركات 
التأمين المتعاقد معها، بتزويد 
المؤمن عليهم ببطاقات التأمين 
وبالإرشادات التوضيحية لنطاق 
التغطي����ة العلاجية وحدودها 
ونوعية خدمات العلاج الطبي 
المش����مولة وغير المش����مولة 

بالوثيقة.
وفي حالة تق����ديم خدمات 
صحية للمؤمن عليه بناء على 
معلومات غير صحيحة، يلتزم 
المؤن عليه بسداد قيمتها وفقا 
لاسعار خدمات العلاج الطبي 
المقرر لغير حاملي وثائق التأمين 

الصحي.
مادة 10: م����ع عدم الإخلال 
بأحكام القانون رقم 25 لسنة 
1981 المشار إليه تعتبر ملفات 
المؤمن عليهم وجميع البيانات 
الخاصة بهم سرية ولا يجوز 

اطلاع الغير عليها.
ويُعاقب كل من قدم بيانات 
غي����ر صحيحة، أو اس����تعمل 
التأم��ي�ن الصح����ي  بطاق����ات 
الخاضعة لأحكام هذا القانون 
بغرض الحصول ـ دون وجه حق 
ـ على الخدمات المنصوص عليها 
في هذا القانون، بالحبس لمدة لا 
تزيد على ثلاث سنوات وبغرامة 
لا تجاوز خمسة آلاف دينار، أو 

بإحدى هاتين العقوبتين.
م����ادة 11: لموظفي الوزارة ـ 
الذين يصدر بتحديدهم قرار من 

الوزير المختص ـ الدخول إلى 
الأماكن الخاضعة لأحكام هذا 
القانون وتفتيشها، ولهم الاطلاع 
على الدفاتر والسجلات وتحرير 
المحاضر بالمخالفة وإحالتها إلى 

جهة التحقيق المختصة.
ويعاقب كل من يحول دون 
ممارسة الموظفين المشار إليهم في 
الفقرة السابقة لعملهم بالحبس 
لمدة لا تزيد على سنة وبغرامة 
لا تجاوز ألف دينار أو بإحدى 

هاتين العقوبتين.
تُ����درج بميزانية  مادة 12: 
وزارة الصح����ة الاعتم����ادات 
المالية اللازم����ة لتنفيذ أحكام 

هذا القانون.
مادة 13: يصدر وزير الصحة 
اللوائ����ح والق����رارات اللازمة 
لتنفيذ هذا القانون خلال ستة 
أشهر من تاريخ نشره بالجريد 

الرسمية.
م����ادة 14: يُلغ����ى كل حكم 
يتع����ارض م����ع أح����كام هذا 

القانون.
مادة 15: على رئيس مجلس 
ال����وزراء وال����وزراء ـ كل فيما 
القانون  يخصه ـ تنفيذ ه����ذا 
ويعمل به خلال سنة من تاريخ 

نشره في الجريدة الرسمية.
أمير الكويت

صب����اح الأحم����د الجاب����ر 
الصباح

صدر بقصر السيف في: 25 
رمضان 1435 هـ

الموافق: 23 يوليو 2014 م

المذكرة الإيضاحية

للقان����ون رقم 114 لس����نة 
2014

بشأن التأمين الصحي على 
المواطنين المتقاعدين

دأبت دول���ة الكويت على 
الرعاي���ة الصحي���ة  تق���ديم 
للمواطنين وخاصة المتقاعدين 
منهم دون مقابل مادي، إيمانا 
بضرورة توفير هذه الرعاية 
للمحافظة على حياة وصحة 
الفرد والمجتمع، وإعمالا لما نص 
عليه الدستور في المادة 11 منه 

من أن الدول���ة تكفل المعونة 
للمواطنين في حالة الشيخوخة 
أو المرض أو العجز عن العمل، 
كما توفر لهم خدمات التأمين 
الاجتماعي والمعونة الاجتماعية 
والرعاية الصحية، وما نص 
عليه في الم���ادة 15 من عناية 
الدولة بالصحة العامة وبوسائل 
الوقاية والعلاج من الأمراض 
والأوبئة، إلا انه بمرور الزمن 
تعددت وسائل الوقاية والعلاج 
بالطرق الحديثة، خاصة بعد 
تقدم الطب، الأمر الذي استتبع 
النفقات  ف���ي  زي���ادة كبيرة 
الصحية من حيث سعر الأدوية 
والمع���دات والأجهزة الحديثة 
وأجور القوى العاملة وخاصة 
الأطباء الاستشاريين في فروع 
الطب المختلفة، فضلا عن ظهور 
أمراض عديدة تتطلب علاجا 
مستمرا يحتاج إلى تمويل دائم، 
بالاضافة إلى تطلعات المواطن 
نحو خدمات صحية أفضل بما 
يتناس���ب ومستوى المعيشة 

في البلاد.
ومن أجل ذلك، تم وضع هذا 
القانون للمواطنين المتقاعدين 
باعتبارهم الشريحة الأحوج 
إلى التأمين الصحي من جانب 
الدول���ة حتى توفر لهم بدائل 
تمويلية، مس���اهمة منها في 
زي���ادة النفق���ات الصحي���ة 
الملقاة على عاتقهم، بالاضافة 
إلى العمل على توسيع قاعدة 
مشاركة القطاع الخاص في أداء 
الخدمات الصحية للمواطنين 

المتقاعدين.
وقد تولت المادة الأولى من 
القانون تعريف المصطلحات 
ال���واردة به على  والعبارات 

النحو المنوه عنه فيها.
الثانية  الم���ادة  وح���ددت 
القانون من حيث  منه نطاق 
المس���تفيدين من���ه، إذ نصت 
على س���ريانه على المواطنين 
المتقاعدين المسجلين بالمؤسسة 
العامة للتأمينات الاجتماعية، 
مع جواز إضافة شرائح أخرى 

بقرار يصدره الوزير.

ونص���ت الم���ادة الثالث���ة 
على ان يك���ون نظام التأمين 
الصحي إلزاميا على المخاطبين 
بأحكامه، على ان تتحمل وزارة 
الصحة مقدار التأمين الصحي 
للمؤمن لديه، نيابة عن المؤمن 

عليهم.
وأوجب���ت الم���ادة الرابعة 
على وزارة الصحة ان تطرح 
التأمين  مناقصة بين شركات 
المعتمدة والمصرح لها بمزاولة 
خدمات التأمين الصحي، مبينا 
بها الخدمات الصحية المطلوب 
تغطيتها والتي تشملها وثيقة 
التأمين الصحي، وكذلك جميع 
التي  الش���روط والمواصفات 
تحدده���ا وزارة الصحة لهذه 
الخدمات بالمناقصة المطابقة 
للشروط والمواصفات، وأجازت 
المادة لوزارة الصحة التعاقد 

مع أكثر من شركة تأمين.
وحظرت المادة الخامس���ة 
على أي من موظفي ش���ركات 
التأمين تملك أو الاشتراك في 
إدارة المؤسس���ات العلاجية 
المتعاقد معها لتقديم خدمات 
التأمين الصحي أو تقديم خدمات 
صحية أو علاجي���ة بطريقة 

مباشرة أو غير مباشرة.
السادس���ة  المادة  وألزمت 
المنشأة الصحية التابعة للقطاع 
الطب���ي الأهلي بع���دم تقديم 
الخدمات الصحية وفقا لأحكام 
القانون، إلا بعد الحصول على 
ترخيص بذلك وبعد استيفاء 
التي  الش���روط والأوض���اع 

تضعها وزارة الصحة.
السابعة  المادة  ألزمت  كما 
مقدمي الخدمات الصحية بتقديم 
الخدمات للمؤمن عليهم وفقا 
للمعايير المهنية والأخلاقية 
المقررة وطبقا للأساليب الطبية 
المتعارف عليه���ا وفق أحدث 

وسائل العلاج.
وأناطت ذات المادة بمقدمي 
الخدمات المشار اليها، تحصيل 
قيمة العلاج من شركات التأمين، 
مع حظر تحصيل أية مبالغ من 
المؤمن عليهم مقابل الخدمات 

التي تش���ملها وثيقة التأمين 
الصحي.

الثامنة من  المادة  ونصت 
القانون على ان يغطي التأمين 
الصحي المنصوص عليه فيه 

الخدمات الصحية التالية:
1- الفحص الطبي والعلاج 
اللازم في العيادات لدى الأطباء 

العامين والاختصاصيين.
الفحوصات المخبرية   -2

والأشعة.
3- العملي���ات الجراحية، 

عدا جراحات التجميل.
4- نفقات العلاج والدواء 
والإقامة في المستشفيات في 

الحالات العادية والطارئة.
الع���ادي  الع�ل�اج   -5

للأسنان.
6- الأدوية.

ويصدر وزير الصحة قرارا 
يحدد فيه كافة الخدمات الطبية 
والتأهيلية التي تشملها وثيقة 
التأمين الصح���ي، ويجوز له 
حذف أو إضاف���ة أي خدمات 
أخرى كلما دعت الحاجة الى 

ذلك.
ويح���دد الج���زاءات التي 
يجوز توقيعه���ا على المؤمن 
لديهم لمخالفتهم أحكام وثيقة 

التأمين.
وألزمت المادة التاسعة من 
القانون شركات التأمين المتعاقد 
معه���ا تزويد المؤم���ن عليه 
ببطاقات التأمين وبالإرشادات 
التغطية  التوضيحية لنطاق 
العلاجية وحدودها ونوعية 
خدمات العلاج الطبي المشمولة 

وغير المشمولة بالوثيقة.
وأضافت المادة التزام المؤمن 
عليه بس����داد قيم����ة الخدمات 
الصحية التي تقدم له، بناء على 
معلومات غير صحيحة، وذلك 
وفقا لأس����عار خدمات العلاج 
الطب����ي المق����ررة لغير حاملي 

وثائق التأمين الصحي.
ونصت المادة العاشرة على 
اعتبار ملف����ات المؤمن عليهم 
البيانات الخاصة بها  وجميع 
الغير  سرية ولا يجوز اطلاع 

عليها، مع عدم الإخلال بأحكام 
القان����ون رقم 52 لس����نة 1981 

المشار اليه.
كما نصت على معاقبة كل 
من قدم بيانات غير صحيحة 
التأمين  أو اس����تعمل بطاقات 
الصح����ي الخاضع����ة لأحكام 
القانون بغرض الحصول على 
الخدمات المنصوص عليها فيه، 
بالحبس لم����دة لا تزيد على 3 
س����نوات وبغرامة لا تجاوز 5 
آلاف دين����ار أو بإحدى هاتين 

العقوبتين.
الم����ادة الحادية  كما نصت 
عشرة، على ان لموظفي الوزارة 
الذين يص����در بتحديدهم قرار 
الوزير المختص الحق في  من 
الدخول الى الأماكن الخاضعة 
لأحكام القانون وتفتيشها، كما 
الدفاتر  ان لهم الاطلاع عل����ى 
والسجلات وتحرير المحاضر 
الى جهة  بالمخالفات وإحالتها 

التحقيق المختصة.
وأش����ارت ذات الم����ادة الى 
معاقب����ة كل من يح����ول دون 
ممارسة الموظفين المشار اليهم 
لعملهم، بالحبس لمدة لا تزيد 
على س����نة وبغرامة لا تجاوز 
ألف دين����ار، أو بإحدى هاتين 

العقوبتين.
ونصت المادة الثانية عشرة 
عل����ى إدراج الاعتمادات المالية 
اللازمة لتنفيذ أحكام القانون 

بميزانية وزارة الصحة.
وأناطت المادة الثالثة عشرة 
م����ن القانون بوزي����ر الصحة 
إصدار اللوائح والقرارات اللازمة 
لتنفيذ القانون خلال ستة أشهر 
من تاريخ نشره في الجريدة 

الرسمية.
ونصت المادة الرابعة عشرة 
من القانون على إلغاء كل حكم 

يتعارض مع أحكام القانون.
المادة الخامس����ة  وكلف����ت 
الوزراء  عشرة رئيس مجلس 
والوزراء كل فيما يخصه بتنفيذ 
القانون، مع العمل به خلال سنة 
من تاريخ نشره في الجريدة 

الرسمية.

في مرسوم بتعديل بعض أحكام قانون الرعاية السكنية

شركات القطاع الخاص تشارك في تنفيذ وحدات
تسُلم إلى مستحقي »الرعاية السكنية« بالتنسيق مع المؤسسة

صدر مرسوم بقانون رقم 
113 لسنة 2014 بتعديل بعض 
احكام القانون رقم 47 لسنة 
1993 في شأن الرعاية السكنية 
والقانون رقم 27 لسنة 1995 
في شأن إسهام نشاط القطاع 
الخاص ف���ي تعمير الأراضي 
الفض���اء المملوك���ة للدول���ة 
الس���كنية  الرعاية  لاغراض 

وتتضمن:
أول���ى: يس���تبدل  م���ادة 
بنصوص المواد »3 بند 8 و9«، 
»4 بن���د 10«، »5 و6 و7« »9 
فقرة أخيرة«، »11 بند 6«، »27« 
مكرر »ز«، »34« من القانون 
رقم 47 لسنة 1993 المشار اليه 

النصوص التالية:
مادة 3 ـ بند 8: حصيلة بيع 
الاراضي والعقارات المخصصة 
لغير اغراض الرعاية السكنية 
بالمزاد العلني وفقا للشروط 
والضوابط التي تحددها اللائحة 

التنفيذية لهذا القانون.
بن���د 9: عائ���دات ومقابل 
حقوق الاستغلال والانتفاع 
والايجار والاستثمار للقطاعات 
غير المخصصة للسكن الخاص 
او مشاريع الرعاية السكنية، 
وذلك بما يتوافق مع القوانين 

النافذة في هذا الشأن.
مادة 4 ـ بند 10: انشاء لجنة 
فنية متخصصة للعمل على 
توفير البدائل المخصصة لجذب 
الاس���تثمار المحلي والاجنبي 
وتطوير آلياته وانماط العمل 
المخصصة لتنفيذ المش���اريع 
التي تقوم عليها وفق افضل 
التجارب وبم���ا يتطلبه من 
سبل للدعم وتقديم التسهيلات 

المختلف���ة للقطاع الخاص او 
بالمشاركة معه ووضع وتنفيذ 
السياسات والخطط والبرامج 
اللازمة لانشاء وادارة وتنمية 
واستثمار مرافق وخدمات هذه 

المشاريع.
ويصدر بتشكيل هذه اللجنة 
وش���روط عضويتها ونظام 
العمل بها وقواعد واجراءات 
جلس���اتها واللجان المتفرعة 
عنها قرار من الوزير المختص 
بناء على موافقة مجلس ادارة 
المؤسس���ة وتح���دد اللائحة 
التنفيذي���ة للقانون س���ائر 

ضوابط العمل باللجنة.
مادة 5: للمؤسسة في سبيل 
تحقي���ق اغراضها ان تجري 
جميع الاعم���ال والتصرفات 
التي من شأنها تحقيق البرامج 
والأولويات المخصصة لانجاز 
اعمالها، بما ف���ي ذلك تقرير 
نمط اس���تخدام المس���احات 
المخصصة لمشاريعها وتحديد 
نسب الاستخدام ونوعه من 
قسائم غير مخصصة للرعاية 

السكنية.
ولها بيعها او تأجيرها او 
تقرير حق الانتفاع بها ولها 
في س���بيل ذلك اب���رام عقود 
تنفيذ بنظام البناء والتشغيل 

والتحويل والنظم المشابهة.
كما للمؤسسة اجراء التعاقد 
المباشر في العقود مع الشركات 
والمؤسسات وكذلك التعاقد مع 
المكاتب الاستشارية المحلية او 
العالمية المتخصصة في العقود 
التي لا تتجاوز قيمتها الاجمالية 
عشرة ملايين دينار لكل عقد، 
وذلك طبق���ا للقواعد والنظم 

التي تحدده���ا لائحة التعاقد 
لتنفيذ المشاريع والتي تصدر 
بقرار من الوزير المختص بناء 
على موافق���ة مجلس الادارة 

والمؤسسة.
اختي���ار  وللمؤسس���ة 
الاج���راءات اللازم���ة لتنفيذ 
المرافق العامة والبنية التحتية 
ل���كل مش���روع بم���ا يحقق 
تحفيز وتشجيع المستثمرين 
ومش���اركة القط���اع الخاص 
وفق افضل التجارب العالمية 
بما ف���ي ذلك انج���از البنية 
الاساس���ية والمبان���ي العامة 
ومحطات الكهرباء الرئيسية 
وابراج المياه ومحطات تنفيذ 
الصرف الصح���ي ومعالجة 
ما قد يواجه هذه المش���اركة 
من عقب���ات، وتحدد اللائحة 
التنفيذية شروط وضوابط 

تنفيذ ذلك.
وفي جميع الحالات تعتبر 
اموال المؤسسة في حكم الاموال 

العامة.
مادة 6: للمؤسسة ان تؤسس 
بمفردها او تشارك في تأسيس 
شركات تتصل باغراضها او 
تساعد على تحقيقها او تساهم 

في رأسمالها.
ولا يج���وز ان يتضم���ن 
نصيب المؤسسة في الشركات 
التي تؤسس���ها او تش���ارك 
في تأسيس���ها او تساهم في 
رأس���مالها اي حصة عينية 
ويعتبر باطلا بطلانا مطلقا 
كل تص���رف يتم على خلاف 
حكم هذه الفقرة كما يبطل كل 

ما يترتب على ذلك من آثار.
القيام  مادة 7: للمؤسسة 

المملوكة  الش���ركات  بتمويل 
له���ا او للدول���ة او لاح���دى 
العامة  الهيئات والمؤسسات 
ملكية كاملة، وكذلك الشركات 
المساهمة ذات الاكتتاب العام 
التي يدخل النشاط العقاري 
في اغراضه���ا، وذلك للقيام 
بمشروعات الرعاية السكنية 
للمواطن�ي�ن وفقا لاحكام هذا 

القانون.
م���ادة 9 ـ فق���رة أخيرة: 
وتتول���ى المؤسس���ة اعتماد 
التنظيمي���ة  المخطط���ات 
لمشاريعها الاس���كانية وفق 
القوان�ي�ن والاج���راءات التي 

تحددها اللائحة التنفيذية.
م���ادة 11 ـ بند 6: ان يضع 
مجل���س الادارة في ش���ؤون 
اللازمة  القرارات  المؤسس���ة 
لتنظي���م الش���ؤون المالي���ة 
والادارية بما في ذلك اللوائح 
اللازم���ة لاعمال الاس���تثمار 
والمقاولات والتوريد والتعاقد 
على المشروعات وكل اعمال 

المناقصات والمزايدات.
وللمجل���س ان يضع في 
شؤون المؤسس���ة الوظيفية 
القواعد والاح���كام المنظمة 
لها، وله ممارسة الصلاحيات 
المقررة لمجلس الخدمة المدنية 

وديوان الخدمة المدنية.
مادة 27 مك���رر ز: يجوز 
للمؤسس���ة تس���ليم اراض 
بمس���احات ملائمة وخالية 
م���ن العوائق ف���ي الاراضي 
التي تخصص لها الى شركات 
القطاع الخاص ذات النشاط 
العقاري والاستثماري وفقا 
للشروط والاوضاع والاجراءات 

ادارة  التي يضعه���ا مجلس 
المؤسس���ة لتنفي���ذ وحدات 
سكنية بمس���احات مختلفة 
على ألا تقل مس���احة الأرض 
عن 400 مت���ر مربع، وبيعها 
الش���ركة لمستحقي  بمعرفة 
الرعاي���ة الس���كنية المدرجة 
طلباتهم بالمؤسس���ة، وذلك 
باسعار تشمل التكلفة الفعلية 
للوحدة السكنية وما يخصها 
من ثمن الارض ونفقات انشاء 
البنية الاساسية بالاضافة الى 
هامش ربح تحدده المؤسسة، 
التنفيذية  اللائح���ة  وتحدد 
القواعد واللوائح والشروط 

المتطلبة لذلك.
م���ادة 34: تقدم الحكومة 
الى  تقارير نصف س���نوية 
مجلس الامة عن تنفيذ الخطط 

والسياسات الاسكانية.
م���ادة ثاني���ة: يس���تبدل 
بنص���وص الم���واد 2 و5 و9 
م���ن القانون رقم 27 لس���نة 
1995 المشار اليه بالنصوص 

التالية:
مادة 2: على بلدية الكويت 
تجهي���ز وتنظيم وتس���ليم 
الاراضي المخصصة لاغراض 
السكن الخاص حسب المخطط 
الهيكلي والالتزام بتسليمها 
الى المؤسسة العامة للرعاية 
العوائق  السكنية خالية من 
خلال سنة من تاريخ العمل 
القانون، على ان تكون  بهذا 
المس���احة التي يتم تسليمها 
كدفعة اولى كافية لانش���اء 
خمس�ي�ن الف وحدة سكنية 
بمراع���اة ما ن���ص عليه في 

المادة7 من هذا القانون.

وان يتم تسليم المؤسسة 
دفعة ثانية تكفي لاقامة عشرة 
الاف وحدة سكنية اخرى وذلك 
في خلال الستة اشهر اللاحقة، 
وان يستمر تسليم الاراضي 
بعد ذلك تباعا للمؤسسة كل 
ثلاثة اشهر من التاريخ المحدد 
لتسليم الدفعة الثانية بذات 
الشروط والاوضاع السابقة، 
وان تكون الاراضي التي يجري 
تسليمها كافية لتلبية طلبات 

الرعاية السكنية المدرجة.
مادة 5: تطرح المؤسس���ة 
العمل  اعتب���ارا من تاري���خ 
المواعيد  القانون وف���ي  بهذا 
الاخرى التي تحددها المؤسسة 
مش���روعات تعمير الأراضي 
المش���ار اليها في المادة 2 من 
هذا القانون بين شركات القطاع 
الخاص المحلي���ة او العالمية 
المؤهلة للتعاق���د عن طريق 

المناقصات العامة.
ويكون اعداد دفاتر الشروط 
طبقا لما تقرره المؤسسة في هذا 
الشأن، وتلتزم بلدية الكويت 
باصدار قرارها في ش���ان ما 
يقدم اليها من مخططات خلال 
شهرين على الاكثر من تاريخ 

تسلمها المخططات.
مادة 9: تعلن المؤسسة عن 
بيع القسائم وتكون الأولوية 
لمستحقي الرعاية السكنية، ولا 
يجوز البيع لغير المستحقين 
إلا للقس���ائم الزائدة أو تلك 
التي لم يتم بيعها على النحو 

السابق.
الى  مادة ثالث���ة: تضاف 
القانون 47 لسنة 1993 المشار 

إليه مواد جديدة بأرقام:

)10مكررا( وبنود جديدة 
إلى الم���ادة )11( بأرقام )7، 8، 
9( وفقرة جدي���دة إلى المادة 

)12( نصوصها كالآتي:
مادة 10 مك���ررا: مع عدم 
الإخلال بالمادة السابقة يشكل 
مجلس الإدارة لجنة متخصصة 
تتولى دراسة ومراجعة جميع 
ما يتصل بالمناقصات الخاصة 
بتنفيذ المش���اريع الإسكانية 
وكل ما يتصل بها من وثائق 
ومس���تندات وبيانات كاملة 

ومستوفاة.
التنسيق  اللجنة  وتتولى 
مع ديوان المحاس���بة وسائر 
الجهات الرقابية فيما يساعد 

على البت في المناقصة.
ويصدر ق���رار من الوزير 
المختص بناء عل���ى موافقة 
الإدارة بتشكيل هذه  مجلس 
اللجن���ة، عل���ى أن يكون من 
بين أعضائها ممث���ل عن كل 
من لجنة المناقصات المركزية 
الفتوى والتش���ريع،  وإدارة 
الق���رار اختصاص  ويح���دد 
اللجنة وقواعد وإجراءات عملها 

وإصدار قراراتها. 
11: بن���د )7(:اعتماد  مادة 
السياسات والنظم والنماذج 
التنفيذية لجميع المخططات 

الهيكلية.
بن���د )8(: وضع ش���روط 
وضوابط التعاون مع جميع 
أنماط الاستثمار، بما يضمن 
تذليل أي معوقات تحول دون 
إسهام القطاع الخاص في تنفيذ 

مشاريعها.
بن���د )9(: وضع ضوابط 
ومعايي���ر المواصفات الفنية 

للمباني والضواحي والمناطق 
والأحياء بجميع مش���اريعها 
ـ  ـ الحرفي���ة  الاس���تثمارية 
الصناعية ـ الخدمية ـ التجارية 

ـ وما في حكمها.
م���ادة )12(: فقرة جديدة: 
ولمدير عام المؤسس���ة العامة 
للرعاية الس���كنية أن يطلب 
ال���وزارات والهيئ���ات  م���ن 
العامة وسائر  والمؤسس���ات 
الأجهزة الحكومية تزويده بما 
يحتاجه العمل بالمؤسسة من 
دراسات أو بيانات، وعلى تلك 
الجهات التعاون مع المؤسسة 

بهذا الشأن.
م���ادة رابعة: تلغى أحكام 
الباب الثالث مكررا من القانون 
رقم 47 لسنة 1993 المشار إليه، 
كما يلغ���ى كل حكم يخالف 

أحكام هذا القانون.

مادة خامسة
التنفيذية  اللائحة  تصدر 
لهذا القانون خلال أربعة أشهر 
من تاريخ العمل به، وذلك بقرار 
يصدر من مجلس الوزراء بناء 
على عرض الوزير المختص.

مادة سادسة: على رئيس 
ـ  ال���وزراء والوزراء  مجلس 
كل فيم���ا يخصه ـ تنفيذ هذا 

القانون.
أمير الكويت

صب���اح الأحم���د الجابر 
الصباح

صدر بقصر السيف في : 
25 رمضان 1435 هـ

الموافق: 23 يوليو 2014م
المذكرة الإيضاحية للمرسوم 

على موقع »الأنباء«


