
 
 

 إعـــلان 

(  2026/ 1رقم )م ع ت ا /م/ طرح الممارسة    تعلن المؤسسة العامة للتأمينات الاجتماعية عن

 . العامة للتأمينات الاجتماعية   في المؤسسة  Nutanixتحسين وتعزيز للبيئة الافتراضية 
 
 
 

الخاص بالممارسة، الحضور للمقر    ( C.D)لشراء وثائق الممارسة والحصول على القرص المدمج  و

والاتصال    -  شارع السور   -الكائن بمنطقة المرقاب  الرئيسي للمؤسسة العامة للتأمينات الاجتماعية  

 . (55538757 - 22994472على الهاتف رقم )
 
 

 قيمة التأمين الأولي  رسوم الشراء الإقفالتاريخ  الطرحتاريخ 

 د.ك  75 20-5-2026 3-5-2026
صالحة لمدة   (دينار كويتي ألفان د.ك ) 2000

 ( يوما90)

 ي اجتماع تمهيد
 لا يوجد  )جلسة استفسارات( 

 

 بخزينة المؤسسة. عن طريق "الكي نت" فقط يتم دفع المقابل النقدي المذكور أعلاه  .1

  العطاءات، وذلك في صندوق    –  جنوب السرة  –  مؤسسة العامة للتأمينات الاجتماعيةلا  فيتقدم العطاءات   .2

 . وآخر موعد لتقديم العطاءات هو الساعة الواحدة ظهراً

البريد    أيلتقديم   .3 على  إرسالها  يرجى  أعلاه،  المذكورة  الممارسة  بخصوص  استفسارات  أو  تحفظات 

  الخميس موعد أقصاه يوم    في وذلك  ظهراً    1:00صباحاً وحتى الساعة    8:00من الساعة  الإلكتروني التالي  

 Procurement@pifss.gov.kw ، ولن يلتفت إلى الطلبات التي تقدم بعد ذلك2026-5-14الموافق  
  كتاب إحضار  مع    الممارسةللشركات المشاركة في    -إن وجد    –  لاجتماع التمهيدي احضور    الحق في  يقتصر .4

عن وصل شراء وثيقة  وصورة  صورة عن بطاقته المدنية  و حضور الاجتماع  بللمفوض    الممارسمن    رسمي

 . الممارسة

 ة:التالي اتأن يقدم عند شراء وثائق الممارسة المستند يجب

 كتاب تفويض من الشركة يحتوي على اسم والرقم المدني للمفوض بشراء وثائق الممارسة. .1

 صورة عن البطاقة المدنية للمفوض بشراء وثائق الممارسة. .2

 داخل مظروف العطاء: عن المستندات التاليةيجب أن يتم إرفاق صور كما 

 صورة حديثة من ترخيص الشركة لدى وزارة التجارة والصناعة. .1

 صورة حديثة عن شهادة التسجيل لدى الجهاز المركزي للمناقصات العامة.  .2

 صورة حديثة عن شهادة التسجيل لدى الجهاز المركزي لتكنولوجيا المعلومات.  .3

 . شهادة حديثة باستيفاء نسبة العمالة الوطنية الصادرة من قبل الهيئة العامة للقوى العاملةصورة  .4

  بعدم وجود رموز إيقاف على ملف الممارس لدى الهيئة العامة للقوى العاملة   شهادة براءة ذمة حديثة .5

 . موجهة باسم المؤسسة وبرقم الممارسة المعلن عنها

 . سداد الاشتراكات الخاصة بالمؤسسة العامة للتأمينات الاجتماعيةشهادة  .6

 صورة من نموذج تسجيل الشركة في سجل الموردين والمتعهدين والمقاولين بالمؤسسة. .7

 بالتكليفالعام  المدير 
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