PROCESO DE SELECCION CONTRATO POR SUPLENCIA N° 001-2025 TEMPORAL -
HOSPITAL REGIONAL LAMBAYEQUE

COMUNICADO
(FE DE ERRATA)

En las Bases del presente concurso publico, publicado en el portal web institucional,

DICE:
N° OFICINA / N° PLAZA O CARGO NIVEL N° PLAZAS REMUNERACION TIEMPO DE
DEPENDENCIA AIRSHP CONTRATO
{..) {..) {..) {..) {..) {..) {..) {..)
2 DIRECCION DE 000894 MEDICO N-1 1 S/ 6624.00 A partir de la
SERVICIOS DE ESPECIALISTA EN suscripcion del
SALUD CIRUGIA GENERAL contrato, hasta
el retorno del
Titular de la
plaza
DEBE DECIR:
N° OFICINA / N° PLAZA O CARGO NIVEL N° PLAZAS REMUNERACION TIEMPO DE
DEPENDENCIA AIRSHP CONTRATO
{..) {..) {..) {..) {..) (.. {..) {..)
2 DIRECCION DE 000894 MEDICO N-I 1 S/ 6624.00 A partir de la
SERVICIOS DE ESPECIALISTA EN suscripcion del
SALUD RADIOLOGIA contrato, hasta
el retorno del
Titular de la
plaza

Sin otro particular; quedamos de ustedes.

La Comision



