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DU ID:  _______________________________ Posición o Título:   ____________________________________  

Departamento:  _______________________________ 

Fecha Efectiva de Renuncia  (mm/dd/aaaa):   ________________________________  

Por favor, díganos el motivo de su renuncia: 


	Mi firma indica que mi resignación es voluntaria. Entiendo que si tengo preguntas o preocupaciones antes de renunciar, puedo hablar con un miembro de recursos humanos y comunidades inclusivas (HRIC) llamando al 303.871.3103.  Nota para los trabajadore...
	Fecha (mm/dd/aaaa):
	Firma de Empleado



