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Aguascalientes, Ags., a 28 de junio de 2023 

INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD 
DEL ESTADO DE AGUASCALIENTES 
PRESENTE. 

Por medio del presente escrito renuncio voluntariamente a los servicios que prestaba en este Instituto de Servicios 

de Salud del Estado de Aguascalientes hasta el die de hoy en el puesto de AUDITOR ENCARGADO con el código 

CF21135 dando por terminada mi relación individual de trabajo con este Instituto, en términos de lo dispuesto por el 

Artículo 23 Fracc. I del •Estatuto Jurídico de los Trabajadores al Servicio de los Gobiernos del Estado de 

Aguascalientes, sus Municipios y Organismos Descentralizados Vigente. 

Expresamente manifiesto que durante el tiempo que presté mis servicios al INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD 

DEL ESTADO DE AGUASCALIENTES recibí puntualmente todos los pagos por concepto de salarios y prestaciones 

a que tuve derecho, así mismo gocé de todos los días de descanso semanal y obligatorios conforme a la Ley; 

señalando especificamente que no existe adeudo alguno adicional por ninguna prestación, ya que me han sido 

pagadas a la fecha de la presente renuncia. 

Por consiguiente, habiendo manifestado mi libre voluntad anteriormente mencionada y no teniendo reclamación 

alguna que hacer en cuanto a los derechos y obligaciones derivados de mi relación de trabajo con el Instituto de 

Servicios de Salud del Estado de Aguascalientes, me desisto expresamente de cualquier acción laboral, civil, penal, 

administrativa o de cualquier otra índole que pudiera emanar de la relación laboral que por este medio doy por 

terminada. 

ATENTAMENTE 

C. LUIS FILEMON GOMEZ RIVERA 
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