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Para el caso de aclaración respecto a la operación celebrada, se podrá acudir a la unidad Especializada de Atenc¡ón a Aclarac¡onesde la Institución' según corresponda al lugar de celebración de la operación, o solicitarla a través de ros siguientes teléfonos, enun lapso no mayor a 90 días naturales a p-artir de la fecha señalada en el presente comprobante:México D'F' (55) 5140 5600 - Monterrev (81) stis sooo ? Guadarajara iísl ¡oos 9000 - Resto der país 01 Boo 226 6783
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