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	구분
	내용

	성 명
	

	연락처
	

	이메일
	

	내용
	

	□ 고객소리 접수를 위한 개인정보 수집·이용 동의서
- 이용 목적: 답변 처리 및 고객의 소리 분석 등 서비스 제고를 위한 수집
- 수집 항목: (필수) 성명, 이메일, 연락처
- 보유 및 이용 기간: 수집일로부터 6개월 
* 귀하는 개인정보 수집에 대한 동의를 거부할 권리가 있습니다. 단, 거부 시에는 요청 접수가 불가능함을 알려드립니다.
* 수집된 개인정보는 요청 처리 목적으로만 사용됩니다.
* 이용자의 부주의에 의해 개인정보가 노출되지 않도록 주의하시기 바랍니다.

	상기 개인정보 수집 및 이용에 동의하십니까? ▣ 동의함 □ 동의하지 않음
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