
コーチングとは、対話を通じて相手の考えを深めたり広げたりしながら、 相手の目

標達成に向けて、「より心に響く自らの選択」と「自発的な行動」を支援するコミュニ

ケーションのプロセスです。性差や世代差のある多様な人材から成る組織をより活気

ある、そして能力の発揮できる職場環境にするためには、管理者による部下や同僚に対

する関わりが大きく影響します。 
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開催日時 

新潟会場 

令和４年８月４日（木） 

長岡会場 

令和４年８月５日（金） 

１０時００分～１６時３０分 

会  場 
経協会館３階ホール 
（新潟県経営者協会） 

新潟市中央区川岸町１－４７－３ 

ホテルニューオータニ長岡 

長岡市台町 2丁目 8番 35号(長岡駅東） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                  主催 一般社団法人新潟県経営者協会 

自立型人材を育てるビジネスコーチング 

第５９４回管理監督者能力開発セミナー 

講師  L.C.L. 代表 エグゼクティブ・コーチ 根本ディーコン雅子 氏 

三菱商事株式会社に入社し、医療機器システム部 ODA 海外プロジェクトチームに
配属。入社以来、ODA 案件の主に、病院建設、大学建設に関わる。数多くのプロジェ
クトに関与その後、渡英し、ビジネスコンサルティング会社 JMJ Associates で契約コン
サルとして危機管理、プロジェクトマネジメントで様々なチームビルディングに貢献。コ
ーチングをベースにしたマネジメントコンサルティングの深さに魅せられ、スキルをアッ
プ。Miyabi Consultants Ltd （L.C.L.が屋号）を設立して現事業、コーチングをベースに
した企業研修、公開セミナー等を始める。今後ますます活躍が期待される講師の一人
でもある。11 



受 講 料 
一  般   １５，４００円 (１名・消費税込)  

会員会社    ８，８００円 (１名・消費税込)  

申 込 方 法 

下記申込書にて FAX(025－267－2310）または 

ホームページ(https://www.niigata-keikyo.jp)よりお申し込みください。 

※受講票は発行いたしません。定員に達し、受講できない場合はご連絡いたします。 

定 員 ・新潟会場 ４０名 ・長岡会場 ３０名  定員になり次第締め切ります。 

申 込 締 切 日 

令和４年７月２８日(木) 
※受講料は 7月 28日までに納入願います。 

※お申込み後のキャンセルにつきましては、土日祝祭日を除く開催前日の正午以降の取り消し(欠席

を含む)はキャンセル料として受講料の全額を申し受けます。その場合、資料等を後日送付いたし

ます。詳細は新潟県経営者協会のホームページをご確認ください。 

振 込 先 

口座名:「一般社団法人 新潟県経営者協会（ｼｬ．ｹﾝｹｲｴｲｼｬｷｮｳｶｲ）」 

第四北越銀行・白山支店 普通預金№0173179  

大光銀行・新潟支店 普通預金№314069 

※振込手数料は貴社にてご負担をお願いいたします。 

※領収書は発行いたしませんので、必要の場合はご連絡ください。 

備 考 
・昼食の用意はございません。 

・新潟会場は駐車場がございませんので、近隣の有料駐車場（陸上競技場、新潟市役所等） 

をご利用ください。長岡会場の駐車場も有料でご利用いただけます。 

お 問 合 せ (一社)新潟県経営者協会 事務局 ℡(025)267－2311  

 

(一社)新潟県経営者協会 行 FAX (025)267-2310   

第５９４回管理監督者能力開発セミナー申込書 

会 社 名 
 

所 在 地 
(〒           ) 

 

ご 担 当 者 お名前              所属・役職 

連 絡 先 TEL:              FAX: 

 

参加者氏名(ﾌﾘｶﾞﾅ) 所属・役職 参加会場(○印) 

１ 
(                            )  

新潟・長岡 

２ 
(                            )  

新潟・長岡 

３ 
(                            )  

新潟・長岡 

４ 
(                            )  

新潟・長岡 

５ 
(                            )  

新潟・長岡 

受講料のご送金方法（下の□に☑チェックしてください） 

□ 回数券 □ 銀行振込 □ その他    請求書 □ 要  □ 不要 

ご記入いただいた個人情報は、本セミナーに関するお申込者様への連絡、受付やセミナーの運営のために利用いたします。また、今後各種セミナーや当協

会の事業等に関する情報をお届けするために、利用することがございます。なお、ご本人から同意を頂いた場合、または法令に基づく場合を除き、お預か

りした個人情報を第三者に提供することはございません。 


