PROG

cenfrum coadchingu

SIKOLENIE

Cel treningu:

Program szkolenia:

Praca w zespole. Jak sprawi¢, by 2+2=5?
~Pofaczenie sit to poczatek, pozostanie razem to postep, wspolna praca to sukces”. Henry Ford

Celem szkolenia jest uswiadomienie uczestnikom, iz zespdt to system, ktory jest
powotywany dla okreSlonego rezultatu. System wymaga okre§lonego
funkcjonowania dlatego tez, istotne jest zadbanie o komunikacje i relacje w
nim panujgce. Szkolenie umozliwi poznanie indywidualnych styldw dziatania, a
w konsekwencji pokazanie réznic w zachowaniu poszczegdinych uczestnikdw
zespotu. Zidentyfikowanie indywidualnych rdznic pomiedzy uczestnikami
uswiadomi wptyw na zachowania i motywacje pracownikéw. Szkolenie
odpowie na pytanie dlaczego niektére zespoty sg efektywne a inne wrecz
odwrotnie.

Diagnoza réznic osobowosci i ich wptyw na funkcjonowanie zespotu.
Analiza fransakcyjna a zachowania ludzi.

Okreslenie - co wptywa na efektywnosé zespotu?

5 dysfunkciji pracy zespotowej (P. Lencioni).

Budowania relacji w zespole.

Formutowanie celdw zespotu.

INFORMACIJE ORGANIZACYINE

Szkolenie jednodniowe, w formule otwarte;j.

Wielko$¢ grupy: od 5 do 12 oséb.

Prowadzgcy: doswiadczony menadzer, trener i akredytowany coach.
17 lub 27 wrzesien 2013

Centrum Coachingu PROGRES, Katowice, ul. Zabrska 14

Cena udziatu 1 osoby 700zt+VAT.

Cena obejmuije:

=

=

=
terminy:
miejsce:
cena:

przygotowanie i przeprowadzenie szkolenia

materiaty i dyplomy dla uczestnikéw

koszty zwigzane z przerwami kawowymi, lunchem oraz udostepnieniem sali
szkoleniowe;j.

Zgtoszenie na szkolenie za pomocg karty zgtoszeniowej.




PROGIR

cenfrum coadchingu
KARTA ZGLOSZENIA

Prosimy przesta¢ e-mailem: biuro@ccprogres.pl

Temat szkolenia

Data szkolenia

UCZESTNICY:

Lp | Nazwisko iimie Stanowisko Adres e-mail

1

2

3

4

OSOBA ZGLASZIAJACA:

Nazwisko i imie Stanowisko Adres e-mail / telefon

DANE DO FAKTURY:
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Nalezno$¢ za uczestnictwo osoby/oséb ................ W WYSOKOSCI .vvevvniiiniiiiiinin, zt  zaptacimy przelewem na

podstawie faktury proforma, w terminie 7 dni od daty jej wystawienia na konto: 15 1140 2004 0000 3302 4777 2381.

= Wyrazam zgode na ofrzymywanie informacji drogg e-mailowq ofert szkoleniowych — w rozumieniu ustawy z
dnia 18 lipca 2002r. o $wiadczeniach ustug drogq elektroniczng (Dz. U. Nr 144, poz. 1204 z pdzn. zm.).

= Rezygnacja z zaje¢ w terminie krétszym niz 7 dni roboczych przed terminem rozpoczecia szkolenia wigze sie
z koniecznosciq pokrycia kosztdw organizacyjnych w wysokosci 100%. Nieobecno$¢ na szkoleniu nie zwalnia
z koniecznosci dokonania optaty za udziat.

= Upowazniamy Panstwa do wystawienia faktury VAT bez naszego podpisu.

Pieczgtka i podpis osoby upowaznionej

Potwierdzimy mailowo lub telefonicznie otrzymanie od Panstwa karty zgloszeniowej.
W przypadku braku potwierdzenia z naszej strony, prosimy o kontakt na biuro@ccprogres.pl lub tel. 501.756.371




