
PMPA ANNUAL MEETING SPONSORSHIP 
October 21 – 25, 2016 – Westin Hilton Head Island Resort & Spa, Hilton Head Island, SC 

Show your support of the PMPA – Be a Company Sponsor for the 2016 Annual Meeting! 
The deadline to register for sponsorship is Friday, October 7, 2016.   If you have questions regarding  
 company sponsorship for the 2016 Annual Meeting, please contact Renee Merker at 440.526.0300. 

 

BENEFACTOR SPONSOR – $2,500.00  
 Company logo placement on conference website and meeting app 

with a direct link to sponsor’s website.   
(Send a .jpg image to Renee Merker at PMPA – rmerker@pmpa.org) 

 Recognition of company sponsorship by the PMPA President at the 
opening business session. 

 Company logo on signage at social functions and business sessions. 
 Company logo projected on screens prior to the start of each business 

session and during breaks. 
 Logo acknowledgement in Awards Banquet program. 
 Company‐specific printed promotional piece  included  in conference 

registration packet.  (Promo piece must be one page and should be 
no larger than 8.5” x 11”)   Printed copies must be submitted to PMPA 
by October 7th. 

 

PATRON SPONSOR – $1,000.00  
 Company logo placement on conference website and meeting app  

with a direct link to sponsor’s website.  
(Send a .jpg image to Renee Merker at PMPA – rmerker@pmpa.org) 

 Recognition of company sponsorship by the PMPA President at the 
opening business session. 

 Company logo on signage at social functions and business 
sessions. 

 

SPONSORSHIP REGISTRATION 
 MAIL check with this form to: PMPA – 6880 West Snowville Road, Suite 200, Brecksville, OH  44141     Make checks payable to “PMPA.”   
 Or FAX this form with credit card information to:  440‐526‐5803 

Company Name: __________________________________________________    Contact Person: __________________________________________ 

Phone: ___________________________________________________________   Email: __________________________________________________ 

Sponsorship Level:    Benefactor - $2,500.00         Patron - $1,000.00  
 

CREDIT CARD PAYMENT: 
Cardholder Name: 

  
Expiration Date: 

  
Security Code: 

 

Credit Card Number: 
  

Card Type: 
  

Amount: 
 

 


