
 E V E N T  L I S T I N G

E V E N T   T I T L E

S T A R T   D A T E 

C I T Y P R O V I N C E

D E T A I L S

W E B S I T E

S T A R T  D A T E

S E L E C T  O N E  O F  T H E  F O L L O W I N G  O P T I O N S :

A S A P O R  O N  T H I S  D A T E

C O M M E R C I A L
S T A N D A R D

E V E N T S  W E B  L I S T I N G  
P L U S  A  L I S T I N G  I N 
C P A ’ S  P R O F E S S I O N A L 
D E V E L O P M E N T 
E - N E W S L E T T E R

C O M M E R C I A L
C O M B I N A T I O N

T O  

I N D

M E M

M E M

I S  S E

L I S T I N G S  A R E  P O S T E D  A S  S U P P L I E D  S O  P L E A S E

T A K E  A  M O M E N T  T O  P R O O F R E A D .

M E M B E R  N A M E M E M B E R  I D

E N D   D A T E

H O S T E D  B Y

E V E N T  D E T A I L S

I N S E R T I O N  O R D E R8
NOV

?

955 GREEN V

M E M B E R *
S T A N D A R D

M E M B E R *
C O M B I N A T I O N

E V E N T S  W E B  L I S T I N G 
P L U S  A  L I S T I N G  I N  
C P A ’ S  P R O F  E S S I O N A L 
D E V E L O P M E N T 
E - N E W S L E T T E R

30 DAYS 

60 DAYS 

90 DAYS 

30 DAYS 30 DAYS 

90 DAYS 

30 DAYS

60 DAYS 

L O C A T I O N
( E X :   H O T E L )

P H Y S I O T H E R A P Y . C A / E V E N T S

$300

$400

$950 $200

$300

$400

$850

$500
C O M M E R C I A L  S T A N D A R D 
P L U S  A  M I D - S I Z E D  B O X  A D
I N  C P A ’ S  P R O F E S S I O N A L 
D E V E L O P M E N T  E - N E W S L E T T E R  
S E N T  M O N T H L Y  T O  O V E R  
1 5 , 0 0 0  M E M B E R S

M E M B E R  S T A N D A R D  P L U S  A 
M I D - S I Z E D  B O X  A D  I N  C P A ’ S  
P R O F E S S I O N A L  D E V E L O P M E N T 
E - N E W S L E T T E R  S E N T 
M O N T H L Y  T O  O V E R  1 5 , 0 0 0 
M E M B E R S

* F E A T U R E D  L I S T I N G  A V A I L A B L E  F O R  A N  A D D I T I O N A L  $ 1 0 0
L I M I T E D  A V A I L A B I L I T Y  -  P L E A S E  C L I C K  H E R E  T O  I N Q U

S T A R T   T I M E E N D   T I M E

I N S T R U C T O R 
( I F   A P P L I C A B L E )
/ M O N T H
Q U A L I F Y F O R  T H E M E M B E R  R

 I V I D U A L  P R O F  E S S I O N A L I N T

B E R .  P R A C T I C E  S  N O T  O W N

 B E R  D O  N O T Q U A L I T Y  F O R  

C  T I O N  T O I N D I C A T E Y O  U R

ALLEY CRESCENT, SUIT

I R E
A T E ,  Y O U M U S T  B E A D V E  R T I S I N G Y O U R  

 E R E S T S , I . E . T H E C L I N I C  O W N E R  I S  A C P A  

E D  B Y T H E  A P P L Y  I N G P H Y S I O T H E R A P I S  T 

T H E  M  E M B  E R D I S C O U N T .   C O M P L E T E T H 

 U N D  E R S T A N D I N G O F T H E S  E T E R M S . 
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B I L L I N G  N A M E

A D D R E S S

C I T Y

E - M A I L

P H O N E

T H A N K  Y O U !

P L E A S E  A L L O W  U P  T O 3  B U S I N E S S  D A Y S  A F T E R  P A Y M E N T F O R

Y O U R  E V E N T S W E B  L I S T I N G  T O  A P P E A R .

P O S T A L  C O D EP R O V I N C E

E X P I R Y

P A Y M E N T  T Y P E V I S A M C A M E X

 E V E N T  L I S T I N G

ADVERTISING@PHYSIOTHERAPY.CA

955 GREEN VALLEY CRESCENT, SUITE 270 | OTTAWA, ONTARIO | K2C 3V4 
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S I G N A T U R E T O D A Y ’ S  D A T E

P A Y M E N T  I N F O R M A T I O N

B I L L I N G  I N F O R M A T I O N

1234 5678 1234 5678

C R E D I T C A R D #

N A M E  O N  C A R D

C V V

L I S T I N G S  A R E  P O S T E D  A S  S U P P L I E D  S O  P L E A S E

T A K E  A  M O M E N T  T O  P R O O F R E A D .

P H Y S I O T H E R A P Y . C A / E V E N T S

C H A R G E S  W I L L  A P P E A R  O N  Y O U R  C R E D I T  C A R D  S T A T E M E N T  A S

C A N A D I A N  P H Y S I O T H E R A P Y  A S S O C I A T I O N .  

P L E A S E  S U B M I T  C O M P L E T E D  F O R M S  T O :  A D V E R T I S I N G @ P H Y S I O T H E R A P Y . C A

http://www.physiotherapy.ca/events
mailto:ADVERTISING@PHYSIOTHERAPY.CA
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