
 

NATIONAL ASSOCIATION OF PRETRIAL SERVICES AGENCIES 
38TH ANNUAL CONFERENCE & TRAINING INSTITUTE 

CONFERENCE REGISTRATION FORM 

September 26­29, 2010  
 Westin San Diego, 400 West Broadway, San Diego, CA 92101 

Registration Directions: 

• One registration form per person. Forms MUST arrive with payment to secure registration. IF POSSIBLE 
please register online at www.napsa.org using PayPal. 

• Please make sure that all information is complete, correct, and legible. 
• Registrations must be postmarked by September 3, 2010 to receive the early conference rate. 
• Questions? Call the NAPSA Service Director at 202‐841‐3409 or email info@napsa.org.  

REGISTRANT INFORMATION (Please Print) 
Name: _____________________________________________________________________________________________________ 

Title: _______________________________________________________________________________________________________ 

Agency: ____________________________________________________________________________________________________ 

Address: ___________________________________________________________________________________________________ 

City: ______________________________________________________ State: _______________ Zip Code: _______________ 

Email: _______________________________________________________ Telephone: ________________________________ 

REGISTRATION FEE: (Includes: Sunday Evening Reception, Monday – Wednesday Continental 
Breakfasts, and Monday and Tuesday Luncheons) 
                                  
Early Registration Fee          NAPSA Member   $325  __________ 
(Postmarked by September 3, 2010)         Non‐Member    $425  __________ 
 
On­Site Registration Fee          NAPSA Member   $355  __________ 
(Postmarked After September 3, 2010, or       Non‐Member    $455  __________ 
Register at Conference) 
 
One­Day Registration Fee          All Attendees Monday  $150  __________ 
(Available Monday OR Tuesday ONLY)      All Attendees Tuesday $150  __________ 
 
Local Registration Fee          All CA Residents  $295  __________ 
(Available to CA Residents ONLY)   
 
Additional Event Tickets 
Sunday Reception        Number of Tickets _______  @ $50/each  __________ 
Monday Awards Luncheon      Number of Tickets _______  @ $40/each  __________ 
Name of person(s) additional ticket(s) for _______________________________________________________________________ 
 
 
 
 
By submitting this registration, the registrant certifies that they have read and agree with the 
conditions as delineated in the Conference Attendance Disclaimer on the NAPSA website. 

Make checks payable to NAPSA (Federal ID#: 23‐7281239)  
Mail form and check to: NAPSA 927 15th St. NW, 3rd Floor, Washington, DC 20005 

 

Refund Policy: $100 of the registration fee is non­refundable. Balance 
may be requested in writing on or before September 17, 2010. No 
refunds will be granted after that date. 

 

Total Amount Enclosed $ _______________ 

Vegetarian Lunch:    YES  NO 


