
Obchodní společnost: ABF, a.s. 
Sídlo: Beranových 667, 199 00 Praha 9 – Letňany

Pracoviště, korespondenční adresa: Dělnická 12, 170 00 Praha 7 – Holešovice
IČ: 63080575, DIČ: CZ63080575
Zapsaná: u MS v Praze, oddíl B, vložka 3309
Bankovní spojení: Expobank CZ a.s., č. ú. 5085320005/4000
Tel.: +420 724 122 084, +420 606 752 818, +420 724 589 269
E-mail: holidayworld@abf.cz, internet: www.holidayworld.cz, www.pvaexpo.cz

PVA EXPO PRAHA, 17.–19. 3. 2023
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Závazná přihláška k účasti – rámcová smlouva

1

VÝSTAVNÍ PLOCHA
cena v Kč/m2 dle termínu přihlášení vyplňte rozměry v celých metrech

do 15. 9. 2022 od 16. 9. 2022 šířka (délka) hloubka celkem m2

Krytá výstavní plocha 

(min. 6 m2)
řadová 4 000 4 400

rohová 4 200 4 620

tvar U (čelní) 4 300 4 730

ostrovní 4 400 4 840

Výška expozice (včetně dominanty - v cm). V případě neuvedení výšky stánku předpokládáme celoplošnou výšku stánku 250 cm. 

Venkovní plocha (tvar se nerozlišuje)   500   600

Stavba expozic prostřednictvím ABF              ANO / NE Registrační poplatek 4 300

Zajištění pojištění odpovědnosti za škodu 1 200

OBOR (viz Oborové členění, seznam viz strana A0): 

CENA CELKEM

Všechny ceny jsou uváděny bez DPH.
Prohlašuji, že jsem se seznámil s Obchodními podmínkami ABF, a.s., které jsou nedílnou součástí této přihlášky, jejich obsahu rozumím a souhlasím s ním. Beru na vědomí, že se jedná o rámcovou smlouvu, která 
bude realizována po částech, na základě objednávek ve formě písemné, e-mailové. V případě, že objednávky budou vystaveny třetí osobou, je vyžadován vždy originál. 

_____________________________________________________ ________________________________________________________
 za ABF, a.s. datum, podpis za vystavovatele / zástupce vystavovatele, razítko

VYSTAVOVATEL

Obchodní jméno ________________________________________________________________________  IČ  ____________________________________

Název vystavovatele pro uvedení v katalogu veletrhu  _________________________________________________________________________________

Sídlo* – ulice  __________________________________________________________________________  DIČ  ___________________________________

Město  ___________________________________________________  PSČ  ________________________  Stát ___________________________________

Firemní telefon  ______________________________  Firemní e-mail  _____________________________________________________________________

Internet  www. _________________________________________________________________________________________________________________

Kontaktní osoba  _____________________________________________________________  Funkce  ___________________________________________

Tel./mobil  ________________________________________________  E-mail**  ____________________________________________________________

Korespondenční adresa (je-li odlišná od sídla)  __________________________________________________________________________________________

E-mail pro zasílání faktur v elektronické podobě ________________________________________________________________________________________

ZÁSTUPCE VYSTAVOVATELE (vyplňte v případě, že vystavovatel žádá zajištění své účasti prostřednictvím zástupce včetně veškeré fakturace a korespondence)

Obchodní jméno ________________________________________________________________________  IČ  ____________________________________

Název vystavovatele pro uvedení v katalogu veletrhu  _________________________________________________________________________________

Sídlo* – ulice  __________________________________________________________________________  DIČ  ___________________________________

Město  ___________________________________________________  PSČ  ________________________  Stát ___________________________________

Firemní telefon  ______________________________  Firemní e-mail  _____________________________________________________________________

Internet  www. _________________________________________________________________________________________________________________

Kontaktní osoba  _____________________________________________________________  Funkce  ___________________________________________

Tel./mobil  ________________________________________________  E-mail**  ____________________________________________________________

Korespondenční adresa (je-li odlišná od sídla)  __________________________________________________________________________________________

E-mail pro zasílání faktur v elektronické podobě ________________________________________________________________________________________

* Pro fyzické osoby Místo podnikání.  ** Nutné vyplnit pro zasílání umístění, montážních pokynů apod.

Souhlasím se zasíláním obchodních sdělení v souladu se zák. č. 480/2004 Sb. Souhlas lze odvolat zasláním e-mailu s textem „nezasílat“ na stoplist@abf.cz.

  ______________________________________________ 
  podpis za vystavovatele / zástupce vystavovatele

Termíny pro slevu – 15. 9. 2022


