
 

 
 

COMUNE DI PABILLONIS 
(Provincia del Sud Sardegna) 

Via San Giovanni, 7 – 09030 Pabillonis (SU) 
 

 

AREA FINANZIARIA 

SERVIZIO TRIBUTI 
Telefono 070 93529208/212 

Mail finanziario@comune.pabillonis.su.it 
PEC protocollo@pec.comune.pabillonis.su.it  

 

All’ UFFICIO TRIBUTI 
DEL COMUNE DI PABILLONIS 

 

OGGETTO: 
COMUNICAZIONE AGEVOLAZIONE IMU PER FABBRICATI 
INAGIBILI/INABITABILI E NON UTILIZZATI 
(N.B.: valida solo per il periodo dell’anno in cui si verifica tale situazione)  

 
Il sottoscritto ___________________________________________  nato a  __________________________ 

Prov. ( ____ ) il _______________________ residente a _____________________________ Prov. ( ____ ) 

in Via/Piazza ______________________________________________ Cod. Fisc.  _____________________ 

tel ________________, e-mail ____________________________, PEC _____________________________ 

in qualità di ☐Proprietario ☐Usufruttuario ☐Titolare di altro diritto reale , per una quota del _______ % 
 

COMUNICA 
 
Ai sensi dell'art. 1, c. 747, della L 160/2019, e sue ss.mm.ii, di aver diritto all'applicazione della riduzione del 

50% della base imponibile per l'unità immobiliare ubicata in Pabillonis nella via 

___________________________________ n. _____ distinta in catasto urbano al Foglio ______ Mappale 

____________ Sub. _______ con rendita di € __________________ 

Consapevole: 

- che le dichiarazioni mendaci sono punite penalmente ai sensi dell'art. 76 del DPR 445/2000; 

- che in caso di dichiarazione falsa o non più corrispondente al vero, si decadrebbe immediatamente 

dall'agevolazione fiscale; 

- che l’inagibilità deve consistere in un degrado fisico sopravvenuto (fabbricato diroccato, pericolante, 

fatiscente), non superabile con interventi di manutenzione ordinaria o straordinaria, che rende 

l'immobile inidoneo all'uso cui è destinato; 

 
DICHIARA 

 
- che tale unità immobiliare non è utilizzata; 

- che la stessa è inagibile/inabitabile per il periodo ________________________ per i seguenti motivi: 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 
- di aver letto l'informativa in materia di protezione dei dati personali ai sensi del Regolamento UE 679/2016 
e del D.Lgs. n. 196/2003, come da ultimo modificato dal d.lgs. 101/2018. 
 

A tal fine allega la seguente documentazione: 

1. copia del documento di identità del dichiarante  

2. documentazione attestante lo stato di inagibilità  

3. _______________________________________________________________________________; 

Data  firma  
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