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Dirección de Administración Local 

D._________________________________________________________, 
secretario/a / secretario/a-interventor/a del Ayuntamiento de 
___________________________________, provincia de ___________________, en 
relación con la Ayuda Fondo de Cohesión Territorial para el año 2023, 

CERTIFICO: 
Que, según consta en la documentación obrante en esta Secretaría de mi cargo, 
Por Acuerdo de ___________________/ Decreto de __________________/ 

Resolución de _________________________, de fecha _____________________, 
se ha resuelto aprobar el proyecto/la inclusión de la inversión 
“___________________________________” en este Fondo de Cohesión Territorial 
para el año 2023. 

Y para que conste, extiendo la presente en ___________________________, a 
____ de ___________ de 20... 

 VºBº 
 El/La alcalde/sa, El/La secretario/a, 

 Fdo. ___________________ Fdo. _____________________ 

 

 


