
สำหรับบันทึกข้อมูลจากระบบ TCL

	 เลขประจำตัวผู้เสียภาษีอากร   	   เปนสำนักงานใหญ	่   เปนสาขาที ่ 
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	 อาศัยอำนาจตามมาตรา ........................................................................................................................

	 ...............................................................แห่งประมวลรัษฎากร ขอแจ้งการประเมินภาษีมูลค่าเพิ่ม

	 สำหรับเดือน..................................................... พ.ศ. ........................พร้อมทั้งเบี้ยปรับ และเงินเพิ่ม

	 ตามมาตรา........................................................................แห่งประมวลรัษฎากร เงินเพิ่มคำนวณถึง

	 วันที.่.............. เดือน..................................................พ.ศ. ................................. ดังรายละเอียดต่อไปนี้

	

	 ตอนที ่1 ยอดขายและภาษีขาย

	  (1)	 ยอดขายในเดือนนี้

	  (2)	 ลบ ยอดขายทีเ่สียภาษีในอัตราร้อยละ 0

	  (3)	 ลบ ยอดขายทีไ่ด้รับยกเว้น

	  (4)	 ยอดขายทีต่้องเสียภาษี

	  (5)	 ภาษีขายเดือนนี้

	 ตอนที่ 2 ยอดซื้อและภาษีซื้อ

	  (6)	 ยอดซื้อทีม่ีสิทธินำภาษซีื้อมาหักในการ

	 	 คำนวณภาษีเดือนนี้

	  (7)	 ภาษซีื้อเดือนนี้

	 ตอนที่ 3 การคำนวณภาษี

	  (8)	 ภาษทีีต่้องชำระ/(ชำระเกิน) เดือนนี้

	  (9)	 ภาษทีีช่ำระเกินยกมา

	 (10)	 ภาษีสุทธทิีต่้องชำระ/(ชำระเกิน)

	 (11)	 	 ลบภาษทีีช่ำระไว้แล้ว/	 บวก ภาษทีีช่ำระเกิน

	 (12)	 ภาษทีั้งสิ้นทีต่้องชำระ/(ชำระเกิน)

	 (13)	 เงินเพิ่มตามมาตรา............................................

	 (14)	 เบี้ยปรับตามมาตรา............................................

	 (15)	 รวมภาษทีีต่้องชำระเพิ่มเติมทั้งสิ้น (12)+(13)+(14) หรือ (13)+(14)-(12)

	 	 รวมภาษทีีต่้องชำระทั้งสิ้น .......................................................................................... บาท

	 	 ตัวอักษร .................................................................................................................................................................................................................................................................................................

	 	 ขอให้ท่านนำเงินภาษีไปชำระ ณ สำนักงานสรรพากรพื้นที่สาขา............................................................................................................................................... ภายใน 30 วัน

	 	 นับแต่วันทีไ่ด้รับหนังสือแจ้งการประเมินนี้

		  รายละเอียดข้อเท็จจริง ข้อกฎหมาย และเหตุผลในการประเมินได้แนบมาพร้อมหนังสือแจ้งฉบับนีแ้ล้ว

	 	 	 ลงชื่อ...........................................................................................................................................

	 	 	 	 	 (........................................................................................................................................)

	 	 	 เจ้าพนักงานประเมิน ..........................................................................................................

	 	 	 วันที.่...........................................................................................................................................

หนังสือแจ้งการประเมินภาษีมูลค่าเพิ่ม ภ.พ.73.1

เตรียมแบบโดย.............................................................................................................................

	 (...........................................................................................................................)

ตำแหน่ง................................................................................. ลสก. ..............................................

วันที.่...................................................................................................................................................

รายการ
ตามแบบแสดงรายการที่ยื่นไว้

รวม............................ฉบับ
ตามผลการตรวจฯ ยอดแตกต่าง



 

  	เหตุผลที่ประเมิน 

	 แสดงไวต้ำ่ไปจำนวนเงิน .............................................................................. บาท

	 นำส่วนทีไ่ด้รับยกเว้น

	 มาหักเกินไปจำนวนเงิน ................................................................................ บาท

	 นำยอดขายอัตราร้อยละ 0

	 มาหักเกินไปจำนวนเงิน ................................................................................ บาท

	 อื่นๆ (ระบุ) ....................................................................................................................

	 .............................................................................................................................................

	 .............................................................................................................................................

ข้อควรทราบ

	 	 	 1. ถ้าไม่ชำระภาษีภายในวันท่ี ........................................................................ ตามรายการที่ (15) จะต้องรับผิดเสียเงินเพิ่มอีกร้อยละ 1.5 ต่อเดือน

หรือเศษของเดือนของเงินภาษีที่ต้องเสียตามมาตรา 89/1 แห่งประมวลรัษฎากร นับจากวันดังกล่าวจนถึงวันที่ได้รับชำระภาษี และหากมิได้

ชำระภายใน 30 วัน นับแต่วันที่ได้รับหนังสือแจ้งการประเมินนี้ เจ้าหน้าที่มีอำนาจสั่งยึดหรืออายัดและขายทอดตลาดทรัพย์สิน ตามมาตรา 12

แห่งประมวลรัษฎากร

	 	 	 2. กรณีไม่เห็นด้วยกับการประเมิน สามารถอุทธรณ์การประเมินได้ โดยยื่นคำอุทธรณ์ด้วยแบบ ภ.ส.6 ต่อคณะกรรมการพิจารณา

อุทธรณ์ ภายใน 30 วัน นับแต่วันทีไ่ด้รับหนังสือแจ้งการประเมินนี้  ตามมาตรา  30 แห่งประมวลรัษฎากร

	 	 	 3.	การชำระภาษีอากรด้วยเช็ค ต้องเปนเช็คขีดคร่อมสั่งจ่ายให้แก่ “กรมสรรพากร” กับขีดฆ่าคำว่า “ผู้ถือ” และหรือ “ตามคำสั่ง” ออก

กรณทีีเ่ปนเช็คประเภท ก. ข. ค. ให้ติดต่อ ณ สำนักงานสรรพากรพื้นที่สาขา

ข้อแนะนำ

	 หากปรากฏว่าการเสียภาษีอากรในส่วนที่ยังไม่ถูกเรียกตรวจสอบนั้น ไม่ถูกต้องทำนองเดียวกับที่ถูกประเมินหรือถูกเรียกเก็บ

เพิ ่มเต ิม   โปรดรีบชำระภาษีอากรเพิ ่มเต ิมให้ถ ูกต้องในโอกาสแรกเพื ่อประโยชน์ในเรื ่องเบี ้ยปรับหรือเง ินเพิ ่มแล้วแต่กรณี

	 หมายเหตุ : ประเภทของเช็คทีร่ับชำระภาษีอากร

	 	 	 -	เช็คธนาคารแห่งประเทศไทย (เช็คประเภท ก.)

	 	 	 -	เช็คทีม่ีธนาคารค้ำประกัน (เช็คประเภท ข.)

	 	 	 -	เช็คทีธ่นาคารเซ็นสั่งจ่าย (เช็คประเภท ค.)

	 	 	 -	เช็คทีผู่้มีหน้าทีช่ำระเงินภาษีอากรเปนผู้เซ็นสั่งจ่ายและใช้ชำระโดยตรง (เช็คประเภท ง.)

	 แสดงไว้สูงไปจำนวนเงิน .................................................................................บาท

	 นำภาษีซื้อต้องห้ามตามมาตรา 82/5 ......................................................................

	 มาถือเปนเครดิตจำนวนเงิน .............................................................................บาท

	 ภาษีทีช่ำระเกินยกมา

	 จากเดือนก่อนสูงไป.............................................................................................บาท

	 อื่นๆ (ระบุ) ......................................................................................................................

	 ...............................................................................................................................................

	 ...............................................................................................................................................

ยอดขาย ยอดซื้อที่เสียภาษีแล้ว
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