
เลขประจําตัวผู้เสียภาษีอากร

ผู้มีเงนิได้

ภ.ง.ด.91ปีภาษี 
แบบแสดงรายการภาษเีงินได้บุคคลธรรมดา

(ให้ระบุให้ชัดเจนว่าเป็น นาย นาง หรือยศ)
ชื(อ - สกุล

สาํหรับผ้มีูเงินไดจ้ากการจา้งแรงงาน
ตามมาตรา 40 (1) แห่งประมวลรัษฎากร ประเภทเดียว

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

2561
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วนัเดือนปีเกดิ .......................................................15/06/2529

คู่สมรส
เลขประจําตัวผู้เสียภาษีอากร

วนัเดือนปีเกดิ .......................................................

ชื(อ - สกุล

ที(อยู่ :

นายวิทวศิน  คาํแปง
(ให้ระบุให้ชัดเจนว่าเป็น นาย นาง นางสาว หรือยศ)
...................................................................................................................................................................

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

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

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

ตายระหวา่งปีภาษีหมา้ยสมรสโสด

ยื�นปกติ ยื�นเพิ�มเติม

(ผ้บูริจาคเงินภาษีให้พรรคการเมืองต้องเป็นบคุคลธรรมดาและมีสญัชาติไทย)

คู่สมรส
ผู้มีเงนิได้

การแสดงเจตนาบริจาคภาษีที(ชําระให้พรรคการเมือง :

ภาษีที(ชําระเพิ(มเติม บาท ภาษีที(ชําระไว้เกิน บาท

สําหรับบนัทกึข้อมลูจากระบบ TCL

สถานะภาพ

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

รหสัไปรษณีย์

ใบเสร็จเล่มที.  ........................ เลขที.  .........................
จาํนวนเงิน ........................................ บาท
ลงชื.อ ................................................ ผ ้รัูบเงิน
วนัที. ..................................................

โทรศัพท์ : 093-672-6237...........................................................................

สถานภาพการสมรส สถานะการยื(นแบบฯ
(1) มีเงินไดร้วมคาํนวณภาษี*
(2) มีเงินไดแ้ยกยื.นแบบฯ
(3) ไม่มีเงินได้

สมรสและอย่รู่วมกนั
ตลอดปีภาษี

กรณีคู่สมรสเป็นคนต่างดา้วและไม่มีเงินไดโ้ปรดระบุ

...................................................ประเทศ.....................................สญัชาติ
เลขที.หนงัสือเดินทาง ..................................................................................

* กรณีรวมคาํนวณภาษีให้กรอกรายละเอียดแนบ

ภ.ง.ด. 91 กรณีรวมคาํนวณภาษี

สมรสระหวา่งปีภาษี

ตายระหวา่งปีภาษี
หยา่ระหวา่งปีภาษี

รหัสพรรคการเมือง :

ประสงค์บริจาคภาษี 100 บาทให้
ประสงค์บริจาคภาษี 100 บาทให้ไม่ประสงค์บริจาค

ไม่ประสงค์บริจาค

คาํรับรอง คาํร้องขอคนืเงินภาษี

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

ขา้พเจา้ขอรับรองวา่รายการที.แสดงไวเ้ป็นความจริงทุกประการ

วนัที.  ...............................................................................................................................................................

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

พร้อมไดแ้นบหลกัฐาน  และใบแนบ  (ถา้มี)  รวม ........ ฉบบั
ขา้พเจา้มีความประสงคจ์ะขอคืนเงินภาษีที.ชาํระไวเ้กิน

เป็นจาํนวนเงิน บาท

ลงชื.อ                                                                ผ ้มีูเงินได้

ที.อยู่ (ของผ้แูทน )

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

ลงชื�อ                                                                             ผ ้มีูเงินได้      .................................................................................................................

( )

วนัที.  ........................................................................................................................

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

...........................................................................................................ในฐานะเป็น                                                                        ของผ้มีูเงินได้

 .................................................................................................................ลงชื�อ                                                                             ผ ้แูทน

กรมสรรพากรให้บริการอิเล็กทรอนิกส์แบบ  
ทางเวบ็ไซ์ของกรมสรรพากรที.
1. ชาํระภาษี หรือไม่มีภาษีตอ้งชาํระการยื.นแบบ
หรือขอคืนภาษีผา่นระบบเครือข่ายอินเทอร์เน็ต
2. โปรแกรมคาํนวณภาษีเงินไดบุ้คคลธรรมดา

ภ.ง.ด. 91
www.rd.go.thได่แก่

ภ.ง.ด. 91 สอบถามขอ้มูลเพิ.มเติมไดที้.ศูนยส์ารนิเทศสรรพากร
RD Intelligence Center โทร. 1161

กรมสรรพากรจะคืนเงินภาษีผา่น
เพื.อสะดวกในการรับเงินคืนภาษี  ท่านสามารถลงทะเบียน

ระบบโอนเงนิแบบพร้อมเพย์

กบัธนาคารพานชัยใ์นราชอาณาจกัร  ที.ท่านมีบญัชีเงินฝาก
ดว้ยเลขประจาํตวัประชาชน



เลขประจําตัวผู้เสียภาษีอากร
ผู้จ่ายเงนิได้ 1 1 1 11 1 1 1 1 1 1 1 1

467,202.00

แต่ไม่เกินร้อยละ 10 ของ 7. )

เงินบริจาคเพื.อช่วยเหลือผ้ปูระสบภยั ระหวา่งวนัที. 1ม.ค. 2560 ถึงวนัที.  31  มี.ค. 2560 และวนัที.  5 ก.ค. 2560 ถึงวนัที.  31  ธ.ค. 2560
9. คงเหลือ (7. - 8.)
10. หัก 

0.00

0.00

467,202.00

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

13. เงินได้สุทธิ (11. - 12.)

.     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .ชําระเพิ(มเติม

     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .ชําระเพิ(มเติม
23. บวก
24. รวม ชําระไว้เกิน

เงินเพิ.ม (ถา้มี)
ภาษีที.

22. ชําระไว้เกินภาษีที.

(หลกัฐานแนบ 8., 10. ,12. ,15  และ 17 รวม ...........ฉบบั)
18. คงเหลือ ภาษีที. ชําระเพิ(มเติม ชําระไว้เกิน

16. คงเหลือ ภาษีที. ชําระเพิ(มเติม

19. บวก ภาษีที.ชาํระเพิ.มเติม 

(กรณียื.นเพิ.มเติม)

มูลค่าอสังหาริมทรัพย์ฯ 0.00

15. หัก ภาษีเงินไดที้.ไดรั้บยกเวน้จากการซืGออสงัหาริมทรัพยฯ์
14. ภาษีคาํนวณจากเงินได้สุทธิตาม 13 .

467,202.00

24,220.20

0.00

24,220.20

0.00
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( 1.5 เท่า ของจาํนวนเงินบริจาคแต่ไม่เกินร้อยละ 10 ของ 9. )
11. คงเหลือ (9.-10.)      .     .     .     .     .     .      .     .    .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .
12. หัก เงินบริจาค (ไม่เกินร้อยละ 10 ของ 11. ) .       .    .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .

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

ก การคาํนวณภาษี

6. หัก 

1. เงินเดือน ค่าจา้ง บาํนาญ ฯลฯ  

รายการค่าลดหยอ่นฯ (ยกมาจากใบแนบแสดงรายละเอียดรายการลดหย่อนและยกเว้นหลังหักค่าใช้จ่าย )

(ร้อยละ 50 ของ 3. แต่ไม่เกินที/กฎหมายกาํหนด)

69,000.00

0.00

636,202.00

100,000.00

636,202.00

536,202.00

21.
หรือจากรายละเอียดแนบ ภ.ง.ด.91  กรณีรวมคาํนวณภาษี (ในรายละเอียดรายการลดหยอ่นฯ 21. ))      .     .     .      .     .    .     .     .

(รวมเงินได้ที/ได้รับยกเว้นตาม ข 5. ) .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .
2. หัก เงินไดที้.ไดรั้บยกเวน้ (ยกมาจาก ข 6. ) .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .
3. คงเหลือ (1. - 2.)      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .
4. หัก ค่าใชจ่้าย

   .     .     .     .     .     .        .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .
5. คงเหลือ (3. - 4.) .       .     .     .     .     .     .     .         .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .

7. คงเหลือ (5. - 6.) .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .
8. หัก ( 2 เท่าของจาํนวนเงินที.ไดจ่้ายไปจริงเงินบริจาคสนบัสนุนการศึกษา/การกีฬา/อื.นๆ  

(เฉพาะกรณี 14. มากกว่า 15.)     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .
17. หัก ภาษีเงินไดห้กั ณ ที.จ่าย      .    .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .

(ยกมาจาก ค 6. ของใบแนบ (ถ้าม)ี)     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .
20. หัก ภาษีที.ชาํระไวเ้กิน 

(ยกมาจาก      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .ค 7. ของใบแนบ (ถ้าม)ี)
21. หัก ภาษีที.ชาํระไวต้ามแบบ ภ.ง.ด.91

1. 
รายการเงินได้ที(ได้รับยกเว้นข.

6. รวม 

เงินสะสม

กองทุนสงเคราะห์ครูโรงเรียนเอกชน
กบข.

กองทุนสํารองเลีQยงชีพ    
(ส่วนที.เกิน 10,000 บาท)

4. เงินได้ที(ได้รับยกเว้น

5. เงินค่าชดเชยที(ได้รับตามกฎหมายแรงงาน 
(กรณีนาํมารวมคาํนวณภาษี)

(1. ถึง 5.) ยกไปกรอกใน ก. 2.

กรณีคนที.มีอายตุัGงแต่ 65 ปีขึGนไป (รวมถึงคนพิการ)
กรณีคนพิการที.มีอายไุม่เกิน 65 ปีบริบูรณ์

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00
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2.
3. เงินสะสม

เงินสะสม

(เพื.อนาํไปเป็นฐานในการคาํนวณซืGอหน่วยลงทุนในกองทุนรวมเพื.อการเลีGยงชีพหรือกองทุนรวมหุ้นระยะยาว)
เงินได้พงึประเมินที(ได้ใช้สิทธิเลอืกเสียภาษีโดยไม่ต้องนํามารวมคาํนวณภาษีกับเงินได้อื(น



ใบแนบแสดงรายละเอยีดรายการลดหย่อนและยกเว้นหลงัจากหักค่าใช้จ่าย
ใบแนบ ภ.ง.ด. 90 ปีภาษ.ี............... ภ.ง.ด. 91 ปีภาษ.ี...............

เลขประจําตัวผู้เสียภาษีอากร

ชื(อ - สกุลชื(อ - สกุล .....................................................................................................................................

เลขประจําตัวผู้เสียภาษีอากร
ผู้มีเงนิได้ คู่สมรส

1 8 0 0 8 0 0 0 8 5 7 0 2

นายวิทวศิน  คาํแปง ..................................................................................................................................

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

(มารดาของคู่สมรส) 

(ให้กรอกเลขประจาํตัวประชาชน)
0.00

(มารดาของผ้มีูเงินได้ ) 

(บิดาของคู่สมรส) 

0.00

6. 
(ยกมาจากแบบ ล.ย.04)อุปการะเลีGยงดูคนพิการหรือคนทุพพลภาพ

เบีGยประกนัสุขภาพบิดามารดาของผ้มีูเงินไดแ้ละคู่สมรส

(บิดาของผ้มีูเงินได้ ) 

5. 
(มารดาของคู่สมรสที/มีเงินได้รวมคาํนวณภาษีหรือไม่มีเงินได้ )

   .    .     .   .     .       .     .     .     .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     . 0.00

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

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

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

0.00

(บิดาของคู่สมรสที/มีเงินได้รวมคาํนวณภาษีหรือไม่มีเงินได้ )

(บิดาของผ้มีูเงินได้ )

0.00

(มารดาของผ้มีูเงินได้ )

0.00

อุปการะเลีGยงดูบิดามารดา
(ให้กรอกเลขประจาํตัวประชาชน)

4. 

(ให้กรอกเลขประจาํตัวประชาชน)
 .   .    .       .     .     .    .    .   .     .    .   .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     คน 0.00บุตร  คนละ 30,000  บาท3. 

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

2. 0.00

60,000.00ผ้มีูเงินได ้(60,000 บาท หรือ 120,000 บาท แลว้แต่กรณี)
คู่สมรส (60,000 บาท กรณีมีเงินไดร้วมคาํนวณภาษีหรือไม่มีเงินได้

1. 

7. 
.     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .      .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .

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

0.00

เบีGยประกนัสุขภาพ
0.00เบีGยประกนัชีวิต

8. .      .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .
เงินสะสมกองทุนการออมแห่งชาติ9. 

0.00

9,000.00

0.00

0.00

0.00(ส่วนที/ไม่เกิน 10,000 บาท)เงินสะสมกองทุนสาํรองเลีGยงชีพ
    .    .    .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     . 0.00

0.00

10. .     .     .     .     .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .เพื.อการเลีGยงชีพค่าซืGอหน่วยลงทุนในกองทุนรวม
11. .     .     .     .     .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .หุ้นระยะยาวค่าซืGอหน่วยลงทุนในกองทุนรวม
12. .     .     .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .ดอกเบีGยเงินก้ยูมื เพื.อซืGอ เช่าซืGอ หรือสร้างอาคารอย่อูาศยั
13. .     .     .     .     .     .     .     .     .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .เงินไดที้.จ่ายเพื.อซืGออสงัหาริมทรัพย์

มูลค่าอสังหาริมทรัพย์ 0.00.     .     .    .    .     .     .
14. .     .     .     .     .     .     .     .     .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .เงินสมทบกองทุนประกนัสงัคม

เบีGยประกนัชีวิตแบบบาํนาญ.     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .      .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .

15. ค่าซืGอและค่าติดตัGงระบบกลอ้งโทรทศัน์วงจรปิด
16. ค่าธรรมเนียมจากการชาํระเงินดว้ยบตัรเครดิต
17. ค่าซ่อมบา้น (จากอุทกภยัระหวา่งวนัที.  1 ม.ค. 2560 ถึงวนัที.  31  พ.ค. 2560)

18.   .     .     .     .     .     .     .     .     .     .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .

19. 0.00ค่าซืGอสินคา้หรือบริการ (ตัGงแต่วนัที.  11  พ.ย. 2560 ถึงวนัที.  3 ธ.ค. 2560)  .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .

21. รวม 69,000.00(1. ถึง 20. ) ยกไปรวมใน ข้อ 11  2. ของแบบ ภ.ง.ด.90   .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .
หรือยกไปกรอกใน ของแบบ ภ.ง.ด.916. ก

20. อื.น  .ๆ................................................................ .     .     .     .    .     .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .

(เฉพาะเงินไดม้าตรา 40(5) (6) (7) และ (8) ในเขตพฒันาพิเศษเฉพาะกิจเท่านัGน)
(เฉพาะเงินไดม้าตรา 40(5) (6) (7) และ (8) เท่านัGน) .      .     .     .     .     .    .     .     .

และวนัที.  5 ก.ค. 2560 ถึงวนัที.  31  ธ.ค. 2560) .      .     .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .
ค่าซ่อมรถ     (จากอุทกภยัระหวา่งวนัที.  1 ม.ค. 2560 ถึงวนัที.  31  พ.ค. 2560)

.      .     .      .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .     .    .     .     .และวนัที.  5 ก.ค. 2560 ถึงวนัที.  31  ธ.ค. 2560)


