
 

 

หนวยรับตรวจ...................................... 
ระยะเวลาท่ีสุมตรวจ ตั้งแต................................ถึงเดือน..................................... 

ประเภทงบประมาณ     (  ) งบประมาณแผนดิน     (  ) งบเงินรายได 
วัตถุประสงคของการตรวจสอบ 
1. เพ่ือใหมั่นใจวาการจายเงินนอกงบประมาณมีหลักฐานและบันทึกรายการถูกตอง ครบถวน 

2. ตรวจสอบความถูกตองของการเบิกจาย 

3. ตรวจสอบความสมบูรณและเชื่อถือไดของใบสําคัญจาย 

4. ตรวจสอบบันทึกรายการจาย 

 
ทีÉ 

ว/ด/ป 

ที่จาย 

 

บค. 
 

หมวดเงิน 

 

รายการ 

 

ยอดเงนิ 

 

ขอสังเกต 
การบันทึกจาย 

ถูกตอง ครบถวน 
  

 
        

  
 

        

  
 

        

  
 

        

  
 

        

  
 

        

  
 

        

  
 
 

        

Audit T- 7 



 
ทีÉ 

ว/ด/ป 

ที่จาย 

 

บค. 
 

หมวดเงิน 

 

รายการ 

 

ยอดเงนิ 

 

ขอสังเกต 
การบันทึกจาย 

ถูกตอง ครบถวน 
  

 
        

  
 

        

  
 

        

  
 

        

  
 

        

  
 

        

  
 

        

  
 

        

  
 

        

  
 

        

  
 

        

 

สรุปประเด็นท่ีตรวจ......................................................................................................................................................................................................................................................มี......................ชุด 
 

ขอเสนอแนะ.............................................................................................................................................................................................................................................................................................. 
                                                         

ชื่อผูตรวจ................................... วันที่.................................. 
 


