
แบบ ร.ว.1 
ชื่อผู้กระทำความผิด                                                                                                                          . 
ข้อหา 
ความผิด                                                                                                                                         . 
                                                                                                                                                    . 
                                                                                                                                                    . 

รายข่ือเจ้าหน้าที่ผู้จับ     หน่วยงาน     ผู้รับรอง 
(ตามนิยามที่กำหนดในระเบียบ) 
.........................................................      ............................................................    ............................................................ 
.........................................................      ............................................................    ............................................................ 
.........................................................      ............................................................    ............................................................ 
.........................................................      ............................................................    ............................................................                                                        
.........................................................      ............................................................    ............................................................                                                        
.........................................................      ............................................................    ............................................................                                                        
                                                         
รายข่ือเจ้าหน้าที่ผู้เปรียบเทียบปรับ   หน่วยงาน     ผู้รับรอง 
.........................................................      ............................................................    ............................................................ 
.........................................................      ............................................................    ............................................................ 

รวมทั้งสิ้น......................................คน 

ไม่มีเงินสินบนนำจับ   มีเงินสินบนนำจับ จำนวน..........................................บาท 

 

เลขคดีเปรียบเทียบปรับที่............................................................ 
เลขหนังสือร้องทุกข์..............................................ถึงสถานีตำรวจ............................................................ 
จำนวนค่าปรับ.......................................................จำนวนเงินรางวัล...................................................บาท 
เลขที่ใบเสร็จ............................................................จำนวนเงินกองทุนฯ.............................................บาท  

 

ส่วนแบ่งหน่วยงาน (กลุ่มกฎหมายอาหารและยาเป็นผู้กรอก) 

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

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

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



แบบ ร.ว.2 
สรุปเงนิสินบน เงินรางวัล และเงินกองทุนฯประจำเดือน                               พ.ศ                          . 

ลำดับที่ ใบเสร็จเลขท่ี/เล่มที่ จำนวนเงินค่าปรับ สินบนนำจับ เงินรางวัล เงินกองทุน
ค่าใช้จ่ายฯ 

      



แบบ ร.ว.2 
สรุปเงินสินบน เงินรางวัล และเงินกองทุนฯประจำเดือน                               พ.ศ                          . 

ลำดับที่ ใบเสร็จเลขท่ี/เล่มที่ จำนวนเงินค่าปรับ สินบนนำจับ เงินรางวัล เงินกองทุน
ค่าใช้จ่ายฯ 

      

 
รวม  เงินค่าปรับทั้งสิ้น                                                                        บาท 

เงินสินบนนำจับ                                                                        บาท 
เงินรางวัล                                                                                บาท 
เงินกองทุนค่าใช้จ่าย                                                                    บาท 
ยอดรวมเงินรางวัลตามข้อ 13(1)                                                               บาท 
ผู้มีสิทธิรับเงินรางวัลตามข้อ 13(1) รวมทั้งหมด                                          ส่วน 
อัตราเฉลี่ยเงินรางวัลตามข้อ 13(1) ส่วนละ                                                                บาท 
ยอดรวมเงินรางวัลตามข้อ 13(2)                                                                      บาท 
ผู้ที่มีสิทธิรับเงินรางวัลตามข้อ 13(2) รวมทั้งหมด                                                          สว่น 
อัตราเฉลี่ยเงินรางวัลของผู้มีสิทธิตามข้อ 13(2) ส่วนละ                                                   บาท 

 
ลงช่ือ                                                                   เจ้าหน้าที่การเงิน 

 

                                      



แบบ ร.ว.3 
บัญชีการจ่ายเงินรางวัล 

ประจำเดือน                               พ.ศ                          . 
ลำดับที่ รายช่ือผู้รับเงินรางวัล จำนวนส่วนที่ได้รับ จำนวนเงินที่ได้รับ ลายมือชื่อผู้รับเงิน 
     

                            
                             



                                                แบบ ร.ว.3 
บันทึกการแจ้งและรับแจ้งความนำจับ 

เลขที ่                   /               .      ทำข้ึนที ่                                     . 

วันที่                   เดือน                     พ.ศ                  . 

ข้าพเจ้า                                                                                   ตำแหน่ง                                              . 

สังกัด                                            .เป็นผู้มีอำนาจรับแจ้งความนำจับตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจ่ายเงิน
สินบนรางวัลและค่าใช้จ่ายในการดำเนินงาน พ.ศ 2546 ได้รับแจ้งความนำจับจาก ............................... อายุ............................ปี 
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน/ใบอนุญาตขับรถยนต์/รถจักรยานยนต์ เลขที่ ............................................................................... 
อยู่บ้านเลขท่ี..................................ตรอก/ซอย.......................... หมู่ที่..................... ...ถนน............................................................ 
ตำบล/แขวง...................อำเภอ/เขต................................. จงัหวัด.....................................โทร/โทรสาร....................................... 
ว่ามีการกระทำดังนี.้...............................................อันอาจเป็นความผิดตามกฎหมายว่าด้วย......................................................... 
.......................................................................................................................... ............................................................................. 
เหตุเกิดที.่..................................................................... ................................................................................................ ..................
เมื่อวันที่........................................เดือน...........................................พ.ศ..................................เวลา........................ ...................น. 
จึงขอให้ดำเนินการจับกุมผู้กระทำความผิดดังกล่าว 

ผู้แจ้งความนำจับได้มอบ............................................................................................................ ..............ให้เป็นหลักฐาน
ในการดำเนินการตรวจสอบของพนักงานเจ้าหน้าที่ 

 

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

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

           ลายมือชื่อผู้แจ้งตความนำจับ                    เจ้าพนักงานผู้รับแจ้งความ 

                                                                                                                                              . 

หมายเหตุ บันทึกการแจ้งและรับแจ้งความนำจับได้จัดทำเป็นสองฉบับ มีข้อความถูกต้องตรงกันโดยมอบให้ผู้แจ้งความและ
ผู้รับแจ้งความนำจับเก็บไว้ฝ่ายละ 1 ฉบับ 

ข้าพเจ้า....................................................................................................................เ ป็นผู้มอีำนาจรับแจ้งความนำจับขอรับรอง
ว่า ข้อความตามที่บันทึกไว้ข้างต้นนี้ถูกต้องตามความเป็นจริง 

 ลงชื่อ                                                              . 

                                                                                    (                                                       ) 



แบบ น.จ.2 
รายงานการจ่ายเงินสินบนนำจับ 

ประจำเดือน                               พ.ศ                          . 
ที ่ วัน/เดือน/ปี ชื่อผู้กระทำความผิด ที่อยู่ ข้อหาความผิด พ.ร.บ จำนวน 
       

 

ที่....................................................................... 

เรียน.................................................................. 

เพ่ือโปรดทราบ 

 

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

ตำแหน่ง....................................................................... 
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