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KK. CONTOH FORMAT RISALAH TIM QUALITY ASSURANCE PEMERIKSAAN

KEMENTERIAN KEUANGAN REPUBLIK INDONESIA
DIREKTORAT JENDERAL PAJAK

TELEPON ..., JFAKSIMILL....oov SITUS www.pajak.go.id
LAYANAN INFORMASI DAN PENGADUAN KRING PAJAK (021) 1500200;
EMAIL pengaduan@pajak.go.id: informasi@pajak.go.id

RISALAH TIM QUALITY ASSURANCE PEMERIKSAAN

SP2 Nomor L i, , tanggal .........c.c.......... 2)
Nama Wajib Pajak L e ettt ettt ns (3)
NPWP L e ettt ettt eaeeneene e 4)
Alamat L e et e et e s beebeeenaeeraeas (5)
NOP/Alamat Objek L e (G) RS (7)
Masa dan Tahun Pajak e ettt e et eebeesnaeeraens &)

1. Pokok Masalah Yang Belum Disepakati

a. Pendapat Wajib Pajak pada saat Pembahasan dengan Tim
Quality Assurance Pemeriksaan
....................................................................................... (10)

b. Pendapat Pemeriksa Pajak pada saat Pembahasan dengan Tim
Quality Assurance Pemeriksaan

....................................................................................... (11)
c. Simpulan dan Keputusan Tim Quality Assurance Pemeriksaan
....................................................................................... (12)
d. Tanggapan Wajib Pajak atas simpulan dan keputusan Tim
Quality Assurance Pemeriksaan
....................................................................................... (13)

e. Tanggapan Pemeriksa Pajak atas simpulan dan keputusan Tim
Quality Assurance Pemeriksaan

....................................................................................... (14)
2. Pokok Masalah Yang Belum Disepakati
............................................................................................... 9)
a. Pendapat Wajib Pajak pada saat Pembahasan dengan Tim
Quality Assurance Pemeriksaan
....................................................................................... (10)

b. Pendapat Pemeriksa Pajak pada saat Pembahasan dengan Tim
Quality Assurance Pemeriksaan

....................................................................................... (11)
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d. Tanggapan Wajib Pajak atas simpulan dan keputusan Tim
Quality Assurance Pemeriksaan
....................................................................................... (13)

e. Tanggapan Pemeriksa Pajak atas simpulan dan keputusan Tim
Quality Assurance Pemeriksaan
....................................................................................... (14)

3. dst.
4. Simpulan Hasil Pembahasan:
No Pos-Pos Koreksi Cfm Hasil Koreksi Cfm
Yang Pembahasan Akhir Keputusan Tim
Dimintakan Quality Assurance
Pembahasan Pemeriksaan
Cfm Wajib Pajak
Cfm Cfm Cfm Tim Cfm
Pemeriksa | Wajib Quality Wajib
Pajak Pajak Assurance Pajak
Pemeriksaan
(15) (16) (17) (18) (19) (20)
.............. s rereeneeneeeeee. (21)

Wajib Pajak/Wakil/Kuasa¥)

Ketua

Tim Quality Assurance Pemeriksaan

Sekretaris,

Anggota,

e, (25)
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PETUNJUK PENGISIAN

RISALAH PEMBAHASAN TIM QUALITY ASSURANCE PEMERIKSAAN

Angka (1)

Angka (2)

Angka (3)
Angka (4)

Angka (5)
Angka (6)

Angka (7)

Angka (8)

Angka (9)

Angka (10)

Angka (11)

Angka (12)

Angka (13)

Angka (14)

Angka (15)
Angka (16)

Angka (17)

Angka (18)

Angka (19)

Angka (20)

Diisi dengan nama, alamat, nomor telepon, dan
faksimile unit yang membawahi Tim Quality Assurance
Pemeriksaan.

Diisi dengan nomor dan tanggal Surat Perintah
Pemeriksaan.

Diisi dengan nama Wajib Pajak yang diperiksa.

Diisi dengan Nomor Pokok Wajib Pajak dari Wajib Pajak
yang diperiksa.

Diisi dengan alamat Wajib Pajak yang diperiksa.

Diisi dengan nomor Objek Pajak Pajak Bumi dan
Bangunan yang diperiksa.

Diisi dengan alamat Objek Pajak Pajak Bumi dan
Bangunan yang diperiksa.

Diisi dengan masa pajak dan tahun pajak yang
diperiksa.

Diisi dengan pos yang dikoreksi dan jumlah koreksi
menurut Pemeriksa Pajak dan tanggapan Wajib Pajak
sesuai dengan Pembahasan Akhir Hasil- Pemeriksaan
sebagaimana tercantum dalam risalah pembahasan.
Diisi dengan penjelasan atau pendapat yang
disampaikan oleh Wajib Pajak pada saat pembahasan
dengan Tim Quality Assurance Pemeriksaan.

Diisi dengan penjelasan atau pendapat yang
disampaikan Pemeriksa Pajak pada saat pembahasan
dengan Tim Quality Assurance Pemeriksaan.

Diisi dengan simpulan dan keputusan Tim Quality
Assurance Pemeriksaan atas perbedaan pendapat
antara Pemeriksa Pajak dengan Wajib Pajak.

Diisi dengan tanggapan Wajib Pajak atas simpulan dan

keputusan Tim Quality Assurance Pemeriksaan.

Diisi dengan tanggapan tim Pemeriksa Pajak atas

simpulan dan keputusan Tim Quality Assurance

Pemeriksaan.

Diisi dengan nomor urut.

Diisi dengan pos-pos koreksi yang dimintakan oleh

Wajib Pajak untuk dibahas dengan Tim Quality

Assurance Pemeriksaan.

Diisi dengan jumlah koreksi menurut Pemeriksa Pajak

sesuai dengan Pembahasan Akhir Hasil Pemeriksaan

sebagaimana tercantum dalam risalah pembahasan.

Diisi dengan jumlah koreksi yang disetujui Wajib Pajak

sesuai dengan Pembahasan Akhir Hasil Pemeriksaan

sebagaimana tercantum dalam risalah pembahasan.

Diisi dengan jumlah koreksi yang diputuskan oleh Tim

Quality Assurance Pemeriksaan dalam pembahasan

tersebut.

1. Dalam hal Wajib Pajak hadir dalam pembahasan
dengan Tim Quality Assurance Pemeriksaan, diisi
dengan jumlah koreksi yang disetujui oleh Wajib
Pajak dalam pembahasan tersebut.

2. Dalam hal Wajib Pajak tidak hadir dalam
pembahasan dengan Tim Quality Assurance



Angka (21)
Angka (22)

Angka (23)

Angka (24)
Angka (25)

Angka (26)
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Pemeriksaan, diisi dengan jumlah koreksi yang
disetujui oleh Wajib Pajak dalam Pembahasan
Akhir Hasil Pemeriksaan dengan Pemeriksa Pajak

sebagaimana tercantum dalam risalah
pembahasan.
Diisi dengan tempat dan tanggal dibuatnya risalah
pembahasan.

Diisi dengan tanda tangan dan nama Wajib Pajak,
Wakil Wajib Pajak, atau Kuasa Wajib Pajak.

Diisi dengan jabatan, tanda tangan, nama, dan nomor
induk pegawai Pemeriksa Pajak (disesuaikan dengan
jumlah tim Pemeriksa Pajak yang hadir).

Diisi dengan tanda tangan, nama, dan nomor induk
pegawai ketua Tim Quality Assurance Pemeriksaan.
Diisi dengan tanda tangan, nama, dan nomor induk
pegawai sekretaris tim Quality Assurance Pemeriksaan.
Diisi dengan tanda tangan, nama, dan nomor induk
pegawai anggota tim Quality Assurance Pemeriksaan
(disesuaikan dengan jumlah anggota tim yang hadir).



