
牙醫門診總額各分區 107年第4季點值計算說明
各區一般服務浮動點值 、平均點值

浮動點值 平均點值

[BD－(跨區浮動點

數×前季點值，AF)

－BG－BJ] /BF

(BD)/(GF+BG＋BJ)

台北分區 3,854,032,355 3,397,472,236 4,211,599,440 712,416,745 36,221,224 297,110 0.91394339 0.90723293

北區分區 1,655,136,846 1,306,586,297 1,676,482,632 362,355,762 13,950,611 127,713 0.97865925 0.97904594

中區分區 1,896,013,947 1,765,638,374 1,945,006,469 171,851,928 17,369,650 106,490 0.96661123 0.96613032

南區分區 1,360,338,471 1,171,816,945 1,385,143,707 210,869,774 12,598,753 68,285 0.97011881 0.97319217

高屏分區 1,473,635,091 1,321,027,727 1,473,736,098 157,801,102 11,763,927 33,072 0.98713824 0.99199075

東區分區 213,053,674 154,986,621 186,885,924 36,939,731 2,440,718 17,355 1.12045717 1.12522011

全    區 10,452,210,384 10,878,854,270 94,344,883 650,025 0.95205021 0.95246528

註：全區浮動點值＝[BD－BG－BJ] / (BF ) ; 全區平均點值=(BD)/(GF+BG+BJ)

製表日期：107年5月17日。
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