牙醫門診醫療給付費用總額資源缺乏地區改善方案規劃評估書
1、 基本資料說明︰             牙醫師公會，成立          年
	序號
	鄉鎮
	不符合醫缺資格
	適合執業計畫
	適合巡迴計畫
	適合醫療站型態
	醫缺資源急迫程度
	備註

	範例1
	大同鄉
	■
	
	
	
	0
	診所很多

	範例2
	淡水鄉
	
	
	■
	■
	2
	皆可

	1
	鄉
	
	
	
	
	
	

	2
	鄉
	
	
	
	
	
	

	3
	鄉
	
	
	
	
	
	

	4
	鄉
	
	
	
	
	
	

	5
	鄉
	
	
	
	
	
	

	6
	鄉
	
	
	
	
	
	


註︰1.鄉鎮數欄位不足時，請自行增加。

    2.請自行評估縣/市內之鄉鎮是否應為醫療資源缺乏地區。
    3.適合型態可複選。

    4.「醫缺資源急迫程度」係指立即需要醫療資源進入的程度︰(1)為最急迫(2)為次急迫(3)為尚可但仍需醫療資源(0)為非醫療資源區
※公會醫缺業務承辦人︰                / 分機︰              
2、 鄉鎮現況調查︰
	序號
	鄉鎮
	鄉內總牙醫師數
	總學校及衛生所數(A)
	醫缺計畫執行地點(B)
	醫缺計畫執行頻率
	醫缺計畫執行率(B/A)
	備註

	範例1
	大同鄉
	120
	68
	0
	0
	-
	非醫缺執行地區

	範例2
	淡水鄉
	2
	30
	10
	4次/月
	33％
	

	範例3
	大春鄉
	1
	5
	-
	-
	-
	醫療團未執行此鄉

	1
	鄉
	
	
	
	
	
	

	2
	鄉
	
	
	
	
	
	

	3
	鄉
	
	
	
	
	
	

	4
	鄉
	
	
	
	
	
	

	5
	鄉
	
	
	
	
	
	


註︰1.總學校數包含公、私立國中、國小及幼稚園、托兒所，學校之附幼不重複計算。
    2.僅有執業計畫醫師之鄉鎮，免填寫「醫缺計畫執行地點」、「醫缺計畫執行頻率」及「醫缺計畫執行率」。
3、 現況分析︰
1. 目前現有多少位醫師加入醫缺計畫？

執業計畫參與醫師—共        位 / 醫療團參與醫師—共         位

2. 地理環境概況及交通情形：請簡要敘述巡迴服務地區地理環境概況（檢附簡要地圖更佳）、當地對外交通情形、當地距最近牙醫醫療服務所需車程時間等。
3. 醫療需求情形：請詳述巡迴服務學校之醫療服務使用狀況、口腔衛生保健狀況、齲齒率、就醫率等相關情形。
4. 執行醫缺地區所遭遇的困難？(人力規劃是否充足? 與巡迴地點的聯繫是否良好?)

四、未來規劃︰
1.  如何將照護範圍擴大？需要多少預算及人力？
2.  簡述每個鄉鎮最適合的醫療照護模式
五、其他說明及建議︰
    (形式不拘)






