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1. WSTEP

Program na rzecz aktywizacji mieszkancow w gminie Bialy Bor na lata 2014 — 2020 jest
instrumentem stuzacym realizacji polityki rozwoju spoteczno-gospodarczego oraz polityki
programowania rozwoju lokalnego Gminy. Obejmuje on analize i diagnoze sytuacji obecnej,
wyznacza najwazniejsze sfery tematyczne oraz opis planowanych dziatarn do realizacji
w poszczegolnych sferach.
Program ma charakter otwarty, a realizacja poszczegdlnych zadan bedzie dostosowywana do
zmieniajacych sie warunkéw spoteczno-gospodarczych, istniejgcych mozliwosci finansowych
oraz potencjatu i zamierzeri podmiotdéw realizujgcych jego zapisy.
Zatozeniem niniejszego opracowania jest pokazanie najwazniejszych problemoéw spotecznych
istniejgcych w Gminie i przedstawienie sposobow ich rozwigzywania. Niniejszy dokument ma
stuzy¢ jako podstawa do planowania konkretnych przedsigwzieé, a jego gtéwnym celem jest
zwiekszenie efektywnosci rozwigzywania probleméw spotecznych w gminie Biaty Bor
w najblizszych latach.
Prace nad projektem programu trwalty w okresie marzec — pazdziernik 2013 roku,
a uczestniczyto w nim 12 oséb, stanowigcych zespdt roboczy, utworzony w zwigzku
z uczestnictwem gminy Biaty Bor w projekcie ,Partycypacja — nowa jakos¢ w demokracji
lokalnej”, realizowanym przez Koszalinskie Centrum Wspierania Inicjatyw Spotecznych.
Opracowany przez zespot roboczy projekt programu zostat poddany w terminie 30.10.2013
roku — 15.11.2013r. konsultacjom spotecznym, przeprowadzonych w nastgpujacy sposéb (na
podstawie zapiséw uchwaty Rady Gminy nr XXX1/228/2013 z dnia 10 maja 2013r. w sprawie
zasad i trybu przeprowadzania konsultacji spotecznych z mieszkaricami Gminy Biaty Bor):
1) bezposrednie spotkanie z przedstawicielami grup spoteczno-zawodowych tj. Rady
Miejskiej, softysoéw (sesja w dniu 30.10.2013r.),
2) bezposrednie spotkanie z mieszkaricami oraz przedstawicielami  organizacji
pozarzagdowych (spotkanie konsultacyjne w dniu 31.10.2013r.),
3) zbieranie pisemnych opinii lub uwag zainteresowanych mieszkaicéw, grup spoteczno-
zawodowych oraz organizacji pozarzgdowych w okresie 30.01.2013r. — 15.11.2013r.



2. DIAGNOZA STANU OBECNEGO

a) SFERA SPOtECZNA

Liczba pacjentow korzystajacych z terapii odwykowej z terenu gminy Biaty Bor — dane

z Osrodkow Terapii Uzaleznieri i Wspoétuzaleznienia:

Kategoria 2010 rok 2011 rok 2012 rok
ogodtem w tym ogdtem w tym ogotem w tym
kobiety kobiety kobiety
Uzaleznieni zarejestrowani 6 1 8 0 22 8
ogdtem
Wspotuzaleznienia 3 3 1 1 4 4
zarejestrowani ogotem
Pacjenci do 18 r.z. - - - - - -
Doroste Dzieci Alkoholika (DDA) - - - - -
Ofiary przemocy - - - - -
Uzaleznieni od nikotyny - = ) - - :
Populacje uzaleznien:
Typ populacji uzaleznionej od 2010 rok 2011 rok 2012 rok
alkoholu ogotem w tym ogotem w tym ogoétem w tym
kobiety kobiety kobiety
do lat 18 - - - - - -
w wieku 19-29 lat - - 1 8 4
w wieku 30-64 lat 6 1 7 12 3
65 lat i wiecej - - = - -
uzaleznienie jednoczesnie od - - - - 2 1
alkoholu i srodkéw
psychoaktywnych
Liczba os6b zobowigzanych do leczenia ambulatoryjnego:
2010 rok 2011 rok 2012 rok
Oso6b zobowigzanych do ogotem w tym ogdtem w tym ogotem w tym
leczenia kobiety kobiety kobiety
1 - 1 - 2 1

Interwencje policji w Gminie — dane z Komendy Powiatowej Policji w Szczecinku i posterunku

policji w Biatym Borze):

Lp.

Rodzaj interwencji

2010 rok

2011 rok

2012 rok

i

Liczba 0séb ujawnionych nieletnich
ponizej 18 roku zycia pod wptywem
alkoholu

0

17

21

Liczba oséb doprowadzonych w celu
wytrzezwien do izby wytrzezwien
(pomieszczen dla osdb zatrzymanych)

11

Liczba zdarzen drogowych, ktérych
sprawcy byli po €2yciu alkoholu lub w




stanie nietrzezwym (np. wypadki ,kolizje
itp.)

Liczba praw jazdy zatrzymanych za jazde
pod wptywem alkoholu

10

Liczba wnioskow skierowanych do Sadu o
ukaranie za jazde po spozyciu alkoholu

44 3/32

8/37

Liczba przeprowadzonych interwencji
domowych, w tym przeprowadzonych
procedur ,Niebieska Karta” — (dokument
szczegotowo opisujgcy zdarzenie
wystgpienia przemocy domowej)

5wtym4 6
niebieskie karty

Liczba skierowanych wnioskdw o ukaranie
do Sadu za wykroczenie zaktdcenia
porzadku publicznego

19 3

Liczba sporzadzonych mandatow karnych
dla osdb spozywajacych alkohol w
miejscach zabronionych ustawg o
wychowaniu w trzezwosci i
przeciwdziataniu alkoholizmowi

16 22

30

DANE Z MIEJSKO-GMINNEGO OSRODKA POMOCY SPOLECZNEJ W BIALYM BORZE

Skala przemocy w rodzinie oraz czgstotliwos¢ wystgpowania:

Liczba rodzin, w ktérych
wystepuje zjawisko
przemocy domowej

Czestotliwosé

2010 rok

2011 rok

2012 rok

lraz | Od2do
w 5razy w
roku roku

6 razyi
wiecej w

0d 2 do
5razy w
roku roku

1raz

6 razy i
wiecej W

0d 2 do
5razy w
roku roku

1raz

6 razyi
wiecej

2010

2011 2012 7 11

25

23 25

7 10 5

7 11

6

Liczba zgtoszen w zakresie przemocy:

2010 rok

2011 rok

2012 rok

Instytucja/osoba Liczba zgtoszonych Liczba zgtoszonych | Liczba zgtoszonych

0s6b, dotknietych osob, dotknietych 0sob, dotknietych
przemoca przemoca przemoca

Samodzielne zgtoszenie przez 4 7 7

osobe poszkodowang

Policja 4 3 3

Kurator sgdowy - -

Szkota 7 8 9

Rodzina 4 3 3

Sasiedzi 2 4 3

Informacja  wfasna  MOPS 4 5 6

(wywiad Srodowiskowy)

Organizacja pozarzadowa

Powiatowe centrum pomocy
rodzinie




Inne/jakie? - -

Liczba os6b uzaleznionych od alkoholu i wspoétuzaleznionych bedacych podopiecznymi
placéwki MGOPS Biaty Bor:

Liczba oséb naduzywajgcych napoje alkoholowe
2010 rok 2011 rok 2012
mezczyzni kohiety mezczyzni kobiety mezczyzni kobiety
Brak danych. Brak danych. 16 19 12 14
Liczba os6b wspotuzaleznionych
Brak danych | Brak danych | 16 | 19 | 12 [ 14

Liczba rodzin, w ktérych wystepuje problem naduzywania napojow alkoholowych:

Liczba rodzin, w ktérych wystepuje problem naduzywania napojow alkoholowych

2010 rok 2011 rok 2012 rok

Brak danych 25 26

DANE Z PUNKTU KONSULTACYJNEGO DS. UZALEZNIEN OD ALKOHOLU
| WSPOLUZALEZNIENIA W BIALYM BORZE

Rok 2010 rok 2011 rok 2012 rok

Liczba oséb mezczyini | kobiety | mezczyini | kobiety | mezczyini | kobiety
skierowanych na
leczenie odwykowe 6 0 12 3 1 1
dobrowolne

Liczba oséb - - : < y .
skierowanych na leczenie
odwykowe przymusowe

Liczba osdb 2 7 3 14 2 14
wspotuzaleznionych
Liczba osdéb 5 2 10 2 13

wspotuzaleznionych
ohjetych wsparciem
przez specjalistow

Liczba os6b 2 2 1 4 1
wspotuzaleznionych
wymagajacych wsparcia
przez specjalistow

Liczba wnioskéw o skierowanie na leczenie odwykowe do Gminnej Komisji Rozwigzywania
Problemdw Alkoholowych w Biatym Borze:

2010 rok 2011rok 2012 rok

ogotem w tym kobiety ogotem w tym kobiety ogotem w tym kobiety

1 0 2 0 23 7




7

SYTUACJA OSOB STARSZYCH

Rozwdj cywilizacji sprawit, ze cztowiek zyje o potowe diuiej, niz na poczatku XX wieku,
a wszystkie wskazniki dotyczace starzenia sie spoteczenstwa publikowane przez szereg
instytucji zajmujgcych sie statystykg na przyktad: Eurostat, GUS wskazuja, ze tendencja taka
utrzymywac sie bedzie co najmniej kilka dziesiecioleci.

Zajmowanie sie problemem osob starszych jest jak najbardziej zasadne, na tg zasadnos¢
wskazuja wszystkie wskazniki dotyczace starosci. Owe publikowane wskazniki ukazujg, ze
wszystkie kraje Unii Europejskiej (w tym takze Polska), staja przed faktem starzenia sie
populacji. W przesztosci dtugich lat dozywali fizycznie i umystowo silniejsi, obecnie znacznie
czesciej dozywajq Ci ktorzy dobrze troszczyli sie o swoje zdrowie we wczesniejszych latach
zycia, oraz Ci ktorym pomogta medycyna.

Przyspieszone starzenie sie spoteczenstwa stawia przed organizatorami ochrony zdrowia,
szkolnictwem i lekarzami wiele wyzwan w zakresie edukacji, prewencji i leczenia.
Pogtebiajgcy sie proces starzenia demograficznego stanowi powazny problem dla polskiego
sektora opieki zdrowotnej. Kazdy cztowiek przechodzi przez ten proces w sposéb
indywidualny. Eksperci w tej dziedzinie dokonali podziatu wieku starszego na:

1) wiek podeszty, do ktdrego zaliczajq sie osoby miedzy 60-75 rokiem zycia,

2) wiek starczy, gdzie kwalifikujg sie osoby miedzy 75-90 rokiem Zycia,

3) wiek sedziwy do ktorego nalezg osoby powyzej 90 roku zycia.

Wedtug ONZ za umowny poczatek starosci uznaje sie 65 rok zycia.

Demograficznie za stare uwaza sie te spoteczenstwa, w ktorych odsetek ludzi po 60. roku
zycia przekroczyt 12%. Ten prog starosci Polska osiggneta juz na poczatku lat
szescédziesigtych. Starzenie sie populacji polskiej uwidacznia sie udziatem osob w wieku
emerytalnym. Wskaznik ten dla kraju w 2004r. wynosit 15,3%. Osoby w wieku podesztym
nierzadko muszg borykaé¢ sie z problemami wptywajgcymi na ich funkcjonowanie,
samodzielno$¢ i samopielegnowanie.

W zwigzku z powyizszym konieczne jest prowadzenie takiej polityki spotecznej, ktéra bedzie
propagowata wiedze o wspdtzaleznosci stylu zycia z jakoscig zycia w okresie starczym,
zarowno w wymiarze stanu zdrowia, sprawnosci fizycznej jak i bezpieczestwa materialnego.

Statystyka mieszkaicéw gminy Biaty Bor wg wieku i pfci na dzieri 23.10.2013r.:

Wiek Mezczyzni Kobiety Ogotem Udziat %
0-2 64 81 145
3 25 22 47
4-5 57 59 116 8,04
6 24 32 56
7 30 31 61
8-12 140 127 267
13-15 71 76 147
16-17 77 67 144 1501
18 42 35 77
19-65 1893 - 1893
19-60 - 1612 1612 68,31
Ponad 65 216 - 216 13,64




Ponad 60 - 505 505

Ogotem: 2639 2647 5286 100

BEZDOMNOSCE

Od czasu transformacji ustrojowej na terenie gminy Bialy Bor wysteruje zjawisko
bezdomnosci. W latach 2010-2012 bezdomnosc¢ nie ulega wiekszym wahaniom, co nie
znaczy, ze jej nie ma. W poszczegolnych latach ksztattuje sie nastepujgco (dane z MGOPS
Biaty Bor):

-w 2010 r. -9 osob,

-w 2011 r. — 8 0sdb,

-w 2012 r. - 10 osob.

Na terenie gminy istnieje jedna placéwka $wiadczaca pomoc osobom bezdomnym. Osrodek
ten prowadzony jest przez Stowarzyszenie PRO-BONO. W okresie jesienno-zimowym jest
schronieniem dla ok. 50 osob bezdomnych z terenu catego kraju.

b) SFERA RYNKU PRACY

Bezrobocie w gminie Biaty Bor jest bardzo trudnym i ztozonym problemem, ktérego nie da
sie rozwigza¢ w krotkim okresie, a poprawa istniejgcej sytuacji stanowi jeden
z podstawowych problemow naszej gminy.

W okresie ostatnich 3 lat sytuacja na lokalnym rynku pracy przedstawia sie nastepujaco:

Rok 2010 2011 2012
|. Bezrobotni 591 582 552
wtym :
- kobiety 304 303 283
- mezczyini 287 279 269
Wskaznik bezrobocia 17,58% 17,28% 16,41
2010 rok:

1) osoby diugotrwale bezrobotne: 333 (kobiet 194),
2) osoby niepetnosprawne: 18 (kobiet 9).

2011 rok:

1) osoby diugotrwale bezrobotne: 366 (kobiet 209),

2) osoby niepetnosprawne: 22 (kobiet 11).

Wsréd  bezrobotnych najwiecej oséb legitymuje sie wyksztatceniem gimnazjalnym
i ponizej 33,3% ogotu bezrobotnych oraz zasadniczym zawodowym 28,3%.

Wsrdd zarejestrowanych bezrobotnych dominujg ludzie w wieku mobilnym (18-44 lata)
stanowiacy - 65,5 % ogoétu bezrobotnych.

2012:
1) osoby diugotrwale bezrobotne: 336 (kobiet 183),
2) osoby niepetnosprawne: 19 (kobiet 6).



Wg danych Powiatowego Urzedu Pracy w Szczecinku wsrdd ogotu bezrobotnych najwiecej
0s6b legitymuje sie wyksztatceniem gimnazjalnym i ponizej (33,3% ogotu bezrobotnych) oraz
zasadniczym zawodowym (27,5%).

Pod wzgledem stazu pracy ogétem najwiekszg grupe stanowig osoby ze stazem 1-5 lat
(24,2%), nastepnie 10-20 lat (18,0%).

Bezrobhotni zamieszkali na wsi stanowig 46,4% ogotu bezrobotnych, w tym ponad 54,4% to
kobiety. Najwiekszg grupa sg osoby z wyksztatceniem gimnazjalnym i nizszym tj. 42,7% ogétu
zamieszkatych na wsi, nastepnie z zasadniczym zawodowym 29,1%, policealnym i srednim
zawodowym 17,3%, ogélnoksztatcgcym 7,1% oraz wyzszym 3,8%.

Analiza populacji bezrobotnych pod katem czasu pozostawania bez pracy wskazuje, ze
najwiekszg grupe stanowig dfugotrwale bezrobotni (powyzej 12 miesiecy). Stanowia oni az
34,8 % ogdlnej liczby 0sdb zarejestrowanych w PUP Szczecinek.

W populacji bezrobotnych wiekszo$¢ stanowig osoby posiadajgce zawéd. Wsrod 6834
bezrohotnych zarejestrowanych na koniec | pdtrocza 2013 roku w Powiatowym Urzedzie
Pracy w Szczecinku pozostawato: 5109 bezrobotnych posiadajacych zawadd, tj. 74,76% oraz
1725 bezrobotnych bez zawodu, tj. 25,24% ogdtu. Definiujgc bezrobotnych nie posiadajgcych
zawodu miano na uwadze przede wszystkie osoby z wyksztatceniem podstawowym,
gimnazjalnym oraz s$rednim ogolnoksztatcacym, ktére po ukonczeniu szkoty nie nabyty
odpowiednich kwalifikacji zawodowych, badZ nie przepracowaty w danym zawodzie co
najmniej 1 roku.

Dtugotrwaty brak zatrudnienia wptywa na ogdlne funkcjonowanie nie tylko poszczegolnych
0soh, ale takze i ich rodzin. Bezrobocie czesto stanowi zrédto ubdstwa, nieporozumien,
agresji oraz rodzi patologie — alkoholizm, narkomania, przestepczos¢ itp.. Prowadzi do
utrwalenia niepokojgcego zjawiska, jakim jest izolacja, wykluczenie czy marginalizacja
spoteczna. Ztg sytuacje pogtebia fakt, ze wiekszo$¢ osob bezrobotnych posiada niskie
wyksztatcenie, badZ ich kwalifikacje zawodowe ulegly dezaktualizacji. Ludzie Ci maja
problemy z poczuciem wtasnej wartosci, charakteryzuja sie brakiem motywacji do wszelkich
dziatan. Niepokojacy jest fakt, ze wiekszos¢ z tych oséb, korzysta z pomocy spotecznej od
wielu lat, co swiadczy o pewnym uzaleznieniu oraz zrzucenia odpowiedzialnosci za swoje
zycie na innych ludzi i instytucje (postawa roszczeniowa). Wyzej przedstawione problemy
wskazuja na koniecznos¢ objecia tejze grupy spotecznej kompleksowym systemem wsparcia.
Dlatego przewiduje sie dziatania w sferze aktywizacji zawodowej, edukacyjnej, spotecznej
i zdrowotnej.

c) SFERA ZDROWIA

Podstawowg ochrone zdrowia mieszkaricom gminy zapewniajg dwa niepubliczne podmioty:
Pomorski Osrodek Diagnostyki Medycznej ,PODIMED” Szczecinek oraz ,MEDEA” sp. z o.o.
Biaty Bor.

Placowka ,MEDEA” ma poradnie lekarza rodzinnego oraz kontrakt na swiadczenia
pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej. Dla Mam poradnia swiadczy opieke potoinej
POZ obejmujace zakres edukacji zwigzanej z planowaniem rodziny, opieki w okresie
okotocigzowym i takze opieki nad kobietg w kazdym okresie zycia. Umowa firmy w zakresie
lekarza podstawowej opieki zdrowotnej obejmuje prowadzenie edukacji zdrowotnej
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pacjenta, identyfikowanie zagrozen dla pacjenta jak réwniez kierowanie pacjentéw do
jednostek diagnostycznych. Do kompetencji pielegniarki w przychodni nalezy promowanie
zdrowia oraz profilaktyki choréb. Obejmuje to catosciowy opieke nad pacjentem. Obiekt
posiada umowe na transport POZ. Ten rodzaj transportu  przystuguje pacjentom
w przypadkach gdy jezeli pojawia sie uzasadniona potrzeba leczenia okreslonych schorzeri
oraz by zachowac ciggtosci procesu leczenia.

Podimed sp. z.0.0. na terenie gminy Biaty B6r $wiadczy ustugi w zakresie podstawowej opieki
zdrowotne;j.

Ponadto mieszkancy gminy Biaty Bor korzystajg z ustug szpitali w Miastko, Szczecinku
i Koszalinie.

SYTUACIJA 0SOB CHORYCH PSYCHICZNIE

Wg danych Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego w Warszawie w Polsce corocznie
ponad 15 milion oséb trafia do szpitali psychiatrycznych. Ok. 1 milion 0s6b zazywa
codziennie tabletki przeciwdepresyjne. W latach 1990-2004 (czyli w ciagu 15 lat) liczba oséb
leczona na zaburzenia psychiczne wzrosta o 131%. W lecznictwie ambulatoryjnym jest
obecnie ok. 500 os./100 ty$ mieszkaricéw. U kobiet najczesciej rozpoznaje sie zaburzenia
nerwicowe i depresje; u mezczyzn — alkoholizm. Wg danych z 2010 r ok. 10% z 9 milionow
dzieci wymaga pomocy psychologa i psychologa.

Tak ogromny wzrost ilodci zaburzen psychicznych wynika gtownie z warunkéw zycia
W naszym kraju. Szkodliwe dla rozwoju zdrowia psychicznego sq gtdwnie: bezrobocie, obawa
przed biedy, kryzys rodzinny, tatwog¢ dostepu do alkoholu i narkotykéw. Z drugiej za¢ strony
pojawito sie nowe zagrozenie — praca ponad norme: od 10 do 14 godzin na dobe. Zwigzane
Z tym zmeczenie i brak mozliwosci regeneracji organizmu zwieksza ponad 2,5 krotnie ryzyko
wystapienia depresji oraz zaburzer funkcjonowania rodziny czy wrecz jej rozbicia.

llos¢ prywatnych przyjeé psychiatrycznych w przychodni MEDEA w Biatym Borze - 8-14
miesigcznie. S3 to osoby NOWE do diagnostyki i leczenia — odnosi sie wytacznie do
pacjentéw MEDEA czyli ok. potowy mieszkaricow gminy, brak jest danych z NZOZ Podimed
(drugiej placowki ochrony zdrowia funkcjonujacej na terenie gminy Biaty Bor).
Zapotrzebowanie na porady psychiatryczne w przychodni MEDEA jest ok. 2-3 razy wieksze
(brak mozliwogci uzyskania porady :z przyczyn ekonomicznych). Iloéé oséb leczonych
w poradniach psychiatrycznych w Szczecinku i Miastku trudna jest do okreélenia. Obecnie
czas oczekiwania na wizyte psychiatryczng w ramach NFz wynosi 3 miesigce.

Wiele o0séb ogranicza pojecie choroby psychicznej do ostrych psychoz z urojeniami
i omamami. Warto sobie jednak zda¢ sprawe z tego, ze moéwiac o chorobach psychicznych
mamy na mysli wiele zaburzen do ktorych nalezg miedzy innymi nerwice, leki, fobie,
depresje, zaburzenia zachowania spowodowane Zzmianami organicznymi (np. dziwaczne
zachowanie oséb starszych spowodowane miazdzycy naczyri mézgu), autyzm, zaburzenia
skupienia uwagi u dzieci, alkoholizm i inne uzaleznienia, zaburzenia seksualne i wiele innych
schorzen.

ROZWOJ REHABILITACII

W gminie Biaty Bér istnieje duza potrzeba realizacji zaje¢ hehabilitacyjnych, zwtaszcza
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przeznaczonych dla osob w ,zfotym wieku”, ktore cheg diugo cieszy¢ sie dobrym zdrowiem.
Zajecia rehabilitacyjne powinny obejmowac cwiczenia, ktore:

1) poprawiaja koordynacje i rownowage,

2) ksztattujg prawidtowg postawe

3) wzmacniajg miesnie,

4) zwiekszajg elastycznosc ciata,

5) zmniejszaja bole kregostupa i stawow,

6) zbawiennie wptywaja na ukfad krazeniowo — oddechowy,

7) elementy callaneticsu (wybiércze modelowanie poszczegdlnych partii miesniowych)

8) ¢wiczenia prowadzone przy muzyce relaksujacej.

W chwili obecnej dostepnosé do tego typu ustug na terenie gminy jest ograniczona. Zgodnie
z zapisami strategii rozwoju gminy konieczna jest realizacja zapisanych zadar, okreslajacych
wykorzystanie obiektu Gminnej Przychodni Zdrowia dla lokalizacji ustug zwigzanych
z rehabilitacja. Nalezy podja¢ dziatania uzupetniajace wobec rehabilitacji objetej
finansowaniem z Narodowego Funduszu Zdrowia w ramach powszechnego ubezpieczenia
zdrowotnego, tak by umozliwia¢ podejmowanie dziatarn rehabilitacyjnych w obszarze
wiekszym, niz w chwili obecnej.

W 2012 r., w ramach dodatkowego programu rozwoju rehabilitacji na terenie gminy Biaty
Bér, z ustug rehabilitacyjnych finansowanych z budzetu gminy skorzystato ponad 630 osob.

d) SFERA EDUKACII

Oswiata

Na terenie gminy Bialy Bor funkcjonuja dwie szkoty podstawowe i dwie filie szkot
podstawowych (I-V1) i dwa gimnazja (I-1ll). Ponadto na terenie miasta znajduje sig Liceum
Ogolnoksztatcace i Zespdt Szkot im. Oscara Langego zapewniajgce mozliwosc ksztafcenia sig
na poziomie srednim i uzyskania matury.

Liczba ucznidw w szkotach podstawowych, gimnazjach oraz szkofach srednich
funkcjonujacych na terenie gminy Biaty Bor w 2010-2012, wg stanu na dzien 30 wrzes$nia:

Lp. Szkota Podstawowa Gimnazjum Szkoty srednie na terenie
(Nr1iNr2) (Nr1iNr2) Gminy Biaty Bor (I LO, ZS.
im. O. Lange)
2010 308 240 411
2011 311 204 384
2012 302 199 321

Wydatki na o$wiate w gminie Biaty Bor w latach 2008-2012:

Jednostki 2008 2009 2010 2011 2012

Gimnazjum 1842 021,60| 2206437,70| 2547047,82| 2539303,02| 2 634 575,29
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