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Lista obecności stanowi załącznik nr 1 do protokołu.   

Porządek obrad:

1. Otwarcie obrad.  

2. Wyrażenie opinii w sprawie załącznika dzielnicowego do wstępnego projektu uchwały budżetowej m st. Warszawy na 2009 r. 

3. Dyskusja i rozpatrzenie projektu stanowiska Rady Dzielnicy Praga Północ m. st. Warszawy w sprawie wysokości czynszów na Pradze Północ. 
4. Zapytania i wolne wnioski. 


Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska - Kobus otworzyła obrady XXV Sesji Rady Dzielnicy Praga Północ.  

Ad. 2 
Dyskusja i rozpatrzenie projektu stanowiska Rady Dzielnicy Praga Północ                   m. st. Warszawy w sprawie opieki zdrowotnej na Pradze Północ 

Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus poprosiła o zabranie głosu  Zastępcę Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztofa Marcina Zakrzewskiego  .

Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski przedstawił materiał pn „Dobra opieka zdrowotna. Założenia do poprawy jakości usług medycznych na terenie m.st. Warszawy, który stanowi załącznik nr 2 do protokołu

Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus zaproponowała radnym zadawanie pytań w kwestiach nie omówionych w prelekcji 

Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus  czy Miasto   będzie miało 100% udziałów w utworzonych spółkach czy też jednak będzie   koncepcja powołania wspólnika spółki?

Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski nie planuje się   przekazania udziałów w spółkach zdrowotnych innym podmiotom. 

Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus natomiast utworzenie tych spółek wiąże się rozumiem z przejęciem długów poszczególnych placówek. Tych długów jest około 240 ml tak?

Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski tak jest.

Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus Czyli Miasto ma takie zasoby, żeby spłacić to zadłużenie?

Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski  Miasto nie ma możliwości wyłożyć 240 mln.  Kwestia zobowiązań Zakładów Opieki Zdrowotnej będzie zależała od tego czy wejdą w życie ustawy tzw. zdrowotne.  W przypadku wejścia takich ustaw jest duża szansa, żeby zobowiązania publiczno-prawne czyli tzw. zobowiązania podatkowe, zusowskie, wobec PFRON -u były   spłacone przez budżet państwa. Natomiast   do samorządu terytorialnego należałaby  spłata   zobowiązań cywilno-prawnych. Jeżeli chodzi o rozwiązanie teoretyczne,  czyli przejęcie przez m.st. Warszawa pełnych praw i obowiązków czyli tzw. wszystkich zobowiązań, istnieje także możliwość prawna iż spółka czy spółki, które zostaną utworzone na bazie Zakładów Opieki Zdrowotnej, spłacą te zobowiązania poprzez zaciągnięcie kredytu.  Oczywiście tutaj trzeba by się zastanowić, co byłoby poręczeniem takiego kredytu: czy nieruchomości, które by weszły aportem do spółki, jeżeli  by nie weszły do spółki to tak czy inaczej musiałoby  poręczyć w takiej sytuacji Miasto.  
Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus to jest w pewnym sensie koncepcja utworzeni spółek prawa handlowego od razu z jakąś tam koncepcją zaciągnięcia długu - kredytu?

Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski  Taka jest koncepcja, iż spółka prawa handlowego zaciągnie zobowiązanie, którym spłaci wszelkich wierzycieli. A budżet m.st. Warszawy, który byłby przeznaczony ewentualnie  na dokapitalizowanie spółkę przez co miałaby ona dość duży majątek na starcie.

Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus   czy w tej koncepcji tworzenia tych spółek jest opracowany biznesplan?

Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski  Miasto jest  na etapie kształtowania idei przekształcenia zakładów   ZOZ-ów w zakłady niepubliczne. Następnym kierunkiem jest opracowanie tzw. różnych dokumentów przekształceniowych miedzy innymi tj. analiza zasobów, analiza działalności operacyjnej i stwierdzenie czy tzw. połączenie zakładu da zakładany efekt. Oczywiście trzeba także opracować przed taką zmianą biznesplan – to jest rzeczą oczywistą, ponieważ każda zmiana, która jest dokonywana  nie może się odbyć bez podstaw racjonalnych. Na razie miasto jest na etapie zawiązania współpracy z firmą doradczą.   Firma ta   opracowuje na przykładzie 2 Zakładów Opieki Zdrowotnej: Szpitala Praskiego i Szpitala Solec tzw. potencjalny efekt energii w przypadku połączenia takich Zakładów Opieki Zdrowotnej i ich przekształcenia.

Doktor Sałkowski  zapytał czy prawdą jest że, jeżeli Szpital zostanie przekształcony w spółkę prawa handlowego  w tym momencie organ założycielski, samorząd nie ma prawa już zgodnie z prawem jego dotować.   Jak stwierdził   chodzi po prostu o to, żeby pozbyć się problemu i żeby tymi problemami zajmowała się spółka.  
Doktor Sałkowski  czy w takim przypadku grozi likwidacja nierentownego ZOZ -u?  Stwierdził, że każdy koszt transformacji w ramach rewolucji ponosi pacjent i pracownik danego zakładu.  Są tylko 2 drogi. Albo ciąć nie po kosztach stałych, bo tego nie można, tylko po kosztach leczenia pacjentów, a więc kosztem leczenia, kosztem dostępności pacjentów  Zapytał kto będzie leczył tych nierentownych, bo wszyscy zakładają, że będą leczyć rentownych. Albo ciąć po wynagrodzeniach pracowników.  
Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski  W obecnym porządku prawnym  Zakład Opieki Zdrowotnej jeśli chodzi o SP ZOZ może otrzymywać dotacje na zadania inwestycyjne   w tym remonty,    zakupy sprzętu inwestycyjnego. Nie na działalność bieżącą. Wynika to oczywiście z prawa o finansach publicznych.  Jest jednak inna metoda finansowania. Są to 2 sposoby:  tzw. dopłaty do udziałów i podwyższenie kapitału zakładowego.   Racjonalny podmiot, który utworzył zakład nigdy nie doprowadzi do takiej sytuacji, w której musiałby postawić spółkę w stan upadłości. W sytuacji     krytycznej np. jakieś zdarzenie nadzwyczajne, jeżeli spółka byłaby trudna w zarządzaniu to oczywiście  dopłaty   Miasto by musiało wyasygnować,  jednak  jeżeli  to się średnio przekłada na opiekę zdrowotną   dlatego, że płatnikiem świadczeń jat tutaj Narodowy Fundusz Zdrowia. W przypadku podwyższenia kapitału zakładowego takiej spółki oczywiście można by było te pieniądze wykorzystać nie w ściśle oznaczony sposób jak w przypadku dotacji, która jest  bardzo rygorystyczna,  ale także na działalność bieżącą. I tu jest miejsce  na   leczenie    tzw. pacjentów  nierentownych. 

Radny Paweł Lisiecki   część placówek służby zdrowia jest w tej chwili zadłużona. Zadłużenie o ile wiem powstało w dużej części z powodu brania kredytów, które były poręczone przez Miasto. W omawianej koncepcji zakłada się, że długi szpitali przejmie spółka.  Żeby spłacić te długi ta spółka ma wziąć kolejny kredyt.   To w takim razie koło się zamyka, bo  kto spłaci kredyt wzięty przez tę spółkę?
Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski oczywiście spółka z działalności bieżącej i dochodów.

Radny Paweł Lisiecki   czy z obecnej działalności bieżącej szpitale, które są w tej chwili zadłużone, są w stanie spłacić ten kredyt.

Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski niektóre Zakłady Opieki Zdrowotnej jak np. Szpital Wolski spłacał..

Radny Paweł Lisiecki a Szpital Praski?

Radny Paweł Lisiecki   a co się stanie jeżeli ta spółka nie spłaci kredytu. Czy  jeżeli spółka nie spłaci kredytu, to nieruchomości tej spółki budynek i grunty mogą pójść pod młotek?
Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski  To będzie zależało od koncepcji, konstrukcji takiej spółki. Jeżeli chodzi o kwestię wniesienia aportem nieruchomości, spółka znacząco podnosi  swoją wartość jako podmiot rynkowy. Wtedy może zaciągnąć kredyt jako samodzielny podmiot. Jeżeli do spółki nie zostaną  wniesione nieruchomości czyli przede wszystkim sprzęt, spółka nie będzie miała takiej zdolności kredytowej i żaden bank nie udzieli jej bez poręczenia Miasta. Czyli w zależności od sytuacji jeżeli wkładamy pieniądze nieruchomości do spółki, a spółka   nie spłaca takiego kredytu to spółka ma wtedy problem. Jeżeli chodzi o kwestię zobowiązań tych drugich, to problem ma Miasto. 

Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus  w tej chwili jest tak, że obowiązująca ustawa o ZOZ-ach   bardzo ogranicza   możliwość generowania dochodów.  
Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski   To jest przede wszystkim kwestia funkcjonowania płatnika, który jest na dobrą sprawę monopolistą.    Ustawa o ZOZ-ach ogranicza w pewien sposób możliwość pozyskiwania dodatkowych środków jeżeli chodzi o placówki i na dobrą sprawę w tym przypadku także zabija dobre strony jeżeli chodzi o zarządzanie w ochronie zdrowia. Jednak nie wszystkie  placówki   są zadłużone. Jest część szpitali,   które mają problemy finansowe,  ale   są również takie, w stosunkowo dobrej kondycji,  np. ginekologiczno-położnicze i Szpital Bielański, który jest dużym zakładem oraz Szpital Wolski, który się zrestrukturyzował i można powiedzieć ma stabilną sytuację finansową.

Radny Jacek Wachowicz jakie są przyczyny  zadłużenia Szpitala Praskiego,  
Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus stwierdziła, że pytanie to odbiega od tematu debaty  
Radny Jacek Wachowicz  czy jak powstanie spółka   to zadłużenie   będzie rosło. Drugie pytanie czy jest uregulowany stan prawny gruntów Szpitala Praskiego. Co z próbami uwłaszczenia oddziału okulistyki oraz jaka jest sytuacja  z odzyskaniem   kliniki i przychodni dializ, która przynosi dochody i dlaczego szpital się pozbył dochodowej jednostki? Czy jeżeli spółka nie podoła tym zobowiązaniom zostanie zlikwidowana tak jak szpital kolejowy przy ul. Brzeskiej
Radna Zofia Kozdrój  stwierdziła, że obecne zadłużenie Szpitala Praskiego wynika z faktu, że corocznie szpital wydawał więcej pieniędzy niż wynosił jego dochód i to o około 7 mln. rocznie. Czy przyczyną tego jest złe zarządzanie, czy rzeczywiście takie są potrzeby? Dlaczego tego nikt nie sprawdził?
Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski   stwierdził, że pozbycie się rentownego oddziału dializ nie miało żadnego racjonalnego uzasadnienia. Obecnie dyrekcja Szpitala Praskiego otrzymała fundusze na zakup nowoczesnych aparatów do dializ. Firma zajmująca się dializami w budynku szpitala będzie usunięta i jest szansa na uzyskanie przez szpital dochodów z tej działalności. Jeżeli chodzi o permanentne zadłużanie się szpitala to przyczyn było kilka. Przede wszystkim niedoszacowanie procedur medycznych. Obecnie dyrektor przedstawił program naprawczy, który będzie realizowany. Aktualnie w szpitalu 96,5% wydatków to są koszty osobowe, podczas gdy potrzeby szpitala są znacznie większe. Należy liczyć się z tym, że trzeba również pacjentom zapewnić leki, wyżywienie itd. Jeżeli chodzi o grunty szpitala, to nie zostały one dotychczas skomunalizowane przez ministra skarbu. Roszczenia podnosił szpital okulistyczny. Sprawa została skierowana do ponownego rozpatrzenia i przewiduje się, że w ciągu roku nastąpi wyjaśnienie, do kogo te grunty należą. Będzie wtedy można przekazać szpitalowi nieruchomość w nieodpłatne użytkowanie.
Radny Jacek Wachowicz  Czy wobec osób, które przekazały klinikę dializ w prywatne użytkowanie zostaną wyciągnięte konsekwencje? Jakie koszty poniosło Miasto w związku z przerwaniem inwestycji na terenie szpitala?

Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski   Inwestycja jest kontynuowana a w tym roku został zwiększony na nią  budżet i zostanie zadysponowane 5 mln zł na kontynuację inwestycji. Jeżeli chodzi o spłatę około 3 mln. zł za zeszłoroczna inwestycję, to szpital wystąpi na drogę sądowa przeciwko m.st. Warszawa z zapytaniem, kto takie zobowiązanie powinien pokryć. 
Radny Ireneusz Tondera stwierdził, że polityka Miasta wobec szpitala Praskiego zmieniła się w ostatnim czasie na korzyść. Udało się oddać do użytku oddział chirurgii jednego dnia, który obecnie przynosi dochody szpitalowi. Rada m.st. Warszawy umożliwiła zapłatę za faktury z 2007 r. firmie, która prowadzi inwestycje,  poręczyła kredyt w wysokości 15 mln. zł. na spłaty bieżących zobowiązań finansowych placówki oraz dołoży w tym roku 5 mln. zł żeby mógł być realizowany harmonogram inwestycji (pawilon A2). Przypomniał, że szpital jest ważnym elementem składowym warszawskiej służby zdrowia miedzy innymi z tego powodu, że przyjmuje tzw. pacjentów nierentownych. 
W dalszej części obrad radni zgłaszali pytania dotyczące kondycji Szpitala Praskiego. Przewodnicząca Rady stwierdziła, że pytania te odbiegają od tematu określonego w porządku obrad. Zaproponowała zwołanie sesji poświęconej wyłącznie temu tematowi

Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus przypomniała, że omawiany punkt porządku obrad to podjęcie stanowiska przygotowanego przez wnioskodawców sesji.  
Radna Ewa Murawska powołując się na słowa Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej, który w swoim wystąpieniu stwierdził, że „leczyć dobrze, to znaczy nieekonomicznie” zapytała o sens powoływania nieekonomicznej spółki lub też powoływania spółki, która będzie leczyła ekonomicznie czyli poniżej standardów.

 Z-ca Dyrektora Biura Polityki Zdrowotnej Krzysztof Marcin Zakrzewski  odpowiedział, że wbrew panującym sądom ochrona zdrowia jest działalnością gospodarczą. Przekształcenia ZOZ-ów w spółki prawa handlowego nie jest rozwiązaniem dobrym i trzeba pamiętać o tym, żeby każde przekształcenie stanowiło asumpt do pozytywnych zmian i planowania takiego, żeby można było pewne zasoby konsolidować i uzyskiwać oszczędności. Sama zamiana dla zamiany bez działań projektowych nie ma sensu. Dlatego trzeba tak zaprojektować zmiany, żeby w przyszłości te spółki prawa handlowego miały pozytywne wyniki. Miasto stołeczne nie może dopuścić, by spółka w jaką będzie przekształcony ZOZ, upadła.
Radny Janusz Kazimierz Baranowski przedstawił radnym swoje refleksje w omawianej sprawie. Powołał się na opinię prof. Religi, który stwierdził, że chociaż był za prywatyzacją służby zdrowia, to obecnie jest przeciw, a szczególnie jeżeli chodzi o szpitale. Następnie przeczytał radnym artykuł poświęcony temu zagadnieniu, który w konkluzji  sprowadza się o stwierdzenia, że prywatyzacja opieki medycznej nie przyczyni się do poprawy standardów opieki medycznej w Polsce. Nie zlikwiduje kolejek do lekarzy i dostępności do usług medycznych. Zmieni się tylko podmiot odpowiadający za służbę zdrowia. Ciężar odpowiedzialności za jakość służby zdrowia zostanie przeniesiony z rządu na samorządy. Radny stwierdził, że poprze stanowisko wnioskodawców sesji. 
Wiceprzewodniczący Rady Dzielnicy Andrzej Siborenko udzielił głosu radnemu Jackowi Wachowiczowi, który zwrócił się z propozycją do zgromadzonych żeby najpierw zgłębić przyczyny zapaści Szpitala Praskiego i na tej podstawie wydać opinię. 
Wiceprzewodniczący Rady Dzielnicy Andrzej Siborenko odczytał projekt stanowiska wniesiony przez wnioskodawców sesji. Zaproponował radnym zwołanie sesji za tydzień poświęconej wyłącznie sprawom Szpitala Praskiego. Zwrócił się z zapytaniem do wnioskodawców, czy przychylając się do propozycji radnego Jacka Wachowicza wycofują z porządku obrad dzisiejszej sesji głosowanie nad zaproponowanym stanowiskiem, czy wniosek radnego odrzucają.   
Radny Jacek Wachowicz wycofał swoją propozycję.
Radna Zofia Kozdrój wyraziła opinię, że proponowane stanowisko jest w opozycji do sytuacji Szpitala Praskiego, który na proponowanych przekształceniach zyskałby a nie stracił. 

Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus zarządziła głosowanie nad projektem stanowiska 
Głosowanie:

za: 14

przeciw: 

wstrzymało się: 5
Stanowisko w sprawie opieki zdrowotnej na Pradze Północ zostało przyjęte i otrzymało nr 13
Radny Jacek Wachowicz podziękował radnym z SLD i PO za poparcie wniosku. 
Na zakończenie Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus stwierdziła, że stworzenie w Warszawie jednej spółki dla wszystkich zakładów opieki zdrowotnej nie jest dobrym rozwiązaniem.

Ad. 3

Dyskusja i rozpatrzenie projektu stanowiska Rady Dzielnicy Praga Północ                 

m.st. Warszawy w sprawie wysokości czynszów na Pradze Północ
Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus  zaproponowała udzielenie głosu mieszkańcom  
Mieszkanka (adres Targowa 64) opisała radnym problem mieszkańców kamienicy. Stwierdziła, że brak jest należytej opieki ZGN nad kamienicą. 16 lat mieszkańcy czekają na podłączenie c.o. Mieszkańcy są oburzeni planowaną podwyżką czynszów w związku ze stanem technicznym ich mieszkań.   

Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus  wyjaśniła, że podwyżka czynszu będzie dopiero przedmiotem dyskusji. Wyjaśniła, że projekt uchwały, o którym będzie dyskusja przewiduje trzy strefy wysokości czynszu w zależności od lokalizacji i stanu technicznego. Czynsz w wysokości normalnej, czynsz podwyższony i czynsz obniżony. Każda dzielnica ma zaproponować do której strefy dany obiekt się kwalifikuje. W każdej dzielnicy dopuszczalne będzie wyłonienie dwóch stref. W związku z tym, że wiadomo iż na Pradze substancja mieszkaniowa przedstawia wiele do życzenia, najprawdopodobniej znajdą się tu dwie strefy: normalna i obniżona. 

Radny Paweł Lisiecki stwierdził, że Rada Miasta nie konsultowała z dzielnicami projektu uchwały w sprawie bardzo ważnej dla Dzielnicy i jej mieszkańców. Jest to główny powód włączenia tego punktu do porządku obrad dzisiejszej sesji 
Burmistrz Dzielnicy, Jolanta Koczorowska poinformowała, że Zarząd był przygotowany, żeby na Komisji Infrastruktury, Inwestycji i Gospodarki Komunalnej przedstawić projekt określenia dwóch stref wysokości opłat czynszu na terenie Pragi. W grę wchodziłaby stawka miejska i stawka obniżona. Zakres tych stref powinien oczywiście być przedmiotem opinii i obrad komisji. Po ustaleniu zasięgu obu stref od bazowej stawki ZGN będzie mógł przekazać mieszkańcom aneksy do umów z uwzględnieniem wszystkich zniżek. Zniżek jest dużo i dotyczą m.in. wyposażenia technicznego budynku oraz sytuacji materialnej poszczególnych osób.
Radny Paweł Lisiecki oraz radna Edyta Sosnowska zwrócili się do Przewodniczącej z zapytaniem, czy otrzymała projekt takiej uchwały z Miasta do zaopiniowania przez Radę Dzielnicy 
Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus   zaprzeczyła
Radna Edyta Sosnowska wystąpiła z propozycja podjęcia stanowiska wyrażającego dezaprobatę w sprawie braku konsultacji z Dzielnicą tak ważnego zagadnienia.
Radny Ireneusz Tondera przypomniał, że radni mieli okazję zapoznać się  z  projektem uchwały w sprawie Wieloletniego Programu Gospodarowania Zasobem Mieszkaniowym m.st. Warszawy na lata 2008 - 2012, w której zasygnalizowana została sprawa uporządkowania wysokości stawek czynszu.

Mieszkanka Pragi, Ewa Banasiak  poinformowała obecnych, że ZGN i administracje nie odpowiadają na pisma mieszkańców oraz nie reagują na  faktyczne zagrożenia zgłaszane przez mieszkańców. 
Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus skierowała mieszkankę na poniedziałkowy dyżur zastępcy burmistrza Jarosława Sarny 

Mieszkaniec zapytał, na jakim poziomie będzie się kształtował czynsz normalny i czynsz obniżony

Burmistrz Dzielnicy, Jolanta Koczorowska wyjaśniła, że czynsz normalny to jest czynsz, który uchwaliła Rada m.st. Warszawy, czyli na poziomie składki podstawowej i określony jest jako trzykrotność obecnej stawki
Mieszkaniec stwierdził, że przy obecnym stanie technicznym budynku pobieranie wyższego czynszu jest nieuczciwe. Jaka jest podstawa prawna takiej podwyżki

Zastępca Burmistrza Jarosław Sarna stwierdził, że informacje, które dzisiaj dotarły do mieszkańców są niepełne. Stawka bazowa 6 zł. dotyczy budynków pełnowartościowych i w strefie miejskiej. Jaki będzie podział stref Pragi zależy od radnych. Czy to będzie strefa miejska i centralna, czy strefa miejska i podwarszawska. Przewidywana stawka bazowa na Pradze będzie prawdopodobnie wynosić ok. 5 zł 40 gr. Dalej następują obniżki za brak wyposażenia budynku na standardowym poziomie oraz zły stan techniczny. Te obniżki się sumują i mogą wynieść nawet 50 %. Czyli stawka może wynosić 2 zł 70 gr. Możliwe są również obniżki ze względu na kondycję finansową mieszkańców. Obniżki w takim przypadku mogą wynieść około 60 %. Obecnie bez przeprowadzenia inwentaryzacji mieszkań nie można określić jaką stawkę będą płacili poszczególni lokatorzy. 
Radny Jacek Wachowicz  Jakie dokumenty potrzebne będą do określenia wysokości stawek czynszu
Burmistrz Dzielnicy, Jolanta Koczorowska Podobnie jak dotychczas są to dokumenty potwierdzające dochody. 
Radna Edyta Sosnowska stwierdziła, że mimo, iż dyskusja toczy się wokół obniżek czynszu, to nie należy zapominać, że są to obniżki od podwyższonej trzykrotnie stawki. 

W toku dyskusji radni ustalili, że projekt uchwały Rady m.st. Warszawy, zawierający propozycje dotyczące uregulowania stawek czynszu, otrzymali  w projekcie uchwały w sprawie Wieloletniego Programu Gospodarowania Zasobem Mieszkaniowym m.st. Warszawy. Projekt tej uchwały został skierowany do Komisji Infrastruktury, Inwestycji i Gospodarki Komunalnej oraz włączony do porządku obrad wrześniowej sesji rady. Nie został jednak omówiony na Komisji i z tego powodu został   zdjęty z porządku obrad sesji. 
Radny Paweł Lisiecki zaproponował wykreślenie z przygotowanego projektu stanowiska punktu nr 2.

Radny Ireneusz Tondera  zauważył, że stanowisko jest nieaktualne ponieważ stawki czynszu zostały już podniesione. uchwałą Rady m.st. Warszawy z dnia 2 października 2008 r. 

Burmistrz Dzielnicy, Jolanta Koczorowska stwierdziła, że stawki czynszu zostały już ustalone uchwałą Rady m.st. Warszawy z dnia 2 października 2008 r. i obecna rola Rady Dzielnicy polega na ustaleniu stref . Może to nastąpić po wejściu w życie uchwały tj. po upływie 45 dni od dnia jej ogłoszenia w Dzienniku Województwa Mazowieckiego. 
Przewodnicząca Rady Elżbieta Kowalska-Kobus stwierdziła brak kworum i zamknęła XXV Nadzwyczajną Sesję Rady Dzielnicy Praga Północ m.st. Warszawy
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