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Onze enige MUG-Heli in Vlaanderen







1989





Vliegtijd 15 min
50 km rond Brugge



48 clubs 





13 afleveringen  seizoen 1  16/11 -07/12/16   seizoen 2  06/09 – 01/11/17





MUG via de lucht = 0 euro subsidie



MUG via de baan = 300.000 euro subsidie



• De jaarlijkse kostprijs van de MUG-heli loopt op tot 
650.000 EUR per jaar.  De financiering gebeurt door 
een belangrijke bijdrage van de Provincie West-
Vlaanderen.  Daarnaast doen we beroep op zowel 
grote als kleine sponsoring alsook individuele 
giften.  Zo kunnen we de MUG-heli jaar na jaar in 
de lucht houden.



• Met deze 650.000 EUR kunnen we onderstaande 
kosten dekken:

• De huurprijs van de helikopter

• Alle noodzakelijke verzekeringen

• Lonen voor de piloten en technici

• Brandstof

• Onderhoud van het toestel

• Het secretariaat

























Jaarlijks::      
:• Meer dan 750 interventies 

• 40 MENSENLEVENS GERED

• 650.000 EUR NODIG

• 300.000 EUR VIA SPONSORING

•Geen Vlaamse noch Federale steun!!



Is dit de taak van de Rotary?



• Vragen en Antwoorden

• Belgische Senaat
• Bulletin 2-50

• ZITTING 2001-2002

• Vragen van de Senatoren en antwoorden van de Ministers

• (N.): Vraag gesteld in 't Nederlands - (Fr.): Vraag gesteld in 't Frans

• Minister van Consumentenzaken, Volksgezondheid en Leefmilieu 
(Volksgezondheid)

• Vraag nr. 1835 van de heer Caluwé d.d. 23 januari 2002 (N.) :

• Dringende medische hulpverlening. Helihulp.

• Helihulp, het inzetten van de helikopter als dringende medische hulpverlening, 
wordt in de grensstreek tussen België en Nederland vaak ingezet vanuit Rotterdam. 
De Nederlanders denken eraan deze medische traumahelikopter van de 
Rotterdamse basis over te brengen naar de Moerdijk ten noorden van Breda. 
Zodoende zou het ontbreken van helihulp in het meest noordelijke deel van ons 
land kunnen worden opgevangen. Tegelijk zou de Antwerpse haven binnen het 
kwartier bereikbaar zijn.

• De helihulp, een soort vliegende medische MUG (Medische Urgentie Groep), brengt 
snel artsen en materiaal ter plaatse en vervoert in dringende gevallen ook 
patiënten. De snelheid en inzetbaarheid van de heli-MUG is vaak levensreddend.

• In ons land bestaat enkel een heli-MUG vanuit Brugge en vanuit Bra-sur-Lienne, 
nabij Luik. De provincies Antwerpen, Oost-Vlaanderen en Brabant blijven daarom 
als laatste witte vlek op de kaart van West-Europa zonder helikopter in de 
dringende medische hulpverlening. Ter vergelijking : Nederland beschikt over vier 
medische traumahelikopters, binnen het kwartier ter plaatse in een straal van 50 
km.

• Risicovolle bedrijven, vooral in de Antwerpse haven, betalen een belasting in het 
kader van de veiligheidsmaatregelen die moeten voorzien worden. Van deze 
belasting keert niets terug naar de organisatie van de dringende medische 
hulperlening.

• Algemeen gezien stijgt de vraag vanuit de medische spoeddiensten om de 
inzetbaarheid van de helikopter als MUG te vergroten.

• 1. Is de geachte minister bereid om in het kader van de dringende medische 
hulpverlening de helihulp in ons land uit te breiden.

• 2. Zal ze daarvoor ook een beroep doen op bestaande helihulpdiensten vanuit het 
buitenland, onder andere vanuit Nederland ?

• 3. Beschikt ze over gegevens van inzetbaarheid van helihulpdiensten in ons land ?

• 4. Zo ja, in welke delen van het land wordt de helihulp het meest ingezet ?

• 5. Keert er een bedrag van de Seveso-belasting die risicovolle bedrijven betalen, 
terug naar de dringende hulpverlening ?

• 6. Zo neen, waarvoor worden deze middelen dan wel gebruikt ?

• 7. Is de geachte minister bereid een deel van de Seveso-belasting te gebruiken voor 
een betere organisatie van de helihulp in ons land ?

• Antwoord : Ik heb de eer het geachte lid het volgende mee te delen.

• 1. Dringende medische hulpverlening per helikopter bestaat momenteel te Brugge 
en in Bra-sur-Lienne, weze het in het kader van een experiment.

• (Senator Ludwig Caluwé  - CD&V)     Minister Magda Aelvoet
(groen)
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patiënten. De snelheid en inzetbaarheid van de heli-MUG is vaak levensreddend.

• In ons land bestaat enkel een heli-MUG vanuit Brugge en vanuit Bra-sur-Lienne, 
nabij Luik. De provincies Antwerpen, Oost-Vlaanderen en Brabant blijven daarom 
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• 1. Is de geachte minister 
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van de dringende 
medische hulpverlening 
de helihulp in ons land 
uit te breiden.

• 2. Zal ze daarvoor ook een beroep doen op bestaande helihulpdiensten vanuit het 
buitenland, onder andere vanuit Nederland ?

• 3. Beschikt ze over gegevens van inzetbaarheid van helihulpdiensten in ons land ?

• 4. Zo ja, in welke delen van het land wordt de helihulp het meest ingezet ?
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• Antwoord : Ik heb de eer het geachte lid het 
volgende mee te delen.
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weze het in het 
kader van een 
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kwartier bereikbaar zijn.

• De helihulp, een soort vliegende medische MUG (Medische Urgentie Groep), brengt 
snel artsen en materiaal ter plaatse en vervoert in dringende gevallen ook 
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nabij Luik. De provincies Antwerpen, Oost-Vlaanderen en Brabant blijven daarom 
als laatste witte vlek op de kaart van West-Europa zonder helikopter in de 
dringende medische hulpverlening. Ter vergelijking : Nederland beschikt over vier 
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Is die MUG-Heli wel nodig??
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-dichtslibben wegennet
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Waar mogen prioritaire voertuigen rijden op autowegen?
06/12/2018

Normaliter mag men niet op de pechstrook rijden, maar als algemene regel geldt dat 
prioritaire voertuigen wel gebruik mogen maken van de pechstrook indien de aard van hun 
opdracht dit vereist. Het gebruik van de pechstrook brengt wel problemen met zich mee: 
veel brokstukken met gevaar op platte banden, voertuigen die halt houden op de 
pechstrook, onzichtbaar zijn achter zwaar verkeer, pechstroken die soms onderbroken zijn 
ter hoogte van een brug, extra risico bij op- en afritten, spitsstroken…
Tijdens de opleiding leren de hulpverleners ook dat een ongeval kan benaderd worden 
tussen de uiterste twee linker rijstroken. Hier zijn een aantal voordelen aan verbonden: er 
is een bredere marge, beter overzicht op het verkeer. Strikt genomen dient elke 
weggebruiker de rijbaan vrij te maken bij het naderen van een prioritair voertuig. Er is 
evenwel één probleem: het is niet voorzien in de wegcode dat een prioritair 
brandweervoertuig of een ziekenwagen hier mag rijden. Artikel 59,12 van de Wegcode 
voorziet dit voor politie- of douanepersoneel indien dit verantwoord is door de opdracht, 
maar dus niet voor de andere hulpdiensten. Een brandweervoertuig werd recent dan ook 
aansprakelijk gesteld voor een aanrijding tussen de uiterste twee linker rijstroken. Opletten 
is dus de boodschap! Enkel indien het niet mogelijk is om veilig gebruik te maken van de 
pechstrook, zou men zich kunnen beroepen op overmacht en kunnen rijden tussen de 
twee uiterste rijstroken.
Prioritair rijden is nooit een vrijgeleide om onvoorzichtig te zijn. De wegcode bepaalt zeer 
duidelijk dat elke weggebruiker zijn snelheid moet aanpassen aan de omstandigheden van 
de weg en dat elke weggebruiker moet kunnen stoppen voor elke voorzienbare hindernis.
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- > 700 oproepen/jaar
-40 mensenlevens
-dichtslibben wegennet
-snelheid 3x tov de weg
-backup voor bezette MUG
-kostprijs / werkgebied
-getuigenissen
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• 5. Keert er een bedrag van de Seveso-belasting die risicovolle bedrijven betalen, 
terug naar de dringende hulpverlening ?

• 6. Zo neen, waarvoor worden deze middelen dan wel gebruikt ?

• 7. Is de geachte minister bereid een deel van de Seveso-belasting te gebruiken voor 
een betere organisatie van de helihulp in ons land ?

• Antwoord : Ik heb de eer het geachte lid het volgende mee te delen.

• 1. Dringende medische hulpverlening per helikopter bestaat momenteel te Brugge 
en in Bra-sur-Lienne, weze het in het kader van een experiment.

• (Senator Ludwig Caluwé  - CD&V)
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• Helihulp, het inzetten van de helikopter als dringende medische hulpverlening, 
wordt in de grensstreek tussen België en Nederland vaak ingezet vanuit Rotterdam. 
De Nederlanders denken eraan deze medische traumahelikopter van de 
Rotterdamse basis over te brengen naar de Moerdijk ten noorden van Breda. 
Zodoende zou het ontbreken van helihulp in het meest noordelijke deel van ons 
land kunnen worden opgevangen. Tegelijk zou de Antwerpse haven binnen het 
kwartier bereikbaar zijn.

• De helihulp, een soort vliegende medische MUG (Medische Urgentie Groep), brengt 
snel artsen en materiaal ter plaatse en vervoert in dringende gevallen ook 
patiënten. De snelheid en inzetbaarheid van de heli-MUG is vaak levensreddend.

• In ons land bestaat enkel een heli-MUG vanuit Brugge en vanuit Bra-sur-Lienne, 
nabij Luik. De provincies Antwerpen, Oost-Vlaanderen en Brabant blijven daarom 
als laatste witte vlek op de kaart van West-Europa zonder helikopter in de 
dringende medische hulpverlening. Ter vergelijking : Nederland beschikt over vier 
medische traumahelikopters, binnen het kwartier ter plaatse in een straal van 50 
km.

• Risicovolle bedrijven, vooral in de Antwerpse haven, betalen een belasting in het 
kader van de veiligheidsmaatregelen die moeten voorzien worden. Van deze 
belasting keert niets terug naar de organisatie van de dringende medische 
hulperlening.

• Algemeen gezien stijgt de vraag vanuit de medische spoeddiensten om de 
inzetbaarheid van de helikopter als MUG te vergroten.

• 1. Is de geachte minister bereid om in het kader van de dringende medische 
hulpverlening de helihulp in ons land uit te breiden.

• 2. Zal ze daarvoor ook een beroep doen op bestaande helihulpdiensten vanuit het 
buitenland, onder andere vanuit Nederland ?

• 3. Beschikt ze over gegevens van inzetbaarheid van helihulpdiensten in ons land ?

• 4. Zo ja, in welke delen van het land wordt de helihulp het meest ingezet ?

• 5. Keert er een bedrag van de Seveso-belasting die risicovolle bedrijven betalen, 
terug naar de dringende hulpverlening ?

• 6. Zo neen, waarvoor worden deze middelen dan wel gebruikt ?

• 7. Is de geachte minister bereid een deel van de Seveso-belasting te gebruiken voor 
een betere organisatie van de helihulp in ons land ?

• Antwoord : Ik heb de eer het geachte lid het volgende mee te delen.

• 1. Dringende medische hulpverlening per helikopter bestaat momenteel te Brugge 

en in Bra-sur-Lienne, weze het 
in het kader 
van een 
experiment.
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zonder twijfel

JA !!



Krijgt die MUG-Heli al niet 
genoeg geld? 





Nederland heeft vier ‘traumahelikopters’, 
gesubsidieerd door de overheid, Frankrijk 
80 Samu heli’s . En in Duitsland dekken 
de helikopters dankzij de regionale 
autoriteiten elk 50 vierkante kilometer. 



Nederland



Duitsland



Luxemburg



Samu Frankrijk



UK



Hou ons in de lucht  smeekt de organisatie
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genoeg geld? 



Krijgt die MUG-Heli al niet 
genoeg geld? 

Ieder jaar opnieuw is het “bedelen” 
en onderhandelen.



Krijgt die MUG-Heli al niet 
genoeg geld? 

Maar dankzij de steun van velen, 
ieder jaar opnieuw, kan de MUG-Heli 
in de lucht blijven!























Ons Rotary 
engagement
• Nobel actueel project (enige MUG-Heli in 

Vlaanderen) gedragen door vele Rotarische
schouders.

• Unieke samenwerking tussen alle 
deelnemende clubs in het werkgebied ( 50km 
rond Brugge)

• Het bevordert de onderlinge vriendschappen 
en toont onze sociale betrokkenheid aan het 
brede publiek.

• Minimum investering / maximum rendement

• Voorstel: 2000 euro / jaar  met een 
engagement voor 3 jaar.

• Opvolging door de vzw IMDH (Instituut 
Medische Dringende Hulpverlening)

• Doelstelling: min 50.000 euro / jaar



Mijn Rotary engagement
• Bezoeken van alle clubs.

• Voorzien van het Rotarylogo op de heli (rond april 2020).

• Persconferentie op zaterdag 25/04/2020 voor alle deelnemende 
clubs + landing van de heli. De nadruk leggen dat Brussel zijn 
verantwoordelijkheid moet nemen.

• Jaarlijkse opvolging en zorgen voor blijvende media-aandacht.

• Mogelijkheid bekijken voor een Gobal Grant met Zeeland























750 x Dank u wel 


