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Dynamiek van oversterfte, infecties en vaccinaties
tijdens de coronapandemie in 2020-2021

Introductie

« Pandemieén leiden vaak tot oversterfte, zowel door de infecties zelf als door indirecte gevolgen van de pandemie.

* Vaccinaties zijn een belangrijk beschermingsmiddel.

* Om de impact van infecties en vaccinaties op de oversterfte correct te kwantificeren moeten ze in één geintegreerd model gevat worden.
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