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	【特別講演】膠原病の皮疹のみかた-皮膚から全身を読み解く-
	１．実臨床に基づくCOVID-19の治療と病態の特徴
	２． 新型コロナ感染症病棟におけるチーム形成と今後の展望
	３． 新型コロナウイルス(COVID-19)感染症蔓延期におけるリハビリテーション科の取り組み
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