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Отделение неотложной помощи больницы Юн Хуа занимало собственное небольшое здание,
которое было соединено со зданием отделения.

Хо Цунцзюнь медленно обходил смотровые комнаты, одну за другой в порядке возрастания. Он
слушал отчёты врачей-ординаторов, отвечающих за предоставление предложений или планов
лечения.

Время от времени Хо Цунцзюнь снимал повязки с пациентов, чтобы посмотреть, как заживают
их раны.

Отделение неотложной помощи больницы Юн Хуа начинало принимать форму небольшого
отделения внутренней медицины и хирургии.

Койки в смотровых палатах были в основном полностью заняты. Только в такой ситуации врачи
были бы относительно готовы перевести пациентов в другие отделения.

Хо Цунцзюнь приподнял повязку на пояснице пациента и повернулся, чтобы спросить Лин
Жаня: – Это ты наложил шов?

– Да. Пациенту двадцать восемь лет, его ударили арматурным стержнем на строительной
площадке. Я осмотрел его, и зашил рану... – он говорил с полминуты, как будто читал по
памяти.

Так было, когда они обходили палаты. Директор отделения и заместители директора
отделения, отвечающие за группы лечения, редко контактировали с пациентами. В отличие от
обычных людей, они не знали о пациентах всего. Врачи-ординаторы и младшие врачи отвечали
за все тривиальные задачи.

Если врачи-интерны, такие как Лин Жань, должны были участвовать в лечении пациентов, они
также должны были выполнять соответствующую рутинную работу и объяснять нюансы
старшим врачам, когда они выполняли обход палат.

Короче говоря, время младших врачей стоило потратить впустую, чтобы старшие врачи могли
сосредоточить всю свою энергию только на диагностике и лечении пациентов. Что касается
отделения хирургии, то любая операция должна была проводиться врачами более высокого
ранга, в то время как предоперационная подготовка и прогнозы пациентов предоставлялись
младшим врачам.

Конечно, если возникнет конфликт между врачами и пациентами, взбучку получат младшие
врачи.



Точно так же Хо Цунцзюнь не стал заглядывать в медицинские записи. Он узнавал о ситуации,
только слушая её с прищуренными глазами, прежде чем надавить на позвонки пациента и
спросить: – Что чувствуете?

– Ничего? – пациентом был молодой фермер-строитель, который впервые попал в больницу. Он
был очень обеспокоен, когда увидел группу врачей.

Хо Цунцзюнь что-то промычал в ответ и переложил руки в сторону и нажал ещё несколько раз:
– А сейчас?

– Ничего, – пока мужчина говорил, он взглянул на выражение лица Хо Цунцзюня и тихо
спросил: – А разве я должен что-то почувствовать?

– Хорошо ничего не чувствовать, – Хо Цунцзюнь сверкнул приятной улыбкой. С его точки
зрения, он чувствовал себя счастливее, если прогноз пациента был хорошим. Из-за этого он
даже пошёл своим путём, чтобы объяснить: – Обычно, когда эта часть тела повреждена, и
вводится местный анестетик, пациенты часто чувствуют здесь боль и потом становятся более
чувствительными. Иногда некоторые из них испытывают слабость и боль в пояснице, что
влияет на их жизнь и способность выполнять физический труд.

Хо Цунцзюнь ещё несколько раз надавил на нижние позвонки пациента и сказал: – Поскольку
Вы не чувствуете боли и никаких неприятных ощущений прямо сейчас…

– Вовсе нет, – молодой фермер, ставший строителем, твёрдо кивнул, а стоявшие рядом члены
его семьи облегчённо улыбнулись.

– Это показывает, что операция по удалению и наложению швов прошла хорошо, и что вы
быстро поправляетесь. Это хорошо.

– Это замечательно. Спасибо, доктор. Спасибо, – пациенты и члены его семьи счастливо
улыбались, благодаря доктора и выдыхая с облегчением. Атмосфера была гармоничной и
любящей.

В то же время Лин Жань услышал знакомый голос системы, сообщившей ему о случившемся.

[Новое достижение разблокировано: Искренняя благодарность пациента]

[Описание достижения: Искренняя благодарность пациента – самая большая награда врачу]

[Награда: Основной сундук с сокровищами]

Однако Лин Жань не мог не испытывать эмоций. После зашивания стольких ран он только



дважды получал «искреннюю благодарность», и оба раза это были случаи, подтверждённые Хо
Цунцзюнем.

Возможно, потому что пациенты не знали, является ли лечение, которое они получали,
лучшим, и могли судить о нём только на основе информации, полученной от главных врачей,
таких как Хо Цунцзюнь.

Или потому, что пациенты тоже нуждались в чужих заключениях, чтобы от всего сердца
поблагодарить своих врачей?

Лин Жань был погружён в свои мысли, и выражение его лица стало несколько холодным и
мрачным. Рядом с другими людьми, он показался бы надменным.

Доктор Чжоу очень любил Лин Жаня. Он несколько раз кашлянул и сказал: – Шов молодого
Лина действительно был сделан очень хорошо.

Доктор Чжоу был опытным лечащим врачом и имел довольно мощную поддержку за своей
спиной. Услышав это, Хо Цунцзюнь кивнул и сказал, соглашаясь: – Швы Лин Жаня не так уж
плохи.

– Он – талант, который определённо нужен нашему отделению, – сказал доктор Чжоу с
улыбкой.

Перед столькими людьми Хо Цунцзюнь только напевал себе что-то под нос и ничего не говорил
на эту тему.

Самый большой вопрос, касающийся всех врачей-интернов, которые приходили и уходили
каждый год, – это количество людей, которым разрешалось остаться.

На него смотрели не только врачи-интерны. Квалифицированный персонал больницы тоже
наблюдал за ним. Несмотря на то, что Хо Цунцзюнь хотел оставить себе такого талантливого
стажёра, как Лин Жань, он не стал бы говорить об этом перед другими людьми, пока не будет
уверен в этом.

Это был типичный пример щекотливой темы.

Тем не менее, на какое-то время Лин Жань стал центром всеобщего внимания. У интернов,
стоявших позади группы, были особенно смешанные чувства.

В эти дни студентам было уже довольно трудно оставаться в больнице после прохождения
практики. С подробностями больницы Юн Хуа они теоретически могли бы поднять свои чёткие
требования, чтобы принимать только аспирантов.



Тем не менее, они всё ещё сохранили проход для студентов, чтобы войти в больницу. На
первый взгляд они утверждали, что это потому, что они не ограничивали себя только одним
видом таланта. На самом деле, проход был предназначен для людей с особым отношением к
людям в больнице.

Конечно, если директор отделения Хо должен был найти способ удержать Лин Жаня, у
которого не было поддержки, с его должностью директора отделения и члена
административного комитета больницы, он, естественно, рассматривался бы как сторонник и
чуть ли не покровитель Лин Жаня.

Лин Жань тихонько отошёл в конец группы.

На данный момент он не обладал достаточной квалификацией, чтобы отвечать за койки. Из-за
этого пациенты, с которыми он имел дело, были размещены на пустых кроватях,
принадлежавших другим врачам-ординаторам. Совершая обход палат, он должен был идти
вперёд и докладывать обо всем, когда наступала очередь пациентов. После того как он
заканчивал доклад, ему приходилось возвращаться на своё место.

«Открой коробку», – поскольку Лин Жань теперь знал, что другие люди не смогут увидеть то,
что выходит из ящика в его голове, он становился всё более и более беспечным, когда дело
доходило до вызова системы.

«Открываю сундук с сокровищами», – ответила система.

Перед глазами Лин Жаня тотчас же возникло оживлённое изображение открываемого
сундука.

Замок маленькой белой шкатулки медленно открылся, крышка поднялась, и из неё полился
яркий свет. Энергетическая…

«Постойте… Что?» – Лин Жань вдруг остановился на месте.

«На этот раз это не энергетическая сыворотка?» – Лин Жань с восторгом увидел, что на свету
вибрирует книга.

«Это не энергетическая сыворотка», – ответ системы был настолько жёстким, что прозвучал
так, как будто пытался обмануть Лин Жаня ради наживы.

«Открой её, скорее!» – с тех пор как Лин Жань провёл тест Тьюринга, его поведение стало
довольно прямолинейным. В любом случае, это была бесчувственная система, и не было
никакого смысла быть с ней вежливым.

Что касается вопроса о том, была ли система способна перехитрить тест Тьюринга? Конечно,



это было возможно, но что Лин Жань мог сделать в такой ситуации? Он мог только
притвориться, что ничего не замечает.

Система больше ничего не говорила. Она только открыла книгу умений, которая сияла
серебряным светом. На титульном листе мелким шрифтом было напечатано несколько слов.

[Единая Книга Навыков. Получена ветвь навыка: техника М-Тан (уровень мастера)]

[Введение: метод многожильного внутрисухожильного сшивания, разработанный Цзинь Бо
Таном, преподавателем китайского университета Наньтун, в 1992 году. Он представлен в
различных формах, таких как двунитевой и трёхнитевой. Прорыв произошёл впервые из-за
ограничений Брунелла, и трудностей восстановления сгибающих сухожилий в зоне II (ПП:
вторая критическая зона сгибателей кисти). Техника была названа техникой М-Тана (ПП: в
инете только маленький ролик нашёл и толком больше ничего, в общем, это очередная техника
зашивания)]

[Функция: метод сшивания сухожилия сгибателя используется для восстановления разрывов в
сгибающем сухожилии. Для уровня мастера, показатель успеха может быть до 85%, и шансы
против проблемного образования прилипания сухожилия можно понизить]
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