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ВЕДЕНИЕ
История литературы любой страны может назвать имена писателей, чье творчество колоссальным образом повлияло на формирование литературы и общественно-политической мысли. Для китайской литературы это, несомненно, ее основоположник Лу Синь, а для русской — Антон Павлович Чехов. 

С именем Чехова связаны проза и драматургия, написанные в русской реалистической манере. Реализм Чехова, безусловно, нашел свое отражение во всей мировой культуре и в китайской литературе в том числе. Литераторы и исследователи как в Китае, так и в России не раз отмечали сходство творчества Лу Синя с творчеством А. П. Чехова.

В течение десятилетий русская и китайская литературы проникали одна в другую. Причем это особенно касалось творчества А. П. Чехова, произведения которого проникли в Китай еще в 1907 году, а сам автор во время своего путешествия на Сахалин посетил уезд Айхуй китайской провинции Хэйлунцзян. Русский писатель отмечал добродушие китайского народа, с парохода наблюдая жизнь провинции Хэйлунцзян.

Уже в первом переводе чеховского рассказа на китайский язык читатели этой страны смогли в нем увидеть поразительный талант Чехова — выдающегося мастера новеллической прозы. Со временем переводы произведений Чехова на китайский язык только возрастало исло переводов произведений Чехова на китайский язык увеличивалось год от года.

К числу тех, кто переводил чеховские рассказы, принадлежал и Лу Синь, хоть и не знал русского языка: он переводил произведения Чехова с немецкого. 

Актуальность работы обусловлена тем фактом, что влияние Чехова на Лу Синя отмечалось многими специалистами. Оба писателя были связаны с медициной, а также часто в своем творчестве обращались к малым литературным формам.

Так, в некоторых произведениях А. П. Чехов и Лу Синь пишут о медицинской тематике, сыгравшей важную часть в понимании их творчества – они упоминают образы врачей и различные болезни. 

Цель работы — описание медицинской темы у А. П. Чехова и Лу Синя. Для достижения поставленной цели были сформированы следующие задачи:

—сравнить деталей биографий авторов, которые имеют сильное влияние на их творчество;

— разобрать их произведения в контексты общей темы;

— рассмотреть особенности сюжета в прозе Лу Синя.

Медицинская тема рассматривается в произведениях А. П. Чехова «Ионыч», «Попрыгунья», «Палата №6» и т.д и в рассказах «Братья», «Завтра», «Болезнь отца», «Записки сумасшедшего» авторства Лу Синя. 

Объектом исследования стала проза А. П. Чехова и Лу Синя, а особенность медицинской тематики в их прозе является предметом исследования.

Гипотеза:
На выбор тем произведений в творчестве А. П. Чехова и Лу Синя имело влияние медицинская образованность. Даже если принять во внимание, что оба писателя имели схожее как мировоззрение, так и подход к литературному творчеству, может возникнуть ряд различий между ними, связанный с другого рода отношением к профессии врача.

Методы исследования: В исследовании использовались культурно-исторический, сравнительно-типологический и сопоставительный, историко-функциональный методы. Методологическая основа исследования построена на принципах изображения человека и мира вокруг него, а также художественной системы Чехова, изложенных в трудах А. П. Чудакова, В. Б. Катаева и др. 

Лу Синь — человек, который стоит у истока современной китайской литературы. Изучение великого автора и его произведений началось в 50-е годы прошлого века. Исследователями его творчества стали Н. Т. Федоренко [Федоренко: 1953, 1987], Л. Д. Позднеевой [Позднеева: 1957, 1959], В. Ф. Сорокина [Сорокин: 1958, 1993], В. В. Петрова [Петров: 1960], В. И. Семанова [Семанов: 1967], А. Н. Желоховцева [Желоховцев: 1973], И. К. Глаголевой [Глаголева: 1977], С. Торопцева [Торопцев: 1982], Н. А. Лебедевой [Лебедева: 2006] и других.

Научная новизна работы достигается за счет авторского взгляда на медицинскую тему в творчестве двух выдающихся писателей: А. П. Чехова и Лу Синя. 
     В. Б. Катаев в своем исследовании о прозе Чехова утверждает: «Разумеется, наиболее исчерпывающим и идеальным описанием произведения является само это произведение. И в творении большого художника всегда присутствует тайна, объяснению не подающаяся. Но эти бесспорные обстоятельства не делают напрасным изучение литературы.  Сознавая, что стремление «разобрать», разложить по полочкам, «переобъяснить» ненужно и вредно, надо учитывать, что гораздо бессмысленнее и вреднее неправильно объясненное, нависшие на творчестве большого художника интерпретаторские штампы и легенды»
. Особенности ракурса при взгляде на изучаемый материал составляют авторский подход к анализу особенностей данной темы в прозе А. П. Чехова и Лу Синя.

Работа состоит из двух глав, введения и заключения. Во введении указывается на необходимость разностороннего изучения медицинской темы двух писателей, а также определяются цели и задачи исследования, его новизна, актуальность и научно-практическая значимость, описываются методы исследования.

В 1 главе рассмотрены историко-генетические связи творчества А. П. Чехова и Лу Синя, а также роль медицины в творчестве обоих писателей. Представлена роль Лу Синя как родоначальника китайской литературы.

Во 2 главе представлен анализ медицинской темы в прозе А. П. Чехова и Лу Синя. Кроме того, рассмотрены особенности сюжета в прозе Лу Синя, а также темы и герои в творчестве А. Чехова.

Заключение подводит итог нашему исследованию, позволяя сделать выводы о сходстве и различии изображения медицинской темы у А. П. Чехова и Лу Синя. Список использованных и цитируемых литератур содержит 85 наименования.

1 ИСТОРИКО-ГЕНЕТИЧЕСКИЕ СВЯЗИ ТВОРЧЕСТВА А. ЧЕХОВА И ЛУ СИНЯ
Роль медицины в жизни и творчестве А. П. Чехова
Социальные изменения, последовавшие за крестьянскими реформами 1860-х годов, позволили профессии врача в имперской России расширить сферу своего влияния по-новому. Изолированные врачи, получившие образование в Европе и лечившие богатых, давно перестали быть институциональной нормой. Государство содержало агентство по обучению врачей, увеличению их числа по всей империи и содержанию медицинских учреждений. 

Новая национальная стратегия, разработанная совместно с самими врачами-активистами, предусматривала передачу значительного контроля над медицинской сферой местным органам управления, или земствам. Администраторы, уроженцы определенных регионов, управляли земствами, которые получали доходы за счет налогов и могли эффективно формулировать местные потребности связанных со здравоохранением, образованием и другой социальной инфраструктурой. 

Новые волны врачей, работающих через эти органы, управляли медицинскими учреждениями и начали рассматривать связи между здоровьем и условиями окружающей среды, порожденными быстрой модернизацией имперской России. Государственные чиновники, земские менеджеры и медицинские работники согласились с тем, что по всей империи необходимо больше врачей, чтобы компенсировать последствия ужасных условий жизни и труда, которые они обнаружили. 

В 1876 году императорский мандат расширил количество доступных мест в университетских медицинских программах. Стипендии,и медицинские инструменты побудили студентов из всех регионов, независимо от класса, проходить обучение по этим программам. Антон Чехов, один из этих студентов, в 1879 г. получил стипендию для изучения медицины в Московском университете после того, как окончил гимназию в Таганроге, портовом городе на Черном море, чтобы прокормить себя и членов своей семьи, которые также переехали в Москву.

Медицинское образование дало Чехову возможность получить уникальное образование и получить социальный статус. Его дед был крепостным, чье умелое распоряжение небольшим доходом позволило ему купить свободу своей семьи. Однако его отец был неудачливым владельцем магазина и довел семью до нищеты. Медицина предложила Чехову выход из его низкого положения и путь в шумную культурную жизнь Москвы. Хотя он был прилежным учеником, во время учебы он находил время и для других занятий. Например, он писал творчески, чтобы подзаработать. Еще в январе 1880 года, в свою первую зиму в Москве, он опубликовал пародию на ученого, поселившегося в деревне, для комической газеты «Стрекоза». Он замаскировал свое письмо под псевдонимом Чехонте, сохранив свое настоящее имя для своей личности как студент-врач.

Чехов обучался в медицинском институте в Москве, когда медицина начала более систематически рассматривать взаимосвязь между индивидуальным и социальным здоровьем. Следуя идеям Джона Сноу
 и Луи Пастера
, большинство дисциплин, изученных Чеховым, основывались на идее о том, что условия окружающей среды и конкретные материалы могут быть исследованы, чтобы понять и предотвратить передачу болезни. Гигиена, в частности, представила общественности исследования тех обстоятельств, которые вызывают ухудшение здоровья и способствуют распространению болезней. В этом качестве он быстро становился средством изменения нездоровых условий жизни. 

В Московском университете этим исследованием руководил профессор Чехова Федор Эрисман (1842–1915). Швейцарский офтальмолог, иммигрировавший в Санкт-Петербург в 1860-х годах, Эрисман сразу после своего прибытия осознал ужасную эпидемиологическую ситуацию в развивающейся империи. Показатели заболеваемости и детской смертности в России вдвое превышали показатели других европейских стран, и было принято мало эффективных мер для регулирования здоровья. В ответ Эрисман решился на активную деятельность и привнес в медицину статистические методологии.
 Он был убежден, что исследования жизни и здоровья условия труда, особенно на фабриках и других рабочих местах, покажут их влияние на здоровье населения.
 Ученик Эрисмана, Чехов увлекся его лекциями и лично познакомился со знаменитым профессором во время его работы в земских больницах.

Эрисман сосредоточил большую часть своего внимания на сборе данных и привлек студентов к своим статистическим исследованиям. Чехов и его коллеги использовали лето между курсами для походов по сельским районам вокруг Москвы, оценивая качество почвы, источники воды, количество осадков, отопление, освещение, вентиляцию, диету и одежду в дополнение к показателям заболеваемости, заболеваемости и смертности. эти факторы, вместе создававшие «условия повседневной жизни» (бытовые условия), облегчили понимание того, как распространяется болезнь. Но это также предоставило Чехову доступ к этнографическому сечению российского общества, на котором он часто рисовал, чтобы установить детали повседневной жизни с такой точностью и яркостью. Эти научные анализы также предоставили средства для решения проблем с определенными условиями жизни. земскими врачами. Действительно, функции гигиены по сбору и представлению данных общественности и власть имущим придавали ей ярко выраженный социальный характер, сравнимый с литературой: Эрисман был признанным марксистом, который считал, что миссия медицины связана с социальными изменениями.

Тщательный анализ условий жизни и труда был одним из нескольких нововведений в медицинском наблюдении, появившихся во время обучения Чехова. Российский лидер клинической медицины и любимый профессор Чехова Григорий Захарин (1829–1898) следил за развитием гигиены, но он также внедрил новые методы диагностики и лечения. Захарин обновил форму истории болезни, повысив ее значимость в качестве инструмента для медицинских осмотров. Его лекции, в которых студенты рассказывали об отдельных случаях, настолько впечатлили Чехова, что он сравнил таланты врача в медицине с талантами Льва Толстого как писателя-беллетриста.

Вместе с экологической медициной Захарин систематизировал медицинские наблюдения, предложив рубрику, которая позволяет врачам отображать пространственную и социальную среду своих пациентов. 

Педагогический стиль врача укрепил понимание А. П. Чехова клинических наблюдений. Пока автор детективного рассказа утаивает раскрытие преступления, Захарин не ставит диагнозы, медленно разворачивая дело, чтобы «не лишить ученика того умственного стимула, который побуждает его искать решение»
. Чехов мастерски выполнил каждое из них. Этап формального наблюдения в лекционном зале: построение среды пациента и истории болезни в анамнезе, анализ текущего физического и психического состояния пациента и составление временной шкалы и серии развивающихся симптомов. Был активным участником документального повествования, формы, которая была завершена с помощью обследования окружающей обстановки, центрального персонажа и истории болезни, написанной в сжатой прозе
. Неудивительно, что Чехов сравнил мастерство Захарина Толстому, еще одному мастеру сказки, и не удивительно, что ученики Захарина слушали его лекции с восторгом. Он вдохновил каждого стать ловким наблюдателем за человеческим телом и эффективным писателем, следуя его методам преобразования неизвестного в узнаваемые формы.

Науки о разуме объединили гигиену и клиническую медицину, чтобы подчеркнуть роль окружающей среды в формировании здоровья, уделяя внимание окружающим условиям и историям пациентов в их случаях. Однако расшифровка влияния внешнего мира на внутреннюю жизнь и внутренней жизни на тело требовала размышлений о субъективной сфере, в которой отсутствовали четкие материальные границы. Поскольку психологические заболевания могли ускользнуть от эмпирического взгляда или обмануть его, основной задачей в этой области была разработка теоретических подходов для определения причин болезни и построения графика функций отношений ума.

Иван Мержеевский (1838–1908), работы которого были хорошо известны Чехову, заставил психиатрию исследовать влияние модернизации на психическое здоровье, особенно массовую миграцию из сельской местности в города и быстрое промышленное развитие, последовавшее за крестьянскими реформами. в «совершенно иные климатические и бытовые условия (бытовые условия)» привели к новым стрессам в психической жизни, и психические заболевания стали широко распространяться в городской среде. Сопоставляя психиатрию с гигиеной и клинической медициной, Мержеевский выступал за изучение «влияния окружающей среды (влияние окружающей среды)», наряду со злоупотреблением алкоголем, и механизмы дегенерации как источники психических заболеваний. Этот переход от изоляции и ограничения психических больных к поиску причин и средств лечения имел два важных последствия: усиление клинического внимания к плохо изученным заболеваниям, включая истерию, алкоголизм и неврастению, и исследования психологических феноменов гипноза и внушения.

После того, как диплом врача был уже на руках у Чехова, писатель заказал табличку «Доктор А. П. Чехов», чтобы вывесить у входа в квартиру. Таким образом, Антон Павлович начал лечить больных, которые к нему обращались и пациентов, которых он посещал на дому: «Медицина у меня шагает понемногу. Лечу и лечу. Каждый день приходится тратить на извозчика более рубля. Знакомых у меня очень много, а стало быть, немало и больных. Половину приходится лечить даром, другая же половина платит мне пяти- и трёхрублёвки»
. 

У А. П. Чехова достаточно часто возникало желание заниматься исключительно врачебной деятельностью: «... во всю дорогу меня не оставляла обворожительная мысль — забросить литературу, которая опостылела, засесть в каком-нибудь селе на берегу Псла и заняться медициной»
. 
Таким образом, медицинская деятельность, занимая приоритетные позиции в его жизни, была еще и источником литературного творчества прославленного писателя. Поэтому так органично прозвучало признание Чехова: «Не будь у меня медицины... я свой досуг и свои мысли едва ли отдавал бы литературе»
. 

Истоки медицинской темы в творчестве А. П. Чехова
Сам Чехов утверждал, что его медицинские исследования повлияли на его сочинения, потому что они научили его, как классифицируйте его наблюдения, а также обогатите свои знания. «Я чувствую себя увереннее, когда думаю о том, что у меня есть две профессии ... Медицина — моя законная жена и литература моя хозяйка»
.  

В этом параграфе мы продолжаем рассматривать творчество и жизнь Чехова, определяя те области медицины, которые оказали наиболее заметное влияние на него во время прохождения обучения. Записи о его работе, в том числе архивные истории болезни, которые он написал в студенческие годы, показывают, что его тянуло к отраслям медицины - гигиене, клинической медицине и психиатрии, которые стремились четко сформулировать взаимосвязь между здоровьем и материальной средой по мере развития земской медицины. 

Гигиена, или то, что мы могли бы назвать экологической медициной, создавала объективные средства для каталогизации условий повседневной жизни и их влияния на здоровье на местном, региональном и национальном уровнях. В то же время новаторы в клинической медицине внесли новую строгость в наблюдение за пациентами, отчеты историй болезни и планы лечения, обучая студентов изображать своих субъектов в формализованных повествованиях, когда они обращали внимание на состояние и потребности пациентов. 

В психиатрии врачи изо всех сил пытались адаптировать методы диагностики к новым представлениям о психической жизни, исследуя взаимосвязь между телом и разумом. Наиболее прогрессивные психиатры реформировали учреждения и проводили исследования гипноза и внушения, которые предлагали понимание того, как отношения между разумом и телом меняются в ответ на динамический контекст окружающей среды. Именно контраст между объективными методами гигиены и клинической практики и размышлениями психиатрии о субъективной сфере душевной жизни особенно привлекал Чехова.

Будучи студентом-медиком, Чехов усердно тренировался в наблюдении за окружающей средой, телом и разумом, получая широкий взгляд на области медицины и обширный клинический опыт. Две истории болезни, которые он написал во время учебы в медицинской школе, раскрывают, как он применил диапазон своих знаний, его особые интересы в области слияния экологической медицины и психиатрии, а также его способность отразить это в своих трудах. 

Первый — об Анне Яковлевой, больной пневмонией, поступившей в Екатерининскую больницу в Москве осенью 1883 года. Это был четвертый год обучения Чехова в медицинском училище. Он внимательно следит за факторами окружающей среды и деталями физического и психического состояния Анны:

[из анамнеза] До поступления в больницу больная жила в Сретенском участке по Головинскому переулку и вместе с дочерью занимала двухкомнатную квартиру с кухней в двухэтажном каменном доме. Сначала они жили на верхнем этаже; позже они жили на нижнем этаже. Квартира теплая, сыроватая. Комнаты хорошо освещены, потолки высокие. В туалете внутреннего холла холодно. От страха простудиться, при простуде больной выделяет кал в спальне.

[До поступления] больной обычно пил чай 2–3 раза в день. Она ела обед каждый день. Ее обед состоял из супа, а иногда и из тушеного мяса. Ужина она не ела. Она не курила и не употребляла крепких алкогольных напитков. Спала по 9–10 часов в сутки.

19 сентября больной почувствовал сильный озноб с утра до вечера. Вечером озноб сменился лихорадкой. По совету врача в тот вечер она пила малиновый чай. 20-го почувствовала сильную боль в правом боку, наложила компресс, а 21-го обратилась за помощью в больницу Катерины.

[от Status Praesens] Пациент среднего роста, 61 год; она лежит на левом боку. Она с трудом поднимается. Она говорит тихо, и разговор ее заметно утомляет. В органах дыхания наблюдаются следующие отклонения от нормы: правая половина грудной клетки функционирует слабее, чем левая. Правая грудная мышца сильнее. Перкуссия дает приглушенный барабанный звук на всей правой стороне; по всей левой стороне звук чистый. Размер обоих легких в норме. При аускультации можно услышать бронхиальное дыхание и крепитирующие хрипы в верхнем правом легком (особенно в спине).

Исходя из отмеченных фактов анамнеза и объективного обследования, можно сделать вывод, что это случай пневмонии.

Чехов конструирует свою пациентку в рамках пространственных и социальных матриц, помещая ее квартиру в одном из кварталов города, описывая жилище, его освещение, отопление, влажность в комнатах и санитарию — все факторы, которые относятся к области медицины окружающей среды. 

Отчет повторяет анкету Захарина, поскольку он движется через пространственную среду к диете, нервным расстройствам и привычкам сна. При физическом наблюдении Чехов обнаруживает, что одно из легких Анны работает ненормально, симптом он выделяет и, объединяя его с другими, использует для постановки диагноза. Детали в кейсе не извилины и не исчерпаны: по мере того, как Чехов излагает важную медицинскую историю, вырисовывается яркая картина Анны в ее окружении. Он указывает, в частности, на холодный туалет во внутреннем холле и сырость в квартире — конкретные детали, которые указывают на взаимосвязь между болезнью Анны и ее окружением. История болезни разворачивается как история с динамической обстановкой, сфокусированная на индивидуализированном пациенте с симптомами, которые образуют конкретную совокупность болезни, которая также имеет смысл в данном контексте окружающей среды. Пластинка компактна и запоминается, потому что Чехов тактично выбирает конкретные детали, что приводит к лаконичной, яркой прозе, которую мы признаем хорошим письмом. Практически каждое слово говорит об этом. Чехов заимствует у медицины понимание человека как интегрированного в пространственном и социальном контекстах и метод для передачи этого в деталях, которые приобретают яркость, предлагая конкретные отношения между окружающей средой, болезнью и образом жизни пациента. 

Действительно, история болезни уже звучит как Чехов, потому что принципы клинической прозы часто закодированы в типе письма, которое мы часто ассоциируем с ним: конкретное, краткое, с деталями, выверенными для создания ярких картин, в которых материальный мир всегда кажется интимным. связаны с жизнями персонажей.

 Лу Синь — родоначальник новой китайской литературы
Развитие китайской литературы и общественно-политической мысли, зарождение современной литературы Китая — все это заслуги важнейшей фигуры в истории литературы Китая Лу Синя. Его настоящее имя Чжоу Шужэнь родился 25 сентября 1881 года в образованной, но столкнувшейся с неприятностями, семье помещиков и государственных чиновников в уезде Кайцзи провинции Чжэцзян. 
Лу Синь — китайский писатель-публицист, основоположник движения современной китайской литературы, общественный деятель, прозаик, эссеист, переводчик. В возрасте 16 лет после, окончив школу, получил основное традиционное китайское образование.

С 1898 года Лу Синь учился бесплатно, в связи с бедностью семьи, в военно-морской академии Цзяннань. Данное училище преподавало западное образование, поэтому здесь он изучил иностранную литературу, немецкий и английский языки. Однако его решение о выборе училища вынудило его сменить имя, потому как родственники посчитали это позором и начали смотреть на него свысока. Через год он перевелся в Школу горного дела и железных дорог при той же академии. Узнав через полгода о том, что его назначат работать в машинном отделении, он посчитал это унизительным и ушел из академии. 

После сдачи экзаменов низшей ступени на госслужащего, он планировал сдавать следующий уровень, однако в связи со смертью младшего брата, передумал. 

В 1902 году Лу Синь окончил Школу шахт и железных дорог в Нанкине и переехал в Японию по стипендии правительства для получения образования западной медицины. В 1909 году он возвращается обратно на родину и понимает, что лечить нужно души соотечественников. Это и привело его к деятельности писателя-публициста. Таким образом, литература стала его основной деятельностью, с помощью которой он хотел достичь своей цели — просветить народ, реформировать общественную жизнь. Произведения литературы для Лу Синя представляли собой способ идейного воздействия. Главным требованием для инструмента было удобность, с помощью которой появлялась возможность свободного выражения своей мысли и идеологии. 

Он первый писатель, который использовал с помощью просторечия писать художественную литературу. Его рассказы заложили прочную основу для развития современного китайского языка.

Его рассказы не только глубоки в мыслях, но и достойны восхищения за их великую ценность и новаторство в искусстве. С 1920-х годов рассказы Лу Синя переводятся на разные языки и издаются во всем мире и пользуются международной репутацией. Центральная тема его рассказов — яростно атаковать и критиковать отрицательные стороны китайской культуры, этики и традиций в феодальном обществе с историей более 2000 лет. В то же время они также обсуждал и отражал проблемы в отношении революции 1911 года китайских крестьян, в том числе женщин, а также представителей интеллигенции. В добавок Лу Синь также художественно реформирует традиционный способ китайской художественной литературы. Более того, с предпосылкой «письма ради человеческой жизни», Лу Синь сформировал свою уникальную эстетическую характеристику с идеальным сочетанием реализма, романтизма и символизма. И последнее, но не менее важное: есть в его рассказах много образов, связанных с культурой, в том числе традиционной китайской мысли и обычаев, которые играют важную роль значительная роль в межкультурном общении в наши дни.

Главный момент в творчестве писателя — обновить существующую на то время литературную систему. Именно Лу Синь начинает исследовать две основные темы ― крестьяне и интеллектуалы для современных китайцев, и впервые действительно пишет о простых людях в повседневной жизни. Он так сильно обеспокоен не только физическими, но и духовными страданиями и вредом, причиненным китайцам, для которых он рассказывает о проблеме «снятия национальных особенностей» и «преобразования китайской психики» посредством написания своих рассказов.

В его рассказах хорошо изображены сложные классовые отношения в крестьянской общине китайского общества того времени. Он пишет о физических страданиях крестьян в результате экономической эксплуатации и разоблачает коренные причины их несчастной жизни. Примечательно, что он уделил основное внимание их менталитету после того, как они давно отравлены феодальными идеями. А типичному крестьянину нанесен серьезный моральный и материальный вред. 

Рассказы Лу Синя являются памятником Китая того времени. Его рассказы полны оригинальности и написаны в самом отличительном стиле. Богатый, но не безвкусный, он плавно течет и несет глубокие мысли, сочетающие юмор с серьезностью. С целью обнажить болезнь и привлечь к ней внимание, чтобы ее можно было вылечить, он старается все исследовать и атаковать феодальную этику, культуру и правящую систему в Китае. Он глубокий до величайшей степени, поскольку указал, что природа феодальной этики — людоедство, которое требует борьбы с ним. Писатель проявляет яростный протест в большинстве своих рассказов. Он считал, что необходимо строго выбирать материалы перед написанием и стараться исследовать их как можно глубже при написании.

Работы Лу Синя внешне выглядят очень спокойно и без эмоционально, а на самом деле полны глубокими и сильными чувствами, любови или ненависти, симпатии или отторжения. Например, он никогда прямо не писал много о смерти, одной из самых частых сцен в его рассказах, вместо этого он всегда пытался привести читателей в общество, в котором смерть неизбежно и неоднократно случается, вызывая у читателей сильное негодование и глубокой самоанализ.

Рассказы Лу Синя особенно известны и привлекательны своим лаконичным стилем. Однажды он сказал: «Я изо всех сил старался избегать всякой многословности. Если я чувствовал, что достаточно ясно изложил свой смысл, я был бы рад отказаться от оборки. В старом китайском театре нет декораций, а на новогодних картинках, проданных детям, изображены лишь несколько фигур. Убежденный, что такие методы подходят моей цели, я не стал вдаваться в подробности, не относящиеся к делу, и ограничился диалогом»
.

Очевидно, что он использует как можно меньше слов, чтобы составить исчерпывающий набросок характера персонажа, особенности, менталитет и так далее. Он сказал: «Вы должны нарисовать черты мужчины с минимумом штрихов, лучший способ — нарисовать его глаза»
. Эта замечательная техника очевидна в «Конг Йиджи», «Лекарство» и «Буря в чашке». Хорошим примером является его описание природных пейзажей и социальное окружение, которое всегда воплощено в глубоких культурных посланиях и богатых эмоциях, таких как те, что в китайской классической поэзии. Лу Синь — мастер рассказов, потому что он преуспевает в изложении своих мыслей естественно и наглядно, показывая великие события небольшими эпизодами и изображая типичных персонажей лишь несколькими обычными людьми. Техника Лу Синя «рисовать глаза» и «улавливать душу» персонажа очень эффективна. Он усиливает эмоциональную силу искусства, затрагивая не только сердце читателя, но и его душу. Его язык отличается естественностью, свежестью и яркостью. Кроме того, его язык юмористический и полон чувств и философского мышления, особенно это показано в «Моем старом доме», «Деревенская опера», «Мизантроп» и «Сожаление о прошлом».

Лу Синь довольно просто мыслил и управлял своими задумками. Он не пишет напрямую серьезных событий ради самих себя, вместо этого он просто пишет о небольших инцидентах простых людей в повседневной жизни, чтобы отразить их жизнь и судьбу в ту эпоху. Другими словами, его рассказы не должны отражать какие-то исторические события сами по себе, но, чтобы показать, как и почему происходят изменения с этими крестьянами и интеллигенцией. Если он обеспокоен судьбой «никого», этот человек — крестьянин, как и его друг детства Рунту, который упорно трудится, а субмаргинальная жизнь превратилась в жалкое существо из бывшего веселого, жизнерадостного подростка. 

Также читатели могут почувствовать, насколько безжалостно и холодно общество через отчаяние и изоляцию жены Сянлиня и Миссис Шан. В произведениях Лу Синя судьба этих персонажей — просто зеркало, отражающее тот исторический период.

И еще в одном отношении пролегла отличительная грань между произведениями Лу Синя и старыми романами — в форме повествования. В начале XX века в Китайской «Обличительной прозе» стало использоваться повествование от первого лица. Это был новый прием, связанный с постепенным пробуждением личности и с заимствованиями из иностранных литератур. 

Третьим отличием Лу Синя и старой литературой стала форма повествования. В «Обличительной прозе» Китая в начале XX века стал использоваться новый прием — повествования от первого лица. Этот прием заимствован с иностранных литератур и был связан с пробуждением личности.

Лу Синь развил эту традицию: так, 12 из 25 рассказов в «Кличе» и «Блужданиях» были построены рассказе от первого лица. На пример рассказ «Засушенный лист»: «При свете лампы читаю «Яньмэньцзи» и вдруг нахожу меж страниц засушенный кленовый лист. Это рождает у меня воспоминания о поздней осени прошлого года. Обильный иней выпадал по ночам, на многих деревьях увяла листва, покрылся багрянцем маленький клен перед домом. Я обошел деревце, пристально всматриваясь в разноцветные листья; когда они были зелеными, я никогда не обращал на них внимания»
. Таким образом, данная форма повествования стала новаторским приемом Лу Синя. Для русской же литературы подобный прием начал применяться только с второй половины XVIII в.

Рассказы Лу Синя отличаются чувством юмора и сатирической иронией. Природа комедии в его рассказах, прежде всего, выражается в его позиции «сожаления об их несчастьях и гнева из-за их непротивления» к непробужденному духу людей. Следовательно, его юмор — это отнюдь не веселые и расслабляющие шутки на тему, а напротив, он серьезен и тяжел под мирной и нелепой поверхностью, ибо юмор его вида никогда не имеет цель рассмешить людей. После выхода повести «Подлинная история А-Кью» в 1922 году, она критикуется из-за «теории малых побед». Данная теория посвящена самоубеждению в собственном превосходстве, что приводит к пассивности, неспособности к действию. Он не выделяет особенное какиле-либо положительные или отрицательные черты героя. Для него было важно обнаружить в индивидууме следы влияния социальной реально, существенные проблемы реальной жизни. Этот рассказ был переведен на множество языков.

Каждый раз после избиения Ах Кью будет пытаться заставить себя относиться к этому по-другому, то есть «духовно побеждать». Чем больше читаешь, тем печальнее и возмущеннее воспринимаешь материал. Рассказы Лу Синя обычно заставляют людей улыбаться слезами, сочетая в себе радость и печаль, комедию и трагедию. Кроме того, его искусство иронии лучше всего проявляется в трех иронических рассказах «Мыло», «Мастер» «Гао» и «Братья». Одним словом, реализм Лу Синя гораздо более высокого порядка, и его работы не имеют себе равных в свежести, глубине и ясности.

Эдгар Сноу
 признал Лу Синя «одним из немногих писателей, таких как Горький в России, Вольтер во французской революции и Ромен Роллан сегодня, которые были неотъемлемой частью истории наций», и сравнил его с Вольтером, «потому что он был самым сильным борцом в Китае против феодализма».

Русский писатель А. А. Фадеев сравнивал Лу Синя с Чеховым и Горьким за отсутствие какой-либо стороны в современной жизни китайского народа художественной или критической.

Несомненно, нельзя недооценивать огромное историческое значение рассказов Лу Синя. Он таким образом, во многом является продуктом Китая. Того Китая, обузданного и облагороженного усилившимися страданиями, которые были в последние пятьдесят или более лет и продолжаются до сих пор. А также он первый, кто диагностировал фундаментальный недостаток китайского иероглифа, первым увидел в нас Ах Кью, первым сделал так, чтобы мы увидели в себе Ах Кью».

Лу Синь очень часто порывался на публицистическое творчество по злободневным событиям. Пик его публицистики пришелся на 1920-1930 годы, во время того, когда он скрывался от цензуры в Пекине и Шанхае, используя множество псевдонимов. Особенное место он уделял теме Советского союза. 

По публицистическим работам у Лу Синя десять сборников по разным тематикам. Он писал в своих статьях о самых актуальных и животрепещущих событиях Китая и мира. Так появились сборники «Горячий ветер» (1925), «Под роскошным балдахином» (1926), «Инакомыслящий» (1932), «Книга о лжесвободе» (1933), «О погоде болтать разрешается» (1934), «В узорчатой кайме» (1936) и другие. Кроме того, по публицистике он занимался также созданием еженедельными изданий, таких как «Стремительное течение», «Росток» и «Перевод». 

Своеобразность Лу Синя как автора выражена в его переносе опыта иностранной литературы и в творческой реформе национальной литературы. Его стремления были связаны с его личным пониманием реальности и личных переживаний об этих вопросах.

Лу Синь как сторонник даосизма и противник конфуцианства, в личном творчестве не поддерживал схоластику в литературе сторонников конфнцианства. Он выступал против ужасающей несправедливости полуколониального и полуфеодального строя в Китае. Он выступал против того, что большинство людей могли жить только нищей жизнью, а малая часть позволяла себе все возможное — материальное и духовное. 

«Материал для своего творчества я черпаю», — говорил Лу Синь в статье «Как я начал писать рассказы», «главным образом из среды несчастных людей больного общества, ставя перед собой цель изучить его и привлечь к нему внимание для того, чтобы излечить его... Мне хотелось силой художественных произведений воздействовать на общество»
. 

Главная заслуга и достоинство Лу Синя — это сближение литературы с реальной жизнью и народом, он сделал ее могучим оружием прогресса. Для него самого было очевидно, что его цель — это борьба за настоящее, благодаря чему и будет будущее. 

«Бороться за Настоящее, писал Лу Синь, — это значит быть истинным писателем, борющимся за настоящее и будущее потому, что потерять настоящее — значит не иметь и будущего»
. 

Жизнь в революционное время молила о появлении литературы о реальности, которая сможет показать действительность. Начало данного этапа было положено именно Лу Синем, который с самого начала своего творчества стал главой писателей и поэтов Китая нового поколения.

Он призывал учению на основе жизненного опыта. Искренность художника и раскрытие духовной жизни народа он считал основой творчества. Реализм Лу Синя находился в тесной связи с сознательной политической борьбой против господства и произвола сил реакции.

Он подарил литературе новый мир, ранее недоступной для народа, от их жизни и борьбы за себя. Лу Синь от всей души ненавидел «верхушек-эксплуататоров» и сострадал судьбам «низов». Он стал родителем принципиально нового отношения писателя к действительности. Он чувствовал глубокую связь с жизнью народа, чем сильно отличается от всех своих предшественников.

Лу Синь реалистично показал в своём творчестве отрицательные стороны китайского общества. Представив читателю образы «униженных и оскорбленных», Лу Синь заставляет поразмышлять над судьбой страны и народы. Он был уверен, система госустройства Китая является ничем иным как главным и страшнейшим источником социального неравенства. Он видел все собственными глазами, воспринимал и переносил в свое творчество эпоху, быт народа, действительность. Его реализм, критичность к неравенству и общественному злу особенно ценны в творчестве Лу Синя. 

Благодаря своим принципам, он постоянно двигался вперед и укрепил себя на позиции писатели диалектического материализма. Его личные навыки привели этого замечательного художника и борца в лагерь пролетарской революции.

Лу Синь как художник рьяно смотрел на окружающее и беспощадно выявлял несправедливость, жестокость, вульгарность и пошлость на каждом шагу. В «Записках сумасшедшего» — первый творческий успех писателя, он  разоблачил людоедские нравы феодального строя и реакционную сущность конфуцианской морали.

В письме к своему близкому другу Вэй Су-юаню он писал: «Хотя в Китае и трудно стать человеком... тем не менее, пока буду жить, я все силы свои положу на защиту художественной литературы. Мы еще посмотрим, кто раньше будет повергнут в прах и развеян, как дым: то ли новая литература, то ли старая протухшая литература, находящаяся под защитой режима угнетения» 
.

Лу Синь стал самым ярким и важным этапом становления современной китайской литературы. Его чувство социальной справедливости, человечности и любви к забитому человеку, подкупающая непосредственность, проникновенное участие к его тяжелому существованию стали яркими этапами творчества Лу Синя. 

Писатели, работавшие ради одной общей цели с Лу Синем, рисовали не внешние черты народа, а внутренние, они изображали его широко и многогранно. Во время освободительной войны передовые писатели творили ради общества, что является их общей главной заслугой.

В целом оценка Лу Синя и его рассказов претерпела большие изменения после его смерти. Сам писатель вначале был провозглашен «национальным героем» материкового Китая и обладал беспрецедентным высшим статусом апофеоза. Тем временем его закрыли, и все его работы были запрещены на Тайване. Затем Лу Синь и его работы, особенно его рассказы, подверглись критике и нападкам со стороны некоторых ученых в 1990-х гг на материковой части Китая, поскольку они считали, что Лу Синь никогда не писал романов. Однако в последние годы наблюдается тенденция к объективной и справедливой оценке как автора, так и его работ. Все эти изменения оказали влияние на западных читателей через различные переводы рассказов Лу Синя в разное время. Подводя итог, Лу Синь действительно самый выдающийся писатель и интеллектуал современного Китая.

ТЕМА МЕДИЦИНЫ В ТВОРЧЕСТВЕ А.П. ЧЕХОВА И ЛУ СИНЯ
Особенности сюжета в прозе Лу Синя
Рассказы «В винном магазине» и «Мизантроп» описывается конфликт между ожиданиями и реальностью, столкновение между силой революции и силой обычаев. 

В рассказе Люй Вэйфу, изначально чрезвычайно способный и энергичный молодой человек, разочаровался в реальности, обращается к «пустякам» и живет такой жизнью: как муха, которая снова вернется, чтобы остановиться в том же месте после создания малого круга. 

В последней истории у Вэй Ляньшу есть мрачнее и безразличное. Он переходит от беспокойства к унынию и упадку, мысли о смерти. В «Сожалении о прошлом» автор поэтическим языком описывает душевное состояние Цзюаньшэна. Критика Лу Синя содержится в подробном повествовании событий. Более того, он делает больше, чем просто сочувствует интеллектуально. Вместо этого он всегда пытается дать анализ корня конфликта между личностью и обществом. Обычно он добавляет немного надежды в мрачную и отчаянную действительность. Следовательно, В работах Лу Синя сверкают идеалы, которые вдохновляют людей двигаться вперед», и которые «являются незаменимые элементами его реализма в его разоблачении коррумпированного общества.

Создание и управление настройками и сценами —важный художественный способ отображения контента и раскрытия темы, в частности, в рассказах Лу Синь — такой мастер, у которого есть три принципа в структуре.

Прежде всего, структура служит теме. Хорошим примером является «Медицина», в которой есть две подсказки, одна — Старый Шуань, а другая — Ся Юй, революционер. Между собой их связывает «паровой хлеб сделан из крови человека». При описании непробужденного душевного состояния людей, которое заставляет писателя возмущаться и огорчаться. Лу Синь здесь вспоминает свой опыт в Японии, когда учитель показывал фильмы о русско-японской войне. В конце рассказа изображение вороны было расценено как «очевидно сохраняет мрак Андреевского типа» . Кроме того, на могиле Ся Юй появляется венок чтобы протянуть «лучи надежды». Возможно, у него был революционный взгляд. В то время имелось в виду Цю Цзинь, поскольку она, должно быть, была оригиналом Ся Юй.

Во-вторых, структура определяется личностями главных героев. Подводя итог, можно сказать, что есть два типа структур в рассказах Лу Синя. Один из них находится под сильным влиянием западного стиля, то есть автор описывает персонажей движения и действия только в определенное время, в определенных сценах и на определенном фоне. Например, «Завтра» — о смерти ребенка по странному рецепту врача, в котором автор отказывается преувеличивать трагическую атмосферу. Вместо того, чтобы описывать горе четвертой жены Шана в связи со смертью сына, писатель уделяет больше внимания разоблачению корня зла в старом обществе и привлечению к нему внимания, чтобы показать, что некоторое лекарство может быть найдено. В конечном счете, однако, мы не будем просто приписывать несчастье четвертой жены Шана на преступные действия определенных лиц, но она должна осудить общество, которое породило такое несчастье. 

Другой тип в большей степени унаследовал стиль традиционных китайских рассказов, а именно: рассказы в основном повествовательные, сливающиеся с описаниями сцен, в которых жизнь персонажей была продлена во времени и пространстве. В рамках рассказов содержится лишь несколько репрезентативных эпизодов, раскрывающих судьбу фигур. Речь идет о «Конг Юджи». Автор, сочувствуя несчастному человеку, не возлагает на него надежд, но критически относится к нему. Лу Синь наблюдает и описывает прогрессивное разложение человеческих останков менее чем в 3000 китайских иероглифов. Благодаря его художественному обобщению этот художественный образ, озабоченный покрытыми шрамами на его лице, время от времени продолжал появляться в нашем воображении.

В-третьих, по принципу диверсификации в сочетании с унификацией структура используется для выделения темы посредством резкого контраста и противопоставления. Например, «Инцидент», написанный совершенно другим образом и в высшей степени лирично, впервые противопоставил красивое «происшествие» и уродливые «национальные события», затем между честностью и добротой рикши, рабочего класса и колебаниями и скептицизм, «я», буржуазию. Следует отметить, что в новой литературной истории современного Китая здесь впервые проявилась новая и очень значимая тема идеологического переосмысления буржуазной и мелкобуржуазной интеллигенции, что впоследствии многократно повторяется в других рассказах Лу Синя.

Это один из выдающихся вкладов великого писателя в новую литературу современного Китая. Это тоже один характерный аспект, в котором он возвышается над писателями своего времени.

Лу Синь талантлив в передаче прекрасных национальных традиций. Более того, его рассказы не только о том, как избавиться от традиционных духовных преград и «выявить болезнь и привлечь к ней внимание, чтобы ее можно было вылечить», но также отказаться от традиционного хэппи-энда и заменить его трагедией и комедией.

Рассказ по типу мемуара «Болезнь отца» является принципиальной основой восприятия образа — знахаря-шарлатана. У Лу Синя в паямти представляются два доктора, которые лечили его больного отца в течение двух лет. В связи с высоким авторитетом врача в обществе и частотой его вызова отцом, плата за лечение каждый раз составляла крупную сумму.

Наконец, рецепты лекарств были слишком сложны, потому что все ингредиенты состояли из редчайших натуральных компонентов. Например, первый доктор мог посоветовать сахарный тростник с берега реки, найдя который возможно через не менее двух лет. Даже при наставлении дорогого врача и приеме лекарств, отцу становилось только хуже. Все стало настолько плохо, что отец Лу Синя не мог даже вставать с кровати. Чтобы избавиться от ответственности за своего пациента, он просто настоял на смене другого не мало известного города.

Автор пишет: «Когда наступил опасный момент, ему ничего не оставалось, как рекомендовать вместо себя человека незнакомого, а самому прекратить свои визиты»
. Однако другого выбора не предоставлялось, ведь, кроме второго знаменитого врача, в городе Чень Лянь-хэ больше нет хороших врачей нет.

Второй врач прописывает снадобье ещё более смешное и труднодоступное: «Самым простым у него была пара кузнечиков, с припиской мелким почерком: обязательно новобрачных, живущих в одной норке, как будто у насекомых существует целомудрие, вторичный брак и прочее, и от этого зависят их целебные качества»
. Комичность и трагичность истории - ситуации о двух врачах, Лу Синь передал через описания рецептов странных снадобий. Он прекрасно подал историю бесчеловечных мошенников, которые, называясь врачами, только и обманывали больных. 

Несмотря на сатиру ситуации, писатель в своем воспоминании чувствует непосильную ненависть и осуждение к таким личностям – врачам-обманщикам. Пока он получал медицинское образование и проходил практику в Японии, он вспоминал об этом случае с лживыми врачами. Ему было тяжело из-за этого, он не знал кого нужно упрекать, так как в городе и не было кроме них врачей. Конечно, не было врачей, которые не мечтали бы нажиться на проблемах других. В это время европейская медицина была не доступна.

Таким образом, только лишь по одной истории можно понять масштабы проблемы Китая. Беда отдельного человека, конкретной семьи, разрастается в трагедию всего народа и целой страны. Лу Синь не может упрекать никого кроме как интеллигенцию, феодалов и других «верхов». Мечтой и целью писателя стало – лечение душ и духовного состояния людей, а также пути развитие для новой страны. 

От чего погибает отец Лу Синя в рассказе не говорится, однако по симптомам, названным другими персонажами, можно выделить туберкулез. Сюжеты, персонажи и детали в «Болезни отца» — все эти художественные элементы имеют свои прототипы в жизни Лу Синя. Только на основе данного эпизода становится ясной причина ненависти автора к китайской медицине. Сравнив врачей Лу Синя с произведениями А. П. Чехова понятно, что в творчестве Лу Синя они невероятно отвратительны и отталкивающие, в отличие от произведений Чехова.

Еще один рассказ, где Лу Синь пишет о болезни и о врачах, которые помогают бороться с недугом. Это рассказ 1925 года «Братья». Небольшое по объему произведение напоминает новеллы Чехова даже с учетом того, что действие разворачивается в Китае.

У Чжан Пей-цзюня есть любимый младший брат, который неожиданно заболел. Он с температурой уже несколько дней лежит, но лучше ему не становится. Чжан Пей-цзюнь, услышав на работе, что в городе свирепствует какая-то эпидемия, вдруг страшно испугался за больного.

Мало того, что он очень любит своего брата, так еще и понимает, что любая болезнь может привести к очень тяжелым последствиям вплоть до летального исхода. А смерть близкого человека, кроме моральных страданий и душевных переживаний, неизбежно принесет с собой массу проблем материального характера. 

У Пей-цзюня промелькнуло в голове десяток разных мыслей и страхов, и он сорвался с рабочего места, чтобы срочно вызвать к брату врача.  Пэй-цзюнь не доверял китайским врачам, потому что они использовали исключительно народную медицину, а он в нее не верил совсем. Пэй-цзюнь надеялся лишь на западного врача, который был единственным в городе и поэтому очень дорогим. 

Но если хочешь получить качественную медицинскую помощь, об экономии уже не думаешь. Недаром говорится, что самое дорогое, что есть у человека, это его здоровье. Если человек здоров, то это и есть счастье.

Самый дорогой врач в городе был очень занят, старший брат до глубокой ночи ожидал его, каждую секунду прислушиваясь к звуку мотора на улице. Так как Пэй-цзюнь не находил себе места в ожидании, он не мог сидеть сложа руки. В его пансионате был еще один врач по имени Бай Вэнь-шань. Этот доктор использовал традиционную китайскую медицину, поэтому он был последним человеком, к которому хотел бы обратиться Пэй-цзюнь. Однко на кону была жизнь брата…

Пэй-цзюню крайне не хотелось обращаться к Бай Вэнь-шаню, но бывают ситуации, когда присутствие врача необходимо, чтобы больной и его близкие могли чувствовать, что они не один против заболевания. И старший брат пригласил традиционного китайского врачевателя.

Бай Вэнь-шань, несмотря на постоянную критику своей деятельности со стороны Пэй-цзюня, пришел к больному. Он поставил диагноз. На вопрос, можно ли вылечить данное заболевание, врач ответил, что для этого надо посмотреть семейный гороскоп братьев.

Понятно, что любому здравомыслящему человеку непонятно, как гороскоп может способствовать излечению больного. Так как о гороскопе речь больше не зашла, то врач не оставил никакого рецепта для больного: «Пэй-цзюнь так растерялся, что уже не знал, стоит ли напоминать Бай Вэнь-шаню о рецепте»
. Пэй-цзюнь и так особо не надеялся на помощь Бай Вэнь-шаня, а тут лишний раз утвердился в своем мнении о подобных врачах.

Зачем же он к нему обращался? А чтобы не чувствовать свою полную беспомощность, находясь рядом с больным братом, которому было совсем худо. У него был сильный жар, лицо покраснело и распухло. Старший брат очень боялся, как бы младший не умер.

Когда наконец приехал более грамотный и образованный специалист, Пэй-цзюнь был очень рад. Этому врачу он доверял: по крайней мере этот медик не просит составить гороскоп и не назначает какие-то невероятные снадобья с запредельными ингредиентами. 

Все действия врача вызывали доверие старшего брата: «Доктор нащупал пульс, затем велел Пэй-цзюню поднять лампу выше и стал внимательно рассматривать лицо больного. Потом попросил откинуть одеяло, чтобы можно было осмотреть грудь. Заканчивая осмотр, он провел пальцем по животу Цзинь-пу»
. 

Доктор дал указания, «Пэй-цзюнь был вне себя от счастья, а Путис уже направлялся к письменному столу, поэтому пришлось идти за ним. Найдя на столе листок бумаги, доктор достал из кармана крохотный карандашик и стал писать рецепт. Писал он стоя, поставив одну ногу на стул, размашистым неразборчивым почерком»
. Пэй-цзюнь моментально стал спокойнее, он уже не так боялся, что потеряет младшего брата. Потому что врач, которому доверяет пациент уже становится половиной успеха.

Безусловно, указания западного врача были адекватными: «Кислого, острого и очень соленого пусть не ест. Когда спадет жар, возьмите мочу и принесите мне в больницу на анализ. Вот, кажется, и все. Наберете в чистую сухую бутылочку, имя напишете на ней»
. 

Профессия врача, на мой взгляд, самая важная на планете. Именно врачи —это те люди, которые способны изменить судьбу человека. От состояния медицины зависит здоровье человечества. Сегодня, в условиях пандемии мы как никогда наглядно можем это видеть и ощущать на себе. 

После визита врача настроение Пэй-цзюня заметно изменилось: «Даже лампа в комнате светила веселей. Пэй-цзюнь чувствовал себя так, словно освободился от какой-то тяжкой обузы, вокруг все спокойно, и никаких забот нет на душе…»
. Теперь он уже не так боялся, что брат умрет. Даже тиканье будильника показалось ему веселым и задорным, а не унылым, как раньше.

На следующий день брату стало получше. Он уже стал загадывать, как сделает перевод новой книги, хотя еще вчера был совсем плох. Пэй-цзюнь спокойно пошел на работу, не опасаясь за то, что брату может стать хуже. Однако на работе все ему было чужим, особенно разговоры сослуживцев, да и сами они тоже. И немудрено. Ведь за последние сутки Пэй-цзюнь прожил целую жизнь, в которой было все от отчаяния, до счастья. И этот путь ему помог пройти обычный доктор, который просто осмотрел больного и выписал ему рецепт. Но главное — это то, что доктор вселили уверенность, что все закончится хорошо.

Пэй-цзюнь легко взял бумагу, где фигурировал чей-то труп, и спокойно взялся за ее оформление. А еще вчера подобная бумага довела бы его до отчаяния, так как у него дома лежат тяжелобольной, и было непонятно, как поведет себя болезнь.

Еще один рассказ Лу Синя, написанный в 1920 году, знакомит нас с китайским врачом и его деятельностью. Вернее, отсутствием деятельности…

Это рассказ о трагедии молодой матери. В рассказе «Завтра» перед нами трагическое событие в семье вдовы Шань. У молодой вдовы был маленький сын, который подрастал и радовал ее своей резвостью и умом. 

Мать все делала для сыночка, даже ее работа обретала смысл, пока рос мальчик. Но однажды ребенок заболел. Шань была женщиной простой, темной. Она с тревогой всматривалась в иссиня-багровое личико сына и смертельно боялась.

Она не знала, чем можно помочь едва живому малышу. Все народные средства, что были известны бедной матери, она уже перепробовала, но результат был плачевный. Мальчик прерывисто дышал и весь горел. Ему ничего не помогало.

Бедная мать надеялась, что наутро болезнь утихнет и мальчику будет легче дышать. Мать еле дождалась рассвета, прислушиваясь к каждому вдоху сына. Однако утро принесло новые страдания: мальчик очень плохо дышал, ему не хватало воздуха. 

И мать понесла его к врачу, вернее, к тому, кто считался лекарем: «Несмотря на ранний час, у Хэ уже сидели четыре пациента. Вдова Шань отсчитала четыре серебряных монетки и купила номерок — ее сын оказался пятым.

Когда подошла со очередь, лекарь стал проверять у ребенка пульс, вытянув два пальца с длинными, более четырех дюймов, ногтями»
. Понятно, что такими руками лекарь вряд ли был способен осматривать больных. Он, скорее, придерживался принципа: если суждено, то больной и сам выздоровеет, если же нет — значит, ничего уже поделать невозможно.

Жалко и мать, которая последние деньги с готовностью отдала какому-то шарлатану, жалко и маленького мальчика, которого погубили невежество матери и условия жизни того времени. Простые китайцы были долгое время лишены квалифицированной медицинской помощи.

А еще жаль других четырех пациентов, которые тоже пришли за помощью к тому, кто не мог ее оказать в принципе. Однако лекаря-шарлатана не мучают угрызения совести, да и люди не жалуются: у них есть хоть такой целитель, а может не быть вообще никакого. Хотя в их случае одинаково, что есть этот лекарь Хэ, что нет. 

Но людям нужен врач, им нужна вера, что кто-то еще будет противостоять болезни, кроме самого больного. Профессия врача самая древняя: она существует на Земле столько же, сколько существует и само человечество. Врачи всегда пользовались заслуженным уважением. С древности известны имена Авиценны, Гиппократа и других. 

Но тот, о ком пишет Лу Синь в своем произведении, вовсе не врач. Он никогда не имел ничего общего с настоящим целителем. Однако простые люди не могли лечиться у хороших, настоящих докторов. Но и к таким, как этот шарлатан, они испытывали глубокое почтение и уважение. «Не договорив, Хэ закрыл глаза, и вдова Шань не решилась больше его расспрашивать»
, чтобы не беспокоить такого ученого и занятого человека.

Этот лекарь выписал задыхающемуся мальчику абсолютно бесполезные таблетки. Понятно, что мальчик после такого «лечения» умер. Смерть пациента не была чем-то из ряда вон выходящим для лекарей, подобных Хэ. Это для матери утрата была горькой и невосполнимой, а шарлатан относился к живым людям как к расходному материалу. Для него главное — получить свои деньги. 

Конечно, подобные рассказы имели в своей основе реальные случаи. Китайским простым людям медицинская адекватная помощь была долгое время недоступна. Самое интересное, что и сегодня Китай славится своей нетрадиционной медициной. Люди со всего мира отдают большие деньги, чтобы воспользоваться старинными рецептами и необычными способами врачевания. 

В Китае есть аптеки, специализирующиеся исключительно на необычных ингредиентах, которые входят в состав снадобий. На мой взгляд, это некое помешательство современных людей, желающих исцелиться при помощи народных средств. Эти люди верят, что чем необычнее составляющие того или иного рецепта, тем больше пользы здоровью они приносят. 

Стоит вспомнить слова Лу Синя: «Тут я понял, что медицина не так уж всесильна. Если народ невежествен, каким бы рослым и сильным он ни был, его ждет печальная участь стать либо бессознательным объектом казни, либо ее зрителем. Смерть от болезни не такое большое несчастье. Первой необходимостью являлось духовное возрождение народа, а лучшим средством для него — литература»
.

Темы и герои в творчестве А. П. Чехова

Медицинская тема так или иначе присутствует во многих произведениях А. П. Чехова. Даже, если она не названа прямо, то в описании поведения героя легко можно увидеть симптомы определенного заболевания. Так, рассказ Чехова «Человек в футляре» показывает героя с явными психическими отклонениями. Все поведение Беликова выдает в нем человека, имеющего психическое расстройство.

А юмористический рассказ «Хирургия» в общем-то показывает плачевное состояние медицинской помощи среди крестьян. Как известно, до отмены крепостного права крестьян в больницы не брали. Крепостные были вынуждены лечиться у знахарей, бабок и костоправов.

Одним из произведений, связанных с медицинской темой и показывающих образ врача, является рассказ писателя «Ионыч», появившийся в 1898 году. Главный герой, чьим именем и назван рассказ, — это молодой земский доктор Дмитрий Ионович Старцев. 

Молодой интеллигентный человек получил место врача в Дялиже, в девяти верстах от города С. Доктор Старцев был целыми днями занят на своей работе, он с упоением отдавался своей профессии. Прием пациентов был для молодого доктора ответственным делом, он серьезно подходил к осмотру больных. Даже в праздники доктор Дмитрий Ионович Старцев принимал больных.

У него почти не было свободного времени, весь его день был занят пациентами, поэтому в гости к Туркиным он смог попасть только через несколько месяцев после приглашения. Когда в праздник Старцев отправился в город, то и тогда он собирался еще попутно и купить себе что-то, так как свободного времени у него совсем не было в земской больнице. Этот выход в город был нечастым развлечением молодого врача. Но доктор не считал себя жертвой.

Отправившись в город, он с удовольствием шел пешком. Не спешил, не переживал, что у него не было лошадей, а всё время напевал песенку. Настроение у человека было чудесным, он был полностью доволен своей жизнью.

«После зимы, проведенной в Дялиже, среди больных и мужиков»
 доктор наконец попал к Туркиным в гости. Конечно, земскому врачу, молодому, доброжелательному, наивному, загруженному работой, было приятно отдохнуть от трудовых будней. Он с удовольствием пообщался со всеми членами семьи, а после приятного вечера снова пешком отправился к себе в Дялиж.

Вся обратную дорогу он снова пел от полноты жизни, хорошего настроения и радости на душе: «Пройдя девять верст и потом ложась спать, он не чувствовал ни малейшей усталости, а напротив, ему казалось, что он с удовольствием прошел бы еще верст двадцать»
. Несмотря на положительные эмоции после знакомства с семьей Туркиных и желания еще раз посетить этих людей, доктору Дмитрию Ионовичу этого сделать никак не удавалось. 

И это неудивительно. Работы у земского врача всегда было очень много, а доктор Старцев не привык безответственно относиться к своим обязанностям, он не мог выполнять свою работу плохо. Вот поэтому-то свободного времени не нашлось. Совсем.

Чехов пишет, что лишь через год Дмитрий Ионович снова получил весточку от Туркиных: «Старцев всё собирался к Туркиным, но в больнице было очень много работы, и он никак не мог выбрать свободного часа. Прошло больше года таким образом в трудах и одиночестве; но вот из города принесли письмо в голубом конверте...»
. Доктор сумел несколько облегчить состояние больной, и слава о нем благодаря Вере Иосифовне неспешно пошла по городу.

Все-таки доктор был еще очень молод, он, конечно, не мог жить исключительно интересами профессии. Ему хотелось любви, отношений, семьи в конце концов. И он стал выкраивать время, чтобы бывать у Туркиных. Доктору Старцеву очень нравилась Котик. 

Он надеялся, что их чувства взаимны. Котик казалась ему необыкновенной. Все в этой девушке восхищало молодого врача. Возможно, в этом знакомстве он искал человека, который разделит с ним его жизнь. А вечера, что он проводил у Туркиных, давали передышку ему в работе, ведь больных меньше не становилось.

Кроме того, он считал ее умной и образованной, а значит, способной понимать врача, который лечит людей, отдаваясь своему делу без остатка. Старцев надеялся объясниться с Екатериной Ивановной, но ей это было не нужно. 

И все-таки молодой доктор Дмитрий Старцев отправился ночью на кладбище, хоть и понимал всю глупость и абсурдность своего поступка. Он молод, и ему не чужды такие легкомысленные порывы. Похоже, что влюбленный молодой человек способен надеяться на чудо. А, может, он просто очень хочет любить и быть любимым: «Старцев думал так, и в то же время ему хотелось закричать, что он хочет, что он ждет любви во что бы то ни стало»
.

На кладбище был еще прежний Дмитрий Ионович, хотя некоторые изменения уже произошли. Теперь он не ходит пешком, у него для этого есть собственный кучер и пара лошадей. Если в начале рассказа Старцев пешком шел до города девять километров, а потом возвращался, то сейчас это уже солидный молодой врач, который предпочитает комфорт и начинает слегка полнеть. Он с большим наслаждением садится в удобную коляску и отправляется домой.

В начале рассказа Дмитрий Ионович — молодой и счастливый: «Настроение молодого, доброжелательного, наивного земского врача приподнятое, и эта праздничность идёт изнутри, чувствуется в нём самом: герой упивается молодостью, весной, уютом в доме Туркиных и радостью от того, что после долгой работы ему, наконец, выпали часы отдыха»
. Теперь же доктор думает по-другому: «…к лицу ли ему, земскому доктору, умному, солидному человеку, вздыхать, получать записочки, таскаться по кладбищам, делать глупости, над которыми смеются теперь даже гимназисты? К чему поведет этот роман? Что скажут товарищи, когда узнают?»

Прежде он не боялся петь во все горло, идя домой по дороге, а теперь его беспокоит мнение посторонних людей. Появилась в его мыслях и поведении некоторая оглядка, а потом и меркантильность. Когда он собрался просить руки Екатерины Ивановны, в его голове промелькнула мысль о большом приданом. 

Дмитрий Старцев — разночинец, «дьячковский сын, земский врач». Он получил образование, существовал на доходы от своей профессиональной деятельности, связанной с умственным трудом. Старцев принадлежал к тому слою молодых людей, которых называли интеллигенцией. Однако, когда он думал о том, что родители Екатерины Ивановны заставят своего зятя бросить практику, он был согласен, ему это нравилось.

Ему уже нравилась мысль, что он оставит свою больницу, работу, переберется в город, заведет обстановку и будет жить праздной и спокойной жизнью с молодой женой. В его голове будущее было ясным и не связанным с медицинским поприщем, поэтому, когда Котик ответила отказом, Дмитрий Старцев был и поражен, и разочарован, и огорчен.

Он переживал, но только три дня. У него все валилось из рук, он не мог ни есть, ни спать. Но потом до него дошли новости, что Котик уехала в Москву, и Дмитрий Старцев успокоился. Он зажил по-прежнему. А когда вспоминал своё неудачное сватовство, то думал только о том, как много хлопот пришлось ему пережить в связи с ухаживаниями за Екатериной Ивановной.

Четыре года, прошедшие с момента отъезда Котика, сильно изменили доктора Старцева как внешне, так и внутренне Он сильно раздобрел. Пешком ходить не любил и всячески избегал пеших передвижений. Его мучала одышка. 

Доходы доктора увеличились, и теперь у него была уже тройка, на козлах которой восседал тоже поширевший Пантелеймон. У доктора появилась обширная практика в городе. И теперь он своих больных принимал наскоро по утрам, чтобы быстрее отправиться в город, к состоятельным пациентам. 

Если раньше в земской больнице у доктора не было ни одной свободной минуты, то теперь он в ней просто отбывал свою обязанность, но работать предпочитал в городе, откуда возвращался поздно ночью. В городе он не только занимался лечением больных, но и проводил много времени за игрой в карты, за обедами.

Кроме того, он приобрел еще одну привычку: вытаскивать каждый вечер деньги из кармана и складывать их, а потом отвозил на свой счет. Воспоминания о Екатерине Ивановне не беспокоили его, потому что он и не думал о ней.

Когда он встретился с ней после четырех лет, то в его душе вновь зажегся огонек, пусть и на совсем короткое время. Только Екатерина Ивановна помнила, каким хорошим врачом он был. Она считала его замечательным человеком, способным приносить пользу другим людям: «Но у вас работа, благородная цель в жизни. Вы так любили говорить о своей больнице»
.

Огонек, вспыхнувший в душе доктора Старцева, очень быстро погас. Екатерина Ивановна смотрела на него восторженными глазами: «Какое это счастье быть земским врачом, помогать страдальцам, служить народу»
, но Дмитрий Ионович уже не был тем молодым, доброжелательным, наивным земским врачом, сутками пропадавшим в своей больнице. Очень жаль, что все куда-то делось за эти несколько лет и доктор изменился.

Еще через пару лет уже никто не звал его иначе, как Ионыч. Он сильно ожирел, у него тяжелое дыхание, резкий и тонкий неприятный голос, а еще привычка стучать об пол палкой. Он раздражителен, бесцеремонен и патологически жаден.

Это жадность не позволяет Ионычу бросить земскую больницу, хоть у него и в городе огромная практика. Когда-то он работал там по велению сердца, а теперь не может расстаться с заработком земского врача, хотя и так получает большие деньги за частную практику. 

Жаль, что хороший доктор постепенно деградировал и стал неприятным человеком. Ионыча полностью устраивает его жизнь: нет никаких благородных целей, нет ни семьи, ни друзей. Зато есть несколько домов, и в проекте покупка еще одного.

Мне жаль, что талантливый и умный человек постепенно стал простым обывателем. Каким замечательным он был в самом начале своей работы в больнице. У него не было денег, времени, иногда сил, зато была любимая работа, позволявшая приносить пользу людям.

Неважно, что особенно повлияло на изменения, произошедшие с доктором Старцевым. Безусловно, и обстановка в городе, где царит, по выражению Чехова, духовный провинциализм, от которого невозможно ни уехать, ни убежать. 

Однако нельзя обвинять в этом только среду в том, перерождению способствуют и особенности личности, способной к духовному распаду. «Ионыч» — рассказ о том, как неимоверно трудно оставаться человеком, даже зная, каким ему следует быть. Рассказ о соотношении иллюзий и подлинной (страшной в своей обыденности) жизни, о реальных, не иллюзорных трудностях бытия»
. 

Повесть «Черный монах», написанная А. П. Чеховым в 1894 году, является, по мнению многих исследователей творчества писателя, самой загадочной и противоречивой. Она рассказывает о нескольких годах жизни магистра Коврина, человека, больного первичным помешательством, на фоне которого развиваются бредовые идеи, ведущие к ложному пониманию и ложному толкованию окружающего. Его бред связан с возникающим перед ним черным монахом — загадочным образом, с которым Коврин беседует несколько раз. Чехову удается представить глубокий и верный этюд психического недуга.

В повести реализуется миф о герое. Здесь представлена мифологема молодого дарования, ведь герой — подающий надежды ученый, который много работает и знает, чего хочет. Его интересует психология.

Он уверен в себе, полон надежд. Именно таким он приезжает к своему бывшему опекуну и воспитателю Песоцкому, которого очень любил. Песоцкий был известным в России садоводом и жил вместе с единственной дочерью Таней.

Рядом с громадным домом Песоцких рос великолепный сад, полный причудливых деревьев. Этот сад — мифологема райского сада где, полного деревьев, где царит вечная весна. Правда, в саду Песоцкого работа никогда не прекращается, но зато и отдача от этого огромная. Даже микроклимат можно поддерживать в саду такой, какой необходим цветущим растениям. 

Затем появляется черный монах, «в черной одежде, с седою головой и черными бровями»
. Этот образ появится перед героем еще несколько раз, и каждый раз встреча с монахом преображала Коврина. Черный монах встречается в разных конфессиях, но здесь он явно связан с христианством. Автор постоянно использует эпитет черный, который кажется явно избыточным, ведь одеяние монаха имеет именно такой цвет. Обращает внимание непокрытая седая голова монаха и его лукавая улыбка. При внешнем аскетизме эта улыбка явно диссонирует с образом. Похоже, что монах себе на уме. Он, действительно, лукавит, говоря, что он часть природы, потому что существует в воображении Коврина. 

Монах сообщает, что у Коврина важная миссия, он избранник божий, его высокое предназначение — служить высокому началу. Говоря о предназначении Коврина, монах противопоставляет героя «заурядным, стадным людям»
, вселяя тем самым манию величия в душу и разум Андрея Васильича. 

Но эти замечательные, на первый взгляд перспективы вроде бы перекликаются с Евангельским толкованием бытия, но есть одно существенное отступление — в картине мира, нарисованной монахом, отсутствует Страшный Суд. Таким образом, получается, что человек не несет ответственности за свои дела, будь они даже преступными и бесчеловечными.

Коврин разрушил жизнь своей семьи, погубил единственных людей, которым он, действительно, был дорог. Его мания величия сделала его эгоистом, жестоким и злым. Разрушив жизнь близких людей, Коврин стал косвенным виновником и гибели сада — дела всей жизни его воспитателя.

Еще один врач в отечественной галерее медиков — это герой рассказа А.П. Чехова «Попрыгунья». Этот рассказ вышел в 1891 году и наделал много шума из-за узнаваемости прототипов. В этом рассказе образ врача, который вызывает и симпатию, и сочувствие.

Отец главной героини тоже был врачом и работам в больнице, куда она иногда заходила, но никогда не интересовалась такой обыденностью и банальщиной, как будни медиков и их пациентов. Для людей поверхностных, какой и была Ольга Ивановна, профессия врача самая обыкновенная, ничем не замечательная. 

Так, героиня никогда не интересовалась ни работой отца, ни занятиями супруга. Она познакомилась со своим мужем, когда тот заботился о ее умирающем отце. Дымов сидел у кровати умирающего целыми днями и ночами напролет.

Именно тогда он и влюбился в хорошенькую юную блондинку с прекрасными волосами льняного цвета. К сожалению, даже самые лучшие врачи не могут видеть людей насквозь, чтобы различить, что за человек оказался рядом. Тем более он был молод, одинок, наверняка мечтал о семейном счастье, ведь Дымов всегда много времени проводил на своей работе. 

Дымов был высоким и широкоплечим человеком, сильным и красивым. Но красивым совсем не той слащавой красотой, как, например, художник Рябовский. Дымов был простым, честным, добрым и искренним человеком, который сам не делал подлостей и не ждал их от других. И полностью доверял своей жене.

Чеховский герой «был врачом и имел чин титулярного советника. Служил он в двух больницах: в одной сверхштатным ординатором, а в другой — прозектором. Ежедневно от 9 часов утра до полудня он принимал больных и занимался у себя в палате, а после полудня ехал на конке в другую больницу, где вскрывал умерших больных. Частная практика его была ничтожна, рублей на пятьсот в год»
. То, что у него маленькая практика, говорит о том, что Дымов мало принимал пациентов в частном порядке. И действительно, ему было не до этого, он был занят научной деятельностью. Кроме того, его научные интересы распространялись на область патологии, а не терапии.

Его интерес шел дальше врачебной практики, Дымов хотел большего и имел для этого все возможности. Он был умен, образован, а еще очень талантлив. Целеустремленности и усидчивости ему было не занимать. А его работоспособность поражала даже коллег.

Дымов чувствовал в себе силы и возможности заниматься медицинской научной деятельностью. Однако он не бросал и работу в больнице, так как ему нужна была практика, подтверждающая его научные изыскания. И еще ему нужны были деньги, так как молодая красивая жена требовала приличных расходов.

Сам Дымов был непритязательным в быту, но занятия Ольги Ивановны были недешевыми. Тем более она постоянно принимала у себя много народу, и все эти люди не замечали ее мужа, хоть и вкусно и сытно ели за его счет. Весь этот случайный народ, да и сама Ольга Ивановна вспоминали «о существовании каких-то докторов только во время болезни»
. 

Ольга Ивановна всё искала людей необыкновенных, не замечая между тем, что именно ее муж был таким человеком: Дымов был прекрасным практикующим врачом и подавал большие надежды. Его ежедневные вскрытия трупов позволяли лучше узнавать организм человека и проявления клинической картины того или иного заболевания. 

Это занятие не было безопасным. Много раз молодой прозектор, увлекаясь, резал свои пальцы, рискуя заразиться от того или иного трупа. Кроме того, что работа в больнице приносила Дымову деньги, он еще не бросал эту работу, потому что выполнял свой долг — долг настоящего врача. Он помогал больным, страждущим и нуждающимся в его знаниях, умении, заботе. 

Ради больных Дымов был способен на многое. Так, он заразился от ребенка, больного дифтерией, когда отсасывал через трубочку заразные пленки из гортани мальчика. Это, безусловно, медицинский подвиг, ведь, высасывая дифтеритные плёнки у больного, врач спасает тому жизнь, но сам подвергается смертельному риску.

Конечно, никто не может заставить врача делать такое. Но Дымов не мог смотреть на обреченного мальчика. И если есть хоть один шанс на спасение жизни человека, настоящий врач обязательно им воспользуется, несмотря на любые риски.

Дымов был благородным человеком. Скорее, даже слишком благородным, к сожалению. Хотя, казалось бы, как можно быть слишком благородным, да еще и к сожалению? Но это именно так. Об этом же говорит и Солженицын: «Где край этому неправдоподобному терпению? Объяснить его безмерной любовью к жене? — так нет этой любви. А есть — непомерное, невообразимое благородство»
.

Каждый человек —это целый отдельный мир с собственным мировоззрением, определяющим поведение и поступки, со своими мыслями и желаниями, накладывающими определенный отпечаток на образ жизни и поведение. А так как все люди разные, то и их мировоззрение, качества характера, поступки, выбор, как поступить в том или ином случае, тоже различаются. Нет двух одинаковых людей. Кстати, что нет двух одинаковых, многие прекрасно понимают. Но все равно совершают одну и ту же ошибку.

Об этой ошибке прекрасно сказал Дэвид Юм: «Люди обладают общей склонностью представлять все существующее подобным тебе и приписывать каждому объекту те качества, с которыми они близко знакомы и которые они непосредственно осознают»
.

Как часто каждый из нас додумывает за другого, ориентируясь и опираясь исключительно на собственное понимание ситуации. Как часто мы наделяем постороннего человека теми качествами, что обладаем сами. И как следствие, ждем от человека таких же поступков, которые совершили бы сами, будучи в подобной ситуации. А потом разочаровываемся: другой человек не оправдал наших ожиданий. 

Именно это и произошло с доктором Дымовым. Он считал порядочными людьми как свою жену Ольгу Ивановну, так и Рябовского, человека, который подавал ему руку, был вхож в дом, и которому доктор доверял…Да и вообще ко всей случайной публике он относился слишком хорошо, наделяя всех людей благородными чертами.

Не стоит приписывать каждому объекту те качества, которыми сами обладаете. И не надо наделять незнакомых людей своими свойствами, и уж тем более не стоит от них ждать таких же поступков, какие свойственны вам. И тогда разочарований будет в разы меньше. Очень жаль благородного, умного человека, талантливого и перспективного врача. Он когда-то был пленен ангельской внешностью юной Ольги Ивановны и считал, что она такой же ангел и в жизни…

Его доброта часто была во вред самому доктору. Не могу не вспомнить тот момент, когда он, соскучившийся, летел к жене на дачу, предвкушая, как встретится со своей обожаемой Ольгой. Он вез ей гостинец, забота мужа чувствовалась во всем.

Однако, кроме радостного общения, Дымов мечтал выспаться на даче, так как семейная жизнь вынуждала его еще и работать по ночам. Он брал переводы, чтобы оплачивать увлечения жены, которая кормила вокруг себя множество каких-то людей, казавшихся Ольге Ивановне необычными и одаренными.

Когда Дымов сошел с поезда и добрался до дачи, то увидел, что жена отнюдь не сидит, скучая, в комнате. Она была на прогулке, вокруг нее, как обычно, много молодых людей. Ольга, оживленная и веселая, меньше всего беспокоилась о том, что и как чувствует муж. Она ради своего каприза отправила его сразу же обратно в город, чтобы он прислал ей платье, в котором она собиралась идти на венчание абсолютно чужого ей человека. И Дымов безропотно подчинился. 

Голодный, он отправился назад, а все деликатесы, что он привез и ради которых работал по ночам, были съедены знакомыми жены. Но Дымов был готов простить ей не только это, но даже измены, если бы он хоть чуть-чуть проявляла интерес к его деятельности, которая была важна для Осипа Степановича.

Чехов пишет: «…Дымов во фраке и в белом галстуке. Он кротко улыбался и, как прежде, радостно смотрел жене прямо в глаза. Лицо его сияло.

— «Я сейчас диссертацию защищал», — сказал он, садясь и поглаживая колена.

— «Защитил?» — спросила Ольга Ивановна.

— «Ого!» — засмеялся он и вытянул шею, чтобы увидеть в зеркале лицо жены, которая продолжала стоять к нему спиной и поправлять прическу. — «Ого!» — повторил он. — Знаешь, очень возможно, что мне предложат приват-доцентуру по общей патологии. Этим пахнет.

Видно было по его блаженному, сияющему лицу, что если бы Ольга Ивановна разделила с ним его радость и торжество, то он простил бы ей всё, и настоящее, и будущее, и всё бы забыл…»
.

Дымов не дожил до того, чтобы стать светилом медицины. Он умер от того, что заразился дифтеритом от мальчика. Его оплакивали коллеги, понимавшие, какого уровня человека они потеряли: «Это, если всех нас сравнить с ним, был великий, необыкновенный человек! Какие дарования! Какие надежды он подавал нам всем! — продолжал Коростелев, ломая руки. — Господи боже мой, это был бы такой ученый, какого теперь с огнем не найдешь»
. 

В то же время Чехов говорит о Дымове: «Молчаливое, безропотное, непонятное существо, обезличенное своею кротостью, бесхарактерное, слабое от излишней доброты»
. Получается, что Дымов просто позволил своей жене пользоваться своей добротой до самого конца.

Таким образом, врачи у А. П. Чехова разные, но их объединяет высокий профессионализм и большой потенциал: «Несмотря на разнообразие чеховских врачей, можно найти общее в их жизни это, прежде всего, их первоначальная любовь к профессии, беззаветный труд и самоотверженность»
. И не их вина, а, скорее, их беда, что они не смогли до конца распорядиться своими талантами, найти применение своим силам там, где это действительно была необходимо и оправданно. 

Медицина и художественная литература А.П. Чехова: взаимосвязь
Когда Чехов обратился к литературе в «свободное время и мысли», можно не сомневаться, что медицина последовала за ним. В соответствии с растущим социальным присутствием медицинской профессии, врачи часто появляются в его ранних юмористических зарисовках, хотя первоначально он использует их просто для ситуационного комического эффекта.

Однако механика письма уже распространяется между дисциплинами: Первоначальный успех Чехов достиг благодаря юмору. Он прессингует, создавая краткую, хорошо структурированную прозу в короткие сроки, на основе упражнений, которые он репетировал в клинике. Некоторые темы, относящиеся к его медицинским интересам, также начинают появляться в его ранних рассказах. Он основывает «На магнетическом сеансе» («На сеансе магнетизма», 1883 г.), написанный как идеи о гипнозе, распространенные в медицинской прессе, на четком понимании внушения как аспекта гипноза. 

Вскоре после этого «В аптеке», 1885 г знаменует поворот в его прозе, фокусируясь на учителе, который, отказавшись от лекарства, которое он не может себе позволить, возвращается домой, чтобы заснуть смертельным сном. В мучительных заключительных строках рассказа обманчивое чувство спокойствия охватывает учителя, когда ему снится, что он в аптеке получает необходимое ему лекарство. Чехов кодирует в рассказ субъективный опыт пациента, галлюцинаторную психологию умирающего и социальную роль медицины, а литература становится средством продвижения программы медицины по расширению доступа к медицинской помощи.

В то время как самые ранние рассказы Чехова включают врачей и медицинские темы, по мере развития его прозы медицинское понимание играет более важную роль в том, как он конструирует обстановку и персонажей. В частности, его рассказы привлекают внимание своей ловкостью в деталях. Писатель-реалист и первый защитник Чехова из литературной элиты Дмитрий Григорович писал в 1886 году, что он был глубоко впечатлен умением своего молодого протеже создавать «ощущение пластичности, где из нескольких строк появляется полная картина: облака на заходящем солнце», «как пепел на умирающих углях…»
. Это развитие в прозе Чехова открывает окно для изучения того, как его клиническая подготовка, где детали также играли центральную роль, могла способствовать такому ловкому описанию.

В истории болезни Анны Яковлевой деталь «туалет во внутреннем холле был холодным» создает яркую картину, соединяя обстановку, характер, разворачивающуюся историю болезни и настроение в нескольких коротких строках. Точно так же выбранная Григоровичем деталь облаков на заходящем солнце «дрожит, как пепел на углях» из рассказа «Агафья» о незаконном деревенском деле, намекает на плотность связей. Он описывает границу между сумраком и ночью, поскольку вызывает вялое настроение в финале рассказа. Он также образует сеть с другими описаниями неба: «закат еще не совсем погас, и летняя ночь уже окутала природу своей успокаивающей, убаюкивающей лаской»
. Эти описания не вставлены произвольно, но предполагают, что ежедневные и сезонные изменения формируют естественные ритмы в сельской среде. 

В то же время образ угля, переходящего в пепел, вызывает напряжение в переходном периоде времени, которое может быть отображено на напряжениях, созданных недавними социальными преобразованиями. Деревня модернизируется. О стремлении к промышленному развитию и даже урбанизации свидетельствует прежде всего проходящая через него железная дорога. Но там, где темное поле встречается с темным небом, Чехов также помещает «маленький огонек», который постоянно «мерцает» (мерцаль), риторический контраст углям, которые трепещут при угасании. Железная дорога и этот неопознанный ровный свет показывают, что ритмы дня и ночи и эфемерное сияние летних сумерек умирают.

Напряжение в изменчивой природе течения времени отражается на поведении персонажей. Савка, ленивый бездельник, отказывается от тенденций прогресса. Он не будет работать и, изгнанный из деревни, превратился в чучело в своем коммунальном саду. Его мастерство криков птиц и ловля соловьев удерживают его в гармонии с динамичным миром природы: «он бросил свой нежный задумчивый взгляд на рощу, на ивовый куст, медленно вынул из кармана свисток и положил его себе рот и издал соловьиные трели. И именно тогда, как бы в ответ на его трель, на противоположном берегу затрещал коростель»
. Погружаясь в окружающую среду, Савка привлекает других к своим идиллическим рутинам. В центре сюжета — Агафья, несчастливый брак которой с стрелочником ночной смены влечет ее к Савке, в то время как ее муж отсутствует. Она встречает бездельника под покровом темноты, напивается его водки, и, даже после того, как далекий свист утреннего поезда сигнализирует о надвигающемся возвращении мужа, какая-то «непобедимая и неумолимая сила» заставляет ее в объятия Савки. Агафья окутана традиционным пастырским ритмом, в котором время, кажется, замедляется, убегая от брака, лишенного страсти упорядоченного и отчуждающего графика современности. Ночью угли, превращающиеся в пепел, и непоколебимый свет на горизонте, который утром все еще светится «красным» (как угли), очерчивают полюса, раздирающие Агафию. Контраст также предполагает разрушительные психологические эффекты и вытекающие из этого сексуальные патологии модернизации, даже несмотря на то, что эти два разных мерцания остаются конкретными иллюминациями в ландшафте. Кроме того, прилагательное неподвижный (неподвижный) применяется как к Савке, так и к мужу Агафьи Якову, создавая особенно резкий контраст, который указывает на то, что эти полюса также полностью несовместимы.

Детали для Чехова —это не просто случайные объекты, удостоверяющие подлинность внешнего мира, как их часто используют писатели-реалисты, и при этом они не отходят от материальности, чтобы создать полностью символические планы смысла. Вместо этого они создают тонкое риторическое измерение, в котором материальное и психологическое пересекаются способами, которые мы могли бы охарактеризовать как конкретные отношения. Под этим я подразумеваю, что детали конкретизируют конкретную, но податливую среду, предполагая психологические и эмоциональные связи между персонажами и этим окружением, что является одной из причин их пластичности и успеха в создании полных картин с несколькими словами.
 Как Владимир Набоков отметил о более поздней прозе Чехова: «Чехов намеренно создает атмосферу с помощью деталей, приглашая читателей в настроение, создаваемое сознательными или бессознательными взаимодействиями между персонажами и местами, в которых они обитают».
 

Представление о деталях, выходящих за рамки отстраненных изображений и выполняющих роль входа в субъективную внутреннюю жизнь, является неотъемлемой частью метода Чехова для создания среды как динамической и часто разрушающей силы. Этот метод замечательно сочетается с гигиеной, клинической медициной и психиатрией, каждая из которых рассматривает окружающую среду как неотъемлемую часть физического и психического здоровья. Работая, как туалет Анны Яковлевой во внутреннем зале, детали окружения в «Агафье» разграничивают пересекающиеся уровни значимости: мы должны их тоже расшифровать, чтобы понять их потенциальный смысл. Чехов кодирует понимание клинического описания и медицины окружающей среды в творческое повествование, тщательно моделируя такие детали, которые вибрируют с материальностью, которая одновременно конкретна, наводит на размышления и важна для понимания смысла истории.

В другом раннем рассказе «Тиф», творческий метод и медицинская тема которого требует тщательного анализа, мы можем увидеть чеховский процесс конструирования активной среды через конкретные реляционные детали в рамках специфически медицинских рамок. Опубликованный менее чем через три года после того, как Чехов окончил медицинский институт и пока он начинал свою врачебную практику, «Тиф» рассказывает о случае одноименной болезни, когда она заразила молодого лейтенанта Климова, который возвращается из Санкт-Петербурга в свой дом в Москве. Климов выздоравливает, но во время болезни заражает сестру. Известие о ее смерти полностью опустошает его, когда он созерцает свое окружение после выздоровления. Одна из его самых клинических историй, «Тиф», показывает, что Чехов кодирует медицинское понимание того, как окружающая среда и болезнь влияют на физическую и психическую жизнь, творчески формулируя эти отношения, а также экспериментирует с историей болезни как средством структурирования художественной литературы.

«Тиф» открывается в дымящемся вагоне почтового поезда, «медленно идущего из Петербурга в Москву»
. Курящий трубку «Финн или швед» задает юному Климову вопросы о его услугах. «Ха, вы офицер! Мой брат тоже офицер, но на флоте… Он моряк, служит в Кронштадте»
. Повторение «официра» и стаккато-ассонанс «паршивец», «морьяк» и «Кронштадт» усиливают повторяющиеся звукоподражательные звуки в поезде «шедшем из Петербурга» с его гипнотическим «лязгом» колес и т. д. «Стук хлопанье» дверей. Движения, звуки и запахи ловко вызывают знакомую среду, но эти детали также являются точками входа во внутреннюю жизнь Климова. Сквозь «густую дымку в его голове» мы находим «шум, скрип, финн, табачный дым — все это было смешано в угрожающей и мигающей дымке, характер которой не мог почувствовать здоровый человек. человек»
. «Тиф» строит свое значение, сохраняя в напряжении объективное описание мест и людей, а также субъективное воздействие этих средовых стимулов на больной ум Климова. Это предприятие создает особенно клаустрофобную атмосферу в рассказе, а также раскрывает медицинскую осведомленность Чехова о тифе и его симптомах.

Уязвимость Климова делает окружающую его среду очень многообещающей, с различными взглядами, звуками и запахами, постоянно подталкивающими его к ощущению тошноты. Отвращение к курящему иностранцу вызывает фантазии эскапизма, смесь внешней и внутренней жизни вызывает у Климова более глубокое беспокойство: «а мысль о финнах и греках вызвала во всем его теле что-то вроде тошноты»
. Чувство усиливается в следующих сценах, с новыми деталями окружающей среды как катализаторами. Поезд останавливается в небольшом городке, куда измученный жаждой молодой офицер уходит искать воду. Запах жареных котлет пропитывает станционное кафе и женщину в красной шляпе, и у тех, кто жует пищу, снова возникает чувство: «А как они могут есть!» — подумал он, стараясь не дышать в воздухе и стараясь не дышать. посмотри на их жевательные рты, каждый из которых отталкивал его до тошноты»
. Эти новые детали создают еще одну знакомую среду, но они также отражают туннельное видение Климова и следуют за его ослабевшим разумом, когда он путешествует дальше. Наконец, дома Климов не может уйти от увиденного и ощутимого: «он бросился на подушку. Финн, красная шляпа, женщина с белыми зубами, запах жарящегося мяса местами промелькнули в его сознании, и он уже понятия не имел, где находится, и не слышал встревоженных голосов»
.

Дома чувство тошноты возвращается с новыми запахами. «Все время он чувствовал запах жареного мяса и трубки финна, но однажды Климов почувствовал резкий запах ладана. Он дернулся от тошноты и заплакал: ладан! Уберите благовония!»
. Кажется, что ладан пробуждает новый потенциальный символический план значения —знак церкви и обрядов смерти  но реакция Климова заставляет нас также признать его материальной субстанцией, родственной табаку, и его деконтекстуализация придает ему этот конкретный статус. Эта деталь создает риторическое пространство, где материал, память и символ пересекаются, образуя динамическую среду, которая преследует и атакует Климова, его внутреннее чувство переполняет его тело, пока он полностью не дезориентируется и не теряет сознание.

Читатели становятся свидетелями угрожающей среды, которая активно дестабилизирует Климова физически и морально, но, вероятно, понимает, что болезнь вызывает искажения в его восприятии. В рассказе существует более объективная риторическая плоскость вне перспективы Климова, но обстановка здесь не менее активная. Например, поезд, стремительно модернизирующий империю, является местом ненадежных миграций и встреч, переносящих болезни. Статистика показала, что армейские казармы и широкое использование общественного транспорта способствовали распространению тифа в конце 1870-х начале 1880-х годов, и что положение Москвы как узла железных дорог сделало ее идеальным местом для распространения болезни.
 Чехов внедряет Климова в этих пространственных и социальных средах, чтобы помочь читателям увидеть, как в этом более объективном плане он сам становится силой окружающей среды. В третьей сцене, «не отвечая на вопросы или приветствия сестры или тети, а только тяжело дыша от жары, Климов бесцельно бродил по всем комнатам»
. Солдат невольно выступает в качестве экологического агента передачи и, заразив свою сестру, продолжает рассказ о болезни.

Помещая Климова в матрицу окружающей среды и описывая условия в начале его болезни, Чехов не только устанавливает объективность в отношении своего персонажа, но также заимствует формы анамнеза в истории болезни. Другие моменты описания, которые предлагают объективное представление о Климове как о заболевании тифом, также совпадают с компонентами истории болезни. Незадолго до того, как мы погрузимся в мысли и чувства персонажа, рассказчик кратко обрисовывает его симптомы. В фургоне «руки и ноги Климова почему-то не помещались на диване, хотя весь диван принадлежал ему, во рту было сухо и вязко, а на голову опускался густой туман»
. Симптомы и поведение Климова - сухость во рту, вспыльчивость, головная боль, проникающая в тело, чувство спазма - аналогичны status praesens типичного случая тифа. Его галлюцинаторное восприятие указывает на стадию лихорадки, когда искажение времени и пространства, бред и кома становятся заметными. Наконец, выздоравливая дома, Климов спрашивает о том, что произошло, и получает диагноз: «что у меня было?»
 — спрашивает Климов, уныло отвечает его тетя, сообщая о заявлении лечащего врача.

Дома чувство тошноты возвращается с новыми запахами. «Все время он чувствовал запах жареного мяса и трубки финна, но однажды Климов почувствовал резкий запах ладана. Он дернулся от тошноты и заплакал: ладан! Уберите благовония!»
. Кажется, что ладан пробуждает новый потенциальный символический план значения —знак церкви и обрядов смерти, но реакция Климова заставляет нас также признать его материальной субстанцией, родственной табаку, и его деконтекстуализация придает ему этот конкретный статус. Эта деталь создает риторическое пространство, где материал, память и символ пересекаются, образуя динамическую среду, которая преследует и атакует Климова, его внутреннее чувство переполняет его тело, пока он полностью не дезориентируется и не теряет сознание.

Эти элементы раскрывают форму истории болезни и, с учетом военной службы Климова и инфекции его сестры, представляют собой широкую эпидемиологическую дугу для «Тифа». Но в то время как история болезни отдает предпочтение голым фактам истории и ее документальной форме над дискурсивным сообщением пациента и, за этим, внутренним переживанием болезни, «Тиф» переворачивает иерархию рассказа и дискурса в пользу пациента, как он считает, как взаимодействуют Климов и его окружение. Чехов смешал звукоподражательные звуки с описанием поезда, усилив его гипнотические свойства, и читатели получили широкий доступ к изменчивой связности внутренних мыслей Климова. Кроме того, связь между оскорбительной речью финна и бормотанием врача указывает на то, что суггестивное воздействие окружающей среды не связано исключительно с болезнью. «Де, де, де ... —сказал доктор. - отлично, отлично ... Теперь мы выздоровели ... Тек, тек. Лейтенант слушал и радостно смеялся»
. Односложное «га ... га» финна из вступления переделано в это «де ... де ... тек ... тек», но вместо того, чтобы вызывать тошноту, звуки вызывают новую физическую реакцию: Климов смеется. Его окружение по-прежнему активно впечатляет его разум и формирует его тело, окружающую среду, разум и тело, оставаясь взаимосвязанными, не вызывая болезни. Теперь о тех деталях окружающей среды, которые когда-то его угнетали: «графин, потолок, луч света, лента на занавеске. Божий мир, даже в тесном углу его комнаты»
 —создать и отразить новую атмосферу, легкость и сопутствующую радость в непривычном опыте повседневной жизни. Внутренний опыт пациента остается центральным далеко за пределами его выздоровления, расширяя факты истории за пределы явных интересов медицины, чтобы запечатлеть динамичный образ взаимодействия Климова и его окружения как в болезни, так и в состоянии здоровья.

«Тиф» рассказывает историю тифа, как он заразился, как он влияет на тело и разум и как передается другим. В нем раскрывается трагедия заражения и предлагается, как этого можно избежать при более широком понимании гигиенических практик, включая «быстрое перемещение больных в больницы и дезинфекцию их людей, одежды и помещений»
. Но столь же важно, как и эта история о При болезни окружающая психология возникает в «Тифе» через напряжение между активными, объективными силами окружающей среды и динамичным, субъективным переживанием Климова своего окружения. Это диалектическое взаимодействие, при котором окружающая среда формирует субъекта физически и психологически, даже если его изменяющиеся внутренние состояния влияют на его субъективный физический опыт, изменяя атмосферу рассказа. Мы чувствуем многослойные эффекты этой психологии как в конце истории, так и в ее начале. Скорбно переживая смерть сестры, Климов смотрит в окно и слышит «неприятный лязг стук» железнодорожных рабочих. Эта повседневная сцена связывает интенсивные искажения прошлого Климова, в котором он слышал тот же «лязг», гипнотически повторяющийся в вагоне, с настоящим без сестры. Его удовлетворение исчезает: «Боже мой, как я несчастен! И его радость уступила место обычной скуке и чувству безвозвратной утраты»
. Объективная среда Климова в виде этого наводящего на размышления звука взаимодействует с его восприятием, а теперь и с его памятью. Эта последняя сцена раскрывает психологический и символический потенциал, скрытый в повседневной материальности, поскольку Чехов формулирует влияние болезни на человека, дом и сообщество читателей.

«Агафья» размышляет о происхождении психологической патологии в тревожном влиянии модернизации на социальное и сексуальное поведение, повторяя понимание психиатрии и гигиены о том, что болезнь сопровождает индустриализацию. В этот же период «Тиф» исследует субъективное психологическое и эмоциональное переживание болезни, встраивая форму истории болезни в ее структуру, раскрывая симптоматику тифа и модели передачи. Обе истории содержат идеи медицины в построении сюжетов, персонажей и обстановки, раскрывая, как две дисциплины Чехова пересекаются и информируют друг друга. Однако, возможно, наиболее заметная черта медицинских концепций, которыми отмечены эти ранние работы, происходит на стыке медицинского и литературного повествования: их общий интерес к мобилизации деталей.

Подробные сведения из историй болезни тактично раскрывают условия жизни, работы и физического состояния, объединяя симптомы в формы, предполагающие взаимосвязь между условиями и болезнью. Истории болезни становятся яркими актами повествования, устраняя лишние детали и извилистые идеи, идеи о повествовании, которые Чехов мобилизует, чтобы сделать свой медицинский и литературный язык таким кратким и конкретным. В то же время детали служат моментами в его рассказах, которые выражают отношения между окружающей средой и разумом: они часто являются точками перехода между внешним материальным миром персонажей и их субъективной внутренней жизнью. Сильно наводящие на размышления, они приобретают исключительную пластичность благодаря слоям взаимосвязанного значения. Этот метод мобилизации конкретных деталей для построения субъектов по отношению к их окружающей среде выходит за рамки реалистической стратегии перечисления, чтобы создать диалектические отношения между человеческими субъектами и их материальным и психологическим окружением. Окружающая среда оказывает определенное влияние на тела и умы пациентов и персонажей, в то время как субъективный опыт персонажей играет определяющую роль в построении атмосферы, настроения и даже самой материальной среды. Эти методы конструирования мест и персонажей создают психологию окружающей среды, которая, находясь между медицинской наукой и литературными экспериментами, представляет собой оригинальную и строгую формулировку отношений между человеческими субъектами и пространственным и социальным окружением, в которое они встроены.

В то время как мое внимание было сосредоточено на рассказах, написанных во время медицинского образования и ранней карьеры Чехова, его экологическая психология далеко не ограничивается ими. Интерес Чехова к написанию о взаимоотношениях внутренней и внешней жизни, по сути, неуклонно развивается на протяжении его литературной карьеры. Он продолжает экспериментировать с этими соотношениями в созвездии произведений «Гриша», «Спать хочеца» и «Степь». Все истории детей, которые формируются динамической средой в ключевые периоды их психологического развития. Чехов также воплощает аналогичные идеи в своем самом длинном произведении прозы «Остров Сахалин» —документальном исследовании роли окружающей среды в изгнании на Сахалине. После его возвращения психологический опыт болезни и формирующая сила среды проявляются в таких произведениях, как «Гусев» , «Палата №6», «Черный монах». Более зрелая и созерцательная версия этой психологии, которая касается проблем пространства и социального развития, затем продолжается в некоторых из его наиболее почитаемых поздних рассказов: «Человек в футляре», «Крыжовник», «О любви», «Случай из практики» и другие. Хотя анализ этих работ выходит за рамки данной статьи, я надеюсь, что установил отправную точку для таких исследований, основываясь на оригинальной документации о медицинском образовании Чехова и истории экологической медицины, которая составляет ее контекст.

 Сравнение творчества Лу Синя и Чехова
Во время прочтения рассказов и повестей Лу Синя, создается впечатление, что в них присутствует нечто от Чехова. Данное чувство создается за счет того, что они оба изображают жизни героев и их поиски истины.

Чехов, как и Лу Синь, который всю жизнь боролся с гнетом феодалов и несправедливостью, всегда выступал против мещанского мировоззрения. Безусловно, можно сказать, что между авторами огромная разница по многим причинам, таким как национальность, личностные качества и принципы, условия окружающей среды и т.д. 

Тем не менее, можно отметить и их сходства: 

ни Чехова и ни Лу Синя не интересовала политика и ее выгода, для них существовала только мораль, нравственность и этика. Их творчество можно назвать общечеловеческим;

оба писателя внимательно относились к индивидуальности каждой личности;

для них особенно важен был гуманизм.

Однако все же являясь китайским интеллигентом Лу Синь в отличие от Чехова был обязан какому-то участию в политической борьбе.

Тем не менее, Лу Синь был писателем, поэтому в случае касания политико-экономических вопросов, он больше склонялся к вопросам природы человека и духа, что делает его и Чехова похожими.

И Чехов, и Лу Синь жили в период на стыке двух столетий, что также было переломным моментом для литературы двух стран. То, что их произведения откликались на социальные сдвиги общества, еще более увеличивало их социальную значимость.

Связь в литературном творчестве обоих писателей можно увидеть в тех задачах, которые исторически были связаны с жизнью и деятельностью китайского писателя и которые он сам ставил перед собой. Он очень серьезно относился к своей главной миссии, считая, что обновление и развитие художественной национальной литературы просто необходимо, чтобы реальнее показывать жизнь Китая. 

Лу Синь заимствовал элементы художественной формы из зарубежной литературы для достижения своих целей. Так Лу Синь соединял заимствования с национальной традиционной литературой. 

Поэтому главные заслуги Лу Синя отразились в совершенствовании путем слияния традиционной формы национальной литературы. Чехов тоже был во многом первым в русской литературе, особенно в драматургии. Это новаторство подчеркивает сходство между двумя писателями: Лу Синем и Чеховым — как в форме, так и в тематике, поэтике.

В свете исторических обстоятельств, окружающих раннюю писательскую карьеру Антона Чехова, и его собственных заявлений о важности медицины для нее, на удивление мало ученых о том, как медицина сформировала его прозу. С какими идеями его познакомили в медицинской школе и как он их применил? Что из этого привлекло его внимание, когда он стремился сформулировать новое художественное видение? Как Чехов использовал свой медицинский опыт, чтобы экспериментировать с новыми темами и формами в своих литературных произведениях? В данной статье рассматриваются эти вопросы, сосредоточиваясь на тех аспектах медицины, которые оказали наиболее заметное влияние на Чехова в процессе развития его литературного творчества: гигиена, клиническая медицина и психиатрия. В нем утверждается, что Чехов занимался ключевыми вопросами медицины не только как студент-медик, писавший истории болезни своих пациентов, но и как новаторский писатель. Транскодируя идеи из клиники в свою прозу, он создает новую концепцию деталей, раскрывающих отношения между окружением и персонажами, а психология окружающей среды проявляется в его медицинских трудах и художественной литературе. Его рассказы описывают взаимосвязь между физической и психической жизнью с такой оригинальностью, что он становится новой литературной силой вскоре после завершения своего медицинского образования.

Судьба А. П. Чехова навсегда была связана с медициной. Он, получив медицинское образование, уже никогда не мог не считаться с этими знаниями и навыками и всю жизнь профессия присутствовала в его деятельности, как литературной, так и любой другой.
ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Имена Антона Павловича Чехова и Лу Синя значимы для китайского и русского народов. Оба этих выдающихся деятеля культуры много сделали для своих стран, причем не только в области литературы. 

Бесспорно, творчество Чехова неразрывно связано с особенностями его биографии. Антон Павлович имел богатый жизненный опыт. Он стремился к образованию, закончил медицинский факультет и до конца жизни был практикующим врачом. Его произведения так или иначе несут на себе отпечаток личности автора, медицинская тема которого получила одобрение в среде московских врачей. 

Основные произведения А. П. Чехова написаны в конце XIX – начале XX века. Казалось бы, прошло уже много времени, те реалии, которые описывал Чехов, безвозвратно исчезли. Но при чтении рассказов писателя неожиданно обнаруживаешь, что всё в них понятно и актуально даже сейчас. Во-первых, автор никогда не ставил своей целью описать именно конкретную историческую действительность. Автор учитывал фон современной ему действительности, но главное внимание уделял общечеловеческим проблемам. Во-вторых, героев чеховских рассказов легко представить и сейчас. Им свойственна некая универсальность.

Чехов никогда не дает прямой оценки героев в своих рассказах. Этим и интересно его творчество. Так, доктор Дымов всего лишь муж главной героини. Чехов как бы вскользь затрагивает его личность, однако именно Дымов становится тем героем, которого запоминаешь навсегда. 

Образы врачей у Чехова вызывают уважение, пусть не всей своей деятельностью, но хотя бы ее началом, как, например, доктор Старцев. Они вызывают уважение еще хотя бы тем, что им приходилось работать в условиях и эпидемий, и человеческого невежества, и отсутствия нормированного рабочего дня.

Если говорить о роли Лу Синя для Китая, то прежде всего стоит сказать о его заслугах как основателя современной китайской литературы. Он сделал ее доступной и понятной обычным людям.

В его творчестве также нашла свое отражение медицинская тематика, ведь и Лу Синь был косвенно связан с профессией врача. Долгое время профессия врача в Китае имела свою специфику, и Лу Синь первым стал говорить о том, что такие лекари, как Хэ, из рассказа «Завтра» приносили вред, а не помогали больным. Их деятельность не то что бесполезна, она просто преступна.

Таким образом, Лу Синь и А. П. Чехов используют в своем творчестве темы и образы, связанные с медициной. У Лу Синя через все творчество проходит тема шарлатанства и непрофессионализма в среде китайских врачевателей. Безусловно, автор прав, что вскрывает эту проблему. 

В произведениях Чехова тоже присутствует тема врачебного выгорания, но именно этот писатель привнес в отечественную литературу образ врача-интеллигента, врача-гуманиста и подвижника. Его профессиональные врачи умеют помочь больному, часто эти доктора делают даже больше, чем можно в определенных условиях.

Они не похожи на обывателей. Их принадлежность к одной из самых благородных профессий часто накладывает свой отпечаток на всю жизнь врача. Даже Ионыч вызывает сочувствие, ведь изначально он был очень хорошим доктором. 

Таким образом, медицинская тема органично вошла в творчество двух разных, но в чем-то очень близких писателей — Антона Павловича Чехова и Лу Синя.
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