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1.
Lorsque le Dr Larissa McPherson franchit le seuil du Royal Hospital d’Az-Zufranah, ville où elle était arrivée la veille, elle eut l’impression de pénétrer dans un palais sorti tout droit des Mille et Une Nuits. Et ce fut presque sur la pointe des pieds qu’elle traversa le gigantesque hall de marbre blanc pour gagner le bureau d’accueil.
A peine s’était-elle présentée qu’elle vit une jeune Orientale vêtue d’un tailleur bleu haute couture arriver à sa rencontre. Son sourire découvrait des dents d’une blancheur éclatante et sa main tendue s’ornait de bagues en or et d’arabesques peintes au henné.
Larissa serra cette main avec courtoisie et, la seconde d’après, se retrouva dans les bras de Soya — ainsi que la jeune femme se nommait — qui l’étreignit en l’embrassant chaleureusement.
L’hospitalité du peuple de Bidalya n’était pas une légende, et depuis la veille, elle en avait eu maintes preuves, mais Soya en était vraiment l’incarnation parfaite.
Celle-ci la pria de patienter quelques instants, lui précisant qu’un collègue allait venir la chercher pour lui faire visiter les lieux et lui présenter le poste qu’elle allait occuper durant les trois mois à venir. Puis elle s’éloigna d’un pas léger, non sans semer derrière elle des effluves de parfum capiteux.
Larissa la suivit des yeux. Depuis son arrivée, elle avait été frappée par l’élégance sophistiquée des femmes bidalyennes — celles qui n’étaient pas drapées d’un voile de la tête aux pieds, s’entend.
Durant une brève seconde, elle se surprit à éprouver une pointe d’envie, se sentant gauche dans ses vêtements fonctionnels, avec ses cheveux sommairement nattés et son visage dépourvu de maquillage.
Mais elle se raisonna aussitôt. Sa profession de chirurgien ne lui laissait ni le temps ni la possibilité de peaufiner son apparence. Et quand bien même elle en eût disposé, elle aurait sûrement choisi de rester naturelle.
Elle finit par détourner le regard et ce fut à cet instant qu’elle le vit.
Il débouchait d’un des multiples couloirs qui convergeaient en étoile vers le hall, suivi avec peine par un essaim d’hommes et de femmes en blouse blanche.
Une démarche à la fois souple et altière, un regard perçant d’un noir étincelant : tout en lui évoquait le félin.
Comme il avait tourné la tête dans sa direction, elle eut la troublante impression qu’il la regardait. Impression trompeuse, naturellement. Pourquoi un médecin à l’air si affairé lui aurait-il prêté attention ?
Or, plus il se rapprochait, moins le doute était permis : c’était non seulement son regard, mais aussi ses pas qu’il dirigeait vers elle.
Elle avait beau sentir toute l’inconvenance qu’il y avait à le dévisager ainsi, elle était incapable de détourner les yeux, telle une proie hypnotisée par le magnétisme de son prédateur.
Une fois parvenu à sa hauteur, il lui adressa la parole. Des mots qu’elle distingua à peine tant le sang bourdonnait à ses tempes.
— Qui êtes-vous ? demanda-t-il.
Cette question directe fit perdre pied à Larissa qui répondit sans même réfléchir.
— Le Dr Larissa McPherson. Je viens d’arriver pour travailler dans le cadre du programme de formation financé par le Royal Hospital…
Elle se mordit violemment les lèvres.
« Quelle réponse éclairante ! songea-t-elle avec ironie. Un établissement de cette importance devait financer des dizaines de programmes. »
Comme elle pouvait s’y attendre, il chercha à se faire préciser les choses.
— Vous êtes une des stagiaires bénévoles de l’Organisation d’assistance mondiale ? s’enquit-il, les yeux braqués dans les siens.
Mortifiée, elle comprit alors combien sa maladresse l’avait desservie.
— Je travaille bien pour cette organisation, mais je fais partie de l’équipe formatrice, répondit-elle en donnant à sa voix une intonation solennelle afin de dissiper le malentendu.
Il haussa les sourcils, étonné.
— Tiens donc ! Je n’aurais pas…
— Docteur !
Cette exclamation lancée depuis le fond du couloir l’arrêta net dans sa phrase.
Larissa se retourna et aperçut un homme qui accourait vers eux. Parvenu à leur hauteur, il glissa quelques mots au médecin dont le visage se figea aussitôt.
Ce dernier lança un bref ordre en arabe à l’employé qui repartit sur-le-champ, puis il s’adressa de nouveau à Larissa.
— Vous êtes donc chirurgien ?
— Oui, traumatologue, précisa-t-elle.
Son regard scrutateur la jaugea pendant quelques instants.
Manifestement, elle sut effacer la fausse impression qu’elle avait produite quelques instants plus tôt, car il hocha la tête.
— Parfait… Dans ce cas, vous ne pouviez pas mieux tomber. Il vient de se produire un important carambolage sur l’autoroute d’El-Eedan, la plus importante de Bidalya, mais aussi, malheureusement, la plus meurtrière. On déplore déjà soixante-quatre blessés graves, et le bilan risque de s’alourdir. Les urgences viennent de recevoir la première vague, et nous allons avoir besoin d’un sérieux coup de main au bloc. Pouvons-nous compter sur votre coopération ?
— Je suis prête, docteur, dit-elle en le regardant droit dans les yeux.
— Alors, suivez-moi.
Il tourna vivement les talons et repartit au pas de course.
A l’instar du groupe, Larissa lui emboîta le pas à travers les nombreux couloirs et, lorsqu’ils furent arrivés aux blocs chirurgicaux, il lui désigna l’annexe préopératoire.
— Vous avez un espace réservé aux femmes, si vous voulez, dit-il.
Après avoir brièvement balayé les lieux du regard, elle secoua la tête.
— Je vous remercie, mais, ici, cela ira très bien, répondit-elle en se dirigeant vers l’évier le plus proche.
Elle s’étonnait intérieurement que le conservatisme de Bidalya — pays, du reste, ultramoderne à bien des égards —, aille se nicher jusque dans les salles d’opération. Il ne lui était jamais venu à l’idée que les gestes préparatoires puissent faire l’objet d’une telle discrimination.
Elle n’entendait pas pour autant changer ses habitudes. Toutefois, un coup d’œil jeté par-dessus le muret de faïence lui fit aussitôt regretter sa décision.
Dans son champ de vision apparut le dos nu du chirurgien, occupé à enfiler sa blouse chirurgicale.
Les médecins avec qui elle avait coutume de travailler portaient toujours un T-shirt, et c’était la première fois qu’elle en rencontrait un qui en faisait l’économie. A bien réfléchir, la première fois qu’elle en voyait un doté d’une pareille musculature.
Elle observait, fascinée, les puissants deltoïdes rouler sous la peau ambrée, mais dut vite replonger les yeux au fond de l’évier pour rattraper la brosse qui était en train de lui filer entre les doigts.
Si elle ne l’avait pas serré à deux mains, l’objet lui aurait de nouveau échappé car, depuis quelques instants, elle sentait peser sur sa nuque le regard brûlant du chirurgien.
Ce fut donc avec un vif soulagement qu’elle accueillit l’arrivée du restant de l’équipe, laquelle accapara alors l’attention de leur collègue.
Elle se hâta d’enfiler une blouse sur son T-shirt en coton, dissimula sa tresse sous la coiffe de papier vert amande, puis se dirigea vers la salle d’opération.
*  *  *
Une fois l’équipe réunie au grand complet dans le vaste bloc ultramoderne, le chirurgien en chef prit la parole.
— Je vous présente le Dr McPherson. Je vous demanderai de bien vouloir vous exprimer en anglais en sa présence. Parfait…, enchaîna-t-il après que tous eurent fait entendre un murmure d’assentiment. Nous avons ici plusieurs accidentés dans un état extrêmement critique. A savoir, un cas de trauma ouvert avec lésions viscérales, trois contusions abdominales, trois traumas thoraciques et une fracture du bassin. Les soins intensifs ne sont pas parvenus à les stabiliser. Inutile donc de vous dire que le temps presse.
Le regard de Larissa engloba l’ensemble des patients installés aux différents postes puis se reporta sur le chirurgien.
— Quelles sont leurs constantes ? lui demanda-t-elle.
Il lui fit signe d’approcher après avoir fait quelques pas vers le médecin ayant apparemment coordonné le transfert entre les urgences et la salle d’opération.
Il l’invita alors à lire en même temps que lui les feuillets du compte rendu que son collègue faisait défiler sous leurs yeux puisqu’il ne pouvait les toucher lui-même de ses gants stériles.
La jeune femme en prit connaissance avec attention. L’état des blessés était en effet extrêmement préoccupant, le plus alarmant étant celui de l’homme au bassin fracturé.
C’est par celui-ci que le chirurgien entama son exposé.
— Ce patient n’a pas subi de perte de conscience. Aucune lésion externe et, à première vue, pas d’hémopéritoine. Toutefois, son abdomen est ballonné et il souffre de perturbations hémodynamiques sévères. C’est par lui que nous allons commencer. Docteur Tarek, rejoignez-nous au poste numéro 3, ajouta-t-il en se tournant vers le groupe d’anesthésistes.
Puis il adressa un regard interrogateur à Larissa.
— Que préconisez-vous ?
— Eh bien, nous pourrions effectuer une échographie abdominale, répondit-elle sans se troubler. Mais si ce blessé présente une hémorragie rétropéritonéale, et c’est plus que probable avec une fracture du bassin, cette technique ne nous permettra pas de la déceler.
Il hochant la tête, puis confia à l’infirmière qui se tenait à son côté les données hémotypologiques du patient et commanda quinze unités de sang.
Larissa le regarda faire, perplexe, se demandant pourquoi il tenait à l’inclure dans cette opération puisqu’il était parfaitement capable de la mener à bien tout seul.
Elle en conclut qu’il désirait la mettre sur la sellette. Sans doute cherchait-il à s’assurer de ses propres yeux qu’elle était à la hauteur de son poste de formatrice. Croyait-il vraiment qu’on le lui avait confié par hasard et que cet hôpital l’aurait engagée si elle ne possédait pas les compétences requises ?
En temps normal, elle se serait prêtée sans broncher à cette mise à l’épreuve. Ce n’était pas la première fois qu’on la lui faisait subir, et, du reste, elle s’en était toujours tirée brillamment.
Or l’heure n’était pas à la compétition. Il y avait là des vies à sauver. Aussi le bon sens voulait-il qu’à chaque poste fût affecté un chirurgien, et un seul.
— Pendant que vous opérez ce patient, ne vaudrait-il pas mieux que je m’occupe de la femme qui souffre d’un trauma ouvert ? lui demanda-t-elle prudemment.
— C’est le Dr Kamel qui s’en charge, répondit-il d’un ton tranchant. Je vous veux avec moi.
— Mais pourquoi avoir deux chirurgiens sur une même opération ? insista-t-elle. Il me semble qu’il serait plus logique…
Les mots se bloquèrent dans sa gorge.
Au regard impérieux qu’il lui lança, elle comprit qu’il serait peu judicieux, voire dangereux de vouloir imposer ses vues.
Les dents serrées, elle le suivit jusqu’au poste adjacent.
Toutefois, cette escarmouche passa au second plan lorsqu’elle découvrit le blessé qui y était installé. Son état de conscience se dégradait à vue d’œil, et le temps était compté.
Après s’être livrés à un examen complet, le chirurgien et elle confrontèrent leurs conclusions.
Elle fut alors confortée dans son diagnostic. Il fallait à tout prix arrêter l’hémorragie sinon cet homme allait mourir, et ce, quelles que soient l’intensité des soins de réanimation et la quantité de sang qu’il recevrait.
— Et pour quelle stratégie chirurgicale optez-vous ? demanda le médecin avec gravité.
Evitant son regard, elle s’adressa délibérément à l’anesthésiste.
— Sédation consciente, s’il vous plaît. Nous allons procéder à une embolisation artérielle par angiographie.
Le chirurgien en chef eut un geste de la main, comme pour lui signifier qu’elle n’avait pas suffisamment mûri sa réflexion.
— Ne serait-il pas préférable de lui faire passer un scanner, d’abord ? Ou bien de réaliser une ostéosynthèse du bassin ? Et avez-vous envisagé une hémostase chirurgicale ? demanda-t-il, les yeux fixés sur elle, à l’affût de sa réaction.
— Docteur, vous savez comme moi que le scanner est exclu étant donné l’instabilité du patient, dit-elle, imperturbable, d’une voix posée. D’autre part, ce n’est pas en fixant son bassin qu’on arrêtera l’hémorragie. Quant à l’hémostase chirurgicale, il ne faut pas y penser car la laparotomie risquerait de lui être fatale.
Lorsqu’elle l’entendit donner son feu vert, elle ne put s’empêcher d’éprouver une intense satisfaction.
Sur son ordre, on fit s’abaisser l’angiographe qui vint se positionner au-dessus du patient.
Elle le regarda injecter le produit de contraste dans l’artère fémorale, au pli de l’aine. Ils virent alors sur l’écran du moniteur le colorant opaque se propager dans les vaisseaux sanguins, leur indiquant les différentes artères lésées.
Il lui tendit un cathéter artériel.
— A vous l’honneur, dit-il avant de s’écarter.
Elle saisit l’instrument et, après l’avoir introduit dans la voie d’abord, elle le fit progresser jusqu’au premier site de l’hémorragie, se guidant grâce aux images que lui renvoyait l’écran.
Elle injecta ensuite l’embol et réitéra l’opération autant de fois que nécessaire.
Au bout de vingt minutes, l’embolisation était terminée.
Le chirurgien administra une nouvelle dose de produit de contraste, laquelle leur assura que les artères avaient bien été obturées.
Cependant, le patient était loin d’être tiré d’affaire. Après avoir restauré sa stabilité au plan hémodynamique, il leur restait à s’occuper de celle de son bassin. Et vite, sous peine de voir leurs efforts réduits à néant.
Le médecin recula de quelques pas.
— Je vous laisse poursuivre, docteur McPherson. Ce patient est entre de bonnes mains…, conclut-il avant de se détourner.
Larissa ressentit une vague déception en le voyant gagner le poste adjacent, mais elle baissa aussitôt les yeux sur sa tâche dont l’accomplissement exigeait une concentration optimale.
L’opération ne dura pas moins de deux heures. Le patient fut conduit en soins intensifs, aussitôt remplacé par un autre.
Elle allait s’atteler à l’examen du nouveau blessé lorsqu’elle s’aperçut que le chirurgien en chef l’avait rejointe.
Il l’écouta poser son diagnostic et eut un hochement de tête approbateur à l’énoncé de la procédure qu’elle comptait appliquer.
— Parfait. N’hésitez pas à faire appel à moi si vous avez besoin d’aide, dit-il en s’éloignant de nouveau.
Elle le remercia d’un sourire puis le suivit des yeux quelques instants.
Tel un maestro à la tête de son orchestre, il menait l’ensemble des opérations avec un brio à couper le souffle. Allant de poste en poste, il assistait les chirurgiens, qui eux-mêmes n’en étaient plus à leur coup d’essai, dans les phases les plus critiques de leur intervention.
Au vu de telles prouesses, tant chirurgicales qu’organisationnelles, Larissa se doutait qu’il s’agissait d’une sommité au sein de l’hôpital. Prise par le feu de l’action, elle n’avait pas eu le temps de se renseigner sur son identité. Quant à lui demander directement, elle n’avait pas osé…
*  *  *
Il était 23 heures lorsqu’elle ressortit du bloc, épuisée, étourdie, et regagna la pièce adjacente, où elle choisit cette fois le côté réservé aux femmes.
Durant ces dernières heures, elle avait été portée par une intense concentration mentale, couronnée par le sentiment exaltant d’être parvenue, avec toute l’équipe, à sauver la totalité des blessés. Mais une fois sa tâche accomplie, elle avait alors senti comme une chape de plomb s’abattre d’un coup sur ses épaules.
Et le chagrin — qui la minait depuis la mort tragique de sa sœur, Claire, et de celle de son époux, Jawad —, non content de lui avoir laissé quelques moments de répit, revenait de plus belle à la charge.
Après une halte aux sanitaires, où elle rassembla ses forces tant bien que mal, elle emprunta de nouveau le dédale de couloirs afin de rejoindre le hall de réception.
Lorsqu’elle passa devant la cafétéria, elle fut assaillie par une délicieuse odeur de café et de pâtisseries fraîches.
Bien que la faim tenaillât son estomac, déjà malmené par les tensions qu’elle venait de vivre, elle poursuivit son chemin, se disant qu’elle pouvait patienter encore une petite heure.
Mais un vertige la saisit, la ramenant aussitôt à la raison. Elle ne pouvait risquer l’hypoglycémie. Désormais, négliger sa santé, c’était compromettre celle du bébé qu’elle portait.
Le brusque contact d’une main sur son bras nu la fit violemment sursauter.
Tournant la tête, elle reconnut le chirurgien en chef qui la considérait avec inquiétude.
— Je suis désolé. Je ne voulais pas vous faire peur, dit-il en retirant sa main.
Elle eut un sourire bref.
— Vous n’y êtes pour rien. Je suis sur les nerfs…
— Après quatorze heures passées au bloc, je n’en suis pas autrement surpris. Oh, rassurez-vous, il n’en va pas toujours ainsi. Disons qu’il y a tout de même des jours où c’est un peu plus calme…, ajouta-t-il avec une légère grimace. Mais laissez-moi effacer cette mauvaise impression en vous invitant à vous restaurer dans mes appartements.
Larissa reconnut dans sa voix ce curieux mélange de douceur et d’autorité qui l’avait tant frappée lorsqu’il l’avait abordée ce matin. Et, encore une fois, ce charisme envoûtant la désarma.
Au lieu de protester, elle se laissa guider jusqu’à l’ascenseur où elle pénétra dans un état de demi-conscience.
Lorsque la cabine entama son ascension silencieuse, elle eut alors l’impression de quitter la terre. Un sentiment qui se renforça au moment où s’ouvrirent les larges portes d’acier, lui dévoilant un spectacle de toute beauté : derrière une immense baie vitrée, se déployait la ville, rivière de diamants reposant dans l’écrin noir de la nuit.
Elle s’avança timidement dans la pièce, à la fois luxueuse et fonctionnelle.
Au fond, devant la fenêtre, trônait une table de travail aux lignes pures, dotée d’un équipement bureautique discret.
Au centre de la salle, deux canapés de cuir blanc se faisaient face de part et d’autre d’une table basse à large plateau de verre.
Elle fit encore quelques pas sur le sol dallé noir qui miroitait comme une laque de Chine, mais s’arrêta à la lisière du tapis persan, incapable d’en fouler les somptueux motifs géométriques.
Le médecin lui prit alors doucement le bras pour la conduire jusqu’à l’un des canapés où il lui fit signe de prendre place.
Elle s’assit lentement, se disant que ses jambes en coton ne lui permettraient jamais de se relever.
Enfin, elle leva les yeux vers lui. Il la regardait de toute sa hauteur d’un air qui la fit se rapetisser davantage.
Un certain temps s’écoula avant qu’il n’esquisse un sourire.
— Que voulez-vous manger ? Y a-t-il quelque chose qui vous ferait particulièrement envie ? Vos désirs sont des ordres, ajouta-t-il enfin avec une légère inclinaison du buste.
Elle eut un geste vague.
— Oh merci, mais je n’ai pas de préférence, pourvu que ce soit calorique, murmura-t-elle.
Le sourire de l’homme s’élargit.
— Entendu, répondit-il en se dirigeant vers son bureau. Si vous voulez bien m’excuser une minute. Juste le temps de passer commande.
Inspirant profondément, elle s’apprêtait à regarder plus amplement autour d’elle quand ses yeux tombèrent sur la pile de magazines posée sur la table basse.
Le chirurgien en chef était en couverture d’une célèbre revue internationale.
Piquée par la curiosité, elle se pencha légèrement pour l’examiner en détail.
Le cliché avait été pris de telle sorte que le praticien avait l’air de méditer la légende qui surmontait son visage grave :
« Bidalya, pays de tous les défis.
Son Altesse Royale, le sheikh Faress ben Qassem ben Hamad Aal Rusheed : l’homme par qui la modernité arrive. »

Elle eut alors l’impression de recevoir un coup en pleine poitrine. Cet homme n’était autre que le frère de Jawad !
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Impossible révélation

Si travailler a U'hopital du royaume de Bidalya, au cceur du
désert, est une chance pour sa carriére, Larissa McPherson
a une autre raison d'étre la: rencontrer Faress Aal Rusheed.
Toutefois, son séduisant confrére provoque en elle un
tourbillon d'émotions auquel elle ne s'attendait pas et, a
cotoyer chaque jour avec bonheur 'homme et le chirurgien,
il lui est plus difficile d'avouer qui elle est vraiment et
pourquoi elle est 3. Et a mesure que leur relation
s'approfondit, elle repousse le moment de la révélation...

FIONA McARTHUR
La promesse du Dr Beresford

C'est enceinte que Georgia Winton assiste au mariage de sa
cousine et du séduisant Dr Max Beresford. Sans imaginer une
seule seconde que c'est aussi ce jour-la que son bébé, seul
merveilleux cadeau de son union ratée, choisira de naitre.
Alors, méme si elle est sage-femme, elle est profondément
soulagée que Max, si fort, si rassurant, accoure pour l'aider
a mettre sa fille au monde...

Ce que Georgia ignore encore, c'est que, trés vite, Max va
prendre une place prépondérante dans sa vie... et dans son
coeur.
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