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La collection « Imagerie médicale » aura bientôt vingt- cinq ans. Sans complaisance et sans fausse modestie, on peut porter un regard sur 
ce quart de siècle. Les ouvrages se sont adaptés à la véritable révolution accomplie par l’imagerie médicale ; de précis destinés à définir des 
arbres de décision, ils sont devenus de véritables sommes couvrant tous les domaines de la pathologie ; ils ont su rester fidèles à cette radiologie 
clinique, défendue depuis plusieurs décennies par ceux qui se veulent médecins- radiologues et pas seulement techniciens.

Le succès des ouvrages de la collection ne se dément pas ; plusieurs d’entre eux ont été réédités. Ils ont su maintenir l’édition radiologique 
française face à la concurrence de l’excellence américaine.

La qualité des ouvrages doit beaucoup à la collaboration étroite avec l’équipe de Flammarion Médecine- Sciences dirigée avec la compé-
tence et l’exigence que l’on sait par Madame le Docteur Andrée Piekarski. Il n’est pas possible de citer tous les membres de cette équipe grâce 
auxquels la collection a su s’adapter aux progrès croissants de l’édition radiologique ; je ne saurais pourtant oublier Évelyne Magne dont le 
professionnalisme et la disponibilité sont au- dessus de tout éloge.

Une page nouvelle s’ouvre puisque Lavoisier a pris le relais de Flammarion. La motivation d’Emmanuel Leclerc, la compétence de Béatrice 
Brottier, la disponibilité de Françoise Antoine sont gages de succès. Qualité médicale et perfection éditoriale se maintiendront et s’amélioreront.

Henri NAHUM

Éditorial




