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. LO QUE CONOCI DE RICARDO AVERNBURG EN EL HOSPITAL

En 1978, momentos dificiles de nuestro pais, el Dr. Ricardo Avenburg era
designado jefe del Servicio de Psicopatologia del Hospital Israelita.
Cuando asumi6 la jefatura, nombré por primera vez en nuestro medio
una sub jefa psicologa para que lo acompafie en la conduccién del ser-
vicio. La misma modalidad fue utilizada para todas las tareas, las duplas
médico-psicéloga trabajaban en admisién, urgencias, interconsultas y
grupos terapéuticos.

El servicio atendia todos los dias dos turnosde 8a 11y de 11 a 14 hs.; los
dias sabados solo se atendian urgencias e interconsultas.

Era un analista comprometido con el dolor humano, generoso con la
transmision de sus conocimientos y nos legé su pasién por el psicoana-
lisis.

El nos ensefié que podiamos hacer psicoanalisis en el Hospital, y decia
“no hace falta un divan para hacer psicoanalisis”.

Y asi funcionabamos respetando el encuadre en los tratamientos. En eso
eramuyrigurosoporqueteniaqueverconelrespetoporelpacientemismo.
Como habia largas listas de espera, porque también atendiamos pacien-
tes de Pami, los tratamientos duraban de 3 a 6 meses (segun lo necesi-
tara cada paciente) con una frecuencia semanal y sesiones de 40 a 45
minutos. El paciente no esperaba.

En un momento la demanda era tan grande que se hacian grupos de
espera, en las salas de espera del servicio.

El servicio atendia las siguientes especialidades: nifios, adolescentes,
adultos, adultos mayores, pacientes graves, familia, interconsultas y psi-
cofdrmacos; y los tratamientos eran individuales y grupales.

El funcionamiento era por equipos, cada equipo tenia un coordinador
y un co-coordinador, siempre en dupla médico-psicélogo, supervision y
grupos de estudio.

Formé un equipo de terapias multiples que funcionaba por su atencién
como un hospital de dia, con tratamientos terapéuticos individuales,
grupales, familiares, farmacolégico y talleres de plastica, psicomotrici-
dad y trabajadoras sociales. Un ejemplo de interdisciplina.

Todos los integrantes del Servicio atendiamos pacientes urgentes una
vez por semana y en dupla médico-psicélogo. A veces llevaba toda la
mafiana resolver una urgencia, pero el paciente salia con diagndstico,
tratamiento y, si era necesario, con indicacion de psicofarmacos.
Algunos servicios del hospital pedian tener duplas fijas en sus servicios,
por ejemplo Obstetricia, y colaborabamos en los cursos de preparto e
interconsultas.
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Todos los lunes el jefe y la sub jefa se reunian con los coordinadores de
los equipos para intercambiar ideas y dificultades de la tarea.

Una vez por mes concurria un psicélogo institucional a estas reunionesy
a las asambleas generales para ayudarnos a mejorar el funcionamiento
del servicio.

En la practica hospitalaria introdujo la actividad docente.

La mafana del dia sdbado se dividia en 2 médulos. En el primer médulo
o clase se daban los seminarios de formacion de Freud dictados por el
jefe, el Dr. Ricardo Avenburg, quien desarrollaba la clase a partir de las
preguntas que hacian los integrantes del servicio, sintetizaba y elabora-
ba de esa manera conceptos fundamentales de la obra de Freud. Era
humilde y sabio el maestro. La segunda clase la dictaban sus colegas y
amigos, quienes también nos transmitieron su saber: el Dr. Leonardo
Goigman, Dra. Marild Pelento, Dr. Apter, etc., etc.

Esto nos habla de su pensamiento, de su generosidad y nos muestra
una vez mas que para la docencia también era abierto, no encerrado en
teorias. Referia verbalmente: “Dicen que soy freudiano. No. Yo soy yo...
que doy seminarios de Freud”.

A veces concurria a los diferentes equipos a supervisar los pacientes
y una vez por mes cada equipo presentaba un material clinico en su
horario de seminario de los sabados y de esta manera sostenia con su
presencia nuestro proceso de formacién tedrica y clinica.

Ricardo Avenburg fue mi maestro de psicoanalisis y de la vida; pues lo
conoci en el afio 1973 supervisando mi primer paciente adolescente en
el Hospital Israelita. Luego radic6 2 afios en Suecia, para volver como
nuestro jefe del Servicio de Psicopatologia en 1978. Ahi comenz6 mi ver-
dadera formacién hasta 1988 en el Hospital y luego en forma privada
con grupos de estudio, supervision y analisis personal hasta unos meses
antes de su muerte el 4 de septiembre de 2020. La pandemia termind
este ciclo de 47 afios junto al maestro.

Il. DIALOGOS DE RICARDO AVENBURG CON SUS MAESTROS

Escribié numerosos articulos, revistas y libros entre ellos Conversando
con los maestros (2016). Este libro es significativo para mi porque es
el ultimo editado en vida del autor y ofrece sus ultimos aportes para la
teoria y la practica del psicoanalisis.

Y para aquellos que no hayan leido sus libros porque no estan de moda,
y quieren entender ese psicoanalisis pensado en aliviar el sufrimiento,
siempre desde el lugar de respeto por el otro, respeto por sus creencias
e ideologias, este libro les ayudara a contestarse algunas preguntas que
él mismo se hacia: “;Hay un psicoanalisis o cada uno tiene el suyo?”
Para Ricardo hacer psicoandlisis era conversar, dialogar, preguntar, per-
mitiéndonos abrir lineas de pensamiento nuevas, reflexionar...
Comienza y termina el libro conversando con su maestro original, que
fue Freud, a quien después de leerlo decia: “y se me abrié un mundo”
(Avenburg, 2016, p. 8).
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Tanta era su pasién que estudi6é aleman para entenderlo mejor, y jugar
con los términos tanto como Freud lo hacia.

Este es un libro para ser leido por capitulo y autor, para reflexionar con
cada maestro que dialoga. Ricardo aconsejaba no leerlo de corrido.
Comienza conversando con Freud preguntandose cuando termina el
psicoanalisis. Y lo resuelve de una manera muy practica, que era lo que
nos ensefiaba en el Hospital y que servia también para el consultorio,
porque Ricardo decia “mi consultorio cada vez se parece mas al Hos-
pital”. Estas son sus palabras: “Termina cuando el analizado y analista
dejan de verse, creo que no hay un concepto absoluto de una termina-
cion, sino que ésta es relativa a cada situacion analitica en particular”. Y
agrega “en la época de mi formacién era mas importante definir qué es
el psicoandlisis, tal vez mas importante que la evolucién del paciente”
(Avenburg, 2016, p.26). Para él lo mas importante siempre fue la “mejo-
ria del paciente”.

Convers6 con Jung y, a pesar de las diferencias teoricas, Ricardo pensa-
ba que con lo que Jung desarrolld, “los motivos desencadenantes de la
enfermedad”, “la importancia de la adaptacion” y la “importancia de la
resignificacion regresiva (aprés coup) podia ser un buen analista y traba-
jar clinicamente. Y Ricardo se preguntaba “;Quién afirmaria que los psi-
coanalistas desarrollamos todos los aspectos de la teoria?” (Avenburg,
2016, p.41).

Converso6 con Klein, con quien nunca pudo supervisar ya que fue por pri-
mera vez a Londres unos meses después de su muerte. Pero la conocia
bien ya que en sus comienzos en APA su formacion era kleiniana. Discu-
tia con ella la técnica psicoanalitica porque Klein era de interpretaciones
profundas y transferenciales. Y esto, para Ricardo, cerraba, obturaba el
tratamiento. En cambio, el Dr. Avenburg dialogaba, conversaba, pregun-
taba, y esto le permitia abrir nuevos caminos. Agregd: “Estoy convencido
que si me viera trabajar hoy diria que no soy psicoanalista y que todas
mis intervenciones estan al servicio de las defensas del paciente” (Aven-
burg, 2016, p. 68).

Converso con Rascovsky quien fue su pediatra y lo introdujo en el psi-
coanalisis sobre el psiquismo fetal.

Conversa con Pichén Riviere, quien fuera su analista y formador en
psicoanalisis y de quien aprendié que “la funcién del analista es la de
co-pensar, creando las condiciones para que se desplieguen nuevos ca-
minos asociativos” (Avenburg, 2016, p. 27).

Continda conversando con sus maestros del psicoanalisis abriendo un
abanico de temas: el sentido de la realidad, teoria de la agresion, psicoa-
nalisis y/o revolucién social, pulsion de muerte o muerte de la pulsion,
etc.
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Finaliza el libro conversando otra vez con Freud, marcando algunas di-
ferencias con el maestro. Freud dice “que en la vida hay muchas fuen-
tes de malestar, pero que para él, el establecimiento del Super-yo es la
fuente de malestar en la cultura humana, continua, la agresion no esta
dirigida hacia el exterior, sino que esta dirigida a uno mismo y se expre-
sa con el sentimiento de culpa (consciente o inconsciente) y proyectado
hacia afuera (como culpa y no simplemente como agresién) es lo que
determina la criminalidad humana” (Avenburg, 2016, p. 179).

“Desde mi punto de vista (no sé si hubiese sido el de Freud), la culpa
(diferente del remordimiento y del sentimiento de responsabilidad) es
el veneno de la humanidad y el Super-yo es nuestro enemigo. Quiero
dejar aclarado que, en el trabajo clinico lo respeto, a menos que se haga
sintomatico para el paciente” (Avenburg, 2016, p. 179).

Voy a transmitirles sobre este tema algunas de las Ultimas reflexiones
de Ricardo dos meses antes de su muerte (en una actividad virtual por
la plataforma Zoom organizada por integrantes del Hospital Israelita).
Con énfasis repitié que el sentimiento de culpa es el veneno de la hu-
manidad; que estaba en contra del Super-yo y lo reconocia en si mismo,
diferenciandolo de la responsabilidad. Otras de sus frases durante esa
actividad fueron: “El Super-yo es la enfermedad del ser humano”; “Soy
un hincha del Eros, del amor, esto me lleva a trabajar, a escribir; el amor,
el Ello y no el Super-yo”

Refiriéndose a la clinica, dijo en esa oportunidad: “No intervengo salvo
que sea un dafio para la otra persona, a menos que se haga sintomatico
para el paciente, solo me meto con lo conflictivo. No me planteo el ins-
tinto de muerte en la clinica. Yo trabajo con Eros”.

Y asi termindé el libro referido, deseando “que el hombre recupere su
propia naturaleza erética” (Avenburg, 2016, p. 179).
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