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Resumen

Objetivos: Estudiar la fenomenologia electroclinica de los movimientos “RINCH” en crisis
epilépticas durante la monitorizacion VEEG (mVEEG).

Material y métodos: Estudio observacional retrospectivo de pacientes con epilepsia ingresados
para mVEEG entre 2020-2024, que presentaron “RINCH” durante las crisis registradas. Realizamos
una busqueda automatizada de “RINCH” en todos los informes. Recogimos variables electroclinicas
y estudiamos la duracion y semiologia asociada a “RINCH”.

Resultados: De 340 pacientes, 11 tuvieron crisis con “RINCH” (73% hombres, edad media 43 anos,
DE 10). Todos eran diestros. La epilepsia fue del 16bulo temporal en nueve pacientes (81,8%), todas
izquierdas salvo en un paciente. La etiologia fue estructural (8, 73%), desconocida (2, 18%) y
asociada a autoinmunidades (1, 9%). Todas las crisis cursaron con alteracion de consciencia y
semiologia automotora. Se objetivd alteracidon del lenguaje critica o poscritica en 7 (64%). Solo un
caso tuvo una evolucion a tonico-cldnica bilateral. E1 “RINCH” fue con la mano derecha en todas las
crisis, y en una se propagé a la mano contralateral. Aparecié en el transcurso de las crisis con una
mediana de tiempo desde el inicio de 25 segundos (RIQ 12-90) y una duracién mediana de 25
segundos (RIQ 11-48). El inicio EEG se detecto tras el inicio clinico en 6 (54%), y en todos fue
temporal anterior izquierdo, excepto uno parietal.

Conclusion: En nuestra serie, los movimientos RINCH fueron una manifestacion infrecuente de
crisis temporales izquierdas con alteracion de la conciencia, semiologia automotora y afasia. En
general, aparecieron como un sintoma evolutivo de la crisis, con un gran valor lateralizador
contralateral.
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