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Introducción: El virus del herpes simple (VHS) es un agente infeccioso responsable de 
múltiples patologías a nivel corneal. Habitualmente epiteliales, pueden progresar hacia estroma 
y de forma infrecuente, complicarse con queratitis estromal necrotizante. Esta se caracteriza 
por necrosis del estroma, pudiendo asociar uveítis anterior, tiende a progresar hacia la 
cicatrización. Caso clínico: Paciente de 71 años que acude por episodios de irritación en ojo 
izquierdo (OI). Presenta una lesión corneal de aspecto dendritiforme compatible con una 
queratouveítis hipertensiva por VHS. A pesar del tratamiento tópico y oral, presenta remisiones 
y exacerbaciones de su cuadro que se complican con lesiones epiteliales herpéticas que 
alcanzan estroma. Es operado de extracción extracapsular más implante de lente intraocular 
(EEC+LIO) en OI, presentando reactivación de la queratitis herpética al cabo de un año de la 
cirugía, que se complica con una lesión herpética de tipo necrotizante que le provoca un 
adelgazamiento de capas internas de la córnea. Discusión: La estabilidad clínica con 
tratamiento médico a largo plazo es necesaria para abordar el tratamiento quirúrgico de la 
catarata en pacientes con queratitis herpética con reactivaciones intermitentes. Conclusión: Las 
enfermedades herpéticas corneales con reactivaciones frecuentes hacen necesario el 
tratamiento combinado tópico y oral. De forma natural tienden a la remisión y recidiva, aspecto 
que dificulta el abordaje de otras patologías oculares coexistentes. 


