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RESUMEN

resultados exitosos.
Material y Métodos:
completo y se les diagnosticó queratitis por Staphylococcus aureus basado en un estudio microbiológico. En ambos casos 

inefectiva acción y/o una pobre tolerancia antibiótica de la vancomicina se optó por el uso de linezolid tópico.
 Dos pacientes de sexo femenino con el diagnóstico de queratitis por Staphylococcus aureus recibieron linezolid 

0.2% tópico ocular cada hora. En ambos casos se apreció una marcada mejoría clínica y una buena tolerancia antibiótica.
 El linezolid 0.2% tópico es un antibiótico efectivo y muy bien tolerado cuando es usado en el tratamiento de 

queratitis por Staphylococcus aureus.El linezolid tópico es más confortable y menos tóxico que la vancomicina tópica. 
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Treatment of Staphylococcus aureus keratitis with 0.2% topical linezolid 

ABSTRACT

 To report the use of 0.2% topical linezolid in the treatment of Staphylococcus aureus keratitis with successful 
results.
Material and Methods:

poor tolerance of vancomycin, we decided to use topical linezolid.

cases we saw a marked clinical improvement and a good tolerance to this antibiotic.    
 0.2% Topical linezolid is an effective and well tolerated antibiotic when used in the treatment of Staphylococcus 
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INTRODUCCIÓN

El epitelio corneal es una poderosa barrera de 
defensa que impide el ingreso de microorganismos, 
muy pocas bacterias tienen la capacidad de 

los microorganismos pueden invadir la córnea. El 
gérmen etiológico más frecuente de la queratitis 

se pueden encontrar neumococos, estreptococos, 

caracteriza por dolor intenso, fotofobia, lagrimeo, 
blefaroespasmo y disminución de la visión. En el 
exámen con lámpara de hendidura se observó  
inyección conjuntival y periquerática, secreción 

corneal con edema en los bordes de aspecto 

e hipopión. Si el proceso no se controla, es posible 
que se complique con una perforación y el cuadro 
termine en endoftalmitis con pérdida del ojo.

El manejo terapéutico de las queratitis bacterianas 
moderadas a severas se realiza con una combinación 

aminoglucósido y cefazolina o vancomicina) (1). 

puede emplear monoterapia antibiótica ya sea con 

resistencia bacteriana a las cefalosporinas y a 

control de estos patógenos en las infecciones de la 
córnea (2).

infecciones severas de la córnea donde se usó este 
antibiótico con buenos resultados terapéuticos.

MATERIAL Y MÉTODOS

El presente es un estudio retrospectivo e 
intervencional de dos casos clínicos. Se seleccionó 
dos pacientes de sexo femenino que acudieron a 

el diagnóstico de queratitis bacteriana infecciosa. 

realizó el examen microbiológico de rutina: frotis, 
cultivo y antibiograma. 

una inefectiva acción y/o una pobre tolerancia 

dos pacientes dieron su consentimiento cuando 

antibiótico alternativo.

RESULTADOS

los dos casos se intentó el tratamiento con gotas 

presentó intolerancia a la terapia, manifestada por 
severo dolor a la administración de vancomicina, 
y la otra era clínicamente resistente a este mismo 

de la queratitis con el uso del linezolid 0.2%.

a la consulta con una historia de dolor ocular 
y fotofobia en el ojo derecho de siete días de 
evolución. Había sido tratada por otro colega con 

clínicos en la primera consulta mostraron una 
agudeza visual corregida de cuenta dedos 2 metros 
en el ojo derecho y de 20/25 en el izquierdo. En 

rodeado de edema corneal, inyección periquerática 
e hipopión (Fig. 1).
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lentes de contacto, se presentó a la consulta con 
una historia de dolor ocular, ojo rojo disminución 
de la visión del ojo derecho desde hace 12 días. 

una agudeza visual corregida de cuenta dedos a 

mm del estroma anterior y cierto edema corneal. 

el examen microbiológico, se inició tratamiento 

tratamiento, el hipopión había disminuido (Fig. 
2) pero la paciente refería dolor intenso cada vez 
que se aplicaba la vancomicina tópica, por lo que 
al sexto día se cambió a la combinación de gotas 

comprobó un cierto empeoramiento de la infección, 
manifestada por disminución de la visión y aumento 

el uso de linezolid 0.2% tópico de forma horaria en 

Figura 1. Estado inicial antes de empezar el tratamiento con gotas 

nuevo antibiótico se evidenció una disminución 

veinte días más desapareció, dejando un leucoma 
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El cultivo demostró la presencia de Staphylococcus 
aureus resistente a meticilina. 

amikacina y vancomicina, pero luego de siete días 

Por eso se le ofreció iniciar con linezolid 0.2% tópico 

la visión a los pocos días de iniciar la terapia. 

una completa resolución con la presencia de un 

de 20/100.

DISCUSIÓN

El linezolid es un antibiótico que pertenece a la 
familia de las oxazolidinonas y que fue introducido 

estructura tricíclica responsable de su actividad 

subunidad 50 S (punto distinto al del cloranfenicol 
y lincosaminas) (5), inhibiendo la formación del 

0.2% tópico de manera efectiva en el tratamiento 

Staphylococcus aureus resistente a la meticilina 

el linezolid 0.2% tiene una efectividad comparable 

efectivo en las úlceras corneales por Streptococcus 
pneumoniae.

a ser un patógeno ampliamente distribuido capaz 
de producir serias infecciones diversas partes 

vancomicina sigue siendo el antibiótico de primera 
línea para el tratamiento de infecciones oculares 

observado un incremento de la concentración 
inhibitoria mínima de este antibiótico para los 

inicialmente antibiótico terapia en dosis 
subterapéutica y llegó con una agudeza visual 
muy disminuida, ya que la vancomicina sigue 
siendo el “estándar de oro” del tratamiento de las 

Debido a la mala tolerancia expresada por un dolor 

por cefalotina. Sin embargo, con el uso de esta 
cefalosporina la infección empeoró. Por ello se 
consideró el uso de linezolid, el cual demostró no 

El segundo caso se trató de una infección corneal 

la vancomicina, razón por la cual se inició con 
linezolid, el cual también demostró  una buena 

presenta el inconveniente que es pobremente 
tolerada y ser tóxica cuando es instilada tópicamente 
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Correspondencia: 

Este inconveniente hace que el cumplimiento 
no sea el adecuado. El linezolid 0,2% usado de 
forma tópica ocular en nuestras dos pacientes con 
queratitis por Staphylococcus aureus,probó ser 

tópica.

muy bien por vía oral,puede ser usado de forma 

10). Su elevado costo podría ser una limitación en 
nuestro medio. Se necesitan más estudios a gran 
escala para evaluar mejor su rol en el manejo de 
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