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Antagonista de metales pesados que quela plomo

EDETATO CALCICO DISODICO, CaNa2EDTA



Alta afinidad por el metal tóxico
Baja toxicidad

Rápida eliminación del metal

Penetración intracelular
Buena absorción por el tracto GI

Mínimo metabolismo

EDETATO CALCICO DISODICO 



EDETATO CALCICO DISODICO, CaNa2EDTA
(ETILENDIAMINOTETRAACETATO DE CALCIO Y DISODIO)

M+

 1935: EDTA se sintetiza en Alemania por el químico F. Münz

 1950: Edetato cálcico disódico se autoriza para uso médico en EEUU





…Años 50







Contraindicación
Anuria, enfermedad renal activa, hepatitis

www.redantidotos.org

Presentación
Amp 500 mg/10 mL

Dosificación

1g /12 h durante 5 días (max. 75 mg/kg/dia)

1g en 500 mL de  SSF o SG5% a pasar en 6 h. 
(Concentración máxima: 5 mg/mL)

Forma de administración IV

 Adultos

Niños
Si [Pb] sangre >70 mcg/dl: 35 a 50 mg/Kg/día, c/12h
durante 5 días. 
Si [Pb] sangre = 45-70 mcg/dl: 25 mg/kg/dia

Encefalopatía: administración IM, 250 mg/m2/4h 
durante 5 días conjuntamente con dimercaprol

Butlletí d’antídots de Catalunya. Nº1. febrer-maig.2018



 Episodios febriles, malestar general, vómitos, cefaleas,
(Relacionados con una velocidad de perfusión demasiado rápida)

 Hipotensión transitoria
 Congestión nasal i lagrimeo
 Glucosuria
 Leve elevación de concentración sérica de AST y ALT

 Arritmias cardíacas, cambios en ECG, tromboflebitis
(Relacionados con una concentración de la infusión iv >5 mg/mL))

 Nefrotoxicidad: necrosis tubular renal
(Relacionado con dosis mayores a las recomendadas)

 Excreción de metales esenciales como Fe, Mg o Zn
(Relacionado con tratamientos crónicos)



 Absorción: Oral <5%

 Inicio de acción: quelación del Pb en 1h, vía endovenosa

 Distribución: Fluido extracelular 
(mínima penetración en SNC, aprox. 5%)

 Metabolismo: metabolización insignificante

 Semivida de eliminación: 20-60 minutos

 Excreción: urinaria



Dosificación: 
10 mg (350 mg/m2)/kg/8h, durante 5 días por semana

Caps  100 mg

Indicación: Toxicidad por Hg i Pb

Indicación: Toxicidad por Hg i Pb



Crinnion W. Altern Med Rev 2011;16:109-112



Una amplia experiencia, de mas de 60 años,
avala el uso de edetato cálcico disódico en
la intoxicación por plomo mostrando
contundencia de resultados favorables

El edetato cálcico disódico posee un buen
perfil de seguridad si se respetan las
recomendaciones de uso establecidas

DMSA se considera una alternativa a
edetato cálcico disódico en circunstancias
en donde la terapia oral se considere
oportuna



Muchas gracias
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