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Situación actual de los adhesivos de autograbado:  
productos existentes, técnica y sistemática de actuación  
de cada uno
Villa Vigil A*, Moradas Estrada M**

RESUMEN 
Con este trabajo se pretende proporcionar al lector una visión global de los aspectos clínicos más relevantes acerca de los 
adhesivos de autograbado. Un mundo en constante investigación y desarrollo con gran trascendencia en la Odontología 
actual. Se explica el mecanismo de adhesión, técnica de aplicación y se termina realizando una comparativa de los productos 
existentes en el mercado. 
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ABSTRACT
Article try to show an overview of the most relevant clinical aspects about self-etch adhesives. A world in constant research 
and development with great significance in Dentistry today. Adhesion behaviour, application technique is explained and ends 
up making a comparison of existing products on the market.
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INTRODUCCIÓN
La tecnología relacionada a la capacidad de unión de dos 
o más estructuras de composición y naturaleza heterogé-
nea ha evolucionado rápidamente desde su introducción 
hace más de cincuenta años. El principal reto de los adhe-
sivos dentales es proporcionar una adhesión igualmente 
efectiva a dos o más tejidos dentales completamente dife-
rentes: se ha conseguido una unión a esmalte duradera y 
de calidad, pero la unión a dentina aún es cuestionable. 
Por tanto, una técnica adecuada de aplicación por parte 
del operador es fundamental para lograr éxito y disminuir 
al máximo las carencias de los sistemas de adhesión actua-
les. Un error en el procedimiento se verá penalizado por 
despegamiento de la restauración o una rápida degrada-
ción a partir de los márgenes. 
El objetivo actual es la demanda de agentes con capa-
cidad adhesiva más simples, con menos pasos y menos 

sensibles a la técnica, es por eso que surgen los adhesivos 
de autograbado. A continuación se explicará el mecanis-
mo de unión de los adhesivos convencionales para poder 
entender posteriormente cómo funcionan los de autogra-
bado y en qué se diferencian.

MATERIALES Y MÉTODOS
Se ha revisado bibliografía correspondiente a los cinco 
últimos años junto con los manuales de los diversos fabri-
cantes para completar y contrastar la información de los 
adhesivos.

MECANISMO DE ADHESIÓN DE LOS ADHESIVOS 
CONVENCIONALES
Los adhesivos dentales en general no pueden funcionar 
sin una preparación previa de la superficie. En primer 
lugar, la superficie dental debe ser tratada con un ácido, 
generalmente se realiza con ácido ortofosfórico al 37 % 
durante unos 20 segundos. Este procedimiento provoca 
en el esmalte una superficie irregular con una alta energía 
superficial lo que duplica la superficie a adherir. Estas irre-
gularidades consisten en una microcapa porosa de 5 a 50 
micras de profundidad.
El grabado ácido de la dentina fue introducido por 
Fusayama et al., en 1979, posteriormente Nakabayashi, en 
1982, demuestra la infiltración de monómeros de resina 
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en la interfase del adhesivo. Pashley y Carvalho, en 1997, 
han afirmado que, en la dentina, este proceso de grabado 
ácido clásicamente provoca lo siguiente: incrementa la 
permeabilidad transdentinal, remueve la capa de barri-
llo dentinario, elimina el contenido mineral de la dentina 
intertubular en una profundidad de 2-7 micras y expone 
un armazón microporoso de fibras colágenas.
Después de grabar la superficie dental, debemos lavar 
abundantemente hasta que no quede ningún rastro del 
ácido y secar no en exceso para que no se produzca colap-
so de las fibras colágenas y se puedan impregnar en su 
totalidad por el resto de componentes participantes en la 
adhesión.
En segundo lugar, debe actuar un agente que promueva la 
adhesión de la resina adhesiva a la superficie dental. Este 
concepto fue desarrollado para la adhesión a dentina y, 
por lo tanto, su sitio de acción es allí, ya que a diferencia 
del esmalte, en la dentina grabada por el ácido de acon-
dicionamiento no se incrementa la energía superficial 
para facilitar la unión del adhesivo. Los imprimadores o 
"primers" se usan para aumentar la energía superficial de 
la dentina grabada y unir la tensión superficial del primer 
y adhesivo a la energía superficial de la red colágena. En 
su composición poseen monómeros con propiedades 
hidrofílicas e hidrofóbicas, los hidrófilos interactúan con la 
red colágena de la dentina y los hidrófobos con las resinas 
adhesivas. Estos monómeros como el HEMA y 4-META (clá-
sicamente descritos como promotores de la adhesión) se 
encuentran disueltos en solventes orgánicos, tales como 
acetona, agua o etanol.
Por último, debe aplicarse un adhesivo capaz de penetrar y 
fijarse en las microporosidades creadas en la fase de graba-
do ácido e interactuar con el material de restauración final 
para su adhesión. Se infiltran monómeros de resina tipo 
BIS GMA en la red de fibras colágenas expuestas reempla-
zando la fase mineral removida con el lavado. Después de 
su polimerización se produce la retención micromecánica 
favorecida gracias a los denominados "tags", pequeñas 

imbricaciones de resina en los túbulos dentinarios. Esto 
da como resultado una estructura híbrida entre la resina 
adhesiva y el colágeno, lo que se le conoce como "capa 
híbrida", cuyas principales funciones son el mantener una 
adecuada resistencia adhesiva en la interfase, producir un 
sellado de la dentina grabada y aliviar el estrés producido 
durante la polimerización.
Los adhesivos se componen de monómeros de resi-
na sin relleno, con grupos hidrofílicos e hidrofóbicos, 
que a su vez, poseen baja tensión superficial debido a 
que tienen la función de adherir el material restaurador. 
Fundamentalmente resinas compuestas a los tejidos den-
tarios. 
En las siguientes imágenes se pueden distinguir las dis-
tintas interfases de un complejo de adhesión en dentina: 
resina o composite (R), capa híbrida (H),  tags (T) y dentina 
(O) (Figuras 1, 2 y 3).

LOS ADHESIVOS DE AUTOGRABADO. 
MODIFICACIONES INTRODUCIDAS EN LA 
ADHESIÓN
A diferencia de los adhesivos convencionales, los adhesi-
vos de autograbado no requieren un proceso de grabado 
ácido previo, ya que contienen monómeros ácidos que 
simultáneamente acondicionan e impriman la superficie 

FIGURA 2. Dentina tras la aplicación del adhesivo.FIGURA 1. Dentina antes de la aplicación del adhesivo.
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dental. Este avance ha supuesto una reducción en el tiem-
po de aplicación del adhesivo y en la sensibilidad a la  
técnica del operador, ya que en este caso, la superficie 
debe ser secada y no da lugar a errores en el grado de 
humedad a dejar. Se ha demostrado una reducción en 
la sensibilidad postoperatoria experimentada por los 
pacientes al ser menos agresivos con respecto a la dentina 
y comparados con el ácido ortofosfórico. Y dejan oblite-
rados los túbulos con el barrillo dentinario. El éxito de los 
adhesivos de autograbado basados en esteres fosfóricos 
se debe inicialmente a que la solución acuosa del éster 
fosfórico disuelve las áreas de superficie del esmalte y la 
dentina. Debido a su bajo pH, estos adhesivos grabarán el 
esmalte de forma similar que el mismo ácido fosfórico. El 
resultado es un patrón de grabado para la adhesión micro-
mecánica de un material restaurativo. Los ésteres fosfóri-
cos sin reaccionar son polimerizados dentro de la matriz 
en el procedimiento subsecuente de fotopolimerización.
La adhesión a la dentina es llevada a cabo por la formación 
de una capa híbrida y la creación de tags, como sucede con 
los adhesivos convencionales. Aquí el uso de los adhesivos 
también causa una disolución de los componentes inorgá-
nicos de la superficie dentinaria. Los monómeros, causan-
tes del grabado, también son responsables de la adhesión. 
La profundidad de la zona de desmineralización corres-
ponde a la profundidad de penetración de los monómeros 
que serán polimerizados. La nanofiltración que resulta de 
una profundidad de penetración insuficiente del adhesivo 
podrá prevenirse por este proceso. Además de la adhesión 

mecánica entre el adhesivo y la dentina se puede postular 
una adhesión química entre la hidroxiapatita de calcio y la 
matriz para los ésteres fosfóricos. El éster fosfórico se inser-
ta por sí solo a los iones de calcio de la apatita. 
Conforme vaya progresando el proceso de grabado, el pH 
de los esteres fosfóricos aumenta. Esto detiene la reacción 
de desmineralización. En el proceso de secado subse-
cuente, los monómeros de los adhesivos ya no pueden ser 
removidos de la zona de desmineralización o de los túbu-
los dentinarios debido a su alta viscosidad.

DISCUSIÓN ACTUAL SOBRE EL RENDIMIENTO DE 
LOS ADHESIVOS DE AUTOGRABADO
Dependiendo del pH de las soluciones de los adhesivos 
de autograbado, la verdadera interacción de los mismos 
en dentina difiere sustancialmente y se divide en cuatro 
tipos:
a) Interacción "ultraleve" o "nanointeracción": pH>2.5. El 
grosor de la capa híbrida es de unos 300 nm (Figura 4).
b) Interacción "leve": pH en torno a 2. El grosor de la capa 
híbrida es de unos 500 nm-1 μm (Figura 5).
c) Interacción "intermedia": pH entre 1 y 2. Grosor de la 
capa híbrida de 1-2 μm.
d) Interacción "fuerte": pH menor o igual a 1. Se consiguen 
grosores de capa híbrida de hasta 4 μm (Figura 6).
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Los adhesivos de autograbado de interacción fuerte 
(pH menor o igual a 1) presentan una desmineralización 
profunda y potente tanto en esmalte como dentina. La 
ultraestructura producida recuerda a la de los adhesivos 
convencionales, pero difiere en que los fosfatos cálcicos 
que se liberan como resultado del autograbado no han 
sido lavados y, por tanto, siguen presentes en el medio. 
Estas moléculas son muy inestables en ambiente acuo-
so y no forman uniones estables con las fibras colágenas 
expuestas, lo que producirá una seria disminución en la 
duración de la adhesión y en la longevidad de la restaura-
ción. Es por esto que, actualmente se usan en su mayoría 
adhesivos de autograbado de pH en torno a 2, sabiendo 
que la estabilidad a nivel de dentina será mejor, pero la 
calidad de la unión a esmalte disminuirá por creación de 
menor número de microrrugosidades. Este es el principal 
problema que se está intentando solventar hoy en día, 
conseguir una unión igualmente efectiva y de alta calidad 
tanto a esmalte como a dentina.

INDICACIONES Y CONTRAINDICACIONES. 
VENTAJAS E INCONVENIENTES
Los adhesivos autograbantes se consolidan como prime-
ra opción en la adhesión de materiales poliméricos a teji-
dos dentales (composites y compómeros) porque evitan 
el riesgo de dejar dentina grabada sin infiltrar, reducen y 
simplifican el número de pasos clínicos y la sensibilidad de 
la técnica de aplicación, ya que graban, infiltran y adhieren 
a la vez, y demuestran una menor sensibilidad postopera-
toria gracias a la permanencia del barrillo dentinario. 
La gran desventaja de este tipo de adhesivos es su débil 
unión, especialmente al esmalte. La mayoría de fabrican-
tes contraindican su uso en esmalte intacto o no erosiona-
do, si bien la mayoría de los estudios postulan la abrasión 
del mismo con fresas de diamante de grano grueso y la 
realización de biseles como medida paliativa. El grabado 
previo del esmalte parece no tener efecto sobre la adhe-
sión, pero sí mejora sustancialmente el sellado marginal 
en las obturaciones; no obstante, un grabado requiere 
un posterior lavado y secado de la cavidad, lo que puede 
originar sensibilidad postoperatoria y un mayor tiempo 
de aplicación del adhesivo. Por tanto, es el propio clínico 
quien debe valorar en cada caso la necesidad o no de gra-
bar previamente.
Asimismo, los fabricantes y estudios encontrados con-
traindican su uso para recubrimiento pulpar, tanto direc-
to como indirecto. La mayoría de las pulpas estudiadas 
muestran inflamación moderada e incluso severa, con 
calcificación en un plazo de 15-30 días e invasión bacte-
riana. A largo plazo, los sistemas adhesivos autograbantes 
no permitieron la reparación del tejido pulpar en el 100 % 
de los casos. 
Otro inconveniente encontrado en alguno de estos 
adhesivos es la imposibilidad de iniciar la reacción de 

polimerización con lámparas LEO, aunque tiene menor 
transcendencia y es responsabilidad del usuario consul-
tar las características del mismo y saber si es compatible 
o no con el instrumental del que dispone.

CLASIFICACIÓN DE LOS ADHESIVOS DE 
AUTOGRABADO SEGÚN NÚMERO DE PASOS 
DE PASOS PARA SU APLICACIÓN EN EL DIENTE. 
TÉCNICA DE APLICACIÓN. PRODUCTOS 
EXISTENTES EN EL MERCADO
A) Adhesivos de autograbado de 2 pasos (Tablas 1, 2 y 3) 
(también conocidos como adhesivos de sexta generación 
tipo 1): se presentan comercialmente en dos botes. En uno 
de ellos se encuentran los agentes de acondicionamiento 
ácido e imprimación, y en el otro, el adhesivo. Se aplican 
por separado al diente. Algunos de ellos incluyen a parte 
un activador para convertir el adhesivo en dual. Por ejem-
plo, para usarlos con cementos de composite para postes 
radiculares.
- Técnica de aplicación (los tiempos y pasos descritos son 
generalidades en todos los casos atenerse específicamen-
te a las instrucciones de cada fabricante):
1. Se debe asegurar un aislamiento seco del campo opera-
torio. Lo ideal es utilizar el dique de goma.
2. Aplicar una adecuada cantidad de Primer con un pin-
cel. Todas las superficies de la cavidad, comenzando por 
el esmalte se deben humectar adecuadamente. Si fuera 
necesario se deberá aplicar Primer de nuevo. Una vez que 
se han cubierto completamente todas las superficies cavi-
tarias, el Primer se debe frotar por toda la superficie duran-
te otros 15 segundos. El tiempo total de reacción no debe 
ser  inferior a 30 segundos.
3. Dispersar el exceso de Primer con un fuerte chorro de 
aire hasta que ya no se vea líquido en movimiento.
4. Aplicar el adhesivo comenzando por la dentina.
5. Dispersar el adhesivo con un chorro de aire suave. Evitar 
encharcamientos. Se debe tener cuidado para no eliminar 
el agente adhesivo con el chorro de aire. Todas las superfi-
cies preparadas se deben cubrir adecuadamente.
6. Polimerizar durante 10 segundos. El tiempo de fotopoli-
merización depende de la intensidad y gama de longitud 
de ondas de la luz emitida por las diferentes lámparas de 
polimerización. En ningún caso se recomiendan tiempos 
de fotopolimerización inferiores a 5 segundos.
7. Aplicar material de obturación según las instrucciones 
del fabricante.
B) Adhesivos de autograbado de 1 paso 
Se subdividen en 2 grupos:
1. Adhesivos de autograbado de 6ª generación - tipo 
11 (Tablas 4 y 5): se presentan comercialmente en dos 
botes. En uno de ellos se encuentran los agentes de acon-
dicionamiento ácido e imprimación y en el otro el adhe-
sivo. A diferencia de los de tipo l, en estos se mezcla una 
gota de cada líquido y se aplica directamente al diente en 
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un solo paso. En la bibliografía también se puede encon-
trar a este grupo de adhesivos dentro de los adhesivos de 
dos pasos por la necesidad de mezcla previa.
- Técnica de aplicación (los tiempos y pasos descritos son 
generalidades. en todos los casos atenerse específicamen-
te a las instrucciones de cada fabricante):
1. Dispensar un gota de cada frasco en un vaso dappen.
2. Mezclar los líquidos A y B con una punta aplicadora.
3. Aplicar el adhesivo generosamente para mojar todas las 
superficies de la cavidad.
4. Dejar actuar durante 20 segundos. Airear uniformemen-
te el adhesivo usando un chorro suave durante al menos 
2 segundos hasta que desaparezca el líquido del adhesivo 
(evitar el uso de presión de aire fuerte que puede provocar 
una capa adhesiva fina).
5. Foto-polimerizar durante 10 segundos.
6. Aplicar material de obturación según las instrucciones 
del fabricante.
2. Adhesivos de autograbado de 7ª generación (Tablas 
6 y 7): se presentan comercialmente en un único bote con-
teniendo los agentes de acondicionamiento, imprimación 
y adhesión. Desaparece la necesidad de mezcla y se aplica 
en un solo paso. 
- Técnica de aplicación (los tiempos y pasos descritos son 
generalidades, en todos los casos atenerse específicamen-
te a las instrucciones de cada fabricante):
1. Colocar 2 o 3 gotas de adhesivo en un vaso dappen. 
Volver a colocar el tapón en su sitio rápidamente.
2. Utilizando la punta del aplicador, aplicar y frotar canti-
dades abundantes del adhesivo durante 15 segundos por 
las superficies de los dientes para empaparlos bien. Para 
restauraciones más grandes (por ejemplo, restauraciones 
de molares) se recomienda un tiempo de frotamiento de 
20 segundos.
3. Realizar una segunda aplicación del adhesivo con el 
aplicador tal y como se hizo anteriormente, frotando 
durante 15 segundos (20 segundos para las restauracio-
nes más grandes).
4. Quitar el exceso de disolvente secando suavemente con 
el aire limpio y seco de la jeringa dental durante al menos 
5 segundos. La superficie debería tener una apariencia 
reluciente y uniforme. En caso contrario, volver a aplicar el 
producto y secarlo con aire seco.
5. Polimerizar el adhesivo durante 10 segundos
6. Aplicar material de obturación según las instrucciones 
del fabricante.

CONCLUSIÓN
El adhesivo de autograbado de séptima generación que 
mejores resultados aportó respecto a su resistencia adhe-
siva fue "Optibond® AII-In-One" de la casa Kerr®. Pese a sim-
plificar el proceso de adhesión y hacerlo menos sensible a 
la técnica del operador, los adhesivos de autograbado aún 
tienen desventajas y contraindicaciones que hacen que nin-
guno de ellos cumpla todos los ideales, y que todavía que-
den muchas características que perfeccionar para superar 
a los adhesivos convencionales con grabado ácido previo 
sin sacrificar adhesión en ninguno de los tejidos dentales.
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Tabla 1

ADHESIVOS DE AUTOGRABADO DE DOS PASOS (6ª GENERACIÓN – TIPO I)

Producto AdheSe® ClearfilTM Liner Bond 2v ClearfilTM Protect Bond ClearfilTM SE Bond

Fabricante Ivoclar Vivadent Kuraray America Inc. Kuraray America Inc. Kuraray America Inc.

Indicaciones según 
fabricante

Restauraciones directas de 
composite y compómeros

Restauraciones directas de 
composite, sellado de cavi-
dades, hipersensibilidad, 
reparaciones cerámicas/
composite, cementación de 
inlays y onlays, adhesión a 
amalgama

Restauraciones directas de 
composite, sellado de cavi-
dades, hipersensibilidad, 
reparaciones cerámicas/
composite

Restauraciones directas de 
composite, sellado de cavi-
dades, hipersensibilidad, 
reparaciones cerámicas/
composite

Contenidos del kit Intro Pack (#573690AL): 
4.4-mL bottles Primer 
and Bond dispensing dish, 
applicator brushes

Kit (#1921 KA): 6-mL 
bottles Primer A & B, 
5-mL bottle Bond A, 
3-mL bottle Bond B, 
sponge pledgets, mixing 
dish, light-blocking plate, 
1 brush holder, disposable 
brushes tray

Kit (#1910 KA): 6-mL 
bottle Primer, 5-mL bottle 
Bond, 2 brush holders, 
dispensing dish, light-
blocking plate, disposable 
brushes, outer case

Kit (#1970 KA): 6-mL 
bottle Primer, 5-mL bottle 
Bond, 2 brush holders, dis-
pensing dish, light-blocking 
plate, disposable brushes, 
outer case

Componentes Primer: phoshoric acid 
acrylate, bis-acrylamide, 
water
Bond: Bis-GMA, GDMA, 
HEMA, NuPol, dispersed 
silica, camphorquinone, 
stabilizers

Primer A: MDP, HEMA, 
camphorquinone
Primer B: HEMA, water
Bond A: MDP, Bis-GMA, 
HEMA, camphorquinone, 
colloidal silica
Bond B: Bis-GMA

Primer: MDP, MDPB, 
HEMA, water
Bond: MDP, Bis-GMA, 
HEMA, camphorquinone, 
colloidal silica, NaF

Primer: MDP, HEMA, 
dimethacrylates, water, 
photoinitiator
Bond: MDP, Bis-GMA, 
HEMA, photoinitiator, 
colloidal silica

Métodos de activación Fotop. Fotop., quimiop. y dual Fotop. Fotop.

Partículas de relleno Sí Sí Sí Sí

Contiene fluoruros No No Sí No

Refrigeración requerida No Sí Sí Sí

Unidosis disponible No No No No

Restricciones sobre la 
luz de polimerización No No No No
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Tabla 2

ADHESIVOS DE AUTOGRABADO DE DOS PASOS (6ª GENERACIÓN – TIPO I)

Producto Contax® FL-Bond® Nano-Bond® One Coat® SE Bond

Fabricante Zenith/DMG Shofu Dental Pentron Clinical Tech. Coltene Whaledent

Indicaciones según 
fabricante

Materiales de polimeri-
zación foto/quimio/dual 
incluyendo composites, 
cementos y selladores

Materiales de polimeri-
zación foto/quimio/dual, 
amalgama, hipersensi-
bilidad y reparación de 
porcelana

Restauraciones directas 
e indirectas, adhesión a 
amalgama

Restauraciones directas de 
composite, reparaciones 
cerámicas/composite, adhe-
sión a amalgama

Contenidos del kit Intro Kit & Activator 
(#220282): 5-mL bott-
les Primer, Bond & 
Activator; applicators, 
dispensing pad

FL Bond Set (#1300): 
5-mL bottles Primer A & 
B, Adhesive; applicators, 
dappen dish, cover

Kit (#N55): 6-mL bott-
les Primer & Adhesive, 
3-mL bottle Activator, 1 
syringe phosphoric acid 
etching gel

Intro-Kit (#7630): 5-mL 
bottles Primer & Bond, 
applicators, dispensing well
Single-Dose Kit (#7631): 
Fifty 0,1-mL Primer & 
Bond compules

Componentes Primer: maleic acid, 
water, NaF
Bond: Bis-GMA, initia-
tor, catalyst Activator: 
Bis-GMA, benzoyl 
peroxide

Primer A: acetone
Primer B: HEMA, ace-
tone
Bonding agent: phospho-
ric acid monomer, giomer 
(prereacted glass-ionomer 
filler), initiators

Primer: Hydrophilic 
monomers, ethanol
Adhesive: PMGDM, 
HEMA, ethanol, nanofi-
llers, photoinitiator
Activator: methacylates, 
benzoyl peroxide, acetone

Primer: water, HEMA, 
dimethacrylates, polyalkea-
noate methacrylized acryla-
midosulfonic acid
Adhesive: HEMA, dimetha-
crylates, UDMA, initiators

Métodos de activación Fotop., quimiop., dual Fotop. Fotop., quimiop. o dual Fotop.

Partículas de relleno No Sí Sí No

Contiene fluoruros Sí Sí No No

Refrigeración reque-
rida No Sí No No

Unidosis disponible No No No Sí

Restricciones sobre la 
luz de polimerización No No No No
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Tabla 3

ADHESIVOS DE AUTOGRABADO DE DOS PASOS (6ª GENERACIÓN – TIPO I)

Producto Optibond® Solo Plus Se Prelude® SE SimplicityTM TyrianTM SPE One-Step Plus

Fabricante SDS/Kerr Danville Materials Apex Dental Materials Bisco

Indicaciones según 
fabricante

Restauraciones directas 
e indirectas, postes radi-
culares

Composites de polime-
rización dual, química o 
fotopolim.

Restauraciones directas 
de composite, desensibi-
lización, composites de 
fraguado dual, cementa-
ciones indirectas

Restauraciones directas de 
composite, desensibilización, 
sellado de superficies, cemen-
tación de postes, adhesión de 
brackets de ortodoncia

Contenidos del kit Bottle Kit (#31963): 
5-mL bottles Primer, 
Bond and Activator; 
mixing wells, applicators
Unidose Kit (#31966): 
Fifty 0.1-mL self-etch 
Primer and Adhesive, 
applicators

SE Plus Kit (#88031): 
5-mL bottles Primer, 
Adhesive & Activator; 
applicators, dappen dish

Kit (#110-54): 6-mL 
bottles of Primer & 
Adhesive, 2 brush hand-
les, disposable brush tips

Unit-dose/btl kit (U-2220K): 
25 Tyrian SPE unit-dose cap-
sules, 6-mL bottle One-Step 
Plus, applicators, foam pellets
Unit-dose/unit-dose kit 
(U-2240K): 40 packets of 
Tyrian SPE, One-Step Plus 
unit-doses, applicators

Componentes Primer: ethanol, water, 
dimethacrylates, cam-
phorquinone
Adhesive: ethanol, 
dimethacrylates, HEMA, 
camphorquinone, glass 
and fumed silica filler 
particles
Activator: ethanol, 
HEMA, dimethacrylates

Primer: methacrylates, 
methacrylate phosphate 
resins, ethanol, water
Adhesive: methacrylates, 
methacrylate phosphate 
resins, initiators, ethanol, 
water
Activator: methacrylates, 
initiators, ethanol

No encontrados Primer: suflonic acid, 
methacryloyloxy phosphate, 
ethanol
Adhesive: dimethacrylate 
monomers, HEMA, acetone, 
initiators, filler particles

Métodos de activación Fotop., quimiop. o dual Fotop. Fotop. Fotop.

Partículas de relleno Sí Sí No Sí

Contiene fluoruros Sí Sí No No

Refrigeración requerida No No No No

Unidosis disponible Sí No No Sí

Restricciones sobre la 
luz de polimerización No No No No
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Tabla 4

ADHESIVOS DE AUTOGRABADO DE UN PASO (6ª GENERACIÓN – TIPO II)

Producto AdperTM Prompt Brush&Bond® One-Up® Bond F Plus Tenure® Uni-Bond

Fabricante 3M Parkell Tokuyama Dental Den-Mat Corp

Indicaciones según 
fabricante

Restauraciones directas de 
composite y compómeros

Materiales de fotop., 
quimiop. o duales, sensi-
bilidad cervical

Restauraciones directas de 
composite

Materiales de fotop., qui-
miop. o duales, desensibili-
zación, carillas, amalgama, 
reparaciones de porcelana

Contenidos del kit Prompt (#41930): 6-mL 
Liquid A & 2-mL Liquid 
B, mixing dishes, appli-
cators 
Prompt L-Pop (#41926): 
100-0.12-mL L-Pops

Kit (#S284): 3-mL bottle 
Liquid, 100 activator 
brushes

Kit (#26-14706): 5-mL 
Bottles A & B, brush 
handle, disposable tips, 
mixing dish

Kit (#030411900): 6-mL 
bottles of Liquid A & B, 
3-gm Gloss-N-Seal, dap-
pen dishes, applicators

Componentes Liquid A or compartment 
1: methacrylated phos-
phoric acid esters, photoi-
nitiator, stabilizers
Liquid B or compartment 
2: water, HEMA, polya-
lkenoic acid, stabilizers

Bottle: 4-META, uretha-
ne dimethacrylate, 
methylmethacrylate, 
HEMA, acetone, ini-
tiators
Pledgets: impregnated 
with sodium p-toluene-
sulfinate (a co-initiator)

Bottle A: adhesion-promo-
ting monomer (MAC-10), 
methacryloyl-oxyalkyl acid 
phosphate, bis-PEMA, 
initiators
Bottle B: HEMA, water, 
fluoro-alumino-silicate 
glass filler, borate catalyst, 
water

No encontrados

Métodos de activación Fotop. Fotop. Fotop. Fotop.

Partículas de relleno No No Sí No

Contiene fluoruros No No Sí No

Refrigeración requerida Sí No Sí No

Unidosis disponible Sí No No No

Restricciones sobre la 
luz de polimerización No No No No



Situación actual de los adhesivos de autograbado: productos existentes, técnica y sistemática de actuación de cada uno: Villa Vigil A, Moradas Estrada M. 

93  ➤➤

Tabla 5

ADHESIVOS DE AUTOGRABADO DE UN PASO (6ª GENERACIÓN – TIPO II)

Producto Touch&Bond® Xeno® III

Fabricante Parkell Dentsply

Indicaciones según fabricante Materiales de fotop., quimiop. o duales Restauraciones directas de composites fotopo-
limerizables

Contenidos del kit Kit (#S280):  5.5-mL bottle Liquid, 175 acti-
vator pledgets, 50 applicators, organizer tray

Kit (#664100): 4-mL bottles of Liquid A & 
B, microbrushes, dappen dish

Componentes Bottle: 4-META, UDMA, methylmethacryla-
te, HEMA, acetone, initiators
Pledgets: impregnated with sodium p-tolue-
nesulfinate (a co-initiator)

Liquid A: UDMA, HEMA, ethanol, water, 
silicon dioxide
Liquid B: phosphoric acid methacrylate 
monomers, monofluorophosphazene mono-
mer, UDMA, camphorquinone

Métodos de activación Fotop. Fotop.

Partículas de relleno No Sí

Contiene fluoruros No Sí

Refrigeración requerida Sí No

Unidosis disponible No No

Restricciones sobre la luz de polimerización Sí No
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Tabla 6

ADHESIVOS DE AUTOGRABADO DE UN PASO (7ª GENERACIÓN)

Producto G-BondTM iBond® Xeno® IV Clearfil® S3 Bond Plus

Fabricante GC America Heraeus Kulzer Dentsply Caulk Kuraray America Inc.

Indicaciones según fabri-
cante

Restauraciones directas 
de composite y compó-
meros, cementos duales

Restauraciones directas 
de composite, amalga-
ma, cementado de res-
tauraciones cerámicas

Restauraciones directas de 
composite y compómeros

Restauraciones directas 
composite, tto. de superfi-
cies radiculares expuestas, 
porcelana, cerámica y postes 
dentales

Contenidos del kit Unit-Dose Kit 
(#002302): 50 unit-
dose containers, brush 
holder, disposable 
brushes
Kit (#002277): 5-mL 
bottle G-Bond, handle, 
brush tips, dispensing 
dish

Single-Dose Assortment 
(#66008944): Forty 
0.2-mL unit-dose con-
tainers, applicators
Bottle Assortment 
(#66008943): 4-mL 
bottle iBond, applica-
tors, dispensing wells

Unit-Dose Kit 
(#668002): 100 unit-dose 
containers, container hol-
ders, applicators
Bottle Kit (#668001): 
4.5-mL bottle Xeno IV, 
applicators, dispensing 
dish

#2890KA Bottle Set: 1 Bond 
(4 ml), 1 Applicator brush 
(fine 50 pcs), 1 Dispensing 
Dish, 1 Light-blocking plate
#2895KA Single Dose 50: 50 
Unit-dose (0.1 mL / tip)
#2896KA Single Dose 100: 
100 Unit-dose (0.1 mL / tip)

Componentes UDMA, 4-MET, 
TEGMA, acetone, 
water, initiators

UDMA, 4-META, ace-
tone, water, glutaralde-
hyde, camphorquinone

Methacrylate resins, 
PENTA, photoinitia-
tors, stabilizers, acetone, 
cetylamine hydrofluoride, 
water

10-MDP, bis-GMA, HEMA, 
Hydrophilic aliphatic 
dimethacrylate, Hydrophobic 
aliphatic methacrylate, 
Colloidal silica, Sodium fluo-
ride, dl-Camphorquinone, 
Accelerators, Initiators, 
Ethanol, Water

Métodos de activación Fotop. Fotop. Fotop. Fotop.

Partículas de relleno Sí No Sí No

Contiene fluoruros No No Sí Sí

Refrigeración requerida No Sí Sí Sí

Unidosis disponible Sí Sí Sí Sí

Restricciones sobre la luz 
de polimerización No No No No
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Tabla 7

ADHESIVOS DE AUTOGRABADO DE UN PASO (7ª GENERACIÓN)

Producto OptiBond® All-in-One Xeno® V

Fabricante Kerr Dentsply

Indicaciones según fabricante Todo tipo de restauraciones directas e indi-
rectas

Obturación de todo tipo de cavidades en 
combinación con resinas de fotopolime-
rización

Contenidos del kit 35129:  OptiBond All-in-One Frasco (6 ml), 
accesorios
27157: recipientes de mezclado de cuatro cavi-
dades (paquete de 100 desechables)
24680: aplicadores Kerr (negro, paquete de 
200)

Refill: 1 x 5 ml Xeno® V, 1 x 50 
Applicator Tips, 1 x CliXdishTM, 1 x 
Illustrated User Guide
Monodosis: 100 monodosis, 2x50 puntas 
aplicadoras, 3 soportes, instrucciones de 
uso ilustradas

Componentes GPDM (self-etching adhesive monomer), 
Co-monomers including mono- and di-
functional methacrylate monomers, water, ace-
tone, ethanol, camphorquinone, three nano-
sized fillers, Fluoride-releasing fillers-sodium 
exafluorosilicate and ylterbium floride 

Bifunctional acrylate, Acidic acrylate, 
Functionalized phosphoric acid ester, 
Acrylic acid, Water, Tertiary butanol, 
Initiator, Stabilizer

Métodos de activación Fotop. Fotop.

Partículas de relleno Sí No

Contiene fluoruros Sí No

Refrigeración requerida Sí No

Unidosis disponible No Sí

Restricciones sobre la luz de polimerización No No


