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RESUMEN

El dafio auditivo permanente causado por el uso de reproductores de musica personales (RMP) puede prevenirse modificando
algunos habitos de escucha. A pesar de lo anterior persisten habitos de escucha insegura que conducen a altos niveles de
inmision sonora. Los objetivos de este estudio son: a) analizar los habitos de escucha de RMP, niveles de inmision sonora y
tipos de auriculares en jovenes y b) analizar los niveles de inmision sonora del perfil espectral por tercios de octava de dos
tipos de auriculares en jovenes. Se realizé un estudio correlacional y transversal, con 29 jovenes (18-30 afios) que completaron
un cuestionario sobre habitos de escucha. Los niveles de inmisioén sonora fueron captados mediante técnica de maniqui (HATS)
durante escucha habitual (M1) y maximo nivel de salida de los RMP (M2). Por su parte, el perfil espectral se analizé por
tercios de octava. Se realizaron analisis de correlacion de Spearman y pruebas ANOVA para evaluar el nivel de inmision
segun los habitos de escucha, tipo de auriculares (intraaural-IEHP y supraaural-SAHP) y el perfil espectral. Se observaron
niveles superiores a 75 dBA en jovenes que usan RMP de 4 a 7 dias entre 1 y 3 horas. Los Laeq4n calculados para dichas horas
alcanzaron 81.49 dBA y 86.26 dBA, respectivamente. Las comparaciones entre tipos de auriculares mostraron niveles sonoros
superiores en SAHP. La inmision por banda espectral fue mayor entre 500 Hz y 1.6 kHz. Los jovenes usuarios de RMP
presentaron niveles de inmision sonora elevados, con diferencias segun el tipo de auricular y efectos independientes entre la
medicion y el perfil espectral.

Listening Habits and Noise Immission Levels Associated with Personal Music
Player Use in Young Adults

ABSTRACT

Permanent hearing damage caused by using personal music players (PMPs) is preventable. However, young people persist in
their unsafe listening habits, which lead to high noise immission levels (NIL). This study aimed to (a) analyze listening habits,
noise immission levels, and types of headphones, and (b) to examine the noise immission levels of the spectral profile by one-
third-octave bands for two types of headphones used by young adults. A correlational, cross-sectional study was conducted
with 29 young adults (18-30 years) who completed a questionnaire on listening habits. Noise immission levels were measured
using a head and torso simulator (HATS) during habitual listening (M1) and at the maximum output level of the PMPs (M2).
The spectral profile was analyzed using one-third-octave bands. Spearman correlation analyses and ANOVA tests were
performed to assess NIL across listening habits, headphone type (in-ear headphones [IEHP] and supra-aural headphones
[SAHPY]), and spectral profile. Levels exceeding 75 dBA were observed in young adults who used PMPs 4 to 7 days per week
for 1 to 3 hours. The Laeq24n values calculated for these listening durations reached 81.49 dBA and 86.26 dBA, respectively.
Comparisons between headphone types showed higher noise immission levels in SAHP. There was no interaction between the
frequency spectrum, measurements, and headphone type. Spectral band immission was highest between 500 Hz and 1.6 kHz.
Participants who used PMPs exhibited elevated NIL, with differences depending on headphone type and independent effects
between measurement condition and spectral profile.
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Habitos de escucha y niveles de inmision sonora de reproductores de miisica personales en jovenes

INTRODUCCION

Las principales causas de la pérdida auditiva incluyen la
exposicion prolongada a diferentes fuentes de ruido elevado
(Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2025). E123.8% de la
poblacién mundial entre 12 a 34 afios se encuentra expuesta a
reproductores de musica personal (RMP). Ademas, se estima que
entre 670 y 1350 millones de personas en todo el mundo podrian
estar en riesgo de pérdida auditiva, debido a practicas de escucha
recreativas inseguras (Dillard et al., 2022). El uso de smartphones
y RMP ha facilitado el acceso a la muisica en cualquier momento
y lugar, provocando que los usuarios, especialmente adolescentes
y jovenes, se conviertan en grupos de riesgo al dafio auditivo (Le
Prell et al., 2012; Portnuff et al., 2011). Adicionalmente, Welch
& Fremaux (2017) sugieren que la musica a alto volumen se
asocia con una mayor sensacion de disfrute en situaciones de ocio,
por lo que existe una tendencia a escuchar la musica en un
volumen alto, convirtiéndose en otro factor de riesgo.

Los trabajos para prevenir el deterioro auditivo resultantes de
actividades recreativas, como escuchar musica con RMP, han
comparado este tipo de ruido con entornos laborales (Keppler
et al., 2015). Como referencia para estimar el riesgo auditivo por
ruido laboral se han utilizado histéricamente los limites de
exposicion recomendado por el National Institute for
Occupational Safety and Health [NIOSH] (1998) que fija un nivel
de 85 dBA durante 8 horas diarias (Lex). Neitzel & Fligor (2019)
precisan que los criterios utilizados para determinar los limites de
exposicion a ruido ambiental sirven para establecer un limite de
exposicion a ruido recreativo de 75 dBA durante 24 horas
(Lacq2an). La exposicion a estas fuentes sonoras puede ser
comparada con el nivel de accion inferior en el entorno laboral
propuesto por la Directiva 2003/10/CE de la Union Europea
(Unidn Europea, 2003). En este contexto se cre6 la norma World
Health Organization, & International Telecommunication Union
[WHO-ITU] H.870 (2019) que respalda la iniciativa "Escucha
Segura" de la OMS (2019), la cual busca eliminar el riesgo de
pérdida auditiva por el uso de RMP. También se propone mejorar
las practicas de escucha ofreciendo un control de la dosis por
semana.

Aunque se han realizado esfuerzos por reducir el riesgo, las
personas usan los RMP sin precauciones, porque desconocen que
su uso excesivo puede provocar dafios irreversibles en la audicion,
aun cuando se usen aplicaciones moviles que ofrecen
monitorizacion objetiva de la dosis de ruido y opciones de escucha
segura (Kaplan-Neeman et al., 2017; Paping et al., 2021, 2023).

Revista Chilena de Fonoaudiologia 25, 1-14, 2026

Lo anterior es de especial relevancia si se considera que los
habitos de escucha medidos de manera objetiva entre los jovenes
alcanzan los 6.5 dias por semana, durante 2 horas diarias a una
intensidad media (Kaplan-Neeman et al., 2017). En este sentido,
las aplicaciones moviles aportan datos que contribuyen a prevenir
la pérdida auditiva asociada al uso de RMP a largo plazo (Tuz
etal,, 2025). Un ejemplo adicional, ofrece un disefio de
auriculares con actuadores integrados, donde un nivel de
vibracion optimizado en la experiencia auditiva podria reducir la
intensidad de escucha y favorecer précticas de escucha mas
seguras (Liapikou & Marozeau, 2024).

Se ha sefialado que los auriculares pueden modificar los niveles
maximos de salida de los RMP (Kim & Han, 2018) y podrian
influir en la inmisién sonora de los RMP (Shim et al., 2018). Los
niveles de salida de los auriculares examinados mediante técnica
de maniqui, revelan rangos que alcanzan niveles peligrosos para
la audicion desde casetes [104—110 dBA] (Williams, 2005) hasta
CDs [121 dBA] (Fligor & Cox, 2004) y RMP digitales [97-107
dBA] (Portnuff et al., 2011).

Sin embargo, los estudios que evalian este tipo de riesgo
presentan diferencias metodologicas en las mediciones
(Elmazoska et al., 2024; Jiang et al., 2016). En este sentido, las
actividades de ruido recreativo comparables con las normas de
ruido en entornos laborales podria no ser apropiado, debido a las
diferencias en la intermitencia de exposicion y los incrementos de
energia en ciertas bandas de frecuencia (Chen et al., 2023; Venet
etal., 2024).

Si bien existen numerosos estudios centrados en la medicion del
nivel de inmisién sonora de los RMP (Levey etal., 2011;
Muchnik etal., 2012; Widén etal., 2018), se ha prestado
relativamente poca atencion al analisis del espectro de frecuencias
de la sefial acustica, particularmente en bandas por tercios de
octava. Adicionalmente, es necesario considerar que cada
auricular tiene una respuesta propia en cada banda de frecuencia
(Fligor & Cox, 2004). Esto es especialmente relevante si se
considera que existe una tendencia general de mayor frecuencia y
duracion en el uso de RMP asociado con dosis de inmision sonora
mas elevadas, aunque varie la relacion entre volumen y tiempo de
escucha (Jiang etal.,, 2016). Los niveles de salida de los
auriculares pueden variar en funcion del tipo de auriculares,
superando los 85 dBA en las bandas de frecuencias que involucran
1 y 4 kHz (Keppler et al., 2010; Kumar & Deepashree, 2016), aun
cuando en frecuencias particulares como 2.5 kHz, los niveles no
muestran diferencias (Keppler etal., 2010). Si bien existen
diferencias en los métodos de registro y analisis de medicion, los
niveles de inmision sonora por bandas de frecuencias pueden
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variar de acuerdo a estilos musicales propios de cada region. Los
niveles mas altos se encontraron entre 2 y 4 kHz para la musica
popular brasilefia (Almeida et al., 2020); picos cercanos a 6 kHz
en el pop y rock sueco (Kéhiri et al., 2011) y 1 kHz en la musica
de rock canadiense (Hodgetts et al., 2007); entre 250 y 800 Hz
para baladas, danza y rock coreano (Kim, 2013; Shim et al.,
2018). Ademas, el rango dinamico de los diferentes géneros
musicales es variable (Kirchberger & Russo, 2016). Por lo tanto,
el analisis del espectro de frecuencia por tercios de octava permite
evaluar la variabilidad de estos patrones e identificar las bandas
que tienden a incrementarse con ciertos habitos de preferencia.
Por consiguiente, podria contribuir a estandarizar comparaciones
entre dispositivos y caracterizar su impacto auditivo.

Considerando la fisiologia auditiva, el perfil espectral por tercios
de octava puede verse reflejado en la tonotopia coclear, la cual
revela regiones de mayor probabilidad de excitacion. Chatterjee
& Zwislocki (1997) sugieren que el patron de excitacion coclear
en animales depende no solo de la frecuencia del estimulo sino
también de la intensidad. De este modo, a intensidades elevadas
la excitacion se extiende hacia la base de la coclea mas alla del
lugar correspondiente a la frecuencia caracteristica. Avances
recientes, han demostrado que la tonotopia coclear en humanos
cambia dinamicamente en la base con un aumento de la intensidad
del sonido (Walia et al., 2025). Este comportamiento muestra que
los modelos clasicos de tonotopia lineal deben ser revisados en la
actualidad y requieren contemplar la distribucién espacial
dindmica en la codificacion frecuencial.

Kumar & Deepashree (2016) estudiaron la audicion y el
procesamiento auditivo como la discriminacion de frecuencia y la
deteccion de modulacion temporal mediante diversas pruebas
conductuales y fisioldgicas en jovenes expuestos a ruido de RMP.
Hallaron en quienes estuvieron expuestos a niveles superiores a
80 Lacq una reduccion de la discriminacion de frecuencia y la
deteccion de modulacion temporal, e incrementos en los umbrales
extendidos de alta frecuencia (9 a 16 kHz), amplitudes de las
otoemisiones acusticas reducidas y mala percepcion del habla en
entornos ruidosos. Keppler et al. (2010) sugiere que los habitos de
escucha no segura y los niveles de inmision sonora de RMP a los
que se encuentran expuestos los jovenes podria generar cambios
temporales en la audicion a corto plazo. Liberman et al. (2016)
sefalan que esta conducta podria generar cambios permanentes a
largo plazo. Aunque escuchar musica a través de RMP a mas de
75 (Laeg) puede no resultar en una pérdida auditiva clinicamente
significativa, podria causar un dafio subclinico donde los déficits
funcionales se ocultan tras un audiograma normal.
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Si bien investigaciones en humanos ain se encuentran en
desarrollo, los estudios en animales muestran que los mecanismos
especificos frente al ruido conducen al dafio sinaptico entre las
células ciliadas internas y el nervio auditivo, principalmente la
base coclear, region que codifica frecuencias altas (Ji et al., 2024;
Kujawa & Liberman, 2009). Lo anterior reviste especial
importancia si se considera que los niveles de inmision sonora de
la mayoria de los RMP son capaces de superar los 100 dBA
(Elmazoska et al., 2024). Por ejemplo, un estudio realizado en
Argentina (Serra et al., 2014) mostr6 que los adolescentes con
mayor exposicion a musica evidenciaron incrementos en sus
umbrales auditivos en frecuencias altas, incluso en edades
tempranas. En dicho estudio los niveles de inmisién sonora
alcanzados por los RMP oscilaron entre 82.9 dBA y 104.6 dBA,
sin embargo no se precisaron caracteristicas espectrales de las
mediciones.

En este sentido, el andlisis del perfil espectral constituye un
componente critico en los estudios de exposicion a la musica, ya
que permite caracterizar la distribucion de energia entre las
distintas regiones frecuenciales del estimulo. Las variaciones
espectrales pueden asociarse a diferencias interindividuales en
frecuencias afectadas (Iliadou et al., 2024), por lo que, su analisis
resulta esencial en paradigmas de exposicion a la musica, en tanto
que podria contribuir a predecir la influencia directa del perfil
espectral de la musica en la localizacion frecuencial del dafio
coclear.

Pese a los avances normativos y tecnologicos, persiste la
necesidad de caracterizar de manera mas precisa los niveles de
inmision sonora segun habitos de escucha y tipo de auricular en
los jovenes, asi como analizar su perfil espectral. Las brechas
expuestas fundamentan las interrogantes del estudio: ;Existe una
asociacion entre los niveles de inmision sonora con los habitos de
escucha de RMP y el tipo de auricular utilizado por jovenes?
(Cuales son los niveles de inmision sonora para cada banda de
frecuencia de tercios de octava para los dos tipos de auriculares
que comunmente utilizan los jovenes? A su vez, esta investigacion
propone dos objetivos. El primero es analizar los habitos de
escucha de RMP, niveles de inmision sonora y tipos de
auriculares; y el segundo es analizar los niveles de inmisién
sonora del perfil espectral por tercios de octava de dos tipos de
auriculares en jovenes.

METODOLOGIA

La investigacion se realizoé en el marco de la linea “Abordaje
integral de jovenes con potencial pérdida auditiva” del Centro de



Habitos de escucha y niveles de inmision sonora de reproductores de miisica personales en jovenes

Investigacion y Transferencia en Acustica (CINTRA), Unidad
Ejecutora del Consejo Nacional de Investigaciones Cientificas y
Técnicas de Argentina (CONICET) y Universidad Tecnologica
Nacional (UTN), Facultad Regional Cérdoba, Argentina.

Disefio
El estudio fue descriptivo, correlacional y transversal.
Participantes

Mediante un muestreo no probabilistico, se incluyeron 29
jovenes, que aceptaron participar voluntariamente, mediante la
firma de un consentimiento informado. Para la obtencion de datos
se respetaron los principios éticos de la Declaracién de Helsinki.
Los jovenes eran de dos universidades publicas de la ciudad de
Cordoba, Argentina, usuarios de RMP (de 18 a 30 afios, media de
23.55 afios, DE 2.58 afios, 16 mujeres y 13 hombres) que
escuchaban musica con auriculares al menos dos veces por
semana. Se excluyeron a jovenes con proceso conductivo en el
oido medio (otitis, sensacion de taponamiento en los oidos) y
antecedentes de traumatismos en la cabeza mediante autorreporte.
Para obtener la informacion, se aplicé un cuestionario de estado
auditivo ad hoc con preguntas cerradas que aludian a los criterios
de exclusion.

Técnicas e instrumentos

Para evaluar los habitos de escucha de RMP, se aplico un
cuestionario ad hoc que incluy6 preguntas cerradas sobre el uso
de RMP. La aplicacion se realizo de manera autoadministrada, en
formato online, con una duracion aproximada de 10 minutos. Las
dimensiones analizadas fueron: plataforma y formato de escucha,
tipo de auricular, cantidad de dias por semana de escucha, horas
diarias de escucha, intensidad de escucha percibida.

Los niveles de inmision sonora de los RMP se evaluaron mediante
el uso de la técnica de maniqui de acuerdo a la norma
internacional ISO 11904-2:2021. En un ambiente silente se
realizaron las mediciones, en las que se utilizd una notebook
Lenovo Ideapad 310, modelo 8OUH, un medidor de nivel sonoro
Clase 1 marca Briiel & Kjaer modelo 2270, un simulador de
cabeza y torso artificial (Head and Torso Simulator — HATS, por
sus siglas en inglés) marca Briiel & Kjaer modelo 4128 y
micréfono marca Briiel & Kjaer modelo 4155, una fuente de
microfono Briiel & Kjaer modelo 4804 y un pistofono Briiel &
Kjaer modelo 4228.

Las senales de prueba fueron canciones de escucha habitual de los
jovenes. Los participantes del estudio escuchaban musica popular
(pop, rock y electronica) tanto argentina como internacional
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(Anexo 1). Las sefiales eléctricas se midieron con una resolucion
espectral que incluy6 31 bandas frecuenciales en tercio de octava
que cubren el rango audible del ser humano, es decir, de 20 Hz a
20 kHz.

Procedimiento de medicion

El relevamiento de los niveles de inmisiéon sonora se realizo
mediante un sistema de medicién. Los sonidos fueron captados
por un HATS, el cual se ajusta a las dimensiones fisicas del ser
humano y el nivel de presion sonora relevado por su micréfono
que representa la presion que se encuentra en el timpano. Se
conectd un medidor de nivel sonoro para registrar los niveles
provenientes del microfono del HATS. Luego de montado el
sistema, se procedié a su calibracion mediante un pistéfono que
proporcion6 un tono estable en una frecuencia predeterminada de
250 Hz y un nivel sonoro de 124 dB. Previo a la calibracion de la
cadena se defini6 en el medidor de nivel sonoro las caracteristicas
de los microfonos 4155 del HATS. Una vez conformado y
calibrado el sistema se procedid a colocar los auriculares
pertenecientes a los participantes en los pabellones del HATS
respetando el sentido izquierdo/derecho. Ademas, se compararon
dos tipos de auriculares: auriculares intraaurales (In-the-Ear
Headphone IEHP, por sus siglas en inglés) que incluyen tanto
auriculares tipo boton como de insercién, y auriculares
supraaurales (Supra-Aural Headphone SAHP, por sus siglas en
inglés). No hubo usuarios de auriculares circumaurales en este
estudio.

El proceso de captura de datos se efectud en un ambiente tranquilo
y se solicito a los jovenes que seleccionen una cancion de escucha
frecuente y que el nivel de intensidad del RMP permaneciera
ajustado a la escucha de preferencia con la finalidad de precisar el
nivel de intensidad habitual de la primera medicion (M1). La
segunda medicion (M2) se capturd luego de que se les solicitara
que coloquen el nivel de intensidad al maximo permitido por el
RMP (méximo nivel de salida del dispositivo). Dado que el habito
de 7 usuarios fue posicionar la intensidad de los RMP al 100%, se
consideraron los mismos valores tanto para M1 como para M2.
La duracion del ensayo fue aproximadamente de 30 minutos con
cada RMP.

Las mediciones mostraron niveles de presion sonora equivalente
sin ponderacion (Lzeq). Luego, se convirtieron a niveles de presion
sonora equivalente con ponderacion A (dBA) en campo difuso
(Lbraeq), dado que las mediciones fueron tomadas en un recinto
cerrado.
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Analisis de datos

Se realizé un analisis descriptivo de los habitos de escucha. Se
aplico la prueba U de Mann Whitney para explorar los niveles de
inmision sonora entre hombres y mujeres. Dado que no hubo
diferencias estadisticas (p = 0.373) los analisis no fueron
desagregados por grupos. Se utilizd6 un andlisis de varianza
(ANOVA) para evaluar inicialmente las diferencias en el nivel de
inmision sonora entre los habitos de escucha. Se verificaron los
supuestos de normalidad (Shapiro-Wilk) y homogeneidad de
varianzas (test de Levene). Cuando se detectaron efectos
significativos, se llevaron a cabo comparaciones post hoc HSD.
Se calcularon los coeficientes de correlacion de Spearman ()
entre los habitos de escucha y M1. En funcién de los niveles y el
tiempo de uso de RMP, se calcularon los niveles de exposicion
diaria (Lgx) y los niveles de inmision sonora convertidos a ruido
continuo equivalente 24 horas con ponderacion A (L acq24n).

Para analizar el efecto e interaccion de las mediciones y el tipo de
auricular sobre los niveles de inmisién sonora se utilizd un
ANOVA de dos factores. Los términos de interaccion para las
variables independientes también se incluyeron en estos analisis.
El perfil espectral por tercios de octava (20 Hz a 20 kHz) fue
analizado de manera descriptiva. La varianza de las bandas
frecuenciales se analizd empleando la prueba de ANOVA de
medidas repetidas. Se consideré el perfil espectral como factor
intrasujeto de acuerdo a las mediciones y el tipo de auricular como
factor intersujeto. Se calculd la esfericidad en base a la prueba de
Mauchly. Dado que no se cumplié con este supuesto se utilizaron
correcciones de Greenhouse-Geisser. El tamafio del efecto fue
expresado como eta cuadrado parcial (n?p). Se determiné p <0.05

como valor de significancia estadistica. Todos los analisis se
realizaron empleando el programa de andlisis estadistico JASP.

RESULTADOS

Los resultados se organizan en dos temas: Habitos de escucha y
niveles de inmision sonora y niveles de inmision sonora del perfil
espectral por tercio de octavas.

Habitos de escucha y niveles de inmisién sonora

La plataforma y el formato mas utilizado para reproducir musica
fue el streaming. La mayoria de los usuarios prefirieron Spotify
(n = 19), mientras que otros utilizaron YouTube, Google Play
Music, SoundCloud o Apple Music (n = 9). Una participante
reportd usar el formato MP3. En cuanto al tipo de auriculares, 22
(76%) participantes escucharon musica con IEHP (14 mujeres y 8
hombres) y 7 (24%) con SAHP (5 hombres y 2 mujeres).

Se realizo la prueba ANOVA para analizar las diferencias de los
niveles de inmision sonora seglin los habitos de escucha con RMP
(Tabla 1). Se observo que los datos se distribuyeron de manera
normal. Se encontraron diferencias significativas en las
percepciones de los niveles de escucha [F (2.26) = 6.299, p =
0.006]. La magnitud de las diferencias en las medias fue grande
(m?* = 0.326). El analisis post hoc HSD evidencia que los jovenes
que perciben escuchar musica en niveles muy intensos (M =
90.03, DE = 5.14) alcanzaron niveles significativamente mayores
(p <0.01) en comparacion con los que perciben escuchar a niveles
moderados (M = 68.46, DE = 8.14). No se encontraron diferencias
significativas entre las categorias de percepcion de escuchar
musica en niveles moderados e intensos.

Tabla 1. Niveles de inmision sonora (dBA) obtenido durante la intensidad de escucha habitual (M1) segtin los habitos de escucha reportado por los

jovenes.

Dias a la semana escuchando miusica con RMP 3 dias a la semana

4 a 6 dias a la semana

Cada dia

Menos de 1 hora
Entre 1y 3 horas
Mas de 3 horas

Horas diarias de escucha con RMP

Moderado
Intenso
Muy intenso

Percepcion de los niveles de escucha con RMP *

n(%) dBA media(DE) p valor
4(13.8) 73.52(13.22) 0.82
14(48.3) 75.07(11.16)

11(37.9) 77.31(12.09)

6(20.7) 73.68(12.14) 0.87
20(69.0) 76.00(12.28)

3(10.3) 77.74(2.58)

10(34.5) 68.46(8.14) 0.006**
16(55.2) 77.54(11.00)
3(10.3) 90.03(5.13)

* Ningtin joven informé escuchar musica con su RMP en niveles “muy bajos” o “bajos”.
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Se analizaron correlaciones de Spearman entre el habito de
escucha y MlI1, encontrandose correlaciones  positivas
significativas entre percepcion de los niveles de escuchay M1. Lo
mismo se observd entre dias a la semana escuchando musica y
horas diarias de escucha. No se hallaron otras correlaciones
significativas. Los resultados completos se presentan en la Figura
1.

Para analizar los Lacg, se realizo la conversion de los niveles de
inmision sonora (dBA) a ruido continuo equivalente ponderado A
de 24 horas (Laeq24n). Se tuvo en cuenta las tres categorias de
percepcion de los niveles de escucha y la categoria intermedia de
las horas diarias de escucha con RMP (Tabla 1). El calculo de los
Lacqoan (Tabla 2) considero para la escucha semanal, 3 y 7 dias, y
los extremos de la categoria intermedia 4 y 6 dias. Ademas, para
las horas diarias de escucha se contemploé unicamente los
extremos de la categoria intermedia, que fueron 1 y 3 horas. Los
resultados muestran que los participantes que escuchaban musica

pr @b“’ de 4 a 7 dias por semana a un volumen muy intenso (MI)
e g
3 gy o superaron 10s 75 Lacqo4n.
St 5
“3':;, t;a@ o o Para analizar el efecto de las mediciones (M1 y M2) y del tipo de
! : ‘ ; L.o0 auricular sobre los niveles de inmision sonora se realiz6 un
ANOVA de dos factores. Se encontraron cinco valores atipicos en
lﬁj’b\b{\'t: panl 0.035 0.128 075 M2 y un valor atipico en los SAHP. Los niveles promedio
@@ﬁ@ 050 aumentaron entre mediciones (M1 y M2), con un incremento de
N 10.04 dBA para los IEHP y de 9.49 dBA para los SAHP (Tabla
&1 (0015) 0161 0.055 L oos 3). A pesar de que los valores medios fueron consistentemente
rﬁi’c}@ E mas altos en SAHP que en IEHP (+0.55 dBA), esta diferencia no
Q&’;@ﬁ “0oo & alcanz6 significacion estadistica. Los coeficientes de variacion
@0 . . .
= mostraron estabilidad relativa de las mediciones, ya que fueron
@0% ] (0-856) RRIOSIEK - -0.35 = menores a un 15% en todos los casos. Se observd un efecto
{FQC' &F principal significativo de la medicién sobre los niveles de
P 050 inmisién sonora (F(1.54) = 8.17, p < 0.001, ?p = 0.13), lo que
| s100 07 o sugiere un incremento sistematico del nivel de exposicion entre
= - mediciones, independientemente del tipo de auricular utilizado.
—1.00

Figura 1. Matriz de correlacién de Spearman entre las variables de habito de
escucha y M1. Se muestran los coeficientes p en la parte superior de la matriz. Los
valores p estan indicados entre paréntesis en la parte inferior de la matriz. Los
asteriscos indican significancia estadistica: *p < 0.05, **p < 0.01, ***p <0.001

Tabla 2. Niveles de exposicion a ruido (Laeq24n) calculados para 1y 3 horas de escucha diaria segin los dias de escucha por semana.

Dias 3 dias 4 dias 6 dias 7 dias
Percepcion de la escucha M I M I MI M 1 MI M I MI
LAeqean, 1h dBA 50.25 68.14 52.85 60.51  79.70* 53.79 62.14  81.49* 56.33 65.92 73.05
Laeq2an, 3h dBA 50.72 72.87 55.78 65.01  84.50* 57.14 66.73  86.26* 60.37 70.62  77.81%
n 1 1 2 6 1 2 6 1 3 5 1

M: moderado / I: intenso / MI: muy intenso / *L acqo4n Superiores a 75 dBA (nivel limite equivalente a 24 horas de inmisioén sonora continua para la prevencion de pérdida
auditiva durante una vida de exposicion de 40 afios, equivalen a un Lgx de 80 dBA durante 8 horas, suponiendo un ruido de <60 dBA durante las otras 16 horas por dia —
WHO-ITU, 2019).
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Niveles de inmisién sonora del perfil espectral por tercio de
octavas

El analisis descriptivo de los niveles de inmision sonora mostro
una tendencia creciente hacia las bandas de frecuencia medias y
altas, principalmente entre 500 Hz y 2 kHz, y decreciente a partir
de la frecuencia 10 kHz. Este patron fue evidente tanto en M1
como en M2 (Figura 2), y se mantuvo entre los tipos de
auriculares, aunque con diferencias notables en los valores. En la
medicion de la maxima intensidad permitida por los RMP, los
niveles de SAHP fueron notablemente mas altos hasta la banda de
2 kHz. Los IEHP fueron levemente mas altos que los SAHP entre
2 y 6.3 kHz. En M2 se observaron los mismos niveles en las
bandas 2, 6.3, 8 y 16 kHz entre ambos auriculares. Para los IEHP,
los niveles oscilaron entre 6.36 dBA (20 Hz, M2) y 74.64 dBA (2
kHz, M2), mientras que, en los SAHP, los niveles alcanzaron
valores superiores, con un rango de 8.59 dBA (20 Hz, M2) a 78.08
dBA (630 Hz, M2). Asimismo, las frecuencias estuvieron por
encima de los 75 dBA entre 500 Hz y 1.6 kHz.

Tabla 3. Analisis descriptivo de los niveles de inmision sonora entre las
mediciones y los tipos de auriculares

Medicién Auricular n media DE EE Co.ef. .d'e
variacién
IEHP 22 75.06 1196 2.55 0.15
M SAHP 7 77.74 10.14 3.83 0.13
IEHP 22 85.10 1046 2.23 0.12
M2 SAHP 7 8723 1137 4.29 0.13
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Figura 2. Perfil espectral por tercio de octava para las mediciones M1 y M2 con
auriculares IEHP y SAHP. La linea horizontal punteada sugiere el nivel limite
equivalente a 24 horas (L acq24n) de inmision sonora continua para eliminar el riesgo
de pérdida auditiva (WHO-ITU, 2019).

Se emple6 un ANOVA de medidas repetidas (Tabla 4) seguido
por comparaciones post hoc con correccion de Bonferroni. Se
observo una importante variabilidad del nivel de inmisién sonora
y efectos principales estadisticamente significativos para el perfil
espectral. Las interacciones entre M1 y M2 fueron significativas
en funcion de la banda frecuencial. Los niveles de inmision sonora
del perfil espectral fueron modulados por el tipo de auricular. En
contraste, la interaccion de tres factores entre el espectro
frecuencial, las mediciones y el tipo de auricular no resulto
significativa, lo que sugiere una relativa independencia en la
combinacion de los factores al evaluar sus efectos sobre los
niveles de inmision sonora. Para los efectos intersujetos, se
observaron variaciones estadisticamente significativas del nivel
de inmision sonora entre M1 y M2. Asimismo, el tipo de auricular
mostr6 un efecto principal significativo, mas elevado en los SAHP
en comparacién con los IEHP. No hubo interaccion entre las
mediciones y el tipo de auricular.
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Tabla 4. Resultados del ANOVA de medidas repetidas para el perfil
espectral como factor intrasujeto y mediciones y el tipo de auricular como
factor intersujeto. Frecuencia = perfil espectral; medicion = M1 y M2;
auricular = SAHP — [EHP.

Efecto / Comparacién gl F P n’p
Intrasujeto

Frecuencia 3.85 27791 <0.001* 0.84
Frecuencia * Medicion 3.85 2.78 0.03* 0.05
Frecuencia * Auricular 3.85 14.67 <0.001* 0.21
F 2 * Medicion *

rec'uenc1a edicion 185 0.08 0.99

Auricular

Intersujetos

Medicion 1.54 7.44 0.009* 0.12
Auricular 1.54 7.13 0.01* 0.12
Medicion * Auricular 1.54 0.003 0.95
DISCUSION

El presente trabajo analizo los niveles de inmision sonora en
relacion con los habitos de escucha de RMP y el tipo de auricular
utilizados por jovenes. También, analizé los niveles de inmision
sonora del perfil espectral por tercio de octavas de los tipos de
auriculares. Al  respecto, los
significativamente entre los jovenes que percibieron escuchar
moderado y muy intenso. El analisis de correlacion reforzo estos

niveles aumentaron

resultados. Ademas, los jovenes que escuchan mas horas diarias,
lo realizan durante varios dias a la semana. En algunos casos, los
niveles obtenidos fueron mayores a 75 L acq24n, l0 que es superior
a las recomendaciones de escucha segura (WHO-ITU, 2019) para
eliminar completamente el riesgo de dafio auditivo. Los jovenes
que usan RMP de 4 a 7 dias por semana durante tres horas por dia
a un volumen muy intenso, alcanzaron niveles maximos desde
77.81 Lacqoan hasta 86.26 Lacqan. Los niveles de inmision sonora
de los SAHP presentaron valores levemente mayores que los
IEHP. Esta diferencia también se observa en Na et al. (2018) y
Oliveira et al. (2017). En ambos tipos de auriculares se encontrd
un aumento significativo entre los niveles de inmision sonora de
M1 y M2, aunque la diferencia no fue significativa entre los tipos
de auriculares.

El incremento en los niveles de inmision sonora fue significativo
entre los jovenes que perciben escuchar musica a niveles
moderado (68.46 dBA) y muy intenso (90.03 dBA); ninglin joven
manifestd percibir una escucha baja. En el trabajo de Torre (2008)
los niveles medios para jovenes que escucharon musica a
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volimenes bajo y muy alto fueron 62.0 dBA y 97.8 dBA,
respectivamente. En el andlisis por sexo, los niveles de sonoridad
bajo fueron 62.9 dBA en mujeres y 60.6 dBA en hombres,
mientras que, para la categoria muy alto fueron 95.6 dBA y 101.8
dBA, respectivamente. Dado que no se encontraron diferencias
significativas, nuestro trabajo no desagrega los analisis entre
hombres y mujeres. No obstante, Parsons et al. (2019) informaron
que los hombres son mas propensos a escuchar musica con RMP
a niveles mas altos (76.3 dBA) en comparacion con las mujeres
(71.7 dBA). Cabe mencionar que esta discrepancia entre este
estudio y el presente trabajo podria atribuirse al tamafio y
composiciéon muestral, asi como, a las variaciones culturales y
contextuales.

Los niveles de inmisién sonora aumentaron entre los jovenes que
percibieron escuchar musica a mayores intensidades. Ademas,
mientras mas horas diarias de escucha tuvieron, lo hicieron por
varios dias a la semana. El modelo de condicionamiento,
adaptacion y aculturacion a la musica alta (CAALM, por su sigla
en inglés), propuesto por Welch & Fremaux (2017), vincula la
musica alta con el disfrute en ciertas situaciones. Este modelo
propone que los jovenes expuestos a niveles elevados de musica
se condicionan a disfrutar de los sonidos fuertes a medida que
transcurre el tiempo. Ademas, la exposicion a altas intensidades
lleva a una adaptacion del sistema auditivo, lo que provoca tanto
un deseo como una tolerancia a volimenes altos mientras realizan
actividades recreativas.

Lo anterior refuerza la necesidad de abordar la problematica desde
un enfoque que no se limite a la regulacion técnica de los niveles
sonoros, sino que incorpore estrategias de educacion auditiva,
cambios de habitos y promocion de entornos acusticos adecuados.
En la misma linea, los programas de salud auditiva deberian
orientarse hacia la reduccion del tiempo de exposicion y no
unicamente en la limitacion del volumen.

Si bien existe un gran esfuerzo por implementar estrategias que
recomiendan practicas de escucha segura con auriculares (WHO-
ITU, 2019), Portnuff (2016) sugiridé que establecer niveles
maximos objetivos podria ser restrictivo para los jovenes, lo que
puede llevarlos a ignorar las normas recomendadas. Esto podria
explicar que los Lacq de los jovenes que escuchan musica a niveles
muy intensos entre 4 y 6 dias durante una hora alcancen los 79.70
Lacqean ¥ 81.49 Lacqaan y para tres horas alcancen 84.50 Lacqoan Y
86.26 Lacqan, sugiriendo que los jovenes de esta muestra tienen
una practica insegura aun cuando podrian ser conscientes de los
riesgos. Los resultados previos son similares a los obtenidos por
Keppler et al. (2010), quienes analizaron los niveles de inmision
sonora y los cambios de la audicion luego de una hora de escucha
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de musica con RMP. Encontraron niveles que alcanzaron 86.14
Laeq (supraaurales) y 96.46 Laeq (intraaurales) relacionados con
cambios temporales en la audicién. Si bien sus resultados
muestran un riesgo parcial, no son concluyentes para predecir
cambios permanentes en la audicion.

En contraste con la investigacion mencionada anteriormente, los
niveles de inmision sonora de los SAHP fueron mayores respecto
alos IEHP. En ambos tipos de auriculares se encontrd un aumento
significativo entre M1 y M2, aunque la diferencia no fue
significativa entre los tipos de auriculares. Los niveles habituales
de los tipos de auriculares fueron 77.74 dBA para SAHP y 75.06
dBA para IEHP, mientras que la maxima salida de los RMP
fueron 87.23 dBA y 85.10 dBA, respectivamente. Estos
resultados respaldan parcialmente los niveles encontrados por
Oliveira et al. (2017) quienes obtuvieron intensidades de salida
maximas mayores para los auriculares supraaurales respecto a los
intraaurales (82.30 dBA vs 80.96 dBA). Sin embargo, cuando las
intensidades de salida fueron ajustadas por el usuario, los niveles
fueron significativamente mayores en los auriculares intraaurales,
respecto a los supraaurales (83.25 dBA vs 76.63 dBA). Es
destacable que en ambos trabajos existen diferencias en las
metodologias utilizadas para obtener los niveles de inmision
sonora y las condiciones de escucha de los jovenes. La técnica de
medicion utilizada por Oliveira et al. (2017) fue un oido artificial
con acoplador (Briiel & Kjer 4153) y los jovenes escucharon una
unica cancion en auriculares provistos por el equipo de
investigacion, es decir, las seflales y los dispositivos de salida
medidos fueron homogéneos. Por el contrario, en la presente
investigacion, las canciones, los dispositivos y los tipos de
auriculares fueron muy diversos y la captura de datos se realizo
mediante técnica de maniqui (HATS). En ambas investigaciones
hubo diferencias en la cantidad de usuarios de SAHP e IEHP, por
lo que es necesario considerar, por un lado, si los niveles mas altos
en SAHP pueden estar sujetos a una distribucién no equitativa.
Por otro lado, el acoplamiento actstico y las precisiones del canal
auditivo modifican la respuesta en frecuencia, y por ende el efecto
de acoplamiento entre auricular y oido puede variar entre IEHP y
SAHP (Liu et al., 2018).

Adicionalmente, en el presente estudio los participantes utilizaron
en su mayoria IEHP (76%), lo que se alinea con otros estudios
donde la mayoria de los jovenes evaluados prefieren usar IEHP
(Friesen & Papadopoulos, 2015; McNeill et al., 2010; Paping
et al., 2022). Se ha sefialado ampliamente en la literatura que este
tipo de auriculares aumenta el riesgo de pérdida auditiva, dado
que obtienen niveles de salida de los RMP mas altos en
comparacion con los SAHP, por ejemplo, 7 a 9 dBA (Fligor &
Cox, 2004), sumado a que los niveles alcanzados podrian superar
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los 100 dBA (Breinbauer et al., 2012; Elmazoska et al., 2024;
Keppler et al., 2010; Shim et al., 2018).

Los niveles de inmision sonora del perfil espectral manifestaron
un efecto significativo de las bandas, con incrementos progresivos
en frecuencias medias y altas, principalmente entre 500 Hz y 1.6
kHz y una disminucién a partir de 10 kHz. Este patron fue
consistente en ambas mediciones (M1 y M2) y en general se
mantuvo estable en ambos tipos de auriculares con un efecto
significativo grande (m*p = 0.21). Sin embargo, hubo
independencia del efecto de los factores en los niveles de inmision
sonora.

Nuestro estudio muestra efectos principales de los niveles de
inmision sonora en funcion de la banda de frecuencia. Ademas,
los niveles obtenidos fueron modulados por el tipo de auricular,
es decir, los SAHP generaron mayores niveles de salida. En estos
auriculares, los picos de los niveles obtenidos fueron entre las
bandas 500 Hz y 1.6 kHz. Este comportamiento fue consistente
en ambas mediciones (M1 y M2) y auriculares y en general se
mantuvo estable en ambos tipos de auriculares con un efecto
significativo mediano (n?p = 0.12). En este estudio la ausencia de
una interaccion sugiere que los cambios combinados del espectro
concentran los formantes principales del habla, aunque las
mediciones y el tipo de auriculares son independientes (500 Hz -
1.6 kHz). Por lo tanto, es necesario considerar que la
sobreexposicion a intensidades cercanas a 80 Lacq, especialmente
en este rango, puede deteriorar la precision espectral y temporal
de la sefial auditiva, incluso alteraciones sutiles en la funcién
coclear o central pueden traducirse en dificultades para la
identificacion de silabas en ruido y en la comprension del habla
bajo condiciones adversas (Glasberg & Moore, 1990).

En consonancia con Parsons et al. (2019) y Keppler et al. (2010),
el presente estudio reveld niveles de salida maximo de los RMP
idénticos en la frecuencia 2 kHz entre ambos tipos de auriculares.
En la investigacion de Parsons et al. (2019) los niveles por bandas
de frecuencia de diferentes tipos de auriculares muestran curvas
de respuesta similares entre si, aunque no hubo variaciones
significativas. Los auriculares supraaurales tuvieron un nivel
medio de respuesta mayor en la banda 200 Hz en comparacion
con los auriculares intraaurales donde los niveles medios fueron
ligeramente mas altos entre 3 kHz y 8 kHz. En el estudio de
Keppler et al. (2010), se obtuvieron niveles idénticos en la banda
de frecuencia de 2.5 kHz para auriculares intraaurales y
supraaurales. Ademas, en esta misma frecuencia se observo el
pico mas alto para los auriculares supraaurales. Los autores
sugieren que este pico puede deberse a diferencias en el
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acoplamiento fisico y electronico entre los auriculares sumado a
diferencias en la resonancia de la concha auricular.

Ademas, el comportamiento de los perfiles espectrales tendio a
disminuir a partir de la banda 10 kHz. Si se considera el espectro
completo, el nivel de energia se mantiene relativamente constante
entre 500 Hz y 1 kHz, mientras que en el rango de altas
frecuencias (10 kHz a 20 kHz) disminuye progresivamente. Esta
tendencia adquiere especial relevancia al considerar que las
variaciones en las altas frecuencias no solo son propias del
contenido acustico, sino que también podrian estar condicionadas
por las caracteristicas técnicas de los sistemas de reproduccion.
Mlynski (2022) sefiala que algunos sistemas de reproduccion de
auriculares presentan una respuesta en frecuencia atenuada en las
bandas de 16 kHz y 20 kHz en comparacion con 10 kHz. Dado
que esta limitacion podria afectar la estimacion de los tiempos
seguros de exposicion a ruido basados en Laeg, realizd6 una
correccion en estas bandas para evaluar el impacto de un sistema
de reproduccion sin atenuacion. Los resultados mostraron que,
para tonos sinusoidales el Lacq aumentd, lo que conlleva una
reduccion en los tiempos de escucha permitidos. Sin embargo, la
correccion realizada en sonidos reales como musica, no produjo
cambios significativos en el Lae. Es decir, para sonidos
artificiales el tiempo seguro de exposicion se reduce frente al
tiempo seguro de escucha de sonidos reales. No obstante, la
interaccion entre el tipo de auricular y el dispositivo de RMP
puede modular de forma considerable la distribucion espectral de
la sefal, lo que refuerza la necesidad de considerar las
caracteristicas técnicas del sistema de reproduccion al establecer
limites de exposicion. En este sentido, la precision en la
reproduccion del espectro de altas frecuencias podria resultar
clave para estimar el riesgo de pérdida auditiva asociado al uso de
RMP.

Proyecciones y limitaciones

En el presente estudio la conversion utilizada para determinar la
inmision sonora de los RMP (dBA) solo tuvo en cuenta los tipos
de auriculares y no los diferentes dispositivos de RMP, por lo que
es probable que la inmision en funcion del habito de escucha sea
sobreestimado. También, es posible que los jovenes tiendan a
aumentar el volumen en presencia de ruido de fondo (Park et al.,
2017) y el tipo de auricular filtre el ruido por el canal auditivo,
creando una fuente acustica adicional (Kim & Han, 2018; Shim
et al., 2018). Adicionalmente, el nivel de inmisién sonora podria
estar asociado al uso de dispositivos con cancelacion activa de
ruido (Seol et al., 2022).
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Otro aspecto a considerar es la homogeneizacion de las canciones
de prueba, ya que en el presente trabajo se utilizo el tema preferido
de cada participante. Se recomienda la utilizaciéon de un mismo
tema musical tal como lo realizoé Oliveira et al. (2017) o bien el
uso de temas musicales que se correspondan a un top ten
preestablecido como puede ser los de una plataforma digital
popular (Portnuff etal., 2011). Por lo tanto, en futuras
investigaciones es necesario considerar niveles de inmision
sonora en funcion de medidas especificas para diferentes
dispositivos, tomados tanto en ambientes tranquilos como con
ruido de fondo, asi como el uso de tecnologias con cancelacion de
ruido. Ademas, entre las posibilidades de investigaciones futuras,
evaluar la audicioén en funcidén de la exposicion a RMP y del tipo
de auricular permitiria identificar grupos de jovenes con mayor
riesgo de deterioro auditivo subclinico, facilitando intervenciones
preventivas tempranas (Keppler etal., 2010; Liberman et al.,
2016).

En la literatura, la exposicion a la musica ha sido abordada
tradicionalmente enfatizada en los niveles sonoros. Por lo que, las
investigaciones sobre el analisis espectral aportarian informacion
relevante para estudiar en profundidad su asociacion con los
efectos auditivos. Se conoce que ciertas frecuencias pueden ser
mas sensibles en la audicion ante la sobreestimulacion, lo que
podria contribuir a un dafio auditivo temprano. Es importante
considerar que el estimulo no solo depende de la energia promedio
de la sefial sino también de la distribucion de la energia en
diferentes frecuencias y su repercusion en la excitacion coclear
(Chatterjee & Zwislocki, 1997).

La gran diversidad de musica popular es consecuente al constante
progreso musical que mayormente prefieren los jovenes. A su vez,
la musica se somete a procesos de ecualizacidn y compresion
dinamica que puede modificar la distribucion espectral. Por lo
cual, para precisas en futuras
investigaciones se deberia estudiar el efecto del espectro de
frecuencias en el sistema auditivo luego de escuchar musica con
RMP. Dichos estudios permitirian caracterizar con mayor
precision los perfiles de riesgo auditivo en la poblacion joven y
generar evidencia solida para actualizar las guias de escucha
segura de acuerdo con las recomendaciones de la OMS (WHO-
ITU, 2019).

alcanzar conclusiones

CONCLUSION

El riesgo de dafio auditivo permanente asociado a la escucha
insegura con RMP constituye un problema de salud publica,
particularmente entre los jovenes. Si bien este dafilo es prevenible,
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los resultados obtenidos evidencian niveles de inmision sonora
que superan los limites recomendados para una escucha segura.
La mayoria de los jovenes escuchan musica con auriculares casi a
diario, entre 1 y 3 horas, alcanzando exposiciones potencialmente
dafiinas. En ambos tipos de auriculares, los niveles de escucha
mas intensos superaron los limites establecidos que eliminan el
riesgo de pérdida auditiva durante la exposicion a ruido de RMP.
Los auriculares SAHP fueron utilizados en menor medida, sin
embargo, alcanzaron niveles mayores respecto a los IEHP. En las
mediciones al maximo nivel de intensidad permitida por los RMP,
los niveles de inmision sonora superaron los 75 dBA entre las
bandas 500 Hz a 1.6 kHz, frecuencias criticas para la percepcion
del habla. Aunque estos resultados son obtenidos de una muestra
pequeiia de jovenes argentinos, la evidencia presentada subraya la
necesidad de abordar la escucha insegura como un determinante
modificable de salud, cuyas intervenciones preventivas pueden
contribuir significativamente a reducir la carga futura de pérdida
auditiva evitable en la poblacion joven.
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Anexo 1. Niveles de presion sonora (dBA) durante las canciones que escuchan con frecuencia los jovenes.

Duracion de la Tipo de

Canciones Artista Titulo de la cancién canciéon (minutos) auriculares M1 M2

1 Coldplay Paradise (Live In Buenos Aires) 4:38 IEHP 69.68 84.65
2 Jimena Baron Estrella Fugaz 3:15 IEHP 65.68 87.58
3 Kiss Hard look woman 3:34 IEHP * 93.91
4 The Lumineers ~ Nobody knows 3:08 IEHP 55.09 55.31
5 U2 Beautiful day 4:08 IEHP 70.73 78.07
6 Kidd Keo Foreign 3:25 IEHP 85.56 88.04
7 Cadena Perpetua  Viviras 2:49 IEHP * 95.96
8 Mon Laferte Tu falta de querer (En Vivo) 4:36 SAHP 64.91 87.86
9 Mon Laferte Tu falta de querer (En Vivo) 4:36 IEHP * 76.14
10 LP Lost on you 5:08 SAHP 81.72 91.59
11 Los Caligaris Razén 4:08 IEHP 79.78 93.33
12 Abel Pintos Once mil 3:41 IEHP 56.43 66.89
13 Rata Blanca Atn estas en mis sueflos 5:03 SAHP 87.69 97.04
14 Duratierra Sarava 3:52 IEHP 86.62 96.81
15 Lady Gaga Speechless 4:30 IEHP * 84.54
16 Stephan Bodzin ~ Birth 7:53 IEHP 61.99 86.62
17 Amy Winehouse Fools’s Gold (B Side) 3:38 IEHP 82.18 92.54
18 King Princess 1950 3:45 IEHP 79.16 89.13
19 The Carters Apeshit 4:24 SAHP 86.84 91.77
20 La Vela Puerca  Todo el Karma 3:29 IEHP 82.17 91.08
21 Jorge Drexler Deseo 4:02 I[EHP 62.94 85.60
22 Nathy Peluso Sandia 3:46 IEHP * 74.83
23 James Arthur Say You Won't Let Go 3:31 I[EHP 74.68 94.83
24 Yerba Brava Pibe Cantina 3:38 IEHP 55.82 74.45
25 El Kuelgue Bossa & People 5:02 SAHP 78.62 91.92
26 Red Hot Chill - Give 1t Away 4:32 SAHP * 62.38

Peppers

27 Daft Punk Get Lucky 4:08 IEHP * 87.30
28 Gustavo Cerati  I’'m Losing You 3:27 SAHP 81.99 88.06
29 Muse Psycho 5:51 [EHP 69.91 94.68

IEHP: In-the-ear Headphones / SAHP: Supra-Aural Headphones / * La captura de datos se realizo s6lo al nivel maximo producido por el RMP correspondiente a la
Medicion 2 (M2), porque estos usuarios solo escuchan con frecuencia a los niveles maximos del RMP.
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