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La prevalencia de consumo de tabaco en México ha incre-
mentado. Entre 2018 y 2021, la poblacién fumadora de 20
afos o mas pasé del 17.9 a 19.1 por ciento, afectando de
manera heterogénea a las regiones del pais, asi como por
grupo de personas segun su condicién de salud.

La prevalencia de consumo de tabaco en personas con sobre-
peso u obesidad pasé de 16.9% al 18.2% y en personas con
diabetes subid del 12% a 14.2%. El andlisis por regién mostré
que las regiones Frontera, Pacifico-Centro, Centro-Norte, Ciu-
dad de México y Estado de México presentan prevalencias
mayores al 19.1 por ciento nacional (Huesca et al., 2023).

Ante este panorama, el mecanismo mas efectivo para dis-
minuir el consumo del tabaco es aumentar precios a tra-
vés de impuestos especiales (Chaloupka et al., 2012). En
México, se han implementado diversas medidas fiscales a
productos de tabaco. Sin embargo, no se ha logrado que
los impuestos superen el 75% del precio final, sugerido por
la Organizacién Mundial de la Salud.

Coémo responden los consumidores
ante cambios en el precio?

Ante un aumento en el precio del tabaco de 10 por ciento,
los fumadores con diabetes por diagndstico médico previo
reducirian su consumo en un 7.32 por ciento (Figura 1).
Las reducciones para fumadores con hipertensién o con
obesidad por diagndstico médico previo serian del 7.22 y
7.09 por ciento, respectivamente.

Ademas, a nivel regional el aumento de los precios tendria
un efecto similar. En todas las areas geograficas se ob-
serva una disminucion significativa en el consumo, en un
rango de 6.7 a 7.4 por ciento.

(Qué sucederia si se incrementara
el impuesto especial al tabaco
en un peso adicional por cigarro?

El precio promedio de una cajetilla de cigarros aumentaria
34%, por lo que habria un grupo de fumadores que reducirian

el consumo ante el nuevo precio, en tanto que otros sim-
plemente dejarian de fumar (cesacion).

Figura 1. Reduccion en el consumo de tabaco
ante un aumento del 10% en el precio
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Fuente: Elaboracién propia CIAD.

El aumento del impuesto también provocaria que la pre-
valencia del tabaquismo en el pais se redujera del 19.07
al 18.36 por ciento, lo que implicaria que mas de 602,500
fumadores dejen de fumar.

Un peso adicional por cigarro ocasionaria que

IpEERReEY 600 mil fumadores dejen de fumar PAE!

prevalencia se reduciria de 19.07% a 18.36%.
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El mapa 1 ilustra el impacto de un incremento hipotético
del impuesto al tabaco en un peso para cada una de las
regiones del pais. Se observa que el mayor nimero de per-
sonas que dejarian de fumar se ubican en el Estado de Mé-
xico (con 101,284 personas), seguido de la region Frontera
y Centro-Norte. Estas tres regiones concentran el 45% de
las personas que dejarian de fumar en el pais.

Figura 2. Cesacidn segun condicion de salud
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La cesacion también difiere segun condicién de salud. Un
incremento en el impuesto especifico al tabaco de $1 peso
por cigarrillo provocaria una tasa de cesacion de tabaquis-
mo del 5.4 por ciento entre los fumadores con hiperten-
sion por diagndstico médico previo, 4.7 por ciento en los
fumadores con diabetes por diagndstico médico previo y
3.4 por ciento entre fumadores con obesidad (Figura 2). En
términos absolutos, equivale a un total de 331,764 perso-
nas que dejarian de fumar. De estas, la mayoria serian fu-
madores con sobrepeso y obesidad (184,057), seguido de
fumadores con hipertensién y diabetes (88,070 y 59,637
de manera respectiva).

El 55% de las personas que JeEElEIR CRIVELS

padecen de hipertension, diabetes, sobrepeso
u obesidad.

Mapa 1. Cesacion en el consumo de tabaco en las regiones de México
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Recomendaciones

El trabajo muestra que incrementar el impuesto al tabaco
en un peso adicional por cigarro, permitiria reducir la pre-
valencia del consumo de tabaco a nivel nacional, ya que
un total de 602,500 personas dejarian de fumar. Los efec-
tos de la reforma son similares a nivel nacional, tanto por
regién como por condicion de salud. Esta medida fiscal,
ademas de reducir el consumo de tabaco podria disminuir
las condiciones de la comorbilidad atribuibles a el taba-
quismo en personas con ENT.

Las regiones Peninsula, Pacifico-Norte, Pacifico-Sur y Cen-
tro-Norte mostrarian las tasas de cesacién mas altas; en
tanto el Estado de México, la Ciudad de México, y la regién
Frontera son las que concentrarian el mayor nimero de
fumadores que dejarian de consumir (debido a que con-
centran una mayor cantidad de fumadores). Otro aspecto
relevante es que la cesacién también es mayor en fumado-
res con alguna comorbilidad.
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Es necesario promover reformas impositivas de mayor ca-
lado, a fin de que éstas puedan reducir la prevalencia del
tabaquismo y mitigar su consumo. Esta medida fiscal no
solo dotaria al erario de mayores recursos para sufragar
los costos en salud por tratamiento de enfermedades atri-
buibles al tabaquismo, sino que también generaria ahorros
gracias a los niveles de cesacién que induciria -en espe-
cial en personas que padecen alguna ENT- y contribuiria
a disminuir la incidencia de este tipo de enfermedades en
el futuro.
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