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Antecedentes 

 

La epidemia de tabaquismo es una gran amenaza para la salud pública. El tabaco es el único factor 

de riesgo que tienen en común las cuatro principales enfermedades no transmisibles (el cáncer, las 

enfermedades cardiovasculares, la diabetes y las enfermedades crónicas respiratorias) y es la 

principal causa de muertes prevenibles a nivel mundial (1). Actualmente, el tabaco mata a más de 8 

millones de personas cada año en el mundo y a más de 900.000 en la Región de las Américas. Casi 

80% de los fumadores se encuentra en países de ingresos bajos o medios (2). 

Además de ser un problema de salud pública, el tabaquismo se ha convertido en un obstáculo para 

el desarrollo de los países. A nivel mundial se estima que el costo de la epidemia asciende a 1.436 mil 

millones de dólares de los Estados Unidos equivalente a 1,8% del producto interno bruto (PIB) 

mundial anual (3), lo que representa una barrera importante para el desarrollo sostenible debido a 

que repercute en la salud, la pobreza, la calidad de vida, el hambre, la educación, la productividad 

laboral, el crecimiento económico, la igualdad de género, el medioambiente, las finanzas públicas y 

la gobernanza (4). En los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) se reconoce la tremenda barrera 

que el tabaco representa para el desarrollo y se establece una meta específica, la meta 3.a, que se 

refiere al control del tabaco: “Fortalecer la aplicación del Convenio Marco de la Organización 

Mundial de la Salud para el Control del Tabaco en todos los países, según proceda”. 

Se reconoce ampliamente que los impuestos selectivos al consumo de tabaco son la estrategia que 

por sí sola resulta más poderosa y costo eficaz para reducir el consumo (tanto en cuanto al número 

de consumidores como a la cantidad fumada). Además, esos impuestos retrasan y previenen el 

consumo de tabaco entre los jóvenes y generan ingresos que pueden usarse para financiar el 

desarrollo. Existe evidencia internacional contundente sobre la efectividad de esta medida y cada 

vez hay más estudios específicos sobre este tipo de experiencias en la Región de las Américas. De 

hecho, en la Agenda de Acción de Addis Abeba de la Tercera Conferencia Internacional sobre la 

Financiación para el Desarrollo se destaca la importancia de los impuestos selectivos al consumo de 

tabaco para generar ingresos con el propósito de cumplir con la Agenda 2030 para el Desarrollo 

Sostenible (5).  

A pesar de todo ello, el aumento de los impuestos al tabaco sigue siendo una de las herramientas 

más subutilizadas en la lucha contra la epidemia de tabaquismo. Esto ocurre en la Región de las 

Américas en particular, donde los precios siguen siendo muy bajos en comparación con el resto del 

mundo, lo que facilita que se inicie el consumo a una edad menor (1). Las intervenciones de la 

industria tabacalera han permitido sembrar dudas sobre la viabilidad de aumentar los impuestos 

selectivos al consumo. La tendencia de la carga tributaria se ha mantenido constante en las 

Américas, pues a pesar de que muchos países han aumentado los impuestos selectivos al consumo 

de tabaco, estos cambios han sido pequeños en conjunto. 

Como parte de las actividades para promover la aplicación de impuestos selectivos al consumo de 

tabaco como una medida de control y para fomentar la aplicación del Convenio Marco de la OMS 

para el Control del Tabaco (CMCT) (6), la Organización Panamericana de la Salud (OPS), la Secretaría 

del CMCT, la Campaign for Tobacco-Free Kids (Campaña para Niños Libres del Tabaco), la Sociedad 

Americana Contra el Cáncer, la Johns Hopkins Bloomberg School of Public Health, la Universidad de 
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Illinois en Chicago y el Centro Internacional de Investigaciones para el Desarrollo (IDRC) del Canadá 

organizaron conjuntamente un entrenamiento acerca de los aspectos económicos del control del 

tabaco destinado a funcionarios de gobierno, investigadores y activistas en América Latina y el 

Caribe. 

 

Objetivos del entrenamiento 
 

1. Proporcionar a los participantes una visión general de la evidencia más reciente en 

economía del control del tabaco a nivel mundial y regional, con la finalidad de brindar una 

actualización y guiar la investigación futura. 

2. Familiarizar a los participantes con el CMCT y otros mandatos y compromisos mundiales y 

regionales que los países han asumido en materia de impuestos al tabaco. 

3. Proporcionar una plataforma para que los investigadores de la Región de América Latina y 

el Caribe presenten sus trabajos innovadores más recientes sobre los siguientes temas:  

a) La efectividad de aumentar los impuestos al tabaco  

b) La medición del comercio ilícito de tabaco 

c) El tabaco y la inequidad 

e) El impacto económico de la epidemia de tabaquismo 

4. Facilitar el intercambio de conocimientos sobre las experiencias regionales recientes 

relacionadas con el aumento de los impuestos al tabaco y promover la colaboración 

intersectorial. 

5. Proporcionar una plataforma para que los actores internacionales que ofrecen asistencia 

técnica y financiera sobre políticas de impuestos al tabaco en la región identifiquen 

oportunidades de colaboración y eviten superposiciones. 

 

Entre los 67 participantes en este entrenamiento, se encontraban investigadores en la economía 

del control del tabaco en la Región de las Américas; funcionarios de gobierno de 6 países trabajando 

en el diseño, seguimiento y evaluación de impuestos selectivos al consumo de tabaco; socios 

internacionales que prestan asistencia técnica o financiera, así como activistas en la Región de las 

Américas.  
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Implementación de impuestos al tabaco en la Región de 

las Américas  

 

En 2005 entró en vigencia el CMCT, un tratado internacional basado en pruebas científicas que tiene 

por objeto revertir el crecimiento de la epidemia del tabaquismo y que reafirma el derecho de todas 

las personas a gozar del grado máximo de salud que se pueda lograr. Actualmente, 180 países 

miembros de las Naciones Unidas y la Unión Europea y 30 de los 35 Estados Miembros de la OMS 

en las Américas son parte del CMCT (los países americanos que no son parte son: Argentina, Cuba, 

los Estados Unidos de América, Haití y la República Dominicana). 

En el CMCT se incluyen medidas para disminuir la oferta y la demanda de tabaco. En esta última se 

incluyen medidas relacionadas con los precios (Art. 6) y no relacionadas con ellos (Art. 7 al 14).  

En el artículo 6 se reconoce que las medidas relacionadas con los precios y los impuestos son 

eficaces para reducir el consumo de tabaco, en especial entre los jóvenes. 

Con el fin de facilitar la implementación del CMCT, en 2008 la Organización Mundial de la Salud 

(OMS) diseñó el paquete técnico MPOWER, que consiste en un conjunto de seis medidas que 

constituyen una puerta de entrada para la implementación integral del CMCT:  

M (Monitor) Vigilar el consumo de tabaco y las políticas de prevención  

P (Protect) Proteger a la población del humo de tabaco  

O (Offer) Ofrecer ayuda para el abandono del tabaco  

W (Warn) Advertir acerca de los peligros del tabaco  

E (Enforce) Hacer cumplir las prohibiciones sobre publicidad, promoción y patrocinio 

R (Raise) Aumentar los impuestos al tabaco 

Al 1 de enero de 2018, 19 de los 35 países de la Región contaban con leyes consistentes con el 

artículo 8 del CMCT (Protección contra la exposición al humo de tabaco) y con el artículo 11 

(Empaquetado y etiquetado de los productos de tabaco) de dicho convenio. Este número baja a 6 

países en el caso del artículo 13 (Publicidad, promoción y patrocinio del tabaco). 

La OMS publica, desde el año 2008, el Informe OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo. Este 

informe permite analizar la evolución en la implementación del paquete técnico MPOWER y 

particularmente la evolución de la carga tributaria de los impuestos indirectos como porcentaje del 

precio de venta al por menor de un paquete de 20 cigarrillos de la marca más vendida en cada país. 

Entre 2007 y 2016, el precio de ese paquete (medido en dólares internacionales ajustados para 

reflejar la paridad del poder adquisitivo) aumentó en los 33 países de la Región de las Américas 

sobre los cuales se contaba con datos (todos los Estados Miembros de la OMS en la Región excepto 

Cuba y Haití). Sin embargo, el aumento en los precios no necesariamente responde a cambios en las 

políticas de aumento de impuestos (7).  

De acuerdo con las mejores prácticas de administración de impuestos al tabaco establecidas por la 

OMS, la carga tributaria debe ser superior a 75% del precio de venta al por menor. La OMS utiliza 

cuatro categorías para monitorear la implementación de dicha mejor práctica: que la carga 
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tributaria sea de menos de 25%, de 25 a menos de 50%, de 50 a menos de 75%, y 75% o más. Según 

el indicador de la OMS, entre 2008 y 2016 la carga tributaria aumentó en 24 países de la Región de 

las Américas1, pero solo en 5 países este aumento significó que pasaran a una categoría más alta de 

la clasificación de la OMS. A continuación, se muestran las cargas tributarias correspondientes a 

esos 5 países en 2008 y 2016 (7):  

 

País 2008 2016 

Argentina 69,20% 80,25% 

El Salvador 41,47% 52,52% 
Nicaragua 19,79% 35,09% 

Panamá 36,59% 56,52% 

Santa Lucía 30,08% 53,09% 

 

En cuanto a la asequibilidad2, en 15 países de la Región no se presentaron cambios entre 2008 y 

2016. No obstante, hubo 14 países en que la asequibilidad disminuyó, a saber, Antigua y Barbuda, 

Bahamas, Barbados, Bolivia, Brasil, Chile, Costa Rica, Ecuador, Honduras, Jamaica, México, Surinam, 

Trinidad y Tobago, y Venezuela. Esta disminución de la asequibilidad es deseable, pues aumenta el 

porcentaje de ingreso que una persona debe asignar para comprar cigarrillos. Por otra parte, la 

asequibilidad aumentó en cuatro países: Belice, Colombia, Guyana y República Dominicana. Esta 

situación no es deseable pues expresa una falta de incrementos de los impuestos selectivos al 

consumo de tabaco. En el caso de Haití y Cuba no se tienen datos.  

Las cifras anteriores demuestran que los aumentos de los impuestos al tabaco en la Región de las 

Américas han sido bastante pequeños y esta medida, a pesar de ser la más eficiente para reducir la 

asequibilidad, se utiliza muy poco o no se implementa según las mejores prácticas identificadas por 

la OMS. Por ejemplo, en la mayoría de los países, los impuestos selectivos al consumo de tipo 

específicos no se indexan a indicadores macroeconómicos, como el índice de precios al consumidor, 

lo que da como resultado una reducción, a medida que pasa el tiempo, del impacto real del 

impuesto sobre los precios. 

Durante el entrenamiento, los representantes de los países presentes fueron expuestos a los temas 

de estudio relevantes y las fortalezas de los países en su lucha por controlar la epidemia del 

tabaquismo. Este ejercicio fue clave para proponer colaboraciones internacionales que ayudaran a 

alcanzar los objetivos como región. 

 

  

 
1 En 10 de los 35 países de la Región la carga tributaria disminuyó entre 2008 y 2016; en Haití, la carga tributaria no se calculaba en 
2008 por falta de datos. 
2 El indicador se define como el porcentaje del PIB per cápita requerido para adquirir 2.000 cigarrillos de la marca más vendida. La 
asequibilidad es inversamente proporcional a él. 
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¿Qué se necesita para avanzar con los impuestos al 

tabaco? 

 

La discusión permitió identificar los siguientes desafíos: 1) la oposición de la industria tabacalera a 

la medida de aumento de los impuestos al tabaco; 2) la falta de evidencia independiente clave para 

contrarrestar los argumentos de la industria; 3) la falta de voceros que promuevan la aplicación de 

los impuestos selectivos al consumo de tabaco en el ámbito de las finanzas y la economía, y 4) la 

sinergia entre los actores involucrados. 

 

1. La oposición de la industria tabacalera a la medida de impuestos al tabaco 

La industria tabacalera suele usar los mismos argumentos en todos los países para disuadir a los 

gobiernos de aumentar los impuestos al tabaco. En el entrenamiento se explicaron las estrategias 

de mercadotecnia e influencia política que se utilizan, conocidas como técnica SCARE. 

S: contrabando (Smuggling en inglés), ventas ilícitas 

La industria tabacalera controla el discurso del contrabando y distorsiona el tamaño del problema. 

Su mercadotecnia se destina exclusivamente a los países donde llega el contrabando, sin tomar en 

cuenta la procedencia de este. Es importante contrastar los datos que proporciona la industria con 

los de estudios independientes que se realicen aplicando los mejores métodos de medición y que 

no dependan de la información suministrada por la industria tabacalera, que tiende a proveer 

sobreestimaciones. En la Región de las Américas se han implementado métodos independientes de 

medición que pueden aportar información confiable para apoyar la agenda de la política de los 

impuestos al tabaco. Durante el taller se presentaron las conclusiones de dichos estudios (8). 

 

C: Cortes, acciones legales 

La industria tabacalera amenaza con incoar acciones legales con el fin de contrarrestar las reformas 

tributarias que afectan sus productos. 

  

A: retórica Antipobreza (inequidad) 

La industria tabacalera suele catalogar el impuesto selectivo al consumo como inequitativo por ser 

regresivo, es decir, que afecta más a las personas de ingresos bajos que a las de ingresos altos. Sin 

embargo, la regresividad se compensa si se toman en cuenta los beneficios en materia de salud y si 

lo que se recauda a partir de los impuestos selectivos al consumo se destina a programas para 

personas de ingresos bajos. Los estudios demuestran que, con estos impuestos, los más 

beneficiados son las personas de ingresos bajos, por ser los que más abandonan el consumo. 

 

R: Reducción de la recaudación tributaria  

La industria tabacalera alega que, al aumentar los impuestos selectivos al consumo, la recaudación 

fiscal disminuye debido a que la demanda por los productos del tabaco cae (curva de Laffer). Sin 

embargo, debido a la naturaleza adictiva de los productos del tabaco, su demanda es relativamente 
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inelástica, lo que hace que los impuestos selectivos al consumo de tabaco sean una fuente muy 

eficiente de ingresos, aún más en el corto plazo. 

 

E: impacto en el Empleo 

La industria tabacalera argumenta que el aumento de los impuestos selectivos al consumo tiene un 

efecto sobre el empleo en el sector tabacalero. No obstante, hay estudios que demuestran que 

incluso en países donde la producción ha aumentado, la participación del sector en la generación 

de empleo ha disminuido. Esto puede explicarse por el hecho de que se utilizan nuevas tecnologías 

que requieren menor cantidad de mano de obra. 

Hay otras manifestaciones de mayor alcance, por ejemplo, estrategias de relacionamiento en que 

se incorporan acciones de cabildeo, financiación de campañas, creación de alianzas o incluso 

acciones de litigio. Un ejemplo de creación de alianzas es la activa participación de la industria 

tabacalera en la alianza anti contrabando que opera desde 2016 en la Región y la creación de 

observatorios contra el contrabando. El conocimiento de este tipo de prácticas permite anticiparse 

para tomar las medidas pertinentes. La evidencia internacional sugiere que las estrategias cambian 

muy poco de un país a otro, por lo que la colaboración internacional se vuelve fundamental en la 

lucha contra esas estrategias de mercadotecnia y de influencia política.  

  

2. La falta de evidencia independiente clave para contrarrestar los argumentos de la industria 

Los representantes de diferentes países expresaron su preocupación por no contar con datos que 

permitieran contrarrestar los argumentos de la industria tabacalera y sustentar la implementación 

de las medidas destinadas a aplicar o aumentar los impuestos selectivos al consumo de tabaco. Las 

dos herramientas que se explican a continuación se consideraron muy relevantes para avanzar hacia 

la aplicación de la medida de impuestos al tabaco y contarán con el apoyo continuo de la OMS y las 

demás organizaciones participantes: 

a. Evaluación del impacto que los impuestos selectivos al consumo tienen en la salud y la 

recaudación 

Contar con datos provenientes de fuentes independientes de la industria tabacalera sobre el 

impacto del aumento de impuestos en el consumo y en la magnitud de la recaudación es una 

herramienta fundamental para convencer a los ministerios de finanzas. Estas evaluaciones también 

permitirán decir con precisión en cuánto se reduce la prevalencia del tabaquismo cuando se 

aumenta los impuestos selectivos al consumo.  

 

b. Indicador de asequibilidad 

Esta herramienta permite calcular el porcentaje del PIB per cápita que se necesita para comprar 

cigarrillos y, por ende, suele dar información más completa que el precio del cigarrillo per se. En 

Chile, por ejemplo, a pesar de que los impuestos al tabaco se encuentran entre los más altos de la 

Región, el precio del producto sigue siendo bastante asequible para las personas de ingresos 

medios, por lo que se debe considerar seguir aumentando el impuesto selectivo al consumo. A pesar 

de que se cuenta con este indicador, no hay evaluaciones sobre la asequibilidad en la Región de las 

Américas.  
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Si bien existe una urgencia por los temas mencionados anteriormente, en ciertos países también ha 

habido un gran avance en otras materias y se han obtenido herramientas para seguir aumentando 

los impuestos selectivos al consumo de tabaco. A continuación, nos referiremos a esas 

herramientas: 

a. Estudios de comercio ilícito 

El argumento de que el comercio ilícito aumenta cuando se aplican impuestos selectivos al consumo 

es una de las estrategias más usadas por la industria tabacalera contra la aplicación de esa medida. 

Por ello, es necesario entender las características y la magnitud del contrabando en cada país para 

saber si, en efecto, este responde al aumento de los precios. En el caso de Colombia, por ejemplo, 

las marcas de contrabando compiten por sabores y no por precios. Durante el entrenamiento, Hana 

Ross, Directora de Investigación en el Proyecto de economía del control del tabaco de la Universidad 

de Ciudad del Cabo, Sudáfrica, se encargó de presentar su trabajo sobre los métodos para medir el 

comercio ilícito de los productos del tabaco (8).  

 

b. Estudios de elasticidad de la demanda 

Para entender por qué los impuestos selectivos al consumo son una medida efectiva, es necesario 

saber cómo se comporta la demanda de tabaco. La elasticidad-precio de la demanda mide el grado 

de respuesta de la cantidad demandada de un bien, ante el cambio en el precio de ese mismo bien. 

Se han hecho estudios sobre la elasticidad-precio de la demanda de cigarrillos en diferentes países 

de la Región, entre ellos la Argentina (9), Chile (10) y Panamá (11), y también se ha investigado a 

nivel regional (12). En la mayoría de los países latinoamericanos, la elasticidad-precio de la demanda 

para los cigarrillos encontrada es inferior a –0,5. 

 

c. Costos económicos del tabaco: perdida en productividad laboral y costos en salud 

En cuanto a los costos económicos del tabaco, cabe decir que el tabaquismo tiene un fuerte impacto 

sobre el capital social, ocasiona muertes prematuras y no permite que las personas alcancen su 

mayor rendimiento. La pérdida promedio de años de vida por el tabaquismo es de 15 años. Esto 

tiene grandes repercusiones sobre el desarrollo de la economía: cada vida salvada puede significar 

una oportunidad para crecer. El Instituto de Efectividad Clínica y Sanitaria (IECS) de Argentina se ha 

encargado de ofrecer estudios sobre la carga de enfermedad atribuible al tabaquismo en varios 

países de la Región (13).  

Entre otros temas se mencionó también la importancia de contar con análisis de impacto sobre los 

sistemas de seguimiento y rastreo (track and tracing, en inglés), y los impuestos a nuevos productos 

de tabaco. 

 

3. La falta de voceros que promuevan la aplicación de los impuestos selectivos al consumo de 

tabaco en el ámbito de las finanzas y la economía 

Los organismos financieros multilaterales presentes en el entrenamiento, el Banco Mundial (BM), 

el Fondo Monetario Internacional (FMI) y el Banco Interamericano de Desarrollo (BID), expresaron 

que respetan la autonomía de los países para formular sus presupuestos y medidas fiscales. 
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Sin embargo, indicaron que la medida cuenta con un sólido respaldo técnico y plantearon iniciativas 

concretas para apoyar la discusión sobre el aumento de los impuestos selectivos al consumo en la 

Región. Los representantes de estas organizaciones comparten la preocupación que hay acerca de 

los costos que acarrea la epidemia del tabaquismo. 

En cuanto a la destinación de los recursos generados, no hubo consenso entre los organismos 

participantes. Algunos ven conveniente que la recaudación tributaria adicional tenga un destino 

general, por ejemplo, apoyar la financiación del sector salud, y otros creen que sería mejor 

destinarla a programas de salud específicos.  

Durante el debate, la idea principal fue que, si bien esta medida aumenta la recaudación, esto debe 

verse como una externalidad positiva, pues el principal objetivo de implementarla es salvar vidas. 

Por último, uno de los organismos financieros presentes expresó que estaba en proceso de diseñar 

acciones de acompañamiento en cinco países de la Región sobre el tema de los impuestos selectivos 

al consumo y su inclusión en la agenda política. Este anuncio ofrece una mirada del impuesto 

selectivo al consumo de tabaco en el contexto de los escenarios fiscales. Los representantes de los 

gobiernos de esos países deberán monitorear el proceso e involucrarse en él; esto último asegurará 

que la investigación haga un aporte valioso y que los esfuerzos políticos permitan orientar el debate 

de manera correcta. 

El pronunciamiento de los voceros de los organismos financieros es una oportunidad para posicionar 

las medidas de control del tabaco. Estos organismos, en especial el FMI, son un enlace cercano con 

los ministerios de finanzas de los países y permitirán acercarse a estas autoridades a la hora de 

impulsar los impuestos selectivos al consumo de tabaco. La inclusión de las autoridades financieras, 

que se ha dado de manera rezagada, es un paso fundamental para el avance de los impuestos 

selectivos al consumo de tabaco en la Región. 

 

4. La sinergia entre los actores involucrados  

La implementación de la medida de los impuestos selectivos al consumo de tabaco en la Región se 

ha dado de forma heterogénea, pero el éxito de este proceso se debe a la participación de varias 

instituciones a la vez. Esto se puede ver como una gran oportunidad para que los involucrados 

compartan conocimientos. 

La academia, por ejemplo, ha sido protagonista al ofrecer evidencia sobre la efectividad de la 

medida, y es necesario que sus investigaciones se usen como herramienta de incidencia política. Las 

organizaciones de la sociedad civil han sido clave para priorizar este tema en la agenda política y 

deben asegurarse de coordinar los tiempos con los ministerios de salud para hacerlo de manera más 

efectiva. Por otro lado, el acercamiento de los ministerios de salud a las autoridades de finanzas es 

crucial, y la participación de los organismos multilaterales en el proceso podrá facilitar los procesos.  

Asimismo, debe extenderse la colaboración entre los países. Actualmente cada país está en un 

escenario diferente de acuerdo a los logros alcanzados por cada sector. Compartir evidencia, por 

ejemplo, podría ser un insumo para los países de ingresos medianos y bajos que no cuentan con la 

capacidad para producir investigación.  
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Para que lo anterior ocurra es necesario que, al igual que en el entrenamiento, se creen espacios 

que faciliten el intercambio de conocimientos y haya disposición para crear sinergia entre los actores 

involucrados y avanzar en el proceso de implementación.  

 

Un ejemplo de estos espacios es la Red de Impuestos al Tabaco de las Américas (RITA), que se 

presentó durante el entrenamiento3. Esta red es un punto de encuentro para coordinar la labor y 

los recursos disponibles de la sociedad civil, los académicos y las instituciones gubernamentales que 

trabajan para aumentar el costo de los productos del tabaco y disminuir su asequibilidad mediante 

políticas fiscales que incluyen un aumento significativo de los impuestos que se aplican a dichos 

productos. El uso de esta plataforma facilita el diálogo entre los actores involucrados y asegura que 

la industria tabacalera no participe en la discusión. 

 

Recordemos que, en todo el mundo, la principal opositora a la implementación de las medidas de 

control del tabaco ha sido la industria tabacalera. Se ha demostrado que el discurso de esa industria 

consta siempre de los mismos argumentos y que estos son refutables, por lo que la colaboración 

entre sectores permitirá ganar la batalla por una sociedad libre de tabaquismo.  

 

 

Lecciones aprendidas 
 

 

1. Se ha demostrado que aumentar los impuestos selectivos al consumo de tabaco es la 

medida más costo eficaz para reducir el consumo y evitar que surjan nuevos fumadores. Sin 

embargo, esta medida sigue siendo subutilizada en la Región de las Américas.  

 

2. Si bien los impuestos selectivos al consumo de tabaco están dentro de la competencia de 

las autoridades de finanzas, deben ser considerados también como una herramienta de 

salud pública. Por eso, las autoridades de salud y finanzas deben trabajar y defender la 

medida de forma conjunta. Los nuevos voceros de los organismos multilaterales pueden ser 

una gran conexión para facilitar este acercamiento, a la vez que serán un gran apoyo 

técnico. 

 

3. La técnica SCARE describe las estrategias que adopta la industria para atacar los impuestos 

selectivos al consumo de tabaco. Los gobiernos, la sociedad civil y los demás actores 

encargados de abogar por esta medida tienen que reconocer estos retos y diseñar 

estrategias para contrarrestarlos.  

 

 
3 Si desea ser parte de RITA, envíe su postulación a rita@salutia.org. 

mailto:rita@salutia.org
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4. Son varias las organizaciones que pueden ayudar a desarrollar evidencias para promover la 

implementación de medidas de control del tabaco4. Estas investigaciones se deben priorizar 

sobre la base de las necesidades de la Región que se explicaron previamente. A su vez, la 

sociedad civil debe seguir insistiendo en que se dé prioridad a los impuestos selectivos al 

consumo de tabaco en la agenda política. 

 

5. Mantener un diálogo permanente entre los diferentes sectores involucrados será clave para 

que la implementación de esta medida sea un éxito. La RITA pretende ser un punto de 

encuentro para la comunidad de control del tabaco y facilitará la coordinación de los 

esfuerzos en la Región.  

 
4 Entre las organizaciones que pueden colaborar se encuentran la Organización Panamericana de la Salud (OPS), la Secretaría del CMCT, 
la Campaign for Tobacco-Free Kids (Campaña para Niños Libres del Tabaco), la Sociedad Americana Contra el Cáncer, la Universidad de 
Illinois en Chicago, la Unión Internacional Contra la Tuberculosis y Enfermedades Respiratorias, la Johns Hopkins Bloomberg School of 
Public Health y el Instituto de Efectividad Clínica y Sanitaria. 
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