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El tabaco es un importante factor de riesgo

de las principales enfermedades croénicas

no trasmisibles (ENT) las cuales son actual-

mente responsables de casi dos tercios de las
muertes a nivel mundial. Estas enfermedades incluyen
principalmente las enfermedades cardiovasculares,
canceres, diabetes y enfermedades respiratorias (1,2).
En las Américas, las ENT son responsables del 77%
de todas las defunciones y dentro de ellas el tabaco
es responsable del 15% de las muertes por enferme-
dades cardiovasculares, el 26% de las muertes por
cancer y el 51% de las muertes por enfermedades
respiratorias (3).

El consumo de tabaco y la exposicion al humo de
tabaco ajeno contindan siendo unas de las principales
causas individuales de mortalidad, morbilidad y
discapacidad prevenibles. Es responsable, a nivel
mundial, del 12% de todas las muertes de los adultos
mayores de 30 afios. En la Region de las Américas esta
proporcion es incluso superior a la mundial, dando
cuenta del 16% de todas las muertes de adultos. (3).

Si consideramos el consumo y la exposicion pasiva,
el tabaco mata a casi 6 millones de personas anual-
mente en el mundo y alrededor de 1 millén en las
Américas. Si las tendencias actuales contindan,
a partir del afio 2030 el tabaco matara a mas de
8 millones de personas en todo el mundo. El1 80% de
estas muertes prematuras ocurrirdn en paises de
ingresos bajos y medianos con las implicaciones
que esto tendra para los sistemas de salud y las
economias de estos paises (4,5).

La prevalencia de tabaquismo en el mundo es del
24% siendo el consumo de tabaco mayor entre los
hombres (40%) que entre las mujeres (9%). Sin
embargo, existe una amplia variacién en la distribu-
cion por sexo de una region a otra. La Region de las
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Américas presenta la menor diferencia entre las
prevalencias del consumo femenino y masculino en
adultos, mostrando una creciente feminizacion del
consumo (6). Este aspecto es incluso mas acentuado
en la poblacién de 13 a 15 afios.

En las Américas existen 145 millones de fumadores,
lo que representa el 12% de los mas de mil millones
de fumadores del mundo. En la Region, la prevalencia
del tabaquismo en la poblacién adulta es del 22% y
ocupa el cuarto lugar entre las seis regiones de la
OMS (6). La prevalencia estandarizada de consumo
actual de tabaco fumado en adultos (Grafica 2) varia
ampliamente entre los paises, desde 41% en Chile a
7% en Barbados y Saint Kitts y Nevis (7).

Los datos provistos por la Encuesta mundial de
tabaquismo en jovenes (GYTS, por su sigla en inglés:
Global Youth Tobacco Survey) muestran que la
prevalencia del uso de cualquier producto de tabaco
en el grupo etario de 13 a 15 afios varia de 35,1% en
Chile a 2,8% en Canada. Denotando la feminizacion
del consumo en la Region, en algunos paises las
mujeres jovenes presentan una prevalencia de uso
de productos de tabaco igual o mayor que los
hombres (Grafica 3).

Tradicionalmente en la Region de las Américas, la
atencion ha sido enfocada mayoritariamente en
el consumo de cigarrillos, dejando de lado otros
productos de tabaco, como las pipas de agua y el
tabaco sin humo.

El tabaco sin humo es aquel que se consume sin
combustidn, ya sea por la via nasal (ej. rapé) o por via
oral: mascado, chupado o aplicado en las encias
(ej. tabaco de mascar, chimd, snus, etc.). Erroneamente
se cree que el tabaco sin humo es una alternativa
menos nociva al tabaco de fumar, ademas de ser menos
costoso y de ser visto como una opcion en los lugares
donde se prohibe fumar; por esta razén no se deberia
dejar de vigilar la evolucién de su consumo (8). Las
encuestas de adultos en donde la informacion sobre
uso de productos de tabaco sin humo esta disponible,
muestran que el consumo de estos productos es bajo,
variando entre 3.5% en Venezuela y 0.1% en Saint
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Kitts y Nevis (Grafica 4). Sin embargo, la informaciéon
obtenida de la GYTS en el grupo de 13 a 15 afos de
edad indica que en este rango etario la prevalencia en
la Region varia entre 12.6% en Republica Dominicana
amenos 1% en Canada. El Caribe es la subregion en la
cual el consumo de tabaco sin humo es mas prevalente.
En general los hombres jovenes usan mas tabaco sin
humo que las mujeres jévenes, aunque en algunos
paises el consumo es similar en hombres y mujeres
como en Jamaica, Belice, Pert, Suriname y Bolivia®
(Grafica 5).

El consumo de tabaco no conoce fronteras socio-
econdmicas y se ha demostrado que es muy costoso
para la sociedad. La epidemia de tabaquismo, asi
como la de las ENT, causan aun mas dafio en los
paises de ingresos bajos que en los de ingresos altos
y también entre los mas pobres dentro de aquellos
(9). Estudios recientes han identificado el control
del tabaco como una estrategia eficiente en funcion
de los costos (2, 10, 11). Invertir en la imple-
mentacion del Convenio Marco de la Organizacion
Mundial de la Salud para el Control del Tabaco
(CMCT de la OMS) es una prioridad asequible y
eficiente en funcion de los costos para la prevencion
de las ENT, siendo varias de sus medidas catalogadas
como “best buys” para la prevencion de dichas enferme-
dades (2, 11).

Un factor que no puede dejar de mencionarse cuando
se analiza la situacién del tabaquismo, es la actividad
de la industria tabacalera. En las Américas esta indus-
tria sigue direccionando la comercializaciéon y promo-
cién de sus productos a las poblaciones de ingresos
bajos, mujeres y jovenes, y a su vez estd implemen-
tando estrategias cada vez mas agresivas en contra de
las politicas de control de tabaco.

A pesar de los avances que se registran en varios
paises de la Region, la epidemia de tabaquismo
continuara creciendo en las Américas, a menos que

se acelere significativamente el ritmo de adopcidén e
implementacion de leyes nacionales acordes con los
mandatos del CMCT de la OMS (12) y sus Directrices,
contrarrestando eficazmente los empefios de la indus-
tria por minar estos avances.

En resumen, para que los programas de control del
tabaco tengan mas impacto, es necesario incluir inter-
venciones de caracter poblacional que promuevan
entornos que a la misma vez que previenen la ini-
ciacién juvenil, alientan a los fumadores actuales a
dejar de fumar. Si bien el fin dltimo para terminar con
la epidemia de tabaquismo es que los jovenes no
empiecen a fumar, como se ve en la Grafica 1, la gran
carga de mortalidad debida al tabaco en la primera
mitad de este siglo solo podra evitarse si se logra que
las personas que fuman hoy, abandonen el uso del
tabaco (13).

La Unica forma de lograr cumplir con ambos cometi-
dos es la aplicacion completa y coordinada de todas
las medidas contenidas en el CMCT de la OMS.

Grafica 1 Muertes acumuladas calculadas debidas al tabaco
entre 1950 y 2050 segun diferentes estrategias de intervencion
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Fuente: Adaptado de La epidemia de tabaquismo: Los gobiernos y los
aspectos econdmicos del control del tabaco. Banco Mundial 1999. p. 93

Informacion obtenida de estadisticas sanitarias nacionales como por ejemplo el método Paso a Paso para la vigilancia de factores de riesgo de las ENT
(STEPs por su sigla en inglés Stepwise approach to NCD risk factors surveillance ) de la OMS, GATS y GYTS.
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Gréfica 2 Prevalencia estandarizada por edad para consumo actual de tabaco fumado en adultos en las Américas, 20112
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Los datos crudos estan disponibles en las hojas de resumen de pais (Anexo) para todos los paises excepto: Antigua y Barbuda, Honduras, Nicaragua, Santa Lucia y San

Fuente: En base al Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013: Hacer cumplir las prohibiciones sobre la publicidad, promocién y patrocinio del tabaco.
Datos disponibles para los Estados Miembros de OPS a diciembre del 2012.
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Grafica 4 Prevalencia del consumo actual de tabaco sin humo en adultos en las Américas, encuesta mas reciente?
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@Prevalencia de consumo actual de tabaco sin humo: porcentaje de la poblacion adulta que usé algun producto de tabaco sin humo en los treinta dias previos a la encuesta,
incluye usuarios diarios y ocasionales. Los datos presentados son datos crudos de encuestas nacionales, excepto en el caso de Saint Kitts y Nevis que es subnacional. Los
rangos etarios varian entre las distintas encuestas. Los datos no son comparables entre paises.

* datos no reportables

Fuente: En base al Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013: Hacer cumplir las prohibiciones sobre la publicidad, promocién y patrocinio del tabaco.
Datos disponibles para los Estados Miembros de OPS a diciembre del 2012.

Grafica 5 Prevalencia del consumo actual de tabaco sin humo en jévenes en las Américas, encuesta mas reciente?
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doptado por unanimidad por la 562 Asam-
blea Mundial de la Salud el 21 de mayo del
2003, el CMCT de la OMS es el primer paso
en la lucha mundial contra la epidemia
de tabaquismo. El Convenio entré en vigor a los
90 dias de la 402 ratificacion, el 27 de febrero del 2005.
Actualmente cuenta con mas de 170 Estados Parte?;
convirtiéndose en uno de los pactos de mas rapida
aceptacion en la historia de las Naciones Unidas. El
tratado presenta un modelo para los paises que
buscan reducir la oferta y la demanda de tabaco.

El CMCT de la OMS entra en vigor para cada Estado
al nonagésimo dia luego de que el pais ha hecho
el depdsito del instrumento de ratificacién ante
Naciones Unidas. Los Estados Miembros que han
ratificado el Convenio, se convierten en Partes en él
y estan legalmente vinculados por sus disposiciones.
Aquellos paises que atin no son Partes pueden incor-
porarse al Convenio mediante la adhesion, proceso
de un solo paso equivalente a la ratificacion.

De los 35 paises de la Region de las Américas, 29 son
Partes. Hay cinco paises que hasta ahora sélo han
firmado el Convenio, lo cual implica que se esfor-
zaran de buena fe en buscar la voluntad politica
necesaria para su ratificacién y en no socavar los
objetivos propuestos en él (Cuadro 1).

El CMCT de la OMS incluye mecanismos para dis-
minuir tanto la oferta como la demanda de productos
de tabaco y su aplicacion integral evita que los
jovenes se inicien en el consumo, protege a los no
fumadores de la exposicion al humo de tabaco ajeno,
ayuda a los consumidores a abandonar el consumo
y a los exconsumidores a mantener la abstinencia.

La Conferencia de las Partes (COP), 6rgano resolutivo
del Convenio, ha adoptado una serie de directrices
para la aplicacion del mismo que abarcan los articu-
los 5.3,8,9y 10 (parciales) 11, 12,13 y 14.

“http://www.who.int/fcte/signatories_parties/es/index.html
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Las directrices tienen como objetivo ayudar a las
Partes a cumplir sus obligaciones segun las disposi-
ciones del Convenio, y reflejan los puntos de vista
consensuados acerca de los diferentes aspectos de
su implementacidn.

Asimismo, las direc-
trices fomentan prac-
ticas y normas opti-
mas para la aplicaciéon
del tratado ya que se
nutren de la expe-
riencia de los paises.
Actualmente, se estan
preparando directri-
ces sobre otros ar-
ticulos del Convenio.
En el 2008, la OMS desarroll6 el
paquete técnico MPOWER, como
punto de partida hacia una apli-
cacién completa del CMCT de la
OMS en el ambito nacional. Este
paquete consta de seis interven-
ciones, cada una de cuales refleja
una o mas de las disposiciones del
CMCT de la OMS.

;i CONVENIO MARCO
- DE LA OMS papa £
- CONIROL DEL TAACO

Directrices
parals oplica®®®

e

caion
201}

M (Monitor) Monitorear el consumo de tabaco y la
aplicacion de politicas de control de
tabaco

Proteger a la poblacion de la exposi-
cion al humo de tabaco

P (Protect)

O (Offer) Ofrecer ayuda para abadonar el uso
del tabaco
W (Warn)  Advertir sobre los peligros del tabaco

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

R (Raise) Aumentar los impuestos al tabaco

El 12 de noviembre del 2012, durante la 52 COP,
se adoptd un Protocolo para la eliminacién del comer-
cio ilicito de productos de tabaco, que desarrolla y

complementa los mandatos del Art. 15 del Convenio.
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Cuadro 1 Estado del CMCT de la OMS en la Regién

de las Américas

Ratificacion o Adhesion (a)

al CMCT OMS
Antigua y Barbuda 05 junio 2006
Argentina Solo firma
Bahamas 03 noviembre 2009
Barbados 03 noviembre 2005
Belice 15 diciembre 2005

Bolivia (Estado
Plurinacional de)

15 septiembre 2005

Brasil 03 noviembre 2005
Canada 26 noviembre 2004
Chile 13 junio 2005
Colombia 10 abril 2008 (a)
Costa Rica 21 agosto 2008
Cuba Solo firma
Dominica 24 julio 2006
Ecuador 25 julio 2006

El Salvador Solo firma
Granada 14 agosto 2007
Guatemala 16 noviembre 2005
Guyana 15 septiembre 2005 (a)
Haiti Solo firma
Honduras 16 febrero 2005
Jamaica 07 julio 2005
México 28 mayo 2004
Nicaragua 09 abril 2008
Panama 16 agosto 2004
Paraguay 26 septiembre 2006
Peru 30 noviembre 2004

Republica Dominicana

No ha firmado ni ratificado

Saint Kitts y Nevis

21 junio 2011

Santa Lucia 07 noviembre 2005
San Vicente y las

CrErEdEs 29 octubre 2010
Suriname 16 diciembre 2008
Trinidad y Tabago 19 agosto 2004
Uruguay 09 septiembre 2004

Venezuela (Republica
Bolivariana de)

27 junio 2006

Fuente: adaptado de http://www.who.int/fctc/signatories_parties/es/index.html

El Protocolo, es si mismo, un
nuevo tratado y estara abierto a

PROTOCOLO la firma de las Partes en el
s CMCT OMS por un afio.

Al igual que el CMCT de la

OMS, el Protocolo entrara en

@menE  vigencia internacional a los

90 dias del deposito del 40°
instrumento de ratificacion.

Ajulio del 2013, el Protocolo tiene 22 firmas a nivel
mundial, 5 de ellas pertenecientes a la Region de las
Américas (Cuadro 2).

Cuadro 2 Estado del Protocolo para la eliminacién del comercio
ilicito de productos de tabaco en la Region de las Américas

Pais Firma del Protocolo

Colombia 21 febrero 2013
Costa Rica 21 marzo 2013
Nicaragua 10 enero 2013
Panama 10 enero 2013
Uruguay 10 enero 2013

Nota: A julio del 2013 no hay aun ratificaciones.
Fuente: adaptado de http://www.who.int/fctc/protocol/ratification/es/

Reconociendo los retos de la aplicacién del CMCT
de la OMS en la Regién de las Américas, el Consejo
Directivo de la Organizaciéon Panamericana de la
Salud (OPS) adopté dos Resoluciones (14, 15) que
instan a los Estados Miembros a considerar la ratifi-
cacion del Convenio si no lo han hecho, y a aplicar,
cuando proceda, sus disposiciones. Asimismo se
insta a los Estados Miembros a reconocer y contrar-
restar los intentos de la industria tabacalera para
minar las politicas de control de tabaco.

En las siguientes secciones se hara un analisis del
estado de la aplicacién de algunas medidas del
Convenio en la Regién y en el Anexo se presentan
hojas de resumen por pafs.



APLICACION DEL
PAQUETE MPOWER
EN LA REGION

3.1 Situacion mundial y regional
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Grafica 6 Proporcién de la poblacién mundial cubierta por
algunas politicas de control del tabaco, 2012
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Nota: se consideran solo las medidas en su nivel méximo de aplicacion (ver las defini-
ciones de las correspondientes categorias en la seccién 3.2)

Fuente: adaptado del Informe de la OMS sbore la epidemia mundial de tabaquismo,
tabaquismo 2013. Hacer cumplir las prohibiciones de la publicidad, promocion y
patrocinio del tabaco. Datos disponibles a diciembre 2012.

Grafica 7 Proporcion de la poblacion de las Américas cubierta
por algunas politicas de control del tabaco, 2012
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Fuente: elaboracion propia. Datos disponibles a diciembre de 2012 para los Estados
Miembros de OPS.

El CMCT de la OMS es un marco para la acciéon y para
que tenga efecto a nivel nacional, es necesario que
cada pais incorpore las medidas del Convenio en su
legislacién nacional.

Si bien se ha avanzado desde la entrada en vigor del
CMCT de la OMS aun queda mucho por hacer, una
gran proporcion de la poblacién mundial ain no esta
cubierta por ni siquiera una de las medidas del
Convenio en su nivel maximo de consecucion, a pesar
de que la mayoria de los paises del mundo son Partes
al tratado (Grafica 6).

En la Region de las Américas el avance ha sido
importante, liderando en la aplicaciéon de algunas
medidas, sin embargo la cobertura de la poblacion
de la Regidn dista de ser completa (Grafica 7).

Medidas basicas como la proteccidn de la exposicion
al humo de tabaco al menos en lugares publicos
y de trabajo cerrados, no llega ain a cubrir a la mitad
de la poblacién de la Region. Apenas un cuarto de

la poblacion esta protegida de la perniciosa influen-
cia de la publicidad y promocion del tabaco.

La implementacion de las advertencias sanitarias en
el empaquetado y etiquetado de los productos de
tabaco, debia completarse, segtin lo indica el Convenio,
dentro de los tres afios de entrada en vigencia del
mismo para la Parte. Este plazo se ha cumplido para
casi todas las Partes de la Regién y solo 16 paises
tienen politicas completas (Grafica 8) .

En cuanto al aumento de los impuestos, la propor-
cion que éstos representan del precio final de los
productos de tabaco, solo ha alcanzado el nivel
recomendado por la OMS en dos paises. Sin embargo,
aun sin llegar a este nivel algunos paises han realizado
aumentos de los impuestos de los productos de
tabaco basados en razones de salud publica.

Por ultimo, en relacién al estado de aplicaciéon de las
acciones de vigilancia en control de tabaco en la
Region, si bien un 44% de la poblacién esta cubierta
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por sistemas de vigilancia integrales, este porcentaje
solo representa 6 paises, que cuentan con informa-
cién reciente, representativa y recolectada en forma

periddica (al menos cada 5 afios) tanto para jévenes
como para adultos.

Grafica 8 Estado de algunas politicas de control del tabaco en las Américas, 2013
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Nota: Se consideran solo las medidas en su nivel méximo de aplicacion (las definiciones de las categorias pueden verse en la seccion 3.2).

Fuente: elaboracion propia. Datos disponibles para los Estados Miembros de la OPS a julio del 2013.

3.2 Situacion por tipo de intervencion

onitorear el consumo de tabaco
y la aplicaciéon de politicas de
control de tabaco

La produccién de datos estandarizados y comparables
es importante para monitorear la epidemia de taba-
quismo en las Américas. La OPS/OMS y los Centros de
Prevencion y Control de Enfermedades de los Estados
Unidos han desarrollado el Sistema mundial de vigilan-
cia en tabaco (GTSS por su sigla en inglés Global Tobacco
Surveillance System) compuesto por la GYTS, encuesta
de base escolar realizada en jovenes de 13 a 15 afios y
la Encuesta mundial de tabaquismo en adultos (GATS
por su sigla en inglés Global Adult Tobacco Survey)
encuesta domiciliar aplicada en poblacién de 15 afios y
mas, incorporada al Sistema en el afio 2007. Todos los
paises de las Américas (a excepciéon de Canada) han
implementado la GYTS y 5 paises han implementado

GATS a la fecha. Para facilitar que los paises puedan
contar con informacién comparable y estandarizada, se
ha seleccionado un conjunto de preguntas de la GATS
consideradas basicas para evaluar el consumo y las
politicas de control de tabaco en los paises. Este con-
junto de preguntas llamado “Preguntas sobre tabaco
destinadas a encuestas” (TQS por su sigla en inglés
Tobacco Questions for Surveys ) esta disponible para su
inclusion en encuestas nacionales. El fortalecimiento de
los sistemas de vigilancia en control de tabaco con el
fin de producir datos estandarizados, comparables y
periddicos, no solo sobre el consumo de tabaco sino
también sobre la aplicacién de las politicas de control
de tabaco es fundamental en un programa de control de
tabaco integral, y asi es reconocido en el Convenio.

El Art. 20 del CMCT de la OMS requiere que las Partes
establezcan, seglin proceda, programas de vigilancia
nacional, regional y mundial de la magnitud, las pautas,
los determinantes y las consecuencias del consumo de
tabaco y de la exposiciéon al humo de tabaco. Con ese
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Figura 1 Estado de los sistemas de vigilancia de control de tabaco, en la Region de las Américas

Criterios

Datos recientes®?, representativosb y periddicos ©
tanto para adultos como para jévenes

Datos recientes® y representativosb tanto para
adultos como para jévenes

- Datos recientes?® y representa’[ivosb para adultos
j 0 para jévenes

No se conocen datos, 0 no hay datos recientes,
o los datos no son recientes® y representativos’

Datos no disponibles

@Datos del 2007 0 mas nuevos °Muestra de la encuesta
representativa de la poblacion nacional °Recolectados al
menos cada 5 afios

Fuente: Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de
tabaquismo, 2013. Hacer cumplir las prohibiciones de la
publicidad, promocién y patrocinio. Datos disponibles para
los Estados Miembros de OPS a dieiciembre 2012

fin, las Partes integraran programas de vigilancia del
tabaco en los programas nacionales, regionales y
mundiales de vigilancia sanitaria para que los datos se
puedan cotejar y analizar a nivel regional e interna-
cional, segiin proceda.

La figura 1 muestra el estado de los sistemas de vigi-
lancia en la Regidon de las Américas.

roteger a la poblacion de la
exposicion al humo de tabaco

La mitad de las personas que fuman eventualmente
moriran por causa del tabaco. Pero es necesario
destacar el hecho de que 600.000 personas que no
fuman mueren cada afio por enfermedades causadas
por la exposicion al humo de tabaco ajeno. Las inves-

tigaciones muestran claramente que respirar humo
de tabaco ajeno causa cancer asi como muchas
enfermedades graves del aparato respiratorio y
cardiovascular en nifios y adultos, las cuales a menudo
conducen ala muerte (16, 5). No existe un nivel seguro
de exposicion al humo de tabaco (17). La industria
del tabaco propone alternativas a los ambientes
100% libres de humo de tabaco, como la ventilacion
y areas designadas para fumadores, pero estas inter-
venciones no solucionan el problema. La prohibicion
completa de fumar en ambientes cerrados es la inica
intervencidn que efectivamente protege de los dafios
ocasionados por el humo de tabaco.

El Art. 8 del CMCT OMS y sus directrices requieren
que las Partes protejan a todas las personas contra
la exposicidn al humo de tabaco. En el marco de este
articulo, las Partes reconocen que la ciencia ha
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demostrado inequivocamente que la exposicién al
humo de tabaco ajeno causa muerte, enfermedad y
discapacidad, por lo que cada Parte se compromete
a adoptar medidas legislativas que protejan contra la
exposicion al humo de tabaco en lugares de trabajo
interiores, medios de transporte publico, lugares publi-
cos cerrados y segiin proceda otros lugares publicos.

El cuadro 3 muestra qué tipos de lugares publicos y
de trabajo son totalmente libres de humo de tabaco
segln ley nacional vigente en cada uno de los paises.
Un ambiente totalmente libre de humo de tabaco es
aquel espacio donde no se permite fumar en ningin
momento, en ninglin area de su interior, bajo ninguna
circunstancia. La figura 2 muestra la situacion de los
distintos paises en relacién a la aplicacion del Art. 8
del CMCT de la OMS.

frecer ayuda para abandonar el
uso del tabaco

Los usuarios de tabaco son victimas de la adiccion a la
nicotina. De cada cuatro fumadores tres afirman que
quieren dejar de fumar. Para algunos de los usuarios de
tabaco es dificil abandonar el uso por su cuenta, por ello el
acceso a consejeria y servicios de cesacion es una parte im-
portante de los programas integrales de control de tabaco.

En virtud del Art. 14 del CMCT OMSy sus directrices
cada Parte elaborara y difundira directrices apropiadas,
completas e integradas, basadas en pruebas cientificas
y en las mejores practicas y adoptara medidas eficaces
para promover el abandono del consumo de tabaco y el
tratamiento adecuado de la dependencia del tabaco.

Figura 2 Estado de la aplicacion del Art. 8 del CMCT de la OMS en la Regién de las Américas

Criterios

Todos los lugares publicos y de trabajo cerrados®

y el transporte publico son totalmente libres de
humo de tabaco (0 al menos 90% de la
poblacidn esta cubierta por legislacion subnacional).

Igual que la categoria anterior, pero esta pen-
diente la reglamentacién y/o la aplicacion.

Existe la posibilidad de crear areas para
fumadores, pero deben estar separadas,
completamente cerradas, y bajo condiciones
técnicas muy estrictas

De seis a siete tipos de lugares publicos y de
trabajo totalmente libres de humo de tabaco®.

De tres a cinco tipos de lugares publicos y de
trabajo totalmente libres de humo de tabacoP.

Hasta dos tipos de lugares publicos )éde trabajo
totalmente libres de humo de tabaco”.

Datos no disponibles

de trabajo utilizados para esta clasificacion
Espacio donde no se permite fumar en ningin momento, en
ningun &rea de su interior, bajo ninguna circunstancia.

| l’ @En Cuadro 3 se especifican los tipos de lugares publicos y

Fuente: Basado en el Informe de la OMS sobre la epidemia
mundial de tabaquismo, 2013 Hacer cumplir las prohibiciones
de la publicidad, promocién y patrocinio. Datos disponibles
para Estados Miembros de la OPS (datos fueron actualizados
por OPS en aquellos paises que aprobaron legislacion luego
de la fecha de cierre del informe de OMS)
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Cuadro 3 Normativa de ambientes libres de humo de tabaco en la Region de las Américas

Pais Centros Centros Universidades  Edificios Oficinas Restaurantes @ Pubsy Transporte
(fecha de la ley)? Sanitarios = Docentes guberna- cerradas bares publico

(No Universi- mentales

dades)

Antigua y Barbuda J
Argentina (2011) 4 J J J J J J J
Bahamas
Barbados (2010) J J J J J J J J
Belice
Bolivia (Estado J J J J
Plurinacional de)
Brasil © (2011) J J J J J J J J
Canada © (2007) J J J J J J J J
Chile (2013) J J J J J J J J
Colombia (2008) Y J J J J J J J
Costa Rica (2012) J J J J J J J J
Cuba J J J J
Dominica
Ecuador (2011) J J J J J J J J
El Salvador
Estados Unidos J
de América
Granada
Guatemala (2008) J J J J J J J J
Guyana J J J
Haiti
Honduras (2010) J J J J J J J J
Jamaica (2013) J J J J J J J J
México d J I o ’ ° °
Nicaragua J J J J J J
Panama (2008) J J J J J J J J
Paraguay J J
Peru (2010) J J J J J J J J
Repuiblica J J
Dominicana
Saint Kitts y Nevis
Santa Lucia
San Vicente y las
Granadinas
Suriname (2013) J J J J J J J J
Trinidad y Tabago J J J J J J J J
(2009)
Uruguay (2005) J J J J J J J J
Venezuela (Republica J J J J J J J J
Bolivariana de) (2011)

aSolo para leyes que establecen una prohibicion total de fumar en lugares publicos y de trabajo cerrados y en el transporte publico
aplicacion pendiente a julio 2013
CSi bien no existe una legislacion nacional, al menos el 90% de la poblacion esté protegida por leyes subnacionales 100% libres de humo de tabaco.
d Existe la posibilidad de crear areas para fumadores, pero deben estar separadas, completamente cerradas, y bajo condiciones técnicas muy estrictas

Fuentes: Adaptado del Informe mundial de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013. Hacer cumplir las prohibiciones de la publicidad, promocion y patrocinio.
Datos disponibles para Estados Miembros de la OPS a julio 2013 (datos actualizados por OPS en aquellos paises que aprobaron legislacion luego de la fecha de cierre del informe
de OMS).
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Para ello; las Partes deberan idear y aplicar programas efi-
caces de promocion del abandono del consumo de tabaco
en lugares tales como instituciones docentes, unidades de
salud, lugares de trabajo y entornos deportivos. Ademas
debera incorporar el diagnostico y el tratamiento de la
dependencia del tabaco y servicios de asesoramiento en
programas, planes y estrategias nacionales de salud y
educacion, con la participacion de profesionales de la salud,
trabajadores comunitarios y asistentes sociales, segin
proceda; y colaborara con otras Partes para facilitar la
accesibilidad y asequibilidad de los tratamientos de la de-
pendencia del tabaco, incluidos productos farmacéuticos.

En suma un tratamiento eficaz de la dependencia del
tabaco debe incluir: servicios de asesoramiento incor-
porados en la atencién primaria, que sean de facil
acceso; lineas telefénicas gratuitas para dejar de fumar,
y acceso a medicamentos gratuitos o de bajo costo.

Si bien la mayoria de los que dejan de fumar; lo hacen
sin ningln tipo de intervencion, el uso de medicamentos
para la cesacion duplica las posibilidades de dejar de
fumar exitosamente, y la administracién de la medica-
cién junto con el asesoramiento aumenta ain mas dicha
probabilidad (18). La figura 3 muestra un resumen de
la disponibilidad de tratamiento en los distintos paises.

Advertir sobre los peligros
del tabaco

Pese a la evidencia concluyente sobre los peligros del
tabaco, no todos los consumidores comprenden la
magnitud de los riesgos para su salud (19, 20). Las
advertencias sanitarias, en los paquetes de cigarrillos
y otros productos de tabaco, ayudan a informar a
los consumidores de estos peligros. Ellas son un com-

en la Region de las Américas

Figura 3 Estado de la disponibilidad de tratamientos de la dependencia del tabaco y cobertura de costos

Criterios

Hay disponibilidad de linea telefénica de cesacion,
servicios de cesacion @y terapias de sustitucion
nicotinica (TSN) con cobertura total de costos

Hay disponibilidad de TSN y/o de algunos
servicios de cesacion. Al menos uno de ellos
tiene cobertura de costos

Hay disponibilidad de TSN y/o de algunos
servicios de cesacion. Ninguno de ellos tiene
cobertura de costos.

Ninguna

Datos no disponibles

@ Apoyo para cesacion disponible en cualquiera de los siguientes
lugares: centros de salud u otros servicios de atencion primaria,
hospitales, oficinas de profesionales de la salud, o en la comu-
nidad

Fuente: Basado en el Informe de la OMS sobre la epidemia
mundial de tabaquismo, 2013 Hacer cumplir las prohibiciones
de la publicidad, promocion y patrocinio. Datos disponibles para
los Estados Miembros de la OPS a diciembre 2012
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ponente importante en los programas nacionales de
educacion para la salud y se pueden aplicar practi-
camente sin costo para los gobiernos.

El Art. 11 del CMCT OMS y sus directrices requieren
que cada Parte adopte medidas que incluyan la pre-
sentacion de una serie rotativa de advertencias sani-
tarias y otros mensajes apropiados en los paquetes de
productos de tabaco, que cubran idealmente el 50% o
mas de las superficies principales expuestas y que
preferentemente incluyan imagenes o pictogramas.

Las Partes también se aseguraran de que en el empa-
quetado y etiquetado no se promocione un producto
de tabaco de manera falsa, equivoca, engafiosa o que
pueda directa o indirectamente crear una impresion
errénea sobre sus caracteristicas, efectos para la
salud, riesgos o emisiones.

Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

Las Partes deben cumplir con este articulo dentro de
los 3 afios de entrada en vigencia del tratado para
cada Parte. El pais mas avanzado en el mundo en este
concepto es Australia que desde diciembre del 2012
ha implementado el empaquetado genérico para los
productos de tabaco.

En la Region este es uno de los articulos del Convenio
que ha avanzado sustantivamente, con algunos paises
que han aplicado advertencias sanitarias de hasta el
80% de las superficies principales expuestas del
empaquetado.

El cuadro 4 muestra los requisitos especificos esta-
blecidos en cada pais para las advertencias sanitarias
en los paquetes de tabaco. La figura 4 presenta el
panorama de la aplicacién de las advertencias sani-
tarias en la Region.

- N

ar

:F

Figura 4 Estado de la aplicaciéon del Art. 11 y caracteristicas de las advertencias sanitarias en la Region de las Américas

Criterios
Advertencia grande® con todas las caracteristicas
apropiadasb

Igual que la categoria anterior pero esta
pendiente la reglamentacién o aplicacion

Advertencia mediana® con todas las caracteristi-
cas apropiadasb o Advertencia grande® pero le
falta una 0 méas caracteristicas apropiadas®

Igual que la categoria anterior pero esta
pendiente la reglamentacién o aplicacion

Advertencia mediana® faltan una o mas
caracteristicas apropiadas® o Advertencia
grande?, faltan cuatro o més caracteristicas
apropiadas®

Ninguna advertencia o advertencia pequefia®

Con la informacién contenida en la ley no se
puede clasificar

Datos no disponibles

@ Advertencia grande: Promedio de frente y dorso del paquete
al menos 50%
Las caracteristicas consideradas se describen en el Cuadro 4
¢ Advertencia mediana: Promedio de frente y dorso entre 30%
y 49%
d Advertencia pequefia: Promedio de frente y dorso menos 30%

Fuente:

Basado en el Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de
tabaquismo, 2013 Hacer cumplir las prohibiciones de la publi-
cidad, promocién y patrocinio Datos disponibles para Estados
Miembros de la OPS a julio 2013 (datos actuali-zados por OPS
en aquellos paises que aprobaron legislacion luego de la fecha
de cierre del informe de OMS)
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Cuadro 4 Caracteristicas de las advertencias sanitarias en el empaquetado de tabaco, en la Region de las Américas.

Pais (fecha de la Porcentaje Numero® ¢Aparecen ¢Describen ¢Tipo ¢Son ¢Escritas  ¢lIncluyen ¢Prohibicion

legislacién)? de las en todo el los efectos = de letra rotativas?® en idioma imagenes?® de términos
superficies empaque- nocivos del tamano principal engano-
principales® tado para tabaco para y color del pais?® S0s?°

(promedio- venta al por la salud?® indicado
frente/ menor?® por ley?°
dorso)

Antigua y Barbuda

Argentina (2011) 50-50/50 10 J J J ] J J J
Bahamas d J J

Barbados

Belice d 1 J J

Bolivia (Estado Pluri- | 50-50/50 7 N J J J J J J
nacional de) (2009)

Brasil (2003) © 65-30/100 10 J J J J J J J
Canada (2011) 75-75/75 16 J J J d A J J
Chile (2006) 50-50/50 10f J J J J J J J
Colombia 30-30/30 6 J J J J J J J
Costa Rica (2012) 50-50/50 12f J J J J J J N
Cuba 30-30/30 5 J J il J J J
Dominica

Ecuador (2012) 60-60/60 6 J J J J J J J
El Salvador(2011) 50-50/50 12 J J J J J J J
Estados Unidos 50-50/50 9 J J J J J J J
de América 9

Granada

Guatemala 13-25/0 6 J J J J) J

Guyana d 1 J N

Haiti

Honduras " 50-50/50 7 J J J J J J N
Jamaica (2013) 75-75/75 16f J J J d A J J
México (2009) 65-30/100 8 J J J J J J N
Nicaragua ' 50-50/50 6 J N J J J J
Panaméa (2005) 50-50/50 5 J J J J J J N
Paraguay g 1 J J

Peri(2010) 50-50/50 12 J J J J J J J
Republica Dominicana d 1 J J J

Saint Kitts y Nevis

Santa Lucia

San Vicente y

las Granadinas

Suriname(2013)! 50-50/50 d J J . d d J J
Trinidad y Tabago * d d J J J d J o J
Uruguay (2005) 80-80/80 4 J J n J o J V!
Venezuela (Republica | 50-0/100 10 J J J J J J J
Bolivariana de) (2004)

@Solo para paises con advertencias grandes y con todas las caracteristicas apropiadas.
b Estas son las caracteristicas usadas para la clasificacion de las leyes.
© Términos engafiosos incluyen, sin limitarse a : “bajo contenido de alquitran”, “livianos”, “ultralivianos”, “suaves”.
No especificado en la ley
© El texto adicional ocupando el 30% de la cara frontal comenzara a aplicarse a partir del 1° de enero del 2014.
! Las imagenes se usan combinadas en pares.
9 Ley aprobada pero no aplicada a julio del 2013. La aplicacion del reglamento promulgado por la FDA ha sido demorada.
,h No hay un documento publicado aprobando las imagenes. El ente rector da la informacion directamente a las empresas.
" Ley no reglamentada a julio del 2013.
I Las advertencias sanitarias entraran en vigencia en junio del 2014. A julio del 2013 el reglamento se haya en proceso de elaboracion.
Kla ley no ha sido reglamentada y con la informacion que provee no se puede clasificar.
Solo se permite una presentaciéon por marca.

FUENTE: Adaptado del Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013 Hacer cumplir las prohibiciones de la publicidad, promocién y patrocinio Datos disponibles
para Estados Miembros de la OPS a julio 2013 (datos actualizados por OPS en aquellos paises que aprobaron legislacion luego de la fecha de cierre del informe de OMS)
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Hacer cumplir las prohibiciones
sobre publicidad, promocion y
patrocinio

Millones de fumadores mueren cada afio a causa de
enfermedades relacionadas con el tabaco; por lo tanto el
reclutamiento de nuevos fumadores es crucial para la
salud financiera de la industria tabacalera. Los jovenes y
las mujeres son en general los mayores destinatarios de
los esfuerzos publicitarios. La publicidad, promocién y
patrocinio de los productos de tabaco (PPPT) asocian el
entretenimiento, la felicidad, la belleza y los eventos
deportivos entre otros, con el uso del tabaco, lo cual lo
hace muy deseable para el publico objetivo. La PPPT
generalizada “normaliza” el uso de tabaco, el cual es pre-
sentado como un producto mas de consumo, dificultando
el entendimiento de los riesgos de su uso (21).

En virtud del Art 13 del CMCT OMS y sus directrices,
las Partes reconocen que una prohibicién total de la
publicidad, la promocién y el patrocinio reducirian el
consumo de productos del tabaco. El CMCT de la OMS
requiere que se proceda a dicha prohibicién dentro de

Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

los cinco afios de la entrada en vigencia del tratado. En
los infrecuentes casos en que una Parte no esté en
condiciones de proceder a una prohibicion total debido
a su constitucion o sus principios constitucionales, apli-
cara las siguientes restricciones: prohibira la publicidad
falsa o engafiosa, exigira que las advertencias sanitarias
acompafien toda publicidad, restringira el uso de incen-
tivos que fomenten la compra de productos del tabaco,
y prohibira o restringira la publicidad, promocién y
patrocinio en la mayor cantidad de medios posibles,
entre otras. Asimismo, deberian exigir a la industria del
tabaco que revele sus gastos en publicidad, promocién
y patrocinio. De todas formas, pocos paises en el mundo
tienen realmente limitaciones de este tipo.

El cuadro 5 presenta las formas de PPPT que estan
completamente prohibidas a nivel nacional. Se entiende
como prohibicién completa en un medio o forma de
comunicacién, cuando la PPPT esta totalmente pro-
hibida en ese medio o forma de comunicacidn, sin
excepciones por publico objetivo u horario. La figura 5
muestra la situacion regional de la aplicacion de este
articulo del CMCT de la OMS.

Figura 5 Estado de la aplicacion del Art. 13 del CMCT de la OMS en la Regién de las Américas

Criterios

Prohibicion de todas las formas de publicidad
directa e indirecta @

Prohibicion en TV nacional, radio y medios impre-
s0s, asi como algunas pero no todas las otras
formas de publicidad directa e indirecta?.

Prohibiciéon en la TV, radio y medios impresos
nacionales solamente.

Ausencia completa de prohibiciones o prohibicion
que no cubre al menos TV, radio y medios impre-
s0s a nivel nacional

Datos no disponibles

@ El cuadro 5 muestra los tipos de PPPT utilizados en la
clasificacion.

Fuente:

Basado en el Informe de la OMS sobre la epidemia mundial
de tabaquismo, 2013. Hacer cumplir las prohibiciones de la
publicidad, promocién y patrocinio. Datos disponibles para
Estados Miembros de la OPS a julio 2013 (datos actualiza-
dos por OPS en aquellos paises que aprobaron legislacion
luego de la fecha de cierre del informe de OMS).
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Cuadro 5. Normativa de prohibicion de la publicidad, promocién y patrocinio del tabaco (PPPT) en la Region de las Américas.

Prohibiciones de publicidad directa

Pais (afio de la ley?) TV y radio Revistas y Vallas Punto de Internet® Exhibici6n del
nacional® periédicos publicitarias y ventaP producto en el punto

locales® anuncios al de venta

aire libre®

Antigua y Barbuda
Argentina
Bahamas
Barbados

Belice

Bolivia (Estado
Plurinacional de)

Brasil (2011)

Canada

Chile (2013)

Colombia (2009)

Costa Rica

Cuba

Dominica

Ecuador

El Salvador

Estados Unidos de América
Granada

Guatemala

Guyana

Haiti

Honduras

Jamaica

México

Nicaragua

Panama (2008)

Paraguay

Peru J J
Republica Dominicana
Saint Kitts y Nevis
Santa Lucia

San Vicente y
las Granadinas

Suriname (2013)
Trinidad y Tabago
Uruguay

Venezuela (Republica
Bolivariana de)

<_|<—

<= <
<= <_
<= <_
< ||
<=

< |<_
< |<_
< |<_

<< |<—

<=
< ||

<=
<
<=
a
2
©

@Solo para leyes con prohibiciones completas de la PPPT

b Estas son las formas de publicidad directa e indirecta usadas en la clasificacion de los paises que se muestra en la figura 5
© Se permite solo en el interior, no puede ser vista desde el exterior y no puede ser mayor de 1mt2

dse permite sélo en el interior, y debe llevar una advertencia sanitaria de igual tamafio que la publicidad

¢ En superficies comerciales superiores a 100 m2

Fuente:
Adaptado del Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013. Hacer cumplir las prohibiciones de la publicidad, promocién y patrocinio. Datos disponibles
para Estados Miembros de la OPS a julio 2013 (datos actualizados por OPS en aquellos paises que aprobaron legislacion luego de la fecha de cierre del informe de OMS)
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Cuadro 5. Normativa de prohibicién de la publicidad, promocion y patrocinio del tabaco (PPPT) en la Region de las Américas. (continuacion)

PAIS (afio de laley) 2 Distribucion Descuentos Extensiébn =~ Uso comun colocacion de ' Aparicion de = Patrocinio
gratuita por promocionales ® de Marca®® de marcas®? productoso = productos o de eventos ®
correo u otros marcas de marcas de

medios P tabaco en TV tabacoen TV
o peliculas ® o peliculas ®

Antigua y Barbuda
Argentina J J J J J
Bahamas
Barbados
Belice

Bolivia (Estado
Plurinacional de)

Brasil (2011)
Canada

Chile (2013)
Colombia © (2009)
Costa Rica

Cuba

Dominica
Ecuador J
El Salvador

Estados Unidos
de América

Granada
Guatemala J
Guyana
Haitf
Honduras
Jamaica
México J J J J
Nicaragua
Panama (2008) J J J J J J J
Paraguay

Peru

Republica Dominicana
Saint Kitts y Nevis

<= <
<=

< ||

< ||
<=

< ||
<= <

< |-
< |-
< |2
<_ |-

Santa Lucia

San Vicente y
las Granadinas

Suriname (2013) J 4 J J
Trinidad y Tabago
Uruguay

Venezuela (Republica
Bolivariana de)

<=
<=

<_ |-
< |-

@Solo para leyes con prohibiciones completas de la PPPT
Caracteristicas usadas para la clasificacion de la figura 5.

¢ Nombre de una marca de tabaco usado en productos no tabaquicos.

9 Nombre de un producto no tabaquico usado en productos de tabaco.

® A pesar de que la ley no prohibe explicitamente el uso comin de marcas y no provee una definicion para publicidad y promocion de tabaco, se interpreta
que esta incluido dentro de la prohibicion existente porque el pais es Parte al CMCT OMS y se asume que cumple con las definiciones del mismo.

Fuente:

Adaptado del Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013 Hacer cumplir las prohibiciones de la publicidad,

promocién y patrocinio Datos disponibles para Estados Miembros de la OPS a julio 2013 (datos actualizados por OPS en aquellos paises que aprobaron
legislacion luego de la fecha de cierre del informe de OMS)
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Aumentar los impuestos
al tabaco

En virtud del Art. 6 del CMCT de la OMS, las Partes
reconocen que las medidas relacionadas con los precios
e impuestos son un medio eficaz e importante para
que diversos sectores de la poblacion, en particular los
jovenes y las poblaciones de menores ingresos, reduz-
can su consumo de tabaco. Cada Parte debera aplicar
politicas fiscales y de precios a los productos de tabaco
a fin de contribuir a los objetivos de salud tendientes a
la reduccién de su consumo. Numerosos estudios en
diferentes entornos socio-econémicos han demostrado
la efectividad de impuestos y precios mas altos en la
reduccion del consumo de tabaco (22).

De todos los impuestos a los productos de tabaco, los
impuestos al consumo son los mas importantes para
lograr el objetivo sanitario de reducir el consumo de
tabaco, ya que se aplican exclusivamente a los pro-
ductos de tabaco y aumentan los precios de estos
productos en relacion con los precios de otros bienes
y servicios, a diferencia de los impuestos que se apli-
can a una amplia gama de productos y servicios,
como los impuestos sobre el valor agregado (IVA)
o los impuestos generales sobre el consumo. Los
impuestos al consumo pueden ser especificos (una
cifra absoluta) o ad valorem (un porcentaje), ambos
son instrumentos a disposicion de los gobiernos y
pueden usarse en forma individual o combinada.
Un impuesto especifico de tasa unica conduciria
a aumentos relativamente mayores de precios y
reduciria la participacion de mercado de los cigarrillos
baratos, pero a fin de que este efecto se mantenga en
el tiempo, debe establecerse un mecanismo de ajuste
a fin de mantener el mismo ritmo que la inflacién
y que los aumentos de los ingresos reales. Si bien la
recomendacién es que los impuestos representen un
75% o mas del precio final de venta del producto, las
buenas practicas en medidas impositivas destinadas
a reducir la asequibilidad de productos de tabaco
involucran un accionar mas amplio incluyendo el
fortalecimiento de las administraciones tributarias
para monitorear el mercado de tabaco y evaluar el
impacto que aumentos de impuestos tienen en él.
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Del mismo modo, si bien precios altos son efectivos
en reducir el consumo de tabaco, es importante tener
presente que un precio elevado en si mismo no es in-
dicativo de que se estén usando los impuestos como
instrumento de politica para elevar dichos precios y
asf contribuir a un objetivo sanitario.

Los impuestos al tabaco son usualmente aceptados por
la poblacién, incluyendo quienes consumen tabaco;
debido a que la mayoria de las personas tienen la per-
cepcidn general de que es dafiino; aunque no conozcan
los dafios especificos que el tabaco causa a la salud.

Impuestos mas altos incrementaran la recaudacion
fiscal y estos fondos adicionales podran ser usados
para programas de control de tabaco asi como para
otras iniciativas sanitarias y sociales. Usar la recau-
dacion fiscal de esta manera a su vez aumentara el
apoyo de la poblacién al aumento de impuestos.

Grafica 9 Costa Rica: precios e impuestos, paquete de la marca
mas vendida y recaudaciones por impuestos al tabaco.

£ss736 [ POOU
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] 55,7%

2008 2010 2012

20000

Precio e impuestos, CRC

[ 10000

|
0

Recaudacién por impuesto total al tabaco, millones CRC

W Precio Impuesto total Recaudacién por impuesto total al tabaco
Fuente:
Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013. Hacer cumplir las

prohibiciones dela publicidad, promocién y patrocinio.

A pesar de lo que proclama la industria tabacalera,
impuestos mas altos no necesariamente llevan a
contrabando y otros tipos de evasiones de impuestos.
Las medidas de control y fiscalizacion son mas
importantes para prevenir el contrabando que varia-
ciones en las tasas de impuestos. Los paises deben
desarrollar acciones encaminadas a fortalecer la
capacidad de control y fiscalizaciéon de sus adminis-
traciones tributarias y aduaneras para prevenir el
contrabando y la evasién tributaria.

En los ultimos afios, algunos paises de la Region
han avanzado en la implementacién de medidas de
impuestos y precios al tabaco. La grafica 9 muestra el



caso de Costa Rica, pais que en el 2012 aprobé una ley
integral de control de tabaco que legisla sobre varios
mandatos del CMCT OMS incluyendo un aumento en
los impuestos al tabaco equivalente a US$0.80 por
paquete de cigarrillos y estableciendo que toda la
nueva recaudacion sea destinada a programas de con-
trol de tabaco y otras iniciativas de salud. El porcentaje
que los impuestos representan del precio final al con-
sumidor pasé de 55.7% en el 2008 a71.5% en el 2012
con el precio de la marca mas vendida de cigarrillos

Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

subiendo en 73%. Los impuestos, ademas, aumentaran
automaticamente cada afio.

Lafigura 6 presenta la situacion actual de los impuestos
en la Region segun el porcentaje que éstos representan
del precio final. El cuadro 6 presenta la evolucién de
precios e impuestos entre los afios 2008 y 2012, de un
paquete de 20 cigarrillos de la marca mas vendida en
el pais.

Criterios

Los impuestos representan mas del 75% del
precio final

Los impuestos representan del 51 al 75% del
precio final

Los impuestos representan del 26 al 50% del
precio final

Los impuestos representan 25% o menos del
precio final

Datos no reportados/no disponibles

Fuente:

Basado en el Informe de la OMS sobre la epidemia mundial
de tabaquismo, 2013. Hacer cumplir las prohibiciones de la
publicidad, promocién y patrocinio. Datos disponibles para
Estados Miembros de la OPS a diciembre del 2012
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Cuadro 6 Impuestos y precios para un paquete de 20 cigarrillos, de la marca mas vendida, 2008-2012. Regién de las Américas

2008 {0} P

Precio paquete de Impuestos® como % Precio paquete de Impuestos® como %

20 cigarrilos dela | del precio de la marca 20 cigarrillos de la del precio de la marca

marca mas vendida mas vendida marca mas vendida mas vendida

en el pais (en ddlares en el pais (en ddlares
internacionales PPP?). internacionales PPP?).

Antigua and Barbuda 3,20 6,60% 3,10 6,60%
Argentina 2,11 69,20% 2,74 67,83%
Bahamas °© 3,35 31,23% 4,58 37,71%
Barbados 8,89 47,77% 7,96 48,76%
Belice 4,69 19,17% 4,69 21,19%
Bolivia (Estado Plurinacional de) 1,99 41,00% 2,34 42,03%
Brasil © 1,59 57,15% 2,26 63,15%
Canada °d 6,38 64,55% 6,80 64,45%
Chile © 3,56 76,37% 4,39 81,24%
Colombia © 1,48 34,31% 2,01 43,77%
Costa Rica © 2,33 55,72% 3,30 71,50%
Cuba C 75,00% C 75,13%
Dominica 2,63 25,61% 3,13 283,40%
Ecuador © 3,39 64,29% 4,83 73,02%
El Salvador 2,79 41,47% 3,96 51,75%
Estados Unidos de América ©®© 4,58 36,57% 6,07 42,93%
Grenada 3,87 40,50% C S
Guatemala 2,26 56,71% 2,76 48,98%
Guyana 3,02 35,85% 3,30 30,15%
Haiti
Honduras 2,23 45,25% 3,50 34,03%
Jamaica 9,74 43,88% 12,19 46,06%
México © 3,58 61,17% 4,47 66,62%
Nicaragua 2,90 19,79% 3,06 29,11%
Panama 3,32 36,59% 5,96 56,52%
Paraguay °© 0,40 18,83% 0,65 17,34%
Peru 2,65 41,85% 3,14 42,14%
Republica Dominicana © 4,87 57,03% 5,36 58,59%
Saint Kitts y Nevis © 2,45 18,20% 3,48 19,96%
Santa Lucia 4,40 30,08% 5,39 19,72%
San Vicente y las Granadinas °© 3,78 14,71% 3,97 14,88%
Suriname °© 2,59 58,14% 3,23 60,96%
Trinidad yTabago ° 217 36,69% 3,40 32,58%
Uruguay 2,92 65,82% 4,00 68,70%
Venezuela (Republica 4,55 70,79% 6,45 71,04%
Bolivariana de )

& ddlares internacionales con paridad de poder de compra

b Incluye impuestos al consumo, tarifas aduaneras aplicables, IVA y otros impuestos indirectos

© El pais ha aumentado los impuestos al consumo de tabaco desde el 2010, sin embargo debido a la variabilidad en los precios, el efecto no necesariamente se aprecia en el indicador
de impuestos.

9 Tasas subnacionales y tasas nacionales de impuestos al consumo han sido usadas por la OMS para reflejar una tasa de impuestos promedio para Canada. El precio es un
promedio ponderado por las ventas del precio de la marca mas vendida de Canada

© El precio es un promedio ponderado por las ventas de los precios estatales, los impuestos incluyen los impuestos federales y un promedio ponderado de los impuestos a las ventas
en los estados

... Datos no reportados/no disponibles

Fuente: Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013. Hacer cumplir las prohibiciones de la publicidad, promocion y patrocinio. Datos disponibles para los
Estados Miembros de la OPS a diciembre del 2012.
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La industria tabacalera

El tabaco no es un producto mas de consumo. Es el
Unico producto legal, que consumido como lo indican
sus fabricantes, mata entre un tercio y la mitad de sus
consumidores (23).

Quien fabrica este producto, no es tampoco una indus-
tria mas. Es la Unica industria para la cual existe
un tratado internacional legalmente vinculante que
advierte a los Estados Partes de que deben proteger
sus politicas de salud publica de la interferencia de
esta industria y de aquellos que acttien protegiendo
sus intereses.

En setiembre del 2011, los Estados Miembros de las
Naciones Unidas reconocieron en la Declaracion politica
delareunion de alto nivel de la Asamblea General sobre
la prevencién y control de enfermedades crénicas no
transmisibles el inherente conflicto de intereses entre
la industria tabacalera y la salud publica (24).

Bajo el Art. 5.3 del CMCT de la OMS y sus directrices,
cada Parte debera actuar para proteger las politicas de
salud publica relativas al control del tabaco de los intere-
ses comerciales y otros intereses creados de la industria
tabacalera, de conformidad con la legislacion nacional.
Las Partes deberan establecer medidas para limitar la
interacciéon con la industria del tabaco y garantizar la
transparencia de las interacciones que se produzcan.

Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

La industria tabacalera ha funcionado durante afios
con la intencion manifiesta de socavar el papel de los
gobiernos y de la OMS en la aplicacion de las politicas
de salud publica encaminadas a combatir la epidemia
de tabaquismo. Su objetivo es mantener la aceptacion social
del producto que fabrica y prevenir la adopcién de
medidas eficaces para la regulacion de dicho producto.

Durante décadas esta industria ha utilizado tacticas de
cabildeo para influir en los gobiernos con el fin de impedir
las restricciones a la comercializacion y los aumentos de
precios e impuestos. Asimismo ha desarrollado y finan-
ciado programas de intervencion escolar supuestamente
dirigidos a prevenir el consumo de tabaco en los jovenes,
como por ejemplo el Programa Yo Tengo PO.D.E.R. de Philip
Morris. Estas campafias tienen como objetivo principal
mejorar la imagen publica de la industria.

Otra estrategia frecuente de la industria ha sido crear
aparentes controversias sobre la evidencia cientifica
existente; esta incluye el ataque a los avances cientifi-
cos en la materia y la financiacidn de investigadores
para publicar articulos favorables a sus intereses.

En el informe La rentabilidad a costa de la gente de la
OPS (25) se resumen una serie de documentos, que
fueron secretos durante mucho tiempo, de las dos
compaifiias tabacaleras lideres del mercado en América
Latinay el Caribe: Philip Morris International y British
American Tobacco Company.

Cuadro 7 Ejemplos de interferencia de la Industria tabacalera y/o grupos que defienden sus intereses, en la Regién de las Américas

Implementar medidas voluntarias Argentina | En 2005, se ingresd un proyecto de ley de advertencias sanitarias al Parlamento.
para prevenir legislacion mas estricta Simultaneamente Nobleza Piccardo ' lanza una campana “Aumentamos la adverten-
cia” anunciando su decision voluntaria de agregar advertencias sanitarias solo de
texto ocupando 30% de las superficies principales de las cajetillas de cigarrillos.?
Litigar en contra de ley Guatemala | Demanda de inconstitucionalidad contra la ley de creacion de ambientes libres de
humo de tabaco (Decreto 74/2008) solicitada por la Camara de comercio. La Corte
Constitucional de Guatemala desestimo esta accion de inconstitucionalidad. @
Usar grupos de fachada para México Creacion de un grupo de fachada en pro de los derechos de los fumadores para oponerse
oponerse a medidas eficaces ala ley de ambientes libres de humo de tabaco en la Ciudad de México que fue aprobada
en el 2009. *
Generar debate sobre aumento de Barbados | La industria tabacalera reclama publicamente que se afectan sus intereses y los
contrabando del Estado, y que por tanto deben disminuirse los impuestos para lograr frenar el
contrabando (2010) ®

' Subsidiaria de la British American Tobacco en Argentina.

2 Sebrie EM, Glantz SA. Attempts to undermine tobacco control: tobacco industry "youth smoking prevention” programs to undermine meaningful tobacco control in Latin America.

Am J Public Health. 2007;97(8):1357-67.

3 Cémara de Comercio de Guatemala v. Guatemala. Expediente 2158-2009. Disponible en: http://www.tobaccocontrollaws.org/files/live/litigation/267/GT_Guatemala%20

Chamber%200f%20Commerce%20_1.pdf [Ultimo acceso julio 2013]

4 Discriminacion, sentir de fumadores por ley antitabaco. Informador.com.mx 2008. Disponible en: (http://www.informador.com.mx/mexico/2008/1132/1/discriminacion-sentir-

de-fumadores-por-ley-antitabaco.htm [Ultimo acceso julio 2013]

5 Caribbean 360. lllegal cigarette trade burning into govt revenue. 2010. Disponible en: http://www.caribbean360.com/index.php/news/26976.htmitaxzz2ThKIMI3n [Ultimo acceso julio 2013]

Fuente: Recopilacion del equipo de control de tabaco de OPS, en preparacion
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Anexo

Aplicacion del paquete MPOWER, por pais
NOTA TECNICA

Prevalencia de Consumo de Tabaco

*Jovenes

Consumo actual de tabaco

Consumo de cualquier producto de tabaco (con o sin humo) al menos una vez en los 30 dias anteriores a la encuesta

Consumo actual de cigarrillos

Consumo de cigarrillos al menos un dia en el mes anterior a la encuesta

Consumo actual de tabaco sin humo

Consumo de algun producto de tabaco sin humo en los 30 dias previos a la encuesta

*Adultos

Consumo actual de tabaco fumado

Consumo de cualquier producto de tabaco fumado (cigarrillos y otros) en los 30 dias previos a la encuesta. Incluye

Consumo actual de cigarrillos

Consumo de cigarrillos en los 30 dias previos a la encuesta.

Consumo actual de tabaco sin humo

Consumo de cualquier producto de tabaco sin humo en los 30 dias previos a la encuesta.

* datos crudos proporcionados por el pais

M- Monitoreo Criterios de clasificacion

Datos recientes*, representativos* y periédicos *** tanto para adultos como
para jovenes

Datos recientes* y representativos™ tanto para adultos como para jovenes

P- Ambientes libres de humo. Criterios de clasificacion

Todos los lugares publicos y de trabajo cerrados* y el transporte publico son
totalmente libres de humo de tabaco*™ (o al menos 90% de la poblacion esta
cubierta por legislacién subnacional).

Datos recientes* y representativos™ para adultos o para jévenes

No se conocen datos, 0 no hay datos recientes®, o los datos no son recientes™ y
representativos**

*Datos del 2007 o mas nuevos “*Muestra de la encuesta representativa de la poblacién nacional
**Recolectados al menos cada 5 anos

Fuente: Basado en el Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013. Hacer cumplir
las prohibiciones de la publicidad. Datos disponibles para los Estados Miembros de OPS a diciembre
2012.

O- Tratamiento de la dependencia a la nicotina. Criterios para la clasificacion

Hay disponibilidad de linea telefénica de cesacion, servicios de cesacion * y
terapias de sustitucion nicotinica (TSN) con cobertura total de costos

Hay disponibilidad de TSN y/o de algunos servicios de cesacion. Al menos uno
de ellos tiene cobertura de costos

Hay disponibilidad de TSN y/o de algunos servicios de cesacion. Ninguno de
ellos tiene cobertura de costos.

Ninguno

*Apoyo para cesacion disponible en cualquiera de los siguientes lugares: centros de salud u otros
servicios de atencion primaria, hospitales, oficinas de profesionales de la salud, o en la comunidad
Farmacia con Rp. indica que se requiere receta.

Disponibilidad "en la mayoria" indica que la disponibilidad no es un obstéculo al servicio

Disponibilidad "en algunos" indica que la baja disponibilidad del servicio es frecuentemente un obstéculo
para el tratamiento.

Fuente: Basado en el Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013 Hacer cumplir
las prohibiciones de la publicidad, promocion y patrocinio. Datos disponibles para los Estados Miembros
de la OPS a diciembre 2012

E- Prohibicién de la publicidad, promocion y patrocinio del tabaco.
Criterios para la clasificacion.

Prohibicién de todas las formas de publicidad directa e indirecta *

Prohibicion en TV nacional, radio y medios impresos, asi como algunas pero
no todas las otras formas de publicidad directa e indirecta.”

Prohibicion en la TV, radio y medios impresos nacionales solamente.

Ausencia completa de prohibiciones o prohibicion que no cubre al menos TV,
radio y medios impresos a nivel nacional

*Publicidad directa: TV y radio nacional, revistas y periddicos locales, vallas publicitarias y anuncios al
aire libre, publicidad en punto de venta, publicidad en internet

Publicidad indirecta y promocién: distribucién gratuita por correo u otros medios, descuentos promo-
cionales, extension de marca, uso comun de marcas, colocacién de productos en TV o en peliculas,
aparicion de productos o marcas de tabaco en TV o peliculas y patrocinio.

Fuente:

Basado en el Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013 Hacer cumplir las
prohibiciones de la publicidad, promocion y patrocinio Datos disponibles para

Estados Miembros de la OPS a julio 2013 (datos actualizados por OPS en aquellos

paises que aprobaron legislacion luego de la fecha de cierre del informe de OMS).

R- Impuestos y precios. Criterios para clasificacion

Los impuestos representan mas del 75% del precio final

Los impuestos representan del 51 al 75% del precio final

Los impuestos representan del 26 al 50% del precio final

Los impuestos representan 25% o menos del precio final

No se notificaron datos

Fuente:

Basado en el Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013 Hacer cumplir las
prohibiciones de la publicidad, promocién y patrocinio  Datos disponibles para

Estados Miembros de la OPS a diciembre del 2012.
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Igual que la categoria anterior, pero estéa pendiente la reglamentacion y/o
la aplicacion.

Existe la posibilidad de crear areas para fumadores, pero deben estar separadas,
completamente cerradas, y bajo condiciones técnicas muy estrictas

De seis a siete tipos de lugares publicos y de trabajo totalmente libres de humo
de tabaco**.

De tres a cinco tipos de lugares publicos y de trabajo totalmente libres de humo
de tabaco**.

Hasta dos tipos de lugares publicos y de trabajo totalmente libres de humo
de tabaco**.

*Centros sanitarios, centros docentes, universidades, edificios gubernamentales, oficinas cerradas,
restaurantes, bares y pubs.

** Espacio donde no se permite fumar en ningn momento, en ningln area de su interior, bajo ninguna
circunstancia.

Fuente:

Basado en el Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013 Hacer cumplir las
prohibiciones de la publicidad, promocién y patrocinio Datos disponibles para

Estados Miembros de la OPS a julio 2013 (datos actualizados por OPS en aquellos paises que
aprobaron legislacién luego de la fecha de cierre del informe de OMS)

W- Advertencias Sanitarias. Criterios para la clasificacion

Advertencia grandet con todas las caracteristicas apropiadas*

lgual que la categoria anterior pero esta pendiente la reglamentacion o aplicacion

Advertencia medianat con todas las caracteristicas apropiadas* o Advertencia
grandet pero le falta una 0 mas caracteristicas apropiadas

Igual que la categoria anterior pero esta pendiente la reglamentacion o aplicacion

Advertencia medianat faltan una o mas caracteristicas apropiadas™ o Adverten-
cia grandet, faltan cuatro o mas caracteristicas apropiadas*

Ninguna advertencia o advertencia pequena®

*Caracteristicas: aparecen en todo el empaquetado para la venta al por menor, describen los efectos
nocivos del tabaco para la salud, tipo de letra tamafio y color indicado por ley, rotativas, escritas en el
idioma del pais.

TAdvertencia grande: Promedio de frente y dorso del paquete al menos 50%

FAdvertencia mediana: Promedio de frente y dorso entre 30% y 49%

%Advertencia pequeria: Promedio de frente y dorso menos 30%

Fuente:

Basado en el Informe de la OMS sobre la epidemia mundial de tabaquismo, 2013 Hacer cumplir las
prohibiciones de la publicidad, promocion y patrocinio Datos disponibles para

Estados Miembros de la OPS a julio 2013 (datos actualizados por OPS en aquellos paises que
aprobaron legislacion luego de la fecha de cierre del informe de OMS)
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ANTIGUA 'Y BARBUDA

Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 1 4 q d
12 OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
28/06/2004 05/06/2006 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 24,3% 52% 5,8% Hombres
Mujeres 15,9% 4,3% 8,4% Mujeres
Total 20,1% 5,2% 6,8% Total
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes,2009 (13-15 afios) ...Datos no reportados/no disponibles
Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley -
Recientes, nacionales y periédicos - - Imagenes -
Recientes y nacionales Si - Tamafo (promedio-frente/dorso) -

Centros sanitarios

Centros docentes (No universidades)

Universidades

Edificios gubernamentales

Oficinas cerradas

Restaurantes

Bares y pubs

Transporte publico

Prohibicién de términos engafiosos

¢;Falta alguna caracteristica?

Prohibicion en TV, Radio y medios impresos

Prohibicién en vallas publicitarias

Prohibicién de publicidad indirecta

Prohibicion publicidad en el punto de venta

Prohibicion del Patrocinio

punto de venta

Prohibicién exhibicién de productos en

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

Linea telefénica de cesacién gratuita _ Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- — - En moneda nacional I XCD 6,50
Dlsl).oml.),lhdéd d? t.erapla de Costos Cubiertos En délares internacionales 3,10
sustitucion nicotinica — y "

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 6,60%
Disponibilidad de servicios de . Impuesto al consumo especifico _
cesacion en: Costos Cubiertos Impuesto al consumo ad valorem -
. ~ - - Impuesto al valor agregado (IVA) 4,11%
Servicios atencion primaria - - - —
Derecho de importacion -
Hospitales - - Otros impuestos 2,49%
Of. de profesionales de salud Si en algunas - Evolucién (:iedlols 1mp.u(;.stolsdy ;llrecms 2008 2012
- Impuesto, (% de  precio final de la 6,60% 6,60%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida
Otros - - (dolares internacionales) 3,20 310

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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o Firma | Ratificacién o adhesién Firma | Ratificacion o adhesion
CMCT de
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
25/09/2003 ---- ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consgmo a}ctual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 22, 7% 17,4% 4,4% Hombres 29,5% 29,0% 0,1%
Mujeres 25,4% 21,5% 3,0% Mujeres 15,8% 15,5% 0,2%
Total 24,1% 19,6% 3,7% Total 22,3% 21,9% 0,2%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2012 (13-15 afios) Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en adultos, 2012 (15+ afos)
M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Joévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley St
Recientes, nacionales y periédicos Si Si Imégenes S{
Recientes y nacionales - - Tamaiio (promedio-frente/dorso) 50-50/50
Prohibicién de términos engafiosos St
¢;Falta alguna caracteristica? -
P - Ambientes 100% libres de humo E - Prohibicién de la publicidad, promocidén y patrocinio
Centros sanitarios St Prohibicién en TV, radio y medios impresos Si
Centros docentes (No universidades) St Prohibicién en vallas publicitarias Si
Universidades St — — —
Edificios gubernamentales i Prohibicion de publicidad indirecta Incompleta
Oficinas cerradas Si Prohibicién publicidad en el punto de venta -
Restaurantes Si Prohibicién del patrocinio Si
Bares y pubs Si Prohibicién exhibicién de productos en No
Transporte puablico St punto de venta
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
Linea telefénica de cesacién gratuita Si Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- — - En moneda nacional | ARS 8,00
DlSp_omt_),lhda_d d? t-erapla de Costos Cubiertos En délares internacionales 2,74%
sustitucién nicotinica — y -

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 67,83%
Disponibilidad de servicios de bi Impuesto al consumo especifico -
cesacion en: Costos Cubiertos Impuesto al consumo ad valorem 62,49%
I to al val do (IVA 5,349
Servicios atenciéon primaria Si en algunos Totalmente —puesoa _Va o agr.e’ga 0 (IVA) %
Derecho de importacion -
Hospitales Si en algunos Totalmente Otros impuestos -
Of. de profesionales de salud Si en algunas Parcialmente Evolucién de los impuestos y precios 2008 2012
Impuesto (% del precio final de la N N
Comunidad Si en algunos - marca mas vendida) 69,20% 67,83%
Otros Si en algunos - Pr('ac1o de. la marea mas vendida 2,11 2,74
(ddlares internacionales)

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorfas ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 q
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
29/062004 03/11/2009 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual COl’lSLllmO e?ctual Consumo actual ADULTOS Consumo Consgmo a}ctual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 17,8% 6,6% 7,5% Hombres 12,4%
Mujeres 15,1% 4,6% 5,5% Mujeres 2,4%
Total 16,4% 5,6% 6,6% Total 7,1%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jovenes, 2009 (13-15 afos) Fuente: Bahamas CNCD Estudio de Prevalencia y Factores de Riesgo, 2005 (15-74 afios)
...Datos no reportados/no disponibles.
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley *
Recientes, nacionales y periédicos - - Imégenes -
Recientes y nacionales St Si Tamafio (promedio-frente/dorso) No especificado

Centros sanitarios

Centros docentes (No universidades)

Universidades

Edificios gubernamentales

Oficinas cerradas

Prohibicién de términos engafiosos

¢;Falta alguna caracteristica?

St

* No especificado en la ley

Prohibicion en TV, Radio y medios impresos

Prohibicién en vallas publicitarias

Prohibicién de publicidad indirecta

Prohibicion publicidad en el punto de venta

Restaurantes

Prohibicion del Patrocinio

Bares y pubs

Transporte publico

Prohibicion exhibicién de productos en
punto de venta

* La prohibicién solo incluye TV y radio.

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

R - Impuestos y precios

Linea telefénica de cesacién gratuita

Disponibilidad de terapia de
sustitucion nicotinica

Costos Cubiertos

Farmacias

Disponibilidad de servicios de
cesacion en:

Costos Cubiertos

Servicios atencién primaria

Si en algunos

Parcialmente

Hospitales

Si en algunos

Parcialmente

Of. de profesionales de salud

Comunidad

Otros

Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

En moneda nacional I

BSD 3,50

En délares internacionales

4,58

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)

Impuestos totales

37,71%

Impuesto al consumo especifico

Impuesto al consumo ad valorem

37,71%

Impuesto al valor agregado (IVA)

Derecho de importacién

Otros impuestos

Evolucidon de los impuestos y precios

2008 2012

Impuesto (% del precio final de la
marca mas vendida)

31,23% 37,71%

Precio de la marca mas vendida
(ddlares internacionales)

3,35 4,58

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

BARBADOS

o

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
28/06/2004 03/11/2005 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consgmo e}ctual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 34,5% 14,3% 11,5% Hombres 14,2%
Mujeres 23,2% 9,3% 8,2% Mujeres 1,6% 0,6%
Total 28,6% 11,6% 9,8% Total 7,5% 0,3%
Fuente:Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2007 (13 - 15 afios) Fuente: Encuesta Paso a Paso de la OMS (STEPs), 2007 (25-100 afos)
... Datos no reportados/No disponibles
Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley -
Recientes, nacionales y periédicos Si Si Imégenes -
Recientes y nacionales - - Tamarfio (promedio-frente/dorso) -
Prohibicién de términos engafiosos -
¢;Falta alguna caracteristica? -
Centros sanitarios Si Prohibicién en TV, radio y medios impresos -
Centros docentes (No universidades) Si Prohibicién en vallas publicitarias ~
Universidades St — — —
Edificios gubernamentales 5 Prohibicién de publicidad indirecta -
Oficinas cerradas Si Prohibicién publicidad en el punto de venta -
Restaurantes Si Prohibicién del patrocinio -
Bares y pubs Si Prohibicién exhibicién de productos en B
Transporte publico Si punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

R - Impuestos y precios

Linea telefénica de cesacién gratuita

Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- — - En moneda nacional | BBD 11,29
Dls".oml_’}hd%d d? t_erapla de Costos Cubiertos En délares internacionales 7,96
sustitucion nicotinica — - -

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 48,76%
Disponibilidad de servicios de Impuesto al consumo especifico 33,30%
. . Costos Cubiertos 1
cesacion en: mpuesto al consumo ad valorem -
. ~ - - Impuesto al valor agregado (IVA) 14,89%
Servicios atencion primaria - - - —
Derecho de importacion -
Hospitales - - Otros impuestos 0,55%
Of. de profesionales de salud Sf en algunas - Evolucién ;ie los 1mp.u¢;.stos Yy precios 2008 2012
. Impuesto, (% del.precm inal de la 47.77% 48,76%
Comunidad - - marca mas vendida)
” Precio de la marca més vendida
Otros Si en algunos Totalmente (d6lares internacionales) 8,89 7,96

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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BELICE

Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 4 4 q
12 OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
26/09/2003 15/12/2005 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 21,8% 11,7% 5,8% Hombres 17,7%
Mujeres 15,3% 4,4% 55% Mujeres 1,4%
Total 18,3% 7,7% 57% Total 10,2%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jovenes, 2008 (13 -15 afos) Fuente: Iniciativa de diabetes en América Central: Encuesta de Diabetes, Hipertension, ENT y Factores
de Riesgo, (2006) (20 -100 afios)
... Datos no reportados/no disponibles
Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periddicos - - Imagenes -
Recientes y nacionales St - Tamafio (promedio-frente/dorso) No especificado

Centros sanitarios

Centros docentes (No universidades)

Universidades

Edificios gubernamentales

Oficinas cerradas

Prohibicion de términos engafiosos

¢(Falta alguna caracteristica?

St

Prohibicién en TV, Radio y medios impresos

Prohibicion en vallas publicitarias

Prohibicién de publicidad indirecta

Prohibicién publicidad en el punto de venta

Restaurantes

Prohibicién del Patrocinio

Bares y pubs

Transporte publico

punto de venta

Prohibicion exhibicién de productos en

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

Linea telefénica de cesacién gratuita _ Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- — - En moneda nacional I BZD 5,00
Dlsl).oml.),l hda.d d? t.erapla de Costos Cubiertos En délares internacionales 4,69
sustitucion nicotinica — - -

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 21,19%
Disponibilidad de servicios de Impuesto al consumo especifico 10,00%
L. Costos Cubiertos I ~
cesacion en: mpuesto al consumo ad valorem
. = - - Impuesto al valor agregado (IVA) 11,11%
Servicios atencién primaria - - - —
Derecho de importacion -
Hospitales - - Otros impuestos 0,08%
Of. de profesionales de salud B _ :Evolucion ;edlols imp.u?stolsg rlarecios 2008 2012
- mpuesto,( o del precio final de la 19.17% 21,19%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida
Otros (délares internacionales) 4,69 4,69

... Datos no reportados/no disponibles

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 25



Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

I BOLIVIA (Estado Plurinacional de)

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de q q
_ 12 OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
27/02/2004 15/09/2005 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consgmo a}ctual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 20,9% 15,3% 4,5% Hombres 37,3%
Mujeres 16,4% 9,9% 4,2% Mujeres 17,2%
Total 18,7% 11,3% 3,6% Total 26,6%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jovenes, 2012 (13-15 afos) Fuente: Centro Latinoamericano de Investigacion (CELIN), 2010 (15 - 100 afios)
...Datos no reportados/no disponibles
M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periddicos - - Imégenes Si
Recientes y nacionales Si Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 50-50/50
Prohibicion de términos engafiosos Si
¢Falta alguna caracteristica? -
P - Ambientes 100% libres de humo E - Prohibicion de la publicidad, promocidn y patrocinio
Centros sanitarios Si Prohibicién en TV, radio y medios impresos Si
Centros docentes (No universidades) St Prohibicién en vallas publicitarias Si
Universidades - . - .
Edificios gubernamentales St Prohibicién de publicidad indirecta Incompleta
Oficinas cerradas _ Prohibicién publicidad en el punto de venta -
Restaurantes - Prohibicién del patrocinio Si
Bares y pubs - Prohibicién exhibicién de productos en B
Transporte publico Si punto de venta
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
Linea telefénica de cesacién gratuita B Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)
En moneda nacional | BOB 8,00
DlSp_omt_’,lhda_d df’ t.erapla de Costos Cubiertos En ddlares internacionales 2,34
sustitucién nicotinica — y -
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 42,03%
Disponibilidad de servicios de C Cubi Impuesto al consumo especifico _
cesacién en: ostos Cublertos Impuesto al consumo ad valorem 28,99%
— — - - Impuesto al valor agregado (IVA) 13,04%
Servicios atencién primaria - - - —
Derecho de importacion -
Hospitales Si en algunos - Otros impuestos -
Of. de profesionales de salud Si en algunas Parcialmente :Evoluaon ;edlols 1mp.u(;.stolsdy ;l)recms 2008 2012
- mpuesto, (% de  precio final de la 41,00% 42,03%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida
Otros - B (dolares internacionales) 1,99 2,34

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorfas ver la Nota Técnica en pagina 24
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BRASIL

Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 d q d
12 OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
16/06/2003 03/11/2005 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 7,9% 51% Hombres 22,0% 21,5% 0,6%
Mujeres 7,3% 5,0% Mujeres 13,3% 13,0% 0,3%
Total 7,6% 51% Total 17,5% 17,1% 0,4%
Fuente: Encuesta Nacional de Salud Escolar (PeNSE), 2012 ( 9° grado) Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en adultos, 2008 (15+ afos)
... Datos no reportados/no disponibles
M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periddicos - - Imégenes St
Recientes y nacionales Si Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 65-30/100®
Prohibicion de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -
® el 30% de la cara frontal se aplicara a partir de enero 2016
P - Ambientes 100% libres de humo* E - Prohibicién de la publicidad, promocién y patrocinio
Centros sanitarios St Prohibicion en TV, radio y medios impresos Si
Centros docentes (No universidades) Si
- - - Prohibicién en vallas publicitarias St
Universidades Si
Edificios gubernamentales Si Prohibicién de publicidad indirecta Si
Oficinas cerradas St Prohibicién publicidad en el punto de venta Si
Restaurantes Si — — -
Prohibicién del patrocinio Si
Bares y pubs Si
Transporte piblico Si Prohibicion exhibicién de productos en B
punto de venta
* aplicacién pendiente a julio 2013
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
Linea telefonica de cesacion gratuita Si Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- — - En moneda nacional I BRL 4,25
DlSp_omt_’,lhda_d d? t.erapla de Costos Cubiertos En délares internacionales 2,26
sustitucion nicotinica — p -

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias Totalmente Impuestos totales 63,15%
Disponibilidad de servicios de Costos Cubiert Impuesto al consumo especifico 21,18%
cesacion en: ostos Lubiertos Impuesto al consumo ad valorem 6,00%
I to al val do (IVA 25,00%
Servicios atencién primaria Si en algunos Totalmente puesod _Va il agr.e’ga 0 (IVA) 2
Derecho de importacion -
Hospitales Si en algunos Totalmente Otros impuestos 10,97%
Of. de profesionales de salud Si en algunas Totalmente Fvoluci()n(;edlols impu(:stolsdy Illrecios 2008 2012
mpuesto (% del precio final de la o o
Comunidad Sien algunos - marca mas vendida) 57,15% 63,15%
Preci 1 | i
Otros Si en algunos Totalmente recto de. amarea mas vendida 1,59 2,26
(ddlares internacionales)

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

i+l

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 q
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
15/07/2003 26/11/2004 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consqmo a_lctual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 2,8% 1,2% Hombres 19,7% 2,0%
Mujeres 2,7% 0,6% Mujeres 15,0%
Total 2,8% 0,9% Total 17,3% 1,0%
Fuente: Encuesta de tabaquismo en jovenes, 2010-2011 (7-9 grados) Fuente: Encuesta canadiense de monitoreo del uso del tabaco, 2011 (15 + afios)
... Datos no reportados/no disponibles ... Datos no reportados/no disponibles
M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periédicos Si Si Imégenes S{
Recientes y nacionales - - Tamafio (promedio-frente/dorso) 75-75/75
Prohibicién de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -
P - Ambientes 100% libres de humo § E - Prohibicién de la publicidad, promocidn y patrocinio
Centros sanitarios Si Prohibicién en TV, radio y medios impresos St
Centros docentes (No universidades) S Prohibicién en vallas publicitarias St
Uni idad Si

n}\{e.r51 aces 1 Prohibicion de publicidad indirecta Incompleta
Edificios gubernamentales Si
Oficinas cerradas Si Prohibicién publicidad en el punto de venta -
Restaurantes Si Prohibicién del patrocinio Si
Bares y pubs Si Prohibicién exhibicién de productos en B
Transporte publico Si punto de venta

§ Si bien no existe una legislacién nacional, al menos el 90% de la poblacién esta protegida por leyes
subnacionales 100% libres de humo de tabaco
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios oo
Linea telefénica de cesacién gratuita i Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- — - En moneda nacional I CAD 8,49
DlSp.oml.),l hdéd d? t.erapla de Costos Cubiertos En délares internacionales 6,80
sustitucion nicotinica — - -

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias Parcialmente Impuestos totales 64,45%
Disponibilidad de servicios de Impuesto al consumo especifico 55,61%
.. Costos Cubiertos
cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem -
I to al val do (IVA 8,849
Servicios atencién primaria Si en la mayoria Parcialmente puesod _Va il agr.e’ga 0 (IVA) %
Derecho de importacion -
Hospitales Si en la mayoria Parcialmente Otros impuestos -
Of. de profesionales de salud Si en la mayoria Parcialmente f.voluci(’)n ;edlols imp.u?stolsdy IIJrecios 2008 2012
- - mpuesto'( 6 del precio final de la 64,55% 64,45%
Comunidad Si en algunos - marca mas vendida)
B - Precio de la marca mas vendida 638 6.80
Otros Si en algunos Parcialmente (délares internacionales) 2 )

e Tasas subnacionales y tasas nacionales de impuestos al consumo han sido usadas por la OMS para
reflejar una tasa de impuestos promedio para Canad. El precio es un promedio ponderado por las ventas
del precio de la marca méas vendida en Canada.

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de " 4
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
25/09/2003 13/06/2005) ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 29,8% 28,0% Hombres 44,2%
Mujeres 39,8% 39,9% Mujeres 37,1%
Total 351% 34,2% Total 40,6%

Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, Santiago, 2008 (13-15 afnos)
... Datos no reportados/no disponibles

Fuente: Encuesta Nacional de Salud, 2010 (15+ afos)
... Datos no reportados/no disponibles

M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periddicos - - Imagenes Si
Recientes y nacionales St Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 50-50/50
Prohibicién de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? Si
P - Ambientes 100% libres de humo E - Prohibicion de la publicidad, promocién y patrocinio
Centros sanitarios St Prohibicién en TV, radio y medios impresos Si
Centros docentes (No universidades) St Prohibicion en vallas publicitarias Si
Universidades Si
Edificios gubernamentales = Prohibicion de publicidad indirecta Si
Oficinas cerradas Si Prohibicién publicidad en el punto de venta Si
Restaurantes Si Prohibicién del patrocinio Si
Bares y pubs Si Prohibicion exhibicién de productos en B
Transporte piiblico Si punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

R - Impuestos y precios

Linea telefénica de cesacion gratuita

Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- — - En moneda nacional I CLP 1.800,00
DlSp_OIlll_)}llda_d d? terapia de Costos Cubiertos En délares internacionales 4,39
sustitucion nicotinica — - -

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 81,24%
Disponibilidad de servicios de Impuesto al consumo especifico 2,98%
<. Costos Cubiertos 3
cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem 62,3%
I to al val do (IVA 15,9%
Servicios atencion primaria Si en algunos - puesod .Va il agr‘e,ga 0 (IVA) 2
Derecho de importacién -
Hospitales Si en algunos - Otros impuestos _
Of. de profesionales de salud Si en algunas - fVOlllCi()n(;ec:Ols impuistolsgr ;l)recios 2008 2012
mpuesto (% del precio final de la o 0
Comunidad Si en algunos - marca mas vendida) 76,3% B1,24%
Otros Si en algunos - Pr?ao de. la marea mas vendida 3,56 4,39
(ddlares internacionales)

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 4
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
---- 10/04/2008(a) 21/02/2013 ----
Prevalencia de consumo de tabaco

JOVENES Consumo actual [ Consumo actual | Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual | Consumo actual
de tabaco (cono| de cigarrillos* de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo

Hombres 27,0% 11,9% Hombres 23,8%

Mujeres 27,8% 7,9% Mujeres 11,1%

Total 27,6% 9,8% Total 17,0%

Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jovenes, Bogoté, 2007 (13-15 afos) * Estudio de sustancias
psicoactivas en escolares, 2011 (13-15 afos)
...Datos no reportados/no disponibles

Fuente: Estudio nacional de consumo de sustancias psicoactivas en Colombia, 2008 (12-65 afos)
.... Datos no reportados/no disponibles

M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periddicos - - Imégenes Si
Recientes y nacionales Si Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 30-30/30
Prohibicion de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -
P - Ambientes 100% libres de humo E - Prohibicion de la publicidad, promocién y patrocinio
Centros sanitarios St Prohibicién en TV, radio y medios impresos St
Centros docentes (No universidades) St Prohibicién en vallas publicitarias Si
Universidades St — — — -
Edificios gubernamentales S Prohibicién de publicidad indirecta Si
Oficinas cerradas Si Prohibicién publicidad en el punto de venta Si
Restaurantes Si Prohibicion del patrocinio Si
Bares y pubs Si Prohibicion exhibicién de productos en B
Transporte publico Si punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios

Linea telefénica de cesacién gratuita _ Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- — - En moneda nacional I COP 2.700,00
DlsP.oml.),lhda_d d? t-erapla de Costos Cubiertos En ddlares internacionales 2,01
sustitucién nicotinica — - -

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 43,77%
Disponibilidad de servicios de Impuesto al consumo especifico 22,52%
< Costos Cubiertos ry
cesacién en: Impuesto al consumo ad valorem 7,46%
— ~ - - 3 Impuesto al valor agregado (IVA) 13,79%
Servicios atencién primaria Si en algunos - - —
Derecho de importaciéon -
Hospitales Si en algunos - Otros impuestos -
- - Evolucidon de los impuestos y precios 2008 2012
Of. de profesionales de salud Si en algunas - Tmpuesto (% del precio final de Ia
. puesto L/ de' p 3431% | 43,77%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca més vendida
Otros - B (dolares internacionales) 1,48 2,01

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

|
_ Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 d " d
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
I 03/07/2003 2170872008 21/03/2013
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 15,9% 9,4% Hombres 18,6%
Mujeres 13,1% 9,7% Mujeres 8,5%
Total 14,6% 9,6% Total 12,8%

Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2008 (13-15 afios)

: 2 Fuente: Encuesta nacional de hogares sobre consumo de drogas, 2010 (18-70 afos)
... Datos no reportados/no disponibles

.... Datos no reportados/no disponibles

M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias

Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si

Recientes, nacionales y periddicos - - Imagenes St

Recientes y nacionales St Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 50-50/50
Prohibicién de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -

P - Ambientes 100% libres de humo E - Prohibicién de la publicidad, promocidn y patrocinio

Centros sanitarios St Prohibicién en TV, radio y medios impresos Si

Centros docentes (No universidades) St Prohibicion en vallas publicitarias Si

Universidades St

Edificios gubernamentales S Prohibicion de publicidad indirecta Incompleta

Oficinas cerradas Si Prohibicion publicidad en el punto de venta Si

Restaurantes St Prohibicién del patrocinio St

Bares y pubs Si Prohibicién exhibicién de productos en _

Transporte publico Si punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios

Linea telefénica de cesacién gratuita i Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- — - En moneda nacional I CRC 1.300,00
Dlsp_oml.)} hda.d d? t_erapla de Costos Cubiertos En délares internacionales 3,30
sustituciéon nicotinica — - -

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 71,50%
Disponibilidad de servicios de Impuesto al consumo especifico 30,77%
.z Costos Cubiertos
cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem 29,23%
I to al val do (IVA 11,509
Servicios atencion primaria Si en algunos Totalmente puestoa _Va or agr.e'ga 0 (IVA) %
Derecho de importacion -
Hospitales Si en algunos Parcialmente Otros impuestos _
Of. de profesionales de salud Si en algunas Parcialmente Evolucién de los impuestos y precios 2008 2012
Impuesto (% del precio final de la 5572% 71.50%
Comunidad Si en algunos Totalmente marca mas vendida) 1 a0 E70
” Precio de la marca més vendida 233 330
Otros Si en algunos Totalmente (délares internacionales) ) )

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacién de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

CUBA

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 4
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
29/06/2004 - --- ----
Prevalencia de consumo de tabaco

JOVENES Consumo actual [ Consumo actual | Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual | Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo

Hombres 19,8% 13,1% Hombres 31,1% 27,5%

Mujeres 15,0% 8,7% Mujeres 16,4% 14,1%

Total 17,1% 10,6% Total 23, 7% 20,8%

Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2010 (13 a 15 afos)
--- Datos no reportados/no disponibles

Fuente: 3* Encuesta nacional de factores de riesgo y ENT y actividades preventivas, 2010 (15+ afos)
--- Datos no reportados/no disponibles

Disponibilidad de terapia de
sustitucion nicotinica

Costos Cubiertos

Disponibilidad de servicios de
cesacion en:

Costos Cubiertos

Servicios atencién primaria Si en algunos Totalmente
Hospitales Si en algunos Totalmente
Of. de profesionales de salud Si en algunas Totalmente
Comunidad Si en algunos Totalmente
Otros Totalmente

M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias

Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si

Recientes, nacionales y periddicos - - Imagenes -

Recientes y nacionales St St Tamafio (promedio-frente/dorso) 30-30/30
Prohibicion de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -

Centros sanitarios St Prohibicién en TV, radio y medios impresos -

Centros docentes (No universidades) Si Prohibicién en vallas publicitarias ~

Universidades St

. Prohibicién de publicidad indirecta -

Edificios gubernamentales -

Oficinas cerradas _ Prohibicién publicidad en el punto de venta -

Restaurantes - Prohibicién del patrocinio -

Bares y Pubs - Prohibicion exhibicion de productos en B

Transporte publico Si punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios

Linea telefénica de cesacién gratuita S Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

En moneda nacional I CUP 7,60
En ddlares internacionales

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)

Impuestos totales 75,13%
Impuesto al consumo especifico 75,13%
Impuesto al consumo ad valorem -
Impuesto al valor agregado (IVA) -
Derecho de importacién -
Otros impuestos -
Evolucion de los impuestos y precios 2008 2012
Impuesto' (% del. precio final de la 75,00% 75,13%
marca mas vendida)

Precio de la marca mas vendida

(dolares internacionales)

...Datos no reportados/no disponibles

...Datos no reportados/no disponibles

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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DOMINICA

Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de q d
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
29/06/2004 24/07/2006 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 30,4% 13,8% 10,2% Hombres 16,6%
Mujeres 19,8% 8,9% 6,4% Mujeres 3,2%
Total 25,3% 11,6% 8,4% Total 10,2%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2009 (13-15 anos) Fuente: Encuesta Paso a Paso de la OMS (STEPs), 2007 (15 - 64 afos)
--- Datos no reportados/no disponibles
Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley -
Recientes, nacionales y periédicos - - Imagenes -
Recientes y nacionales Si St Tamafio (promedio-frente/dorso) -

Centros sanitarios

Centros docentes (No universidades)

Universidades

Edificios gubernamentales

Oficinas cerradas

Restaurantes

Bares y pubs

Transporte publico

Prohibicién de términos engafiosos

¢;Falta alguna caracteristica?

Prohibicién en TV, radio y medios impresos

Prohibicién en vallas publicitarias

Prohibicién de publicidad indirecta

Prohibicién publicidad en el punto de venta

Prohibicién del patrocinio

Prohibiciéon exhibicién de productos en
punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

Linea telefénica de cesacion gratuita

Disponibilidad de terapia de
sustitucion nicotinica

Costos Cubiertos

Farmacias

Disponibilidad de servicios de
cesacion en:

Costos Cubiertos

Servicios atencién primaria

Si, en la mayoria

Hospitales

Si, en la mayoria

Of. de profesionales de salud

Comunidad

Otros

Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

En moneda nacional I XCD 4,25
En délares internacionales 3,13
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)

Impuestos totales 23,04%
Impuesto al consumo especifico 10,35%
Impuesto al consumo ad valorem -
Impuesto al valor agregado (IVA) 13,04%
Derecho de importaciéon -
Otros impuestos -
Evolucion de los impuestos y precios 2008 2012
Impuesto, (% del. precio final de la 25,61% 23.40%
marca mas vendida)

Precio de la marca mas vendida

(ddlares internacionales) 2,63 313

.. Datos no reportados/no disponibles

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24



Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 4
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
22/03/2004 25/07/2006 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco

JOVENES Consumo actual [ Consumo actual | Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual | Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo

Hombres 31,2% 23,2% Hombres 36,3%

Mujeres 26,1% 18,1% Mujeres 8,2%

Total 28,6% 20,5% Total 22,7%

Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jovenes, Quito, 2007 (13 - 15 afos)

Fuente: Estimacion del consumo actual de cigarrillos, 2010 (12 — 65 afios)
... Datos no reportados/no disponibles

--- Datos no reportados/no disponibles

M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias

Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si

Recientes, nacionales y periédicos - - Imégenes S{

Recientes y nacionales - Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 60-60/60
Prohibicién de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? Si

P - Ambientes 100% libres de humo E - Prohibicion de la publicidad, promocidn y patrocinio

Centros sanitarios St Prohibicién en TV, radio y medios impresos Si

Centros docentes (No universidades) St Prohibicién en vallas publicitarias Si

Universidades Si

— - Prohibicion de publicidad indirecta Incompleta

Edificios gubernamentales Si

Oficinas cerradas Si Prohibicién publicidad en el punto de venta -§

Restaurantes Sf Prohibicién del patrocinio Si

Bares y pubs Si Prohibicién exhibicién de productos en B

Transporte publico Si punto de venta

§ se permite solo en el interior, no puede ser vista desde el exterior ni ser mayor de 1 mt2

O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios

Linea telefonica de cesacion gratuita ~ Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)
En moneda nacional I USD 2,60
Disp.onil.)’ilidafd d‘:—‘ t_erapia de Costos Cubiertos En ddlares internacionales 4,83
sustitucion nicotinica Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
- - Impuestos totales 73,02%
e 5
Disponibilidad de servicios de ] Impuesto al consumo especifico 62,31%
. Costos Cubiertos Impuesto al consumo ad valorem -
Impuesto al valor agregado (IVA) 10,71%
Servicios atencién primaria Si en algunos Parcialmente - =
Derecho de importacion -
Hospitales Si en algunos Parcialmente Otros impuestos -
- Evolucion de los impuestos y precios 2008 2012
Of. de profesionales de salud - —
Impuesto (% del precio final de la
) . . 64,29% 73,02%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida
Otros B B (ddlares internacionales) 3,39 483

...Datos no reportados/no disponibles

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

gE—— ESTADOS UNIDOS DE AMERICA

—— CMCT de Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
—— 12 OMS |/ (d/m/a) PROTOCOLO | (4/m/a) (d/m/a)
a 10/05/2004

Prevalencia de consumo de tabaco

JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo ¥
Hombres 8,2% 5.2% Hombres 21,6% 6,5%
Mujeres 7,8% 1,5% Mujeres 16,5% 0,4%
Total 8,0% 3,4% Total 19,0% 3,4%
Fuente: Encuesta nacional de tabaquismo en jévenes, 2011 (13-15 anos) Fuente: Encuesta nacional de salud (NHIS), 2011 (18+ afos) Esta encuesta no incluye datos sobre
... Datos no reportados/no disponibles otros productos combustibles. Futuras NHIS incluiran otros productos combustibles, como cigarros y

pipas ¥ Encuesta nacional de tabaquismo en adultos, 2010 (18+ afios)
... Datos no reportados/no disponibles

M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias o

Encuestas: Joévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periddicos St Si Imagenes _
Recientes y nacionales - - Tamafio (promedio-frente/dorso) 50-50/50

Prohibicion de términos engafiosos -

¢;Falta alguna caracteristica? -

ooLey aprobada pero no aplicada al 30 de julio del 2013. La aplicacién del reglamento promulgado por
la FDA ha sido demorada

Centros sanitarios - Prohibicién en TV, radio y medios impresos Si

Centros docentes (No universidades) - Prohibicion en vallas publicitarias -

Universidades - — — —

— - Prohibicién de publicidad indirecta -
Edificios gubernamentales St
Oficinas cerradas _ Prohibicién publicidad en el punto de venta -
Restaurantes - Prohibicién del patrocinio -
Bares y pubs - Prohibicién exhibicién de productos en B
Transporte publico - punto de venta

=No hay ley completa a nivel federal, pero existe legislacion subnacional

O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios §
Linea telefénica de cesacién gratuita Si Precio de la marca mas vendida (paquete de 20
- — - En moneda nacional USD 6,07
Dlsl’_(m“_’,lhdéd d? t_erapla de Costos Cubiertos En délares internacionales 6,07
sustitucion nicotinica Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Tiendas generales Parcialmente Impuestos totales 42,93%
= o
Disponibilidad de servicios de ] Impuesto al consumo especifico 37,73%
cesacién en: Costos Cubiertos Impuesto al consumo ad valorem -
Impuesto al valor agregado (IVA) 5,20%
Servicios atencién primaria Si en algunos Parcialmente Derecho de importacion —
Hospitales Si en algunos Parcialmente Otros impuestos -
Evolucion de los impuestos y precios 2008 2012
Of. de profesionales de salud Si en algunas Parcialmente Tmpuesto (% del precio final de Ia
. . 36,57% 42,93%
Comunidad Si en algunos Parcialmente marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida
Otros - - (délares internacionales) 4,58 6,07

§- El precio es un promedio ponderado por las ventas de los precios estatales. Los impuestos incluyen
los impuestos federales y un promedio ponderado de los impuestos a las ventas en los estados

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

T EL SALVADOR

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion

e ClM((:)Tv[(;e (d/m/2) (d/m/a) PROTOCOLO | (4/m/a) (d/my/a)
a 18/03/2004

Prevalencia de consumo de tabaco

JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 18,2% 11,2% 4,5% Hombres 21,5%
Mujeres 11,0% 7,1% 2,8% Mujeres 3,4%
Total 14,6% 9,1% 3,7% Total 11,7%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jovenes, 2009 (13 -15 afos) Fuente: Primer estudio nacional sobre consumo de drogas en poblacion general, 2005 (12-65 afios)

...Datos no reportados/no disponilbles

M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periddicos - - Imégenes Si
Recientes y nacionales Si - Tamafio (promedio-frente/dorso) 50-50/50
Prohibicion de términos engafiosos St
¢;Falta alguna caracteristica? -
Centros sanitarios - Prohibicién en TV, radio y medios impresos Si
Centros docentes (No universidades) _ Prohibicién en vallas publicitarias Si
Universidades -
— Prohibiciéon de publicidad indirecta Incompleta
Edificios gubernamentales -
Oficinas cerradas _ Prohibicién publicidad en el punto de venta -
Restaurantes - Prohibicién del patrocinio Si
Bares y pubs - Prohibicién exhibicién de productos en B
Transporte publico - punto de venta
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
Linea telefénica de cesacion gratuita Si Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)
E d ional [IN)Y) 2,10
Disponibilidad de terapia de Costos Cubiertos En ;nf;ne a.nac1ona. : I o
sustitucion nicotinica n dolares internacionales 4
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias Parcialmente Impuestos totales 51,75%
Disponibilidad de servicios de i Impuesto al consumo especifico 21,43%
. . Costos Cubiertos
cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem 18,82%
0,
Servicios atencién primaria Si en algunos Impuesto al.valor agr.e/gado (IVA) 11,50%
Derecho de importacion -
Hospitales Si en algunos Parcialmente Otros impuestos -
Of. de profesionales de salud Sf en algunas ~ Evolucién de los 1mpue§tos y precios 2008 2012
Impuesto (% del precio final de la
- . . 41,47% 51,75%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida
Otros B B (ddlares internacionales) 279 3,96

...Datos no reportados/no disponibles

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

* Kk Xk
e GRANADA
& X Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de
— la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
29/06/2004 14/08/2007 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consgmo a}ctual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 24,5% 9,9% 10,1% Hombres 30,3% 2,2%
Mujeres 16,7% 6,2% 6,9% Mujeres 6,5% 0,3%
Total 20,5% 8,1% 8,4% Total 18,6% 1,2%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2009 (13 — 15 afos) Fuente: Encuesta Paso a Paso de la OMS (STEPs), 2011 (25 — 64 afos)
... Datos no reportados/no disponibles
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley -
Recientes, nacionales y periédicos - - Imagenes -
Recientes y nacionales Si Si Tamafio (promedio-frente/dorso) -

Centros sanitarios

Centros docentes (No universidades)

Universidades

Edificios gubernamentales

Oficinas cerradas

Prohibicion de términos engafiosos

¢;Falta alguna caracteristica?

Prohibicion en TV, radio y medios impresos

Prohibicion en vallas publicitarias

Prohibicién de publicidad indirecta

Prohibicion publicidad en el punto de venta

Restaurantes

Prohibicion del patrocinio

Bares y pubs

Transporte publico

Prohibicion exhibicién de productos en
punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

R - Impuestos y precios

Linea telefénica de cesacién gratuita

Disponibilidad de terapia de
sustitucion nicotinica

Costos Cubiertos

Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

En moneda nacional I

En délares internacionales

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)

Impuestos totales

Disponibilidad de servicios de
cesacion en:

Costos Cubiertos

Servicios atencion primaria -

Hospitales -

Of. de profesionales de salud Si en algunas

Comunidad -

Otros

Impuesto al consumo especifico

Impuesto al consumo ad valorem

Impuesto al valor agregado (IVA)

Derecho de importaciéon

Otros impuestos

2012

(ddlares internacionales)

Evolucion de los impuestos y precios 2008
S —

Impuesto' (% del. precio final de la 40,50%

marca mas vendida)

Precio de la marca mas vendida 387

.... Datos no reportados/no disponibles

.... Datos no reportados/no disponibles

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

GUAT

EMALA

; Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 4
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
25/09/2003 16/11/2005 --- ----
Prevalencia de consumo de tabaco

JOVENES Consumo actual [ Consumo actual | Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual | Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo

Hombres 19,7% 13,7% Hombres 23,9%

Mujeres 13,3% 9,1% Mujeres 3,4%

Total 16,6% 11,4% Total 11,2%

Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2008 (13 -15 afios)

Fuente: Encuesta mundial de salud, 2003 (18+ afos)
... Datos no reportados. no disponibles

...Datos no reportados/no disponibles

Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periédicos - - Imagenes -
Recientes y nacionales St Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 13-25/0
Prohibicion de términos engafiosos -
¢;Falta alguna caracteristica? -
Centros sanitarios Si Prohibicién en TV, radio y medios impresos -
Centros docentes (No universidades) Si Prohibicién en vallas publicitarias ~
Universidades Si — — —
Edificios gubernamentales S Prohibicién de publicidad indirecta Incompleta
Oficinas cerradas i Prohibicién publicidad en el punto de venta -
Restaurantes Si Prohibicion del patrocinio -
Bares y pubs Si Prohibicion exhibicién de productos en B
Transporte publico Si punto de venta
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
Linea telefénica de cesacién gratuita _ Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)
— - En moneda nacional I 14,00
Dlsp_oml.)}llda.d d? t_erapla de Costos Cubiertos En délares internacionales 2,76
sustitucion nicotinica — - -
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)

Farmacias - Impuestos totales 48,98%

Disponibilidad de servicios de . Impuesto al consumo especifico -

.. Costos Cubiertos

cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem 38,27%
I to al val do (IVA 10,719

Servicios atencién primaria - - mpuesto al valor agr<~::ga o (IVA) %
Derecho de importacién -

Hospitales Si en algunos Totalmente Otros impuestos -

Of. de profesionales de salud Si en algunas ~ Evolucidn de los lmp.ue.stos y precios 2008 2012
Impuesto (% del precio final de la

- . . 56,71% 48,98%

Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida

Otros - - (délares internacionales) 2.26 276

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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GUYANA

Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 4 4 q
12 OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
---- 15/09/2005 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 25,3% 13,3% 7,9% Hombres 31,0% 29,4%
Mujeres 16,0% 5,6% 6,6% Mujeres 3,6% 3,2%
Total 20,9% 9,5% 7,5% Total
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2010 (13 -15 afios) Fuente: Encuesta de demografia y salud, 2009 (15-49 anos)
...Datos no reportados/no disponibles
M - Monitoreo [W-AdvertenciasSanitarias |
Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periédicos - - Imagenes -
Recientes y nacionales Si - Tamafio (promedio-frente/dorso) §
Prohibicién de términos engafosos -
¢;Falta alguna caracteristica? Si
§ No especificado en la ley
Centros sanitarios Si Prohibicién en TV, radio y medios impresos -
Centros docentes (No universidades) Si Prohibicién en vallas publicitarias ~
Universidades Si

Edificios gubernamentales

Oficinas cerradas

Prohibicion de publicidad indirecta

Prohibicién publicidad en el punto de venta

Restaurantes

Prohibicién del patrocinio

Bares y pubs

Transporte publico

Prohibicién exhibicién de productos en
punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

Linea telefénica de cesacién gratuita

Disponibilidad de terapia de
sustitucion nicotinica

Costos Cubiertos

Disponibilidad de servicios de
cesacion en:

Costos Cubiertos

Servicios atencion primaria Si en algunos Totalmente
Hospitales Si en algunos Totalmente
Of. de profesionales de salud Si en algunas -
Comunidad - -
Otros Si en algunos Totalmente

R - Impuestos y precios

Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

En moneda nacional | GYD 300,00
En ddlares internacionales 3,30
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)

Impuestos totales 30,15%
Impuesto al consumo especifico -
Impuesto al consumo ad valorem 16,36%
Impuesto al valor agregado (IVA) 13,79%
Derecho de importacién -
Otros impuestos -
Evolucion de los impuestos y precios 2008 2012
e

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

HAITI

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 4
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
23/07/2003 - --- ----
Prevalencia de consumo de tabaco

JOVENES Consumo actual [ Consumo actual | Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual | Consumo actual

de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de

sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo

Hombres 20,3% 14,1% Hombres
Mujeres 19,2% 13,8% Mujeres 4,4%
Total 19,7% 14,0% Total

Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2005 (13 — 15 afos)
... Datos no reportados/no disponibles

Fuente: Encuesta de morbilidad, mortalidad y uso de servicios, 2000 (15-49 afos)

...Datos no reportados/no disponibles

Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley -

Recientes, nacionales y periédicos - - Imégenes -

Recientes y nacionales - - Tamafio (promedio-frente/dorso) -
Prohibicién de términos engafiosos -
¢;Falta alguna caracteristica? -

Centros sanitarios - Prohibicién en TV, radio y medios impresos -

Centros docentes (No universidades) _ Prohibicién en vallas publicitarias -

Universidades -

- Prohibicién de publicidad indirecta -

Edificios gubernamentales -

Oficinas cerradas _ Prohibicién publicidad en el punto de venta -

Restaurantes - Prohibicién del patrocinio -

Bares y pubs - Prohibicién exhibicién de productos en _

Transporte publico - punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios

Linea telefénica de cesacién gratuita Si Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

Disponibilidad de terapia de
sustitucion nicotinica

Costos Cubiertos

Farmacias

Disponibilidad de servicios de
cesacion en:

Costos Cubiertos

Servicios atencion primaria -

Hospitales -

Of. de profesionales de salud -

Comunidad -

Otros

En moneda nacional |

En délares internacionales

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)

Impuestos totales

Impuesto al consumo especifico

Impuesto al consumo ad valorem

Impuesto al valor agregado (IVA)

Derecho de importacién

Otros impuestos

Evolucidon de los impuestos y precios

2008

2012

Impuesto (% del precio final de la
marca mas vendida)

Precio de la marca més vendida
(ddlares internacionales)

...Datos no reportados/no disponibles

...Datos no reportados/no disponibles

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

* *
x * % Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 "
B L (d/m/a) PROTOCOLO | (4/m/a) (d/m/a)
18/06/2004 16/02/2005 - -
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 22,8% 14,4% Hombres
Mujeres 18,2% 14,1% Mujeres
Total 20,4% 14,2% Total

Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, Tegucigalpa, 2003 (13 — 15 afios)
... Datos no reportados/no disponibles

... Datos no reportados/no disponibles

M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias

Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si

Recientes, nacionales y periddicos - - Imagenes Si

Recientes y nacionales Si* - Tamafio (promedio-frente/dorso) 50-50/50
“datos de encuesta de salud escolar no disponibles a la fecha de cierre del informe. Prohibicién de términos engafiosos Si

¢;Falta alguna caracteristica? -

P - Ambientes 100% libres de humo E - Prohibicion de la publicidad, promocién y patrocinio

Centros sanitarios St Prohibicién en TV, radio y medios impresos Si

Centros docentes (No universidades) St Prohibicion en vallas publicitarias Si

Universidades St — — —

Edificios gubernamentales = Prohibicion de publicidad indirecta -

Oficinas cerradas S{ Prohibicién publicidad en el punto de venta -

Restaurantes Si Prohibicién del patrocinio -

Bares y pubs Si Prohibicion exhibicién de productos en B

Transporte ptiblico Si punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios

Linea telefénica de cesacion gratuita Si Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- — - En moneda nacional | HNL 33,35
Dlsp.oml_)}llda_d d? t.erapla de Costos Cubiertos En doélares internacionales 3,50
sustitucién nicotinica

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 34,03%
Disponibilidad de servicios de Costos Cubiert Impuesto al consumo especifico 20,99%
cesacion en: ostos Lublertos Impuesto al consumo ad valorem -
— — - - Impuesto al valor agregado (IVA) 13,04%
Servicios atencion primaria - - - —
Derecho de importacion -
Hospitales Si en algunos Totalmente Otros impuestos -
Of. de profesionales de salud Si en algunas Totalmente :Evolucmn ;edlols lmp'u(;stolsdy l;recms 2008 2012
- mpuesto,( 6 del precio final de la 45,25% 34,03%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida 29 5
Otros Sien algunos Totalmente (délares internacionales) 123 3,50

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

W4 JAMAICA

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
24/09/2003 07/07/2005 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 31,3% 21,5% 8,5% Hombres 22,1%
Mujeres 24,6% 14,3% 8,5% Mujeres 7,2%
Total 28,7% 17,8% 8,5% Total 14,5%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2010 (13 - 15 afios) Fuente: Encuesta de salud y estilo de vida Il, 2007 (15-74 afios)
.... Datos no reportados/no disponibles
M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periddicos - - Imégenes Si
Recientes y nacionales Si Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 75-75/75
Prohibicion de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -
Centros sanitarios Si Prohibicién en TV, radio y medios impresos Si
Centros docentes (No universidades) Si Prohibicién en vallas publicitarias —
Universidades Si — — —
Edificios gubernamentales 5 Prohibicién de publicidad indirecta -
Oficinas cerradas Si Prohibicién publicidad en el punto de venta -
Restaurantes Si Prohibicién del patrocinio -
Bares y pubs St Prohibicién exhibicién de productos en B
Transporte publico Si punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

R - Impuestos y precios

Linea telefénica de cesacién gratuita

Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

En moneda nacional | JMD 660,00
DlSp.Oml.),lhdéd d? t.erapla de Costos Cubiertos En délares internacionales 12,19
sustitucion nicotinica - -
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacia con Rp - Impuestos totales 46,06%
Disponibilidad de servicios de Impuesto al consumo especifico 31,82%
.. Costos Cubiertos
cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem -
. P ) ) . ) Impuesto al valor agregado (IVA) 14,16%
Servicios atencién primaria Si en la mayoria Totalmente - —
Derecho de importacion -
Hospitales Si en la mayoria Totalmente Otros impuestos 0,08%
Evolucion de los impuestos y precios 2008 2012
Of. de profesionales de salud Si en algunas Parcialmente p - yp
Impuesto (% del precio final de la
3 . . 43,88% 46,06%
Comunidad Si en algunos - marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida
Otros - - (ddlares internacionales) %74 12,19

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

MEXICO

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de q d
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
12/08/2003 28/05/2004 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consqmo a}ctual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 21,6% 15,8% 5,9% Hombres 24,8% 24,5% 0,3%
Mujeres 17,7% 12,9% 3,9% Mujeres 7,8% 7,5% 0,3%
Total 19,8% 14,6% 4,9% Total 15,9% 15,6% 0,3%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jovenes, 2011 (13 - 15 anos) Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en adultos, 2009 (15+ afnos)
M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periédicos - - Imagenes Si
Recientes y nacionales St Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 65-30/100
Prohibicion de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -
P - Ambientes 100% libres de humo [~ Prohibicién de Ia publicidad, promociény patrocinio_]
Centros sanitarios * Prohibicién en TV, radio y medios impresos -§
Centros docentes (No universidades) Si Prohibicién en vallas publicitarias Si
Uni idad *

n_“feTSI aces Prohibicion de publicidad indirecta Incompleta
Edificios gubernamentales *

Oficinas cerradas * Prohibicién publicidad en el punto de venta -
Restaurantes * Prohibicién del patrocinio Si
Bares y Pubs * Prohibicién exhibicién de productos en _
Transporte publico - punto de venta

*Existe la posibilidad de crear areas para fumadores, pero deben estar separadas, completamente cer- *La prohibicién solo incluye TV y radio

radas, y bajo condiciones técnicas muy especificas.
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
Linea telefénica de cesacién gratuita s{ Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- — - En moneda nacional | MXN 40,00
Dlsp_oml?}llda.d d? t_erapla de Costos Cubiertos En délares internacionales 4,47
sustituciéon nicotinica

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 66,62%
Disponibilidad de servicios de Impuesto al consumo especifico 17,50%
L. Costos Cubiertos
cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem 35,33
0,
Servicios atencion primaria Si en la mayoria Parcialmente Impuesto al valor agregado (IVA) 13,79%
Derecho de importacion -
Hospitales Si en algunos Parcialmente Otros impuestos _
Of. de profesionales de salud Sf en algunas ~ Evolucion de los impuestos y precios 2008 2012
Impuesto (% del precio final de la
. , . . . 61,1% 66,62%
Comunidad Si en algunos Parcialmente marca mas vendida)
- Precio de la marca mas vendida
Otros Si en algunos - (ddlares internacionales) 3,58 447

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24

47



Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

BN NICARAGUA

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 4
N o L @ (d/m/a) PROTOCOLO |  (4/m/a) (d/m/a)
07/06/2004 09/04/2008 10/01/2013
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual [ Consumo actual | Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual | Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 30,4% 25,6% Hombres
Mujeres 20,5% 17,4% Mujeres
Total 25,1% 20,5% Total

Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, Centro Managua, 2003 (13-15 afios)

C 2 ... Datos no reportados/no disponibles
... Datos no reportados/no disponibles

M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley St
Recientes, nacionales y periddicos - - Imagenes Si
Recientes y nacionales - Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 50-50/50
Prohibicion de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? Si
* Ley aprobada pero no aplicada a julio del 2013
Centros sanitarios St Prohibicién en TV, radio y medios impresos -
Centros docentes (No universidades) St Prohibicion en vallas publicitarias Si
Universidades St —— To oublicidad ind
rohibicién de publicidad indirecta -
Edificios gubernamentales Si p
Oficinas cerradas Si Prohibicion publicidad en el punto de venta -
Restaurantes - Prohibicién del patrocinio -
Bares y tubs - Prohibicién exhibicién de productos en B
Transporte ptblico Si punto de venta
= La prohibicién solo incluye TV y radio
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
. - L ) Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)
Linea telefénica de cesacién gratuita -
En moneda nacional | NIO 28,00
Disponibilidad de terapia de Costos Cubiertos En délares internacionales 3,06
sustitucién nicotinica — p -
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacia con Rp - Impuestos totales 29,11%
Disponibilidad de servicios de Impuesto al consumo especifico 16,07%
cesacion en: Costos Cubiertos Impuesto al consumo ad valorem -
. = - - ~ " Impuesto al valor agregado (IVA) 13,04%
Servicios atencién primaria Si en la mayoria - - —
Derecho de importacion -
Hospitales Si en la mayoria - Otros impuestos -
Evolucion de los impuestos y precios 2008 2012
Of. de profesionales de salud Si en la mayoria - 7 AT p f' ldYIl)
mpues 0,( 6 del precio final de la 19.79% 29,11%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida
Otros - - (délares internacionales) 2,90 3,06

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 q
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
26/09/2003 16/08/2004 10/01/2013 ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consgmo a}ctual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 15,1% 7,0% 4,8% Hombres 17,4%
Mujeres 10,2% 3,2% 4,2% Mujeres 4,0%
Total 12,7% 5,0% 4,6% Total 9,4%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jovenes, 2012 (13 - 15 afnos) Fuente: 12 Encuesta nacional de salud y calidad de vida, 2007 ( 15+ afos)
... Datos no reportados/no disponibles
M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periddicos - - Imagenes St
Recientes y nacionales St Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 50-50/50
Prohibicion de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -
P - Ambientes 100% libres de humo E - Prohibicion de la publicidad, promocion y patrocinio
Centros sanitarios Si Prohibicién en TV, radio y medios impresos Si
Centros docentes (No universidades) St Prohibicion en vallas publicitarias Si
Universidades Si — — — -
Edificios gubernamentales 5 Prohibicién de publicidad indirecta St
Oficinas cerradas Si Prohibicién publicidad en el punto de venta Si
Restaurantes Si Prohibicién del patrocinio St
Bares y Pubs Si Prohibicién exhibicién de productos en Si
Transporte publico Si punto de venta
0 - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
Linea telefonica de cesaciéon gratuita Si Precio de la marca mds vendida (paquete de 20)
En moneda nacional | PAB 3,73
Disponibilidad de terapia de Costos Cubiertos En délares internacionales 5,96
sustitucion nicotinica — ~ -
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias Totalmente Impuestos totales 56,52%
Disponibilidad de servicios de Costos Cubiert Impuesto al consumo especifico _
cesacién en: ostos Lublertos Impuesto al consumo ad valorem 43,48%
. . - - B Impuesto al valor agregado (IVA) 13,04%
Servicios atencion primaria Si en algunos Totalmente - —
Derecho de importacion -
Hospitales Si en algunos Parcialmente Otros impuestos -
Of. de profesionales de salud Si en algunas Parcialmente ::‘.volucmn ;iedlols lmp.ut;stolsdy };recws 2008 2012
. mpuesto,(/o el precio final de la 36,59% 56.52%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida
Otros B - (délares internacionales) 3,32 596

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24

49



Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

PARAGUAY

CMCT de Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
laoMs |/ (d/m/a) PROTOCOLO | (4/m/a) (d/my/a)
a 16/06/2003 26/09/2006

Prevalencia de consumo de tabaco

JOVENES Consumo actual [ Consumo actual | Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual | Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 20,8% 11,3% Hombres 22,8% 3,0%
Mujeres 12,9% 5,5% Mujeres 6,1% 1,6%
Total 16,7% 8,3% Total 14,5% 2,3%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jovenes, 2008 (13 - 15 anos) Fuente: 12 Encuesta nacional de factores de riesgo de ENT en poblacién general, 2011 (15- 74afos)
... Datos no reportados/no disponibles ...Datos no reportados/no disponibles
Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periddicos - - Imagenes -
Recientes y nacionales St Si Tamafio (promedio-frente/dorso) o

Prohibicion de términos engafiosos -

¢;Falta alguna caracteristica? Si

o No especificado en la ley

Centros sanitarios St Prohibicién en TV, radio y medios impresos -
Centros docentes (No universidades) Si

Prohibicién en vallas publicitarias -

Universidades -

Prohibicion de publicidad indirecta -

Edificios gubernamentales -

Oficinas cerradas _ Prohibicién publicidad en el punto de venta -
Restaurantes - Prohibicién del patrocinio -
Bares y pubs - Prohibicién exhibicién de productos en _
Transporte publico - punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)
En moneda nacional | PYG 1.800,00

Costos Cubiertos En doélares internacionales 0,65

Linea telefonica de cesacion gratuita -

Disponibilidad de terapia de
sustitucion nicotinica

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)

- - Impuestos totales 17,34%

Disponibilidad de servicios de Impuesto al consumo especifico _

Costos Cubiertos

cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem 6,62%
. . - - ” Impuesto al valor agregado (IVA) 10,71%
Servicios atencién primaria Si en algunos Totalmente - —
Derecho de importacion -
Hospitales Si en algunos Totalmente Otros impuestos -
- , Evolucion de los impuestos y precios 2008 2012
Of. de profesionales de salud Si en algunas Totalmente T e del ~fmaldel
mpuesto’ (% de | precio final de la 18,83% 17.34%
Comunidad Si en algunos Parcialmente marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida
Otros - - (ddlares internacionales) 0,40 0,65

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorfas ver la Nota Técnica en pagina 24
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PERU

Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de q d
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
21/04/2004 30/11/2004 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consgmo e}ctual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 21,5% 17,7% 4,3% Hombres 19,7%
Mujeres 16,5% 12,9% 4,8% Mujeres 7,8%
Total 19,4% 15,7% 4,7% Total 13,3%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2007 (13-15 afios) Fuente: 4% Encuesta nacional de consumo de drogas en poblacion general, 2010 (12-64 anos) Solo
incluye poblacién urbana
... Datos no reportados/no disponibles
M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periédicos - - Imagenes Si
Recientes y nacionales Si - Tamafio (promedio-frente/dorso) 50-50/50
Prohibicién de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -
Centros sanitarios Si Prohibicion en TV, radio y medios impresos o
Centros docentes (No universidades) Si — —
Prohibicion en vallas publicitarias -
Universidades Si — — —
Edificios gubernamentales i Prohibicién de publicidad indirecta Incompleta
Oficinas cerradas S{ Prohibicién publicidad en el punto de venta -
Restaurantes Si Prohibicién del patrocinio -
Bares y pubs Si Prohibicién exhibicién de productos en _
Transporte ptblico Si punto de venta
oo la prohibicién solo incluye TV y radio
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
. . - ) Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)
Linea telefénica de cesacién gratuita -
En moneda nacional | PEN 5,20
Disponibilidad de terapia de Costos Cubiertos En délares internacionales 3,14
sustituciéon nicotinica o p -
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacia con Rp - Impuestos totales 42,14%
py 5
Disponibilidad de servicios de Costos Cabiert Impuesto al consumo especifico 26,92%
cesacion en: ostos Lublertos Impuesto al consumo ad valorem -
. ~ - - Impuesto al valor agregado (IVA) 13,52%
Servicios atencién primaria - - - —
Derecho de importacion -
Hospitales Si en algunos Otros impuestos 1,69%
Evolucio los i i 2 2012
Of. de profesionales de salud Si en algunas - 7 vo uc1ton ;edols 1mp.u(;stolsdy ;llrecws 008 0
. mpues o/( 6 del precio final de la 41,85% 42,14%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca més vendida
Otros Sien algunos - (dolares internacionales) 2,65 3,14

... Datos no reportados/no disponibles

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

- I REPUBLICA DOMINICANA

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
- - CMCTde | /) (d/m/a) PROTOCOLO | (4/m/a) (d/m/2)
la OMS — — — —
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo diario de | Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de tabaco fumado de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 24,3% 52% 19,0% Hombres 17,2%
Mujeres 14,0% 4,3% 6,4% Mujeres 12,5%
Total 18,6% 4,7% 12,6% Total 14,9%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2011(13-15 afos) Fuente: Encuesta nacional de salud, 2003 (18+ afios)
.. Datos no reportados/no disponibles
Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periédicos - - Imagenes -
Recientes y nacionales Si - Tamafio (promedio-frente/dorso) a

Prohibicién de términos engafiosos -

¢;Falta alguna caracteristica? Si

a No especificado en la ley

Prohibicién en TV, radio y medios impresos -

Centros sanitarios -

Centros docentes (No universidades Si . e
(No univ ) Prohibicion en vallas publicitarias -

Universidades Si

Edificios gubernamentales ~ Prohibicién de publicidad indirecta -

Oficinas cerradas - Prohibicién publicidad en el punto de venta -

Restaurantes - Prohibicion del patrocinio -

Bares y pubs - Prohibicion exhibicién de productos en

punto de venta

Transporte publico -

O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
Linea telefénica de cesacién gratuita _ Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- — - En moneda nacional | DOP 130,00
DlSp-Ollll.)} hd?d d,e t_erapla de Costos Cubiertos En doélares internacionales 5,36
sustitucion nicotinica

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 58,59%
Disponibilidad de servicios de Impuesto al consumo especifico 27,55%
Lz Costos Cubiertos
cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem 17,24%
0
Servicios atencién primaria _ ~ Impuesto al valor agregado (IVA) 13,79%
Derecho de importacién -
Hospitales - - Otros impuestos -
Of. de profesionales de salud Si en la mayoria - Evolucién ;ie los lmp.ue.stos y precios 2008 2012
: lmpuesto, (% del.precm final de la 57.03% 58,59%
Comunidad - - marca mas vendida)
Otros _ B Pr?ao de‘ la marca mas vendida 4,87 536
(ddlares internacionales)

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorfas ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

SAINT KITTS Y NEVIS

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 d " ”
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
29/06/2004 21/06/2011 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 10,4% 4,8% Hombres 16,2% 0,3%
Mujeres 7,8% 3,2% Mujeres 1,1% 0,1%
Total 9,2% 4,0% Total 8,7% 0,1%

Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2010 (13 — 15 afios)

Fuente: Encuesta Paso a Paso de OMS (STEPs), 2007 (25 — 64 afios) Subnacional
--- Datos no reportados/No disponibles

... Datos no reportados/no disponibles

Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley -
Recientes, nacionales y periédicos - - Imagenes -
Recientes y nacionales Si - Tamafio (promedio-frente/dorso) -

Prohibicién de términos engafiosos -

¢;Falta alguna caracteristica? -

Centros sanitarios -

Prohibicion en TV, radio y medios impresos -

Centros docentes (No universidades) -

Prohibicién en vallas publicitarias -

Universidades -

Prohibicién de publicidad indirecta -

Edificios gubernamentales -

Oficinas cerradas _ Prohibicion publicidad en el punto de venta -

Restaurantes - Prohibicién del patrocinio -

Bares y pubs - Prohibicion exhibicién de productos en

punto de venta

Transporte publico -

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

. . - ) Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)
Linea telefénica de cesacién gratuita -
En moneda nacional | XCD 7,75
Disponibilidad de terapia de Costos Cubiertos En délares internacionales 3,48
sustitucion nicotinica — ~ -
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 19,96%
Disponibilidad de servicios de Costos Cubiert Impuesto al consumo especifico _
cesacion en: ostos Lublertos Impuesto al consumo ad valorem 4,18%
. ~ - - Impuesto al valor agregado (IVA) 14,53%
Servicios atencién primaria - - ~
Derecho de importacion -
Hospitales - - Otros impuestos 1,25%
Evolucion de los i t i 2008 2012
Of. de profesionales de salud - - ; volucion (yedols lmp.u(:.s Olde Il)recms
. mpuesto’ (% de  precio final de la 18.20% 19.96%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca més vendida
Otros - - (dolares internacionales) 245 3,48

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24



Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

SANTA LUCIA

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de q q
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
26/06/2004 07/11/2005 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 24,5% 13,3% 8,4% Hombres
Mujeres 17,3% 8,5% 4,2% Mujeres
Total 20,7% 10,7% 6,2% Total
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2011 (13- 15 afios) ... Datos no reportados/no disponibles
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley -
Recientes, nacionales y periédicos - - Imégenes -
Recientes y nacionales Si - Tamariio (promedio-frente/dorso) -

Centros sanitarios

Centros docentes (No universidades)

Universidades

Edificios gubernamentales

Oficinas cerradas

Prohibicién de términos engafiosos -

¢;Falta alguna caracteristica? -

Prohibicién en TV, radio y medios impresos -

Prohibicion en vallas publicitarias -

Prohibicion de publicidad indirecta -

Prohibicién publicidad en el punto de venta -

Restaurantes

Prohibicién del patrocinio -

Bares y pubs

Transporte publico

Prohibicién exhibicién de productos en
punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

Linea telefénica de cesacién gratuita

Disponibilidad de terapia de
sustitucién nicotinica

Costos Cubiertos

Disponibilidad de servicios de
cesacion en:

Costos Cubiertos

Servicios atencion primaria -

Hospitales -

Of. de profesionales de salud Si en algunas

Comunidad -

Otros

Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

En moneda nacional | XCD 8,75
En ddlares internacionales 5,39
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)

Impuestos totales 19,72%
Impuesto al consumo especifico -
Impuesto al consumo ad valorem -
Impuesto al valor agregado (IVA) 18,51%
Derecho de importacién -
Otros impuestos 1,20%
Evolucion de los impuestos y precios 2008 2012
e

... Datos no reportados/no disponibles

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categorfa en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24

54



Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

SAN VICENTE Y LAS GRANADINAS

‘ Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 d " ”
‘ aoMS. L@/ (d/m/a) PROTOCOLO | (4/m/a) (d/m/a)
14/06/2004 29/10/2010 ---- ———-
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 23,6% 16,6% Hombres
Mujeres 14,6% 8,5% Mujeres
Total 19,4% 12,8% Total

Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2010 (13 — 15 aNos)
--- Datos no reportados/no disponibles

M - Monitoreo

... Datos no reportados/ no disponibles

Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley -
Recientes, nacionales y periédicos - - Imagenes -
Recientes y nacionales Si - Tamafo (promedio-frente/dorso) -

Centros sanitarios

Centros docentes (No universidades)

Universidades

Edificios gubernamentales

Oficinas cerradas

Prohibicién de términos engafiosos

¢;Falta alguna caracteristica?

Prohibicién en TV, radio y medios impresos

Prohibicion en vallas publicitarias

Prohibicion de publicidad indirecta

Prohibicién publicidad en el punto de venta

Restaurantes

Prohibicién del patrocinio

Bares y pubs

Transporte publico

Prohibicién exhibicién de productos en
punto de venta

O - Tratamiento dependencia a la nicotina

Linea telefénica de cesacion gratuita

Disponibilidad de terapia de
sustitucién nicotinica

Costos Cubiertos

Farmacias

cesacion en:

Disponibilidad de servicios de

Costos Cubiertos

Servicios atencién primaria

Hospitales

Si en algunos

Of. de profesionales de salud

Si en la mayoria

Comunidad

Si en algunos

Otros

... Datos no reportados/ no disponibles

Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

En moneda nacional | XCD 6,00
En ddlares internacionales 3,97
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)

Impuestos totales 14,88%
Impuesto al consumo especifico 1,83%
Impuesto al consumo ad valorem -
Impuesto al valor agregado (IVA) 13,04%
Derecho de importacion -
Otros impuestos -
Evolucion de los impuestos y precios 2008 2012
e

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24



Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

CMCT de Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion

laoMS |/ (d/m/a) PROTOCOLO | (4/m/a) (d/my/a)
7 'a 24/06/2004 16/12/2008

Prevalencia de consumo de tabaco

JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo actual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 20,7% 14,0% Hombres 38,4%
Mujeres 16,6% 10,1% Mujeres 9,9%
Total 19,2% 12,1% Total
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jovenes, 2009 (13-15 arios) Fuente: Encuesta nacional de hogares de prevalencia de drogas, 2007 (12 - 65 afos)
... Datos no reportados/no disponibles ... Datos no reportados/no disponibles
M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias =
Encuestas: Jévenes Adultos Advertencias mandatorias por ley St
Recientes, nacionales y periédicos - - Imdgenes Si
Recientes y nacionales Si Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 50-50/50
Prohibicién de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -

= Entraran en vigencia en junio 2014. A julio del 2013 el reglamento esta en proceso de elaboracién.

P - Ambientes 100% libres de humo E - Prohibicion de la publicidad, promocién y patrocinio
Centros sanitarios St Prohibicién en TV, radio y medios impresos Si
Centros docentes (No universidades) St Prohibicién en vallas publicitarias Si
Universidades St — — — -
Edificios gubernamentales i Prohibicion de publicidad indirecta Si
Oficinas cerradas S{ Prohibicién publicidad en el punto de venta Si
Restaurantes Si Prohibicién del patrocinio Si
Bares y pubs St Prohibicién exhibicién de productos en Sf
Transporte publico Si punto de venta
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
Linea telefénica de cesacion gratuita - Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)
En moneda nacional SRD 8,50
Disponibilidad de terapia de Costos Cubiertos Frdal - onal I 323
sustitucion nicotinica n dolares internacionales 4
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 60,96%
Disponibilidad de servicios de ) Impuesto al consumo especifico 51,40
Lz Costos Cubiertos
cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem -
Servicios atencién primaria Si en la mayoria - Impuesto al valor agregado (IVA) 2.09%
Derecho de importacién -
Hospitales Si en la mayoria - Otros impuestos 0,47%
Of. de profesionales de salud Si en la mayoria - Evolucién ;iedlols imp.uf;.stolsgl ]l)recios 2008 2012
- - Impuesto, (% de precio final de la 58.14% 60,96%
Comunidad Si en algunos - marca mas vendida)
Otros Si en algunos - Pr?cw de' la marea mas vendida 2,59 3,23
(délares internacionales)

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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TRINIDAD Y TABAGO

Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de
12 OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
27/08/2003 19/08/2004 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consu'mo aFtual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillo de productos de actual de de cigarrillo de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 20,0% 10,9% 4,8% Hombres 33,5% 0,5%
Mujeres 16,3% 7,0% 5,9% Mujeres 9,4% 0,3%
Total 18,4% 9,3% 52% Total 21,1% 0,4%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2011 (13 — 15 afios) Fuente: Encuesta Paso a Paso de la OMS (STEPs), 2011 (15-64 anos)
... Datos no reportados/no disponibles
M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias *
Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periddicos - - Imdgenes -
Recientes y nacionales Si S Tamafio (promedio-frente/dorso) o
Prohibicion de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -
1 No especificado en la ley
* La ley no ha sido reglamentada. Con la informacién provista en la ley no se puede clasificar.
Centros sanitarios Si Prohibicién en TV, radio y medios impresos o0
Centros docentes (No universidades) St Prohibicion en vallas publicitarias Si
Universidades Si — — —
Edificios gubernamentales 5 Prohibicién de publicidad indirecta Incompleta
Oficinas cerradas Si Prohibicién publicidad en el punto de venta -
Restaurantes Si Prohibicion del patrocinio Si
Bares y pubs Si Prohibicién exhibicién de productos en B
Transporte publico St punto de venta
oo La prohibicién sélo incluye TV y radio
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
Linea telefénica de cesacion gratuita - Precio de la marca més vendida (paquete de 20)
DI bilidad de ¢ ad En moneda nacional I TTD 19,50
1sp.on1. l ! é ? .erapla € Costos Cubiertos En ddlares internacionales 3,40
sustitucién nicotinica
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias - Impuestos totales 32,58%
Disponibilidad de servicios de i Impuesto al consumo especifico 19,54%
L. Costos Cubiertos
cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem -
0,
Servicios atencién primaria Si en algunos - Impuesto al valor agregado (IVA) 13,04%
Derecho de importaciéon -
Hospitales Si en algunos Otros impuestos _
Of. de profesionales de salud Si en algunas - fvolucmn ;edlols lmp'u(;.stolsgl [llre(:los 2008 2012
- mpuesto' (% de  precio final de la 36,69% 32.58%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida
Otros - B (ddlares internacionales) 217 3,40

... Datos no reportados/ no disponibles

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacién de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Regién de las Américas

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 4
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
19/06/2003 09/09/2004 10/01/2013 .
Prevalencia de consumo de tabaco

JOVENES Consumo actual | Consumo diario Consumo actual ADULTOS Consumo Consumo diario de | Consumo actual
de tabaco (cono| de cigarrillos * de productos de actual de tabaco fumado de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo

Hombres 21,4% 16,4% Hombres 30,7% 24,3%

Mujeres 24,5% 22,9% Mujeres 19,8% 18,6%

Total 23,2% 20,2% Total 25,0% 21,3%

Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2007 (13 — 15 afios)

' ( Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en adultos, 2009 (15+ afos)
--- Datos no reportados/no disponibles

.... Datos no reportados/no disponibles

M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periddicos Si Si Imagenes Si
Recientes y nacionales - - Tamafio (promedio-frente/dorso) 80-80/80
Prohibicion de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -
P - Ambientes 100% libres de humo E - Prohibicion de la publicidad, promocidén y patrocinio
Centros sanitarios Si Prohibicién en TV, radio y medios impresos Si
Centros docentes (No universidades) Si — — -
- - - Prohibicion en vallas publicitarias Si
Universidades Si
Edificios gubernamentales Si Prohibicién de publicidad indirecta Si
Oficinas cerradas S{ Prohibicién publicidad en el punto de venta ©
Restaurantes Si Prohibicion del patrocinio Si
Bares y pubs Si Prohibicién exhibicién de productos en v
Transporte publico Si punto de venta
oo se permite en el interior y debe llevar una advertencias del mismo tamafio que la publicidad
¥ en superficies comerciales superiores a 100 mt2
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
Linea telefénica de cesacién gratuita Si Precio de la marca mds vendida (paquete de 20)
En moneda nacional [ wvu 75,00
DlSp.Onll:‘)llllda.d d? t.erapla de Costos Cubiertos En délares internacionales 4,00
sustitucién nicotinica — p -
Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias Totalmente Impuestos totales 68,70%
Disponibilidad de servicios de ) Impuesto al consumo especifico 50,67%
.. Costos Cubiertos
cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem -
0
Servicios atencion primaria Si en la mayoria Totalmente Impuesto al valor agregado (IVA) 18,03%
Derecho de importacion -
Hospitales Si en la mayoria Totalmente Otros impuestos -
Of. de profesionales de salud Si en algunas Totalmente Evolucién de los impuestos y preclos 2008 2012
= —
- - Impuesto, (% del.precm final de la 65,82% 68,70%
Comunidad Si en algunos - marca mas vendida)
Otros Si en algunos Totalmente Pr?ao de_ la marca mas vendida 2,92 4,00
(dolares internacionales)

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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Informe sobre Control del Tabaco para la Region de las Américas

VENEZUELA (Repiiblica Bolivariana de)

Firma Ratificacion o adhesion Firma Ratificacion o adhesion
CMCT de 4 q
la OMS (d/m/a) (d/m/a) PROTOCOLO (d/m/a) (d/m/a)
22/09/2003 27/06/2006 ---- ----
Prevalencia de consumo de tabaco
JOVENES Consumo actual | Consumo actual Consumo actual ADULTOS Consumo Consqmo a.lctual Consumo actual
de tabaco (con o de cigarrillos de productos de actual de de cigarrillos de productos de
sin humo) tabaco sin humo tabaco fumado tabaco sin humo
Hombres 11,0% 5,8% 6,9% Hombres 28,9% 25,2% 6,2%
Mujeres 7,2% 5,4% 2,6% Mujeres 14,4% 13,9% 0,9%
Total 9,4% 5,6% 51% Total 21,5% 19,4% 3,5%
Fuente: Encuesta mundial de tabaquismo en jévenes, 2010 (13 — 15 afios) Fuente: Estudio nacional de drogas en poblacion general, 2011 (18-65 anos)
M - Monitoreo W - Advertencias Sanitarias
Encuestas: Jovenes Adultos Advertencias mandatorias por ley Si
Recientes, nacionales y periédicos - - Imagenes St
Recientes y nacionales St Si Tamafio (promedio-frente/dorso) 50-0/100
Prohibicién de términos engafiosos Si
¢;Falta alguna caracteristica? -
P - Ambientes 100% libres de humo
Centros sanitarios St Prohibicién en TV, radio y medios impresos o
Centros d tes (N i idad Si .

entros docentes (No universidades) - Prohibicion en vallas publicitarias St
Universidades Si — —

Edificios gubernamentales i Prohibicién de publicidad indirecta Incompleta
Oficinas cerradas Si Prohibicién publicidad en el punto de venta ©
Restaurantes Si Prohibicién del patrocinio -
Bares y pubs Si Prohibicién exhibicién de productos en _
Transporte publico Si punto de venta

co La prohibicién solo incluye TV y radio.
O - Tratamiento dependencia a la nicotina R - Impuestos y precios
Linea telefénica de cesacion gratuita _ Precio de la marca mas vendida (paquete de 20)

- bilidad d nd En moneda nacional | VEF 30,00
Dlsp.om. l 1ca (,-':t_erapla € Costos Cubiertos En ddlares internacionales 6,45
sustitucién nicotinica

Impuestos (% precio final de la marca mas vendida)
Farmacias Totalmente Impuestos totales 71,04%
Disponibilidad de servicios de . Impuesto al consumo especifico -
L. Costos Cubiertos
cesacion en: Impuesto al consumo ad valorem 67,57%
0,
Servicios atencién primaria Si en algunos Totalmente Impuesto al valor agregado (IVA) 3,47%
Derecho de importacion -
Hospitales Si en algunos Totalmente Otros impuestos _
Of. de profesionales de salud Si en algunas Parcialmente Evolucién de los impuestos y precios 2008 2012
S —
- Impuesto’ (% del. precio final de la 70.79% 71,04%
Comunidad - - marca mas vendida)
Precio de la marca mas vendida
Otros - B (dolares internacionales) 455 6,45

Los colores en las distintas intervenciones muestran la categoria en que se encuentra el pais, en la aplicacion de esa medida. Para las definiciones de los indicadores y de las categorias ver la Nota Técnica en pagina 24
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