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Impuestos al pecado, 
subsidio a la salud 
Albert J. Jovell 

1 debate público sobre el déficit 
de la  Sanidad en España ha 
planteado la introducción de 
una tasa impositiva específica al 

tabaco y al alcohol. El propósito de 
estos impuestos es el de recaudar fon- 
dos adicionales para la financiación de 
la Sanidad, y se une a otro tipo de 
medidas adoptadas, recientemente, por 

el Gobierno con la misma 
finalidad, como son la con- 
gelación salarial de los fun- 
cionarios y las destinadas a 
limitar los márgenes de bene- 
ficio de la actividad farma- 
céutica. Los denominados en 
Estados Unidos impuestos 
del pecado o "sin taxes" y co- 
nocidos en nuestro país con 
la denominación de impues- 
tos finalistas o especiales 
cumplen dos objetivos com- 
plementarios: obtener recur- 

Responsable del Área sos adicionales  ara financiar 
de Investigación y Formación la sanidad y disminuir los 
de la Agencia de Evaluación de costes sociales del tabaco y el Tecnoloaía Médica. de Cataluña . . .~ .. . ~. - alcoholismo. La disminución 

del déficit sanitario también 
podría complementarse con medidas 
basadas en otro tipo de criterios impo- 
sitivos, como, por ejemplo, la aplica- . - 
ción de un impuesto especial a los bie- 
nes superiores y/o a las actividades 
consideradas como juegos de azar. 

La utilidad de una estrategia basada - 
en la aplicación de impuestos especia- 

les podría verse limitada a un período 
de tiempo muy corto. Esta limitación 
estaría determinada por una disminu- 
ción marginal anual de la cantidad re- 
caudada, favorecida por el efecto de- 
sincentivador sobre la demanda del 
tabaco y alcohol secundario al previsi- 
ble aumerito ae precios inducido por 
el impuesto, así como al escaso margen 
impositivo del que se dispone en la ta- 
sación. De esta forma, es de esperar 
que un aumento del precio de esos 
productos, más una educación sanitaria 
efectiva, reduzcan la tasa de consumi- 
dores de tabaco y alcohol sin que se 
produzca un efecto sustitución hacia 
otros hábitos de vida poco saludables, 
que también puedan ser objeto de tasa- 
ción. En el caso del tabaco, y en los 
países desarrollados, los impuestos su- 
ponen un porcentaje que oscila, en la 
actualidad, entre el 70 y el 90 por cien- 
to del precio total de la cajetilla, por lo 
que el margen de imposici'ón es -hita- 
do si se quiere mantener un determina- 
do nivel de recaudación. A pesar de 
ello, el porcentaje impositivo antes 'cita- 
do es recaudado por las haciendas pú- 
blicas sin que se especifiquen partidas 
concretas para la Sanidad. 

parte de la obtención de recursos A complementarios para financiar la 
Sanidad, la verdadera finalidad de los 
impuestos sobre el tabaco y el alcohol 
debería ser la de compensa* los costes 



- 

sociales impuestos sobre el sistema sa- negativas del tabaco y el alcohol. En 
nitario por tales hábitos. Los costes dicho estudio, y en referencia a los 
sociales o externaiidades negativas del Estados Unidos, para compensar los 
tabaco y del consumo elevado de al- costes sociales de los malos hábitos 
cohol incluyen el aumento del gasto habría que incrementar el precio del 
sanitario que suponen las enfermeda- paquete con un valor mínimo de 15 
des, las bajas laborales, y los posibles centavos, mientras que, en el caso del 
accidentes de tráfico, laborales o por alcohol, se debería recargar un míni- 
violencia física que podían ser ocasio- mo de 22 centavos por bebida. 
nados por dichos hábitos. 

E n la actualidad, se está debatien- 
Pn estudio económico publicado u do en el Congreso de Estados 

por Wiliiam Manning y colabora- Unidos la posibilidad de situar la cifra 
dores en 1991 sobre el coste de los de compensación en 60 centavos por 
denominados estilos de vida poco sa- cajetilla de tabaco. A pesar de la difi- 
ludables/l-estimaba la cantidad moneta- cultad de extrapolar tales estimaciones 
ria con la que se tendría que compen- a nuestro contexto, cabe recordar que 
sar a la sociedad de las externalidades el porcentaje de fumadores en España 
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es mayor que en los Estados Unidos tura emitido por las compañías taba- 
y que, aun considerando los proble- queras existe una realidad oculta de 
mas metodológicos que plantean tales falsedades y mentiras que también se 
estimaciones, éstas tienen en cuenta debería explicar. Así, la aventura del 
en su estimación de costes la menor vaquero de "Marlboro" terminó con 
esperanza de vida de fumadores y be- la muerte de su protagonista renegan- 
bedores excesivos. do públicamente de su hábito como 

consecuencia de un cáncer de pulmón 

A demás de obtener fondos adicio- con metástasis cerebrales. Quizá por 
nales para paliar el déficit y ese motivo, en la nueva publicidad 

compensar el coste sa- americana del producto, los actuales 
riitario de las externali- vaqueros esconden su rostro tapados 
dades negativas, la im- por un sombrero. 
posición fiscal al 
tabaco y al consumo T ambién se deberían citar las difi- 
de alcohol permite al- cultades de habla de la modelo 

S S C ~  ~err;fe C O ~ I O  canzar otros objetivos de "Luclcy Strike" como consecuencia 
básicos de salud públi- de un cáncer de laringe. Los efectos 

objeavo irnporier Un dañinos del tabaco sobre la salud han 

sistema de El  primero de estos sido reconocidos, recientemente, por 
objetivos debería ser el ejecutivos de las principales compañías 
de obtener fondos es- de tabaco, a la par que se descubre 
pecíficos para financiar que los resultados de los estudios que 
campañas de educación indicaban tales adversidades habían si- 

COnSllmO del tabaco sanitaria y de márque- do ocultados durante años a la opi- 
ting social que pudieran nión pública y a las autoridades sani- 

y el d~ohol  para contrarrestar la excesiva tarias. Habría que explicarles a 

protepr la cdud capacidad de promo- nuestros jóvenes que ese cigarrillo 
ción comercial que tie- que, en su día, fue considerado un 

h&vidiid y colec~V'hZ nen las industrias del símbolo de gLamour, Libertad y rebeldía 
tabaco y del alcohol. es hoy en día un signo de todo lo 
Estas campañas educa- contrario. Quizá, como cantaba Bob 
tivas deberían aumentar Dylari, sea verdad que los tiempos es- 

la percepción y la conciencia social e tén cambiando. 
individual respecto a los efectos ad- 
versos del tabaco y del consumo ele- L o que no parece cambiar en Es- 
vado de alcohol sobre la salud, ade- paña son las cifras de fumadores. 
más de contribuir de forma justa a El porcentaje de adultos que fuma os- 
ofrecer la información que el consu- cila entre un 34 y un 38 por ciento, 
midor necesita para llevar a cabo un manteniéndose casi constante en las 
proceso de toma de decisiones justo y diferentes encuestas realizadas en los 
racional y que la industria no está in- últimos diez años. Este porcentaje po- 
teresada en proporcionar.  Tras el dría incluso aumentar en el futuro si 
mensaje de diversión, belleza y aven- se considera el importante incremento 
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en la proporción de fumadores que se estas campañas de promoción a la ini- 
ha producido entre las mujeres jóve- ciación al tabaquismo, la más perversa 
nes, en valores que igualan a los de y probablemente exitosa, ha sido la de 
los hombres de su generación. Estas Joe Camel, cuya finalidad ha sido la 
cifras se deberían contrastar con la re- de familiarizar a los niños con el taba- 
ducción en el porcentaje de fumado- co a través de un personaje de dibujos 
res que se han conseguido en otros animados. Esta campaña ha supuesto, 
países de nuestro contexto socioeco- recientemente, una sanción a la com- 
nómico. En este sentido, los impues- pañía productora por un tribunal de 
tos a los malos hábitos, especialmente California. 
al tabaco, pueden tener como segun- En un estudio publicado en 1992, 

do objetivo adicional el en la revista JAMA se comprobó que 
disminuir la denomina- niños en edad preescolar de las escue- 
da tasa de recambio de las públicas de Michigan reconocían 
fumadores, al desincen- con mayor facilidad a Joe Camel que 
tivar la introducción al a Mickey Mouse. No en vano "Ca- De lo que se cr:trii hábito de los consumi- mel" es la marca favorita de los nue- 

es de \G\* en dores más jóvenes, que vos fumadores en Estados Unidos: 
son, por otro lado, los ¡todos han crecido con Joe! ~~~~~~ sociedad donde de menor poder adqui- Finalmente, los dos úitimos objeti- 

10s a ~ d a d ~ s  sitivo. La tasa de re- vos de la imposición fiscal a los ma- 
cambio es uno de los los hábitos serían disminuir el poder 

puedan adoptv objetivos comerciales de compra de los consumidores, y 

decisiones predilectos de las com- elevar la percepción del riesgo sobre 
pañías tabaqueras y tie- los efectos adversos de los malos há- 

TeSpOIISabIeS en hase ne como propósito la bitos en la salud y, por lo tanto, en 
sustitución de los fu- su futura capacidad adquisitiva de 

a kd percepción pre~ ia madores que abando- otros bienes y servicios. 

de las conse~~ienciiias nan el hábito debido a 
motivos de s ~ l u d  por iscusi ha estimado que el riesgo 

de las inismds jóvenes adolescentes. de morir por enfermedades atri- 
buible~ al hábito tabáquico duplica el 

os jóvenes garanti- del cáncer y es 30 veces mayor que la 
zan muchos años muerte por accidente de tráfico. ,4 

de consumo y una mayor adicción y, pesar de ello, las personas, y en espe- 
por lo tanto, resistencia al abandono cial los fumadores, tienden a infraesti- 
del hábito. Los mensajes de aventura, 
belleza, fama, amistad e igualdad se- 
xual tienen como objetivo fomentar el 
consumo juvenil de tabaco, así como 
disminuir la percepción subjetiva que 
los jóvenes tienen del riesgo para su 
salud provocado por los efectos adver- 
sos del hábito tabáquico. Entre todas 

mar los riesgos del tabaco para su sa- 
lud. Las consecuencias de los riesgos 
reales del tabaco obligan a considerar 
las posibles demandas de las personas 
fumadoras hacia las compañías. Así, 
en aquellos países donde la comeicia- 
lización del tabaco está asociada a 
empresas de titularidad estatal, la im- 
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posición fiscal al tabaco también po- 
dría contribuir a obtener una mayor 
disposición de fondos para hacer 
frente a la posible demanda de estas 
personas. 

Los afectados por la enfermedad 
podrían hacer corresponsable a la 
compañía de su condición por no ha- 
berles informado a tiempo sobre los 
riesgos atribuibles al producto. En es- 

te sentido, no deja de 
sorprender la diferen- 
cia existente entre la 
abundante información 
que proporciona el 

~9n~iderür la prospecto de una tera- 
pia deshabituadora, co- 

adirpdhn de ~n m0 es el parche de ni- 

~ iu&t~ modelo de cotina, en comparación 
con la escasez de in- 

COnWa$O social qtlt? formación que se pue- 
de encontrar en la ca- ~ C J L I ~ ~ T ~  m p h d ~ i o  1 jetiUa de una susrancia 

de res]ponsabfidad adictiva y cancerígena, 
como es el tabaco. 

individud v coleaiva 
N o es fácil estimar 

cuánto supondría 

&iIbitOS de decisión una imposición fiscal al 
. m . .  

r'l S -  * tabaco v al alcohol en 
@a2 >a%u&dd España, debido a la di- 

ficultad de la estima- 
ción y a la variabilidad 

de los datos necesarios. El autor de 
este artículo estimó que una imposi- 
ción adicional de 25 pesetas por cajeti- 
lla de tabaco en España hubiera su- 
puesto en 1987 una recaudación de 
115.000 millones de pesetas (La Van- 
guardia, 26 de septiembre, 1993). 

Cifras facilitadas por la Agencia 
Efe estimaban, recientemente, un con- 

l sumo de 3.600 millones de cajetillas 
en España durante 1996. Si se aplica 

la misma tasa de 25 pesetas para Sa- 
nidad, la cifra estimada se sitúa en 
90.000 millones de pesetas, suponien- 
do que el consumo se mantuviera 
constante. Como se ha mencionado 
antes, es de esperar que el aumento 
del precio de los "malos hábitos'' ge- 
nere un desincentivo sobre el consu- 
mo. Por otro lado, los futuros costes 
sanitarios del tabaco podrían aumentar 
debido al aún elevado porcentaje de 
personas fumadoras existentes en la 
actualidad y a la introducción de nue- 
vas terapias destinadas a paliar los 
efectos adversos sobre la salud. 

E 1 posible efecto temporal limitan- 
te de los impuestos especiales en 

la reducción del déficit sanitario obliga 
a considerar planteamientos a más lar- 
go plazo sobre el modelo de Sanidad 
que se está en condiciones de finan- 
ciar con fondos públicos. Entre estos 
planteamientos se debería considerar 
la adopción de un nuevo modelo de 
contrato social que ificluyera un prin- 
cipio de responsabilidad individual y 
colectiva en los diferentes ámbitos de 
decisión en Sanidad: político, gestión, 
compra de servicios, provisión y con- 
sumo, o de usuarios. Este contrato 
debería introducir un nuevo modelo 
de gestión sustentado en una forma- 
ción competitiva y de calidad de los 
profesionales, así como en la adop- 
ción de los instrumentos de análisis 
que permitieran encontrar respuesta a 
las incertidumbres epidemiológicas, clí- 
nicas y económicas con las que se en- 
frenta la toma de decisiones en Sani- 
dad. En dicho contrato, el ejercicio de 
una práctica profesional responsable 
debería suponer un proceso de toma 
de decisiones avalado por la evidencia 
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