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El presente informe de la Smoke Free Partnership:  
1.� �Describe los fundamentos empíricos y recoge la evidencia científica en las que se basan 

las principales nuevas medidas incluidas en la versión modificada de la Directiva sobre 
productos del tabaco (DPT).  

2. �Desmiente los mitos que alega la industria tabacalera.

3. ���Expone los motivos por los que consideramos que ciertos aspectos de la DPT deberían 
revisarse y mejorarse.

La adicción al tabaco 
afecta a niños y adultos 
jóvenes -la DPT ayudará 
a proteger a la próxima 
generación  
• �Los fumadores se inician a fumar 

siendo niños y se convierten en 
adictos: el 70 % de los fumadores 
comienza a consumir tabaco antes de 
los 18 años y el 94 % antes de los 25; 1

•�� �La adicción al tabaco es la principal 
causa evitable de enfermedad y 
muerte prematura, y se cobra 700 000 
vidas al año en la UE, más que las seis 
siguientes causas juntas (muertes 
por accidente de tráfico, consumo de 
drogas ilegales, suicidio, asesinato, 
sida y accidentes laborales). 2

• �Se estima que en un plazo de cinco 
años, la DPT logrará reducir el 
número de fumadores de la UE en 
2,4 millones, generar 2 234 nuevos 
puestos de trabajo en total, inyectar a 
la economía 4 000 millones de euros 
y recortar en 506 millones de euros 
el gasto médico anual, además de 
ahorrar 16,8 millones de años de vida.2

•� �En países como Canadá3 y Australia4 , 
que cuentan con estrategias integrales 
de control del tabaco en las que 
se contemplan medidas como la 

utilización de advertencias sanitarias 
gráficas de gran formato, se ha 
registrado un importante descenso 
anual continuado del número de 
jóvenes fumadores.

El conflicto de intereses de 
la industria tabacalera 

Las multinacionales tabacaleras 
deben maximizar los beneficios de su 
accionariado y, por consiguiente, se 
resisten a los intentos de los Gobiernos 
de reducir la prevalencia del consumo de 
tabaco. La UE y sus Estados miembros 
(EM) son conscientes de la existencia de 
un conflicto de intereses irreconciliables 
entre la industria tabacalera y la salud 
pública.5 En calidad de miembros 
del CMCT de la OMS, deben velar 
por que los intereses creados y de 
índole comercial de las tabacaleras no 
obstaculicen las políticas de control del 
consumo de tabaco.6
 
En el año 2000, el grupo tabacalero 
británico BAT afirmó que la DPT, que 
entonces se encontraba en proceso de 
negociación, «arrasaría» con el empleo 
de la industria de fabricación de tabaco 
del Reino Unido.7 Sin embargo, cuando 

en 2005 BAT trasladó su producción 
fuera de la UE, lo que supuso la 
destrucción de más de 500 puestos de 
trabajo en Reino Unido e Irlanda, alegó 
en un comunicado de prensa que su 
decisión se debía a un intento de reducir 
costes, no a la DPT.8 Por otra parte, 
el Fondo Europeo de Adaptación a la 
Globalización señaló que los despidos 
en el sector tabacalero se deben 
principalmente a la globalización y NO a 
la normativa de control del consumo de 
tabaco.9 
  
Generalmente, los argumentos 
que esgrime la industria contra la 
DPT no se basan en información 
contrastada ni evaluada por entidades 
independientes. Sin embargo, la 
mayoría de los argumentos en favor 
de la DPT proceden de expertos en 
salud pública y de la comunidad 
médica, y estos han sido comprobados 
y revisados por organismos 
independientes. A continuación 
se exponen los argumentos que 
desmienten los mitos en los que se 
basa la industria tabacalera. Todos los 
datos recogidos en esta publicación 
están debidamente documentados 
y las fuentes pueden consultarse en 
la versión digital disponible en www.
smokefreepartnership.eu
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Sustitución de los datos sobre los 
niveles de alquitrán, nicotina y 
monóxido de carbono (ANCO) de las 
cajetillas por información descriptiva 
[3.2, Art.12]  
Esta medida se toma en vista de las 
pruebas que indican que la información 
cuantitativa sobre los niveles de 
alquitrán, nicotina y monóxido de 
carbono que se incluye en los laterales 
de las cajetillas es engañosa e induce 
a los consumidores a pensar que unos 
productos del tabaco son más inocuos 
o menos perjudiciales que otros.13 14 
Este razonamiento es incorrecto, ya 
que los cigarrillos con un contenido 
menor de alquitrán son tan letales 
como aquellos con un contenido 
mayor.15 16 Sin embargo, en todos los 
Estados miembros los fumadores se 
refieren mayoritariamente a los niveles 
de ANCO como principal indicador 
de la inocuidad de una marca 17 y, 
especialmente aquellos que se plantean 
dejar de fumar, comprueban dicha 
información regularmente.18 Este hecho 
también confirma la necesidad de 
añadir información sobre los servicios 
de ayuda para dejar de fumar en todas 
las cajetillas, ya que prueba que los 
fumadores que desean dejar de fumar 
consultan la información que aparece en 
las mismas.

Prohibición de los cigarrillos finos 
[3.2, Art.12] 
Las investigaciones sobre la influencia 
que ejerce el diseño de las cajetillas 
en mujeres jóvenes indican que 
tanto los elementos descriptivos de 
la marca, tales como «finos», como 
la comercialización de cajetillas 
más delgadas y con tonos rosas, 
atraen aún más a este segmento de 
la población y resultan engañosos.19 

20Más concretamente, dichos atributos 
pueden reforzar la idea de que fumar 
ayuda a controlar el apetito, evitando 
así el aumento de peso, y de que los 
cigarrillos que contienen son menos 
peligrosos. La DPT debe abordar este 
problema creciente, ya que se prevé 
que los cigarrillos finos específicamente 
dirigidos a las mujeres representen entre 
un 4 % y un 13 % del volumen total de 
ventas entre 2011 y 2016.21 

Las cajetillas deben tener forma 
rectangular y contener al menos 20 
cigarrillos [Art. 13]

El aumento del precio medio de los 
paquetes de cigarrillos contribuye 
a disminuir el número de jóvenes 
que comienzan a fumar, ya que este 
segmento poblacional es especialmente 
sensible a los precios y se ve desalentado 
por el encarecimiento del producto.22 
La venta de cajetillas de menos de 19 

cigarrillos se ha prohibido ya en 16 de los 
27 Estados miembros.2 Las advertencias 
sanitarias son especialmente efectivas 
en los paquetes con forma rectangular. 
Algunos estudios indican que destacan 
menos sobre otro tipo de envases, como 
los que emulan la forma de barras de 
labios o frascos de perfume.23

Ingredientes y emisiones – prohibición 
de los aromas característicos 
[3.1, Art.6] 
Se prohíbe añadir a los productos del 
tabaco aromas que les confieran un 
sabor característico (a chocolate, 
menta, vainilla, cereza, melocotón, uva, 
etc.). Estos aromas mejoran el sabor y 
facilitan la inhalación, especialmente 
a los jóvenes que acaban de empezar a 
fumar.24 

Mito nº 2:  
la propuesta aumentará el 
comercio ilegal de tabaco
REALIDAD
al valorar la inquietud de las 
multinacionales tabacaleras respecto 
al comercio ilegal debe tenerse en 
cuenta el hecho de que en el pasado 
algunos fabricantes promovían 
el contrabando de sus propios 
productos.25 26 27 28 Desde 2004, las 
cuatro principales multinacionales 
tabacaleras han destinado miles 
de millones de dólares al pago de 
sanciones y a sufragar procesos 
judiciales interpuestos por la UE y 
Canadá por contrabando de tabaco.29 

30La UE ha abierto una investigación a 
Japan Tobacco International.31

La Evaluación de Impacto confirma 
que la industria tabacalera no ha 
aportado pruebas convincentes de que 
las advertencias sanitarias de mayor 
tamaño, las advertencias gráficas y 
las cajetillas normalizadas conlleven 
un aumento del comercio ilegal de 
tabaco y, por ende, una reducción 
de las ventas de tabaco legal.2 En los 
EM que han introducido las cajetillas 
con advertencias gráficas no se ha 
registrado un aumento del comercio 
ilegal. De hecho, en Reino Unido 
el comercio ilegal se ha reducido 
progresivamente del 14 % al 9 % desde 
que se añadieron las advertencias 
gráficas en 2008.32 
Dado que las cajetillas de tabaco son 
fáciles de falsificar, las tabacaleras 
colocan marcas ocultas en todas 
ellas para distinguir las auténticas 
de las imitaciones. En virtud de la 
nueva Directiva, las cajetillas seguirán 
incluyendo todas las advertencias 
sanitarias y otras marcas presentes en 
las cajetillas actuales, de manera que no 
resultarán más fáciles de falsificar.33 

Mito nº 1:  
no existen pruebas de que las 
medidas que recoge la propuesta 
de DPT sean efectivas
REALIDAD
existen pruebas fehacientes de que 
dichas medidas son adecuadas para 
el mercado interior y contribuyen 
a reducir el número de jóvenes que 
comienzan a fumar, aumentar el 
número de fumadores adultos que 
dejan de fumar y evitar que los 
exfumadores recaigan. A continuación 
se resume la base argumental de esta 
afirmación.

Advertencias gráficas y de texto que 
ocupan el 75 % de la cara frontal y 
trasera [3.2; Art. 9] 
Del análisis sistemático de las pruebas 
se desprende que las advertencias 
sanitarias de los paquetes de tabaco 
son medidas efectivas para evitar 
que los jóvenes comiencen a fumar 
y para animar a los fumadores a que 
consideren abandonar el tabaco.
Las advertencias gráficas y de texto 
que ocupan el 75 % o más del espacio 
disponible son mucho más efectivas que 
las advertencias de texto únicamente 
que ocupan el 50 % o menos, 
especialmente entre los jóvenes.10 En 
Bélgica, el volumen de llamadas al 
teléfono de ayuda para dejar de fumar 
aumentó en dos tercios el año en que 
se incluyeron advertencias gráficas en 
todas las cajetillas anunciando dicho 
número.11

Los países que han introducido 
advertencias gráficas de gran formato lo 
han hecho en el marco de una estrategia 
más amplia de control del consumo 
de tabaco y, dado que los efectos de 
las modificaciones en el diseño de las 
cajetillas no son inmediatos, puede 
resultar difícil demostrar la existencia 
de una relación directa entre las 
advertencias sanitarias y la reducción en 
el número de jóvenes que comienzan a 
fumar. No obstante, el caso de Canadá 
es un claro ejemplo de ello, ya que la 
introducción de advertencias gráficas 
en 2001 condujo a un aumento de 
los intentos de dejar de fumar y una 
reducción del número de fumadores.12 

El número de fumadores de edades 
comprendidas entre 15 y 19 años 
descendió del 25 % al 22 % el año que se 
añadieron las advertencias gráficas y 
dicha tendencia a la baja se consolidó en 
los años sucesivos hasta llegar al 12 % de 
la población de dicho grupo de edad en 
2011. 3 
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mitos del tabaco
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El control del comercio ilegal 
corresponde a las autoridades. 
Una vez ratificado, el protocolo sobre 
comercio ilícito (ITP, por sus siglas en 
inglés) del CMCT de la OMS aprobado 
en noviembre de 2012 reforzará la 
capacidad de las autoridades de la UE 
para controlar dicha actividad ilegal. Las 
medidas previstas por la DPT obligarán 
a los fabricantes de tabaco a adoptar 
sistemas de control y trazabilidad 
que permitan a la UE satisfacer las 
exigencias de dicho protocolo.

Mito nº 3:  
este tipo de propuestas no tiene 
buena acogida entre la población 
REALIDAD
los ciudadanos de la UE valoran 
positivamente las políticas de control 
del tabaco: el 76 % está a favor de la 
inclusión de advertencias gráficas 
en las cajetillas; el 73 % apoya la 
incorporación de nuevas medidas 
de seguridad; el 63 % se muestra 
partidario de la prohibición de los 
aromas y el 57 % está de acuerdo con 
el uso de paquetes de diseño sencillo y 
normalizado. 16

Mito nº 4: 
la propuesta afectará 
negativamente al empleo en la 
UE 
REALIDAD
se prevé que las medidas propuestas 
por la DPT den lugar a una caída del 2 % 
en el consumo de tabaco durante un 
periodo de 5 años. La correspondiente 
reducción de las ventas provocará 
un ligero descenso del empleo en el 
sector tabacalero que se consolidará a 
largo plazo. No obstante, la industria 
tabacalera no requiere mucha mano de 
obra. En 2008, este sector empleaba 
a tan solo 34 000 personas34 , lo que 
se corresponde con el 0,015 % de los 
trabajadores de la UE-27. Un menor 
gasto en productos del tabaco se 
traducirá en un mayor consumo de 
otros bienes y servicios de sectores 
no relacionados con el tabaco y que 
emplean a más personas. Dichos 
sectores experimentarán un aumento 
en la demanda de sus productos que 
dará lugar a la creación de unos 2 234 
nuevos puestos de trabajo en la UE en 
los próximos 5 años35.

Mito nº 5:  
la propuesta perjudicará a los 
productores  
REALIDAD
tan solo una cuarta parte del tabaco 
comercializado por la industria 

tabacalera europea se produce en la 
UE.36 37 Una caída del 1 % en el consumo 
de productos del tabaco a nivel 
comunitario implicaría una reducción 
de un 0,25 % de la producción de 
tabaco de la región.35 El sindicato 
europeo UNITAB ha reconocido 
que la prohibición del tabaco con 
aromas característicos no supondrá 
perjuicio alguno para los productores 
europeos.38

Mito nº 6:  
a complejidad de las medidas (la 
regulación de los ingredientes, 
los sistemas de control y 
trazabilidad, etc.) podría poner 
en riesgo la viabilidad de una 
serie de pequeñas y medianas 
empresas (PYME)
REALIDAD
la aplicación de las medidas recogidas 
en la DPT corresponde a los fabricantes 
de tabaco, no a las PYME, por lo 
que nada indica que las propuestas 
repercutirán negativamente en la 
viabilidad de estas empresas. Las 
ventas al por menor experimentarán 
un descenso gradual pero ello no 
ocurrirá de la noche a la mañana, ya 
que dichas medidas incidirán más en 
el número de jóvenes que se inician en 
el consumo de tabaco que en el de las 
personas que ya fuman, de manera que 
los establecimientos tendrán tiempo 
para adaptarse a la nueva situación. 

Mito nº 7:   
las nuevas medidas de control 
del diseño de los paquetes 
vulneran los derechos de 
propiedad intelectual y darán 
lugar al pago de indemnizaciones  
REALIDAD
el uso de marcas comerciales de tabaco 
está regulado por ley. El uso de una 
marca comercial es un privilegio, no un 
derecho, como explica el Acuerdo sobre 
los ADPIC, concretamente el Artículo 
20 y el Artículo 8(1), que reconoce el 
«derecho de los Miembros a adoptar 
medidas por motivos de salud pública 
[...], a condición de que tales medidas 
sean compatibles con las disposiciones 
del Acuerdo». De hecho, los tratados de 
comercio internacional no otorgan el 
derecho a utilizar marcas comerciales 
y, en cualquier caso, permiten a 
los Gobiernos adoptar medidas 
para proteger la salud pública.39 El 
Derecho comunitario ya regula las 
marcas comerciales a través de la DPT 
actualmente en vigor40 y la Directiva 
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sobre el uso de medicamentos41, 
que no contemplan el pago de 
indemnizaciones.

Mito nº 8:   
las propuestas entorpecen la 
actividad comercial en lugar de 
estimularla  
REALIDAD
tal y como se indica en la Evaluación 
de Impacto, las propuestas que recoge 
la DPT instan a los Estados miembros 
a adaptar su legislación nacional a sus 
obligaciones internacionales y a los 
hallazgos científicos, al tiempo que 
garantizan el alto nivel de protección 
de la salud que exige el Derecho 
comunitario.2 
 

Mito nº 9: 
los paquetes normalizados 
y el aumento del tamaño de 
las advertencias sanitarias 
provocarán confusión y 
ocasionarán gastos adicionales a 
las pequeñas empresas
REALIDAD
vender cajetillas normalizadas resulta 
tan sencillo como vender cajetillas 
con una imagen de marca notoria. Los 
cálculos de la industria tabacalera que 
indican que cada venta se alargará 45 
segundos se apoyan en una encuesta 
realizada a tan solo 6 minoristas 
de productos del tabaco.42 Según 
investigaciones objetivas basadas 
en más de 5 000 transacciones, la 
introducción de cajetillas normalizadas 
no afecta a la duración de la operación 
de venta43, como queda patente en el 
caso de Australia44. 

Mito nº 10:  
la industria tabacalera debería 
tener el mismo derecho a influir 
en el proceso de formulación 
de políticas que la comunidad 
médica  
REALIDAD
el tabaco no es un producto 
convencional; se trata del único bien 
de consumo legal disponible en el 
mercado que resulta letal cuando 
se utiliza de la forma prevista. Por 
este motivo, Reino Unido y otros 170 
Gobiernos han suscrito el Convenio 
Marco de la OMS para el Control del 
Tabaco, que impone a los firmantes 
la obligación vinculante de regular 
estrictamente los productos del tabaco 
y proteger sus políticas de control de 
este producto frente a los intereses 
creados y de naturaleza comercial de la 
industria tabacalera. 
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Empaquetado genérico  
[(40),(41) Art.24]
Aunque los EM pueden introducir 
Empaquetado genérico, consideramos 
que con la DPT esta medida debería 
pasar a ser obligatoria, ya que se 
ha demostrado sobradamente que 
las cajetillas normalizadas y sin 
elementos distintivos de marca 
(colores, logotipos, etc.), a excepción 
del nombre del producto escrito con 
una fuente convencional, potencian el 
efecto de las advertencias sanitarias 
y resultan menos atractivas, 
especialmente entre los jóvenes. 
En palabras de un directivo de 
Philip Morris, «nuestro instrumento 
definitivo de comunicación con 
nuestros fumadores es el paquete en sí. 
En ausencia de cualquier otro mensaje 
publicitario, nuestros envases [...] son 
los únicos transmisores de la esencia 
de nuestra marca».45 

Medidas de trazabilidad y 
seguridad
[Art.14]
En virtud de la propuesta de DPT debe 
crearse un sistema comunitario de 
control y trazabilidad que incluya a las 
propias cajetillas y contemple toda la 
cadena de suministro (excluyendo al 
comercio minorista). La Directiva en 
vigor otorga a la Comisión potestad 
para adoptar medidas técnicas 
de trazabilidad e identificación 
y prevé la aplicación efectiva de 
dicha autoridad. Esta nueva medida 
refuerza la capacidad de los Estados 

miembros para controlar el comercio 
ilegal y permite a los consumidores 
comprobar la autenticidad de los 
productos del tabaco. No obstante, 
la propuesta resultaría mucho más 
eficaz si contemplase una conexión 
entre los elementos identificadores 
de las cajetillas y del empaquetado 
exterior; marcas de seguridad 
visibles e invisibles; y un sistema 
de almacenamiento y acceso a los 
datos sobre control y trazabilidad 
independiente de las empresas 
tabacaleras.

Productos que contienen 
nicotina  [Art. 18]
Según la propuesta actual, los 
productos que superen una 
determinada concentración de 
nicotina deberán considerarse como 
medicamentos y ser autorizados como 
tal, mientras que si no alcanzan dicho 
umbral su uso estará regulado por la 
DPT. Recomendamos encarecidamente 
que todos los productos distintos del 
tabaco que contengan nicotina se 
comercialicen como medicamentos y 
requieran autorización. Esta medida 
sería conveniente dado que:

• �El hecho de considerar dichos 
productos como medicamentos 
garantizaría su calidad y el acceso 
a los mismos por parte de los 
fumadores, evitando al mismo 
tiempo la venta o la publicidad 
dirigida a niños y jóvenes no 
fumadores. Asimismo, ello permitiría 
prohibir los sabores dulces y 
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atractivos para los niños, como el 
sabor a chicle, chocolate o vainilla. 

• ��Resultaría difícil establecer si un 
producto alcanza el valor límite 
estipulado por la Directiva, ya que 
el nivel real de nicotina que asimilan 
los usuarios depende del modo en 
que consuman dicho producto y no 
del contenido de esta sustancia en 
sí. Las disposiciones de la versión 
actual de la DPT en este sentido son 
inadecuadas, ya que determinar si 
un producto supera o no el umbral es 
un proceso caro y complejo y, como 
resultado de dicha complejidad, 
productos muy similares podrían 
regirse por normas muy distintas.

• �Los productos regulados por la 
DPT incorporarían un mensaje de 
advertencia que cubriría el 30 % de 
la parte frontal y trasera del envase 
y que indicaría que «este producto 
contiene nicotina y puede resultar 
perjudicial para la salud». Esta 
advertencia daría lugar a confusiones 
y podría disuadir a los fumadores 
de utilizar terapias de sustitución 
de la nicotina (TSN). Las TSN son 
medicamentos que requieren una 
licencia para su distribución en la 
UE y cuya finalidad es ayudar a los 
fumadores a abandonar el consumo 
de tabaco, ya que contienen 
suficiente nicotina como para 
resultar efectivos pero en cantidades 
inocuas. La consideración de todos 
los productos que contienen nicotina 
como medicamentos sujetos a una 
autorización evitaría la necesidad de 
añadir dicho mensaje de advertencia.

Mejoras de la DPT
La Smoke Free Partnership considera que las medidas que se detallan a continuación podrían mejorar 
la DPT.
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