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Resumen 
Objetivo. Analizar la evolución de la prevalencia e intensi-
dad del consumo de cigarros en México, distinguiendo entre 
uso diario y ocasional, con base en encuestas del sistema 
nacional de vigilancia del tabaco. Material y métodos. 
Se analizaron datos de la Encuesta Global de Tabaquismo en 
Adultos México (GATS, por sus siglas en inglés) 2009, 2015 
y 2023, y de la Encuesta Nacional de Consumo de Drogas, 
Alcohol y Tabaco (Encodat) 2016 y 2025. Se estimaron pre-
valencias e intensidad de consumo (cigarros por día/semana) 
con intervalos de confianza, considerando el diseño muestral 
complejo. Se analizaron tendencias y diferencias según sexo, 
edad y escolaridad. Resultados. La prevalencia de consu-
mo diario se mantuvo alrededor de 7% durante el periodo 
analizado, con una intensidad media cercana a ocho cigarros 
por día. La prevalencia de consumo ocasional también per-
maneció estable; sin embargo, su intensidad disminuyó entre 
2009 y 2023, con un aumento en la proporción de personas 
que consumen menos de cinco cigarros por semana. Este 
cambio fue más evidente en hombres, personas de 45 a 65 
años y población con menor escolaridad. Conclusiones. 
Aunque la prevalencia se ha mantenido estable, la intensidad 
del consumo ha cambiado, lo que resalta la importancia de 

Abstract 
Objective. To analyze trends in the prevalence and in-
tensity of cigarette consumption in Mexico, distinguishing 
between daily and occasional use, based on information from 
the national tobacco surveillance system. Materials and 
methods. Data from the Global Adult Tobacco Survey 
Mexico (GATS) 2009, 2015, and 2023, and the Encuesta 
Nacional de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco (Encodat) 
2016 and 2025 were analyzed. Prevalence and consumption 
intensity (cigarettes per day/week) were estimated with 
confidence intervals, accounting for the complex survey 
design. Trends and differences were analyzed by sex, age, 
and educational level. Results. The prevalence of daily 
cigarette consumption remained at around 7% during the 
study period, with an average intensity close to eight ciga-
rettes per day. The prevalence of occasional consumption 
also remained stable; however, its intensity declined between 
2009 and 2023, with an increase in the proportion of indi-
viduals smoking fewer than five cigarettes per week. This 
change was more evident among men, individuals aged 45 
to 65 years, and those with lower educational attainment. 
Conclusions. Although prevalence has remained stable, 
consumption intensity has changed, highlighting the impor-
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El uso de tabaco continúa siendo el principal factor 
de riesgo prevenible de mortalidad prematura en el 

mundo. Aunque la prevalencia global de consumo en 
población de 15 años o más disminuyó de 26.2 a 17.4% 
entre 2005 y 2024, como resultado de la implementación 
del Convenio Marco de la Organización Mundial de la 
Salud para el Control del Tabaco (CMCT),1 la carga de 
enfermedad y económica del tabaquismo sigue siendo 
elevada, especialmente en países de ingresos bajos y 
medianos.2,3 México fue el primer país del continen-
te americano en ratificar el CMCT en 2004 y, desde 
entonces, ha implementado de manera escalonada la 
estrategia MPOWER para reducir la demanda de taba-
co,4 alcanzando el nivel más alto de implementación en 
cuatro de las seis medidas recomendadas.5

Una de las medidas centrales del MPOWER es el 
monitoreo y vigilancia epidemiológica, vinculada al 
artículo 20 del CMCT, que establece la necesidad de 
promover la investigación y el seguimiento del consumo 
de tabaco.1 En México, el monitoreo del uso de tabaco 
comenzó en 1988 con las Encuestas Nacionales de Adic-
ciones (ENA) y continuó con las Encuestas Nacionales 
de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco (Encodat) de 
2016 y 2025.6-11 Además, con la integración al Sistema 
Global de Vigilancia del Tabaco (GTSS, por sus siglas en 
inglés),12 se implementaron tres ediciones de la Encuesta 
Global de Tabaquismo en Adultos (GATS, por sus siglas 
en inglés) en 2009, 2015 y 2023,13-15 y se incorporaron las 
preguntas estandarizadas Tobacco Questions for Surveys 
(TQS) a los módulos de tabaco de la Encuesta Nacional 
de Salud y Nutrición (Ensanut) desde 2018.16,17 Esta 
estrategia permitió homologar los indicadores de consu-
mo y facilitar su comparabilidad internacional, aunque 
persisten algunos retos.

La prevalencia de consumo en el último mes es 
el principal indicador para monitorear la epidemia y 
comparar su magnitud entre países.18 Sin embargo, 
la prevalencia no refleja completamente los patrones 
de consumo. En México, las encuestas nacionales han 
documentado un patrón caracterizado por baja inten-
sidad entre quienes fuman diariamente (<10 cigarros 
por día) y predominio del consumo ocasional.10-15 Estas 
características hacen relevante incorporar indicadores 
de frecuencia e intensidad de consumo, los cuales se 

relacionan con la dependencia a la nicotina y la proba-
bilidad de abandono.19-21   

Los análisis disponibles muestran un estancamiento 
de la prevalencia global desde 2009, acompañado de 
una disminución del consumo diario y un aumento 
del consumo ocasional entre 2002 y 2016.22 Cambios 
similares han sido documentados en otros países tras 
la implementación de políticas de control del tabaco.23,24 
Por ello, el monitoreo requiere considerar no solamente 
la prevalencia global, sino también indicadores que 
capturen la intensidad y el patrón de uso. 

En este contexto, este manuscrito busca contribuir 
al monitoreo de la epidemia de tabaquismo en México 
incorporando, además de la prevalencia, el análisis de la 
intensidad del consumo de tabaco fumado. Asimismo, 
integra información de las encuestas más recientes del 
sistema nacional de vigilancia –la GATS 2023 y la Encodat 
2025–, para ofrecer un panorama actualizado del periodo 
2009-2025, coincidente con la entrada en vigor de la Ley 
General para el Control del Tabaco y la implementación 
de políticas clave, como advertencias gráficas, aumentos 
impositivos y prohibición total de la publicidad. Este 
periodo también comprende cambios importantes en el 
mercado de nicotina, como la introducción de cigarros 
con cápsulas de sabor, cigarros electrónicos, productos 
de tabaco calentado y bolsas de nicotina. 

Material y métodos
Datos

Las estimaciones se basan en dos encuestas nacio-
nales en hogares: la Encodat 2016 y 2025, y la GATS 
México 2009, 2015 y 2023. Los protocolos de las cinco 
encuestas fueron aprobados por los Comités de Ética e 
Investigación del Instituto Nacional de Salud Pública 
(INSP): CI: 08/2008, CI: 1257/V92, CONBIOÉTICA: 
17CEI00120130424, CI: 1839/FI 018 y CI: 1967 en 2009, 
2015, 2016, 2023 y 2025, respectivamente. 

La Encodat tiene como antecedente la ENA, le-
vantada entre 1993 y 2011. Sin embargo, estas rondas 
no se utilizan debido a cambios metodológicos que 
limitan su comparabilidad. La Encodat es coordinada 
por la Comisión Nacional de Salud Mental y Adiccio-

incorporar indicadores de intensidad en el monitoreo del 
tabaquismo. 

Palabras clave: tabaco; vigilancia epidemiológica; prevalencia; 
consume; México

tance of incorporating intensity indicators into tobacco 
surveillance.

Keywords: tobacco; epidemiological surveillance; prevalence; 
consumption; Mexico 
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nes (Conasama), con apoyo del Instituto Nacional de 
Psiquiatría Ramón de la Fuente Muñiz (INPRFM) y el 
INSP. Su diseño es probabilístico y multietápico, con 
entrevistas presenciales en hogares. La medición de 
2016 tiene representatividad nacional y estatal e inclu-
ye 56 881 individuos de 12 a 65 años; la de 2025 tiene 
representatividad nacional y regional e incluye 19 200 
individuos del mismo rango etario.25,26

La GATS es una encuesta internacional con defi-
niciones y protocolos estandarizados para monitorear 
el consumo de tabaco y nicotina, así como las políticas 
del CMCT. En México es implementada por el INSP. Su 
diseño también es probabilístico y multietápico, con en-
trevistas en hogares. Tiene representatividad nacional y 
regional para población de 15 años o más, y las muestras 
incluyen 13 617, 14 664 y 13 263 individuos en 2009, 2015 
y 2023, respectivamente.27

La colaboración técnica con los Centros para el 
Control y Prevención de Enfermedades de Estados 
Unidos (CDC, por sus siglas en inglés) y la Organización 
Panamericana de la Salud (OPS) para el levantamiento 
de la GATS permitió integrarla al GTSS12 y avanzar en 
la homologación de los módulos de consumo de tabaco 
de otras encuestas nacionales. Sin embargo, persisten 
diferencias en algunas variables de consumo. 

La muestra analítica está acotada a individuos de 
15 a 65 años, lo que resultó en 12 294, 12 777, 50 503, 
11 055 y 17 288 observaciones para 2009, 2015, 2016, 
2023 y 2025, respectivamente. Después de excluir ob-
servaciones con información faltante en variables de 
interés (<1.7%), la muestra final incluyó 12 274, 12 721, 
48 927, 10 994 y 17 288 observaciones.

Variables

Las variables principales son la prevalencia de personas 
que fuman actualmente y la intensidad del consumo. La 
prevalencia se define como un indicador binario que 
toma el valor de 1 si la persona fuma actualmente (todos 
los días o algunos días) y 0 en caso contrario, a partir de 
la misma pregunta en los cinco cortes transversales: ¿Ac-
tualmente fuma tabaco todos los días, algunos días o no fuma 
actualmente? Debido a que los cigarros concentran 98% 
del consumo de tabaco fumado en el país,27 el análisis 
se restringe a cigarros manufacturados o liados a mano.

La intensidad del consumo se mide con base en el 
número de cigarros consumidos, a partir de preguntas 
de seguimiento dirigidas a quienes reportan fumar ac-
tualmente, aunque el algoritmo difiere entre encuestas. 
En la GATS primero se distingue entre consumo diario 
y ocasional y, posteriormente, se registra el número de 
productos consumidos por día o por semana. En cambio, 
en la Encodat primero se pregunta por el consumo pro-

medio diario y, sólo a quienes reportan no fumar diario, 
se les pregunta por el consumo semanal. 

Estas diferencias no afectan la medición del consumo 
diario, pero sí el reporte entre fumadores ocasionales, 
pues entre 36.4 y 74.4% (n= 1 776 en 2016 y n= 1 090 en 
2025) reporta consumo diario en lugar de semanal. Para 
abordar este problema, se utilizó toda la información de 
consumo reportada por fumadores ocasionales en En-
codat, expresándola como consumo semanal. Después, 
se comparó la distribución del consumo ocasional de 
la Encodat con la de la GATS más cercana para iden-
tificar valores extremos; los valores que superaban los 
observados en GATS se eliminaron (<3%). El indicador 
resultante para fumadores ocasionales no es estrictamente 
comparable entre encuestas, por lo que sólo se utiliza para 
examinar implicaciones metodológicas. 

Finalmente, se usan variables sociodemográficas 
para analizar diferencias entre grupos: sexo (mujer/hom-
bre), edad (15 a 17, 18 a 24, 25 a 34, 35 a 44, 45 a 54, 55 a 65 
años) y escolaridad (último grado completado: primaria 
o menos, secundaria, preparatoria, universidad y más). 

Análisis

Se estimaron prevalencias y medias aritméticas (o pro-
medios) del consumo de cigarros, distinguiendo entre 
consumo diario y ocasional, junto con intervalos de con-
fianza al 95% (IC95%). En todos los casos se consideró 
el diseño muestral complejo de las encuestas. 

También se calcularon coeficientes de variación 
para determinar la precisión de las estimaciones desa-
gregadas. Siguiendo los lineamientos del Instituto Na-
cional de Estadística y Geografía (Inegi),28 coeficientes 
entre 15.0 y 29.9% indican precisión moderada, mientras 
que coeficientes menores a 15.0% indican precisión alta. 
Todas las estimaciones se realizaron con Stata 17.*

Resultados 
Los tamaños de muestra y coeficientes de variación 
pueden consultarse en el cuadro AI del material su-
plementario.29 En general, las estimaciones mostraron 
precisión alta (coeficientes de variación <15). 

Uso diario de cigarros

La prevalencia de personas que fuman diariamente 
se ha mantenido estable desde 2009, y la información 
más reciente de la Encodat 2025 confirma este compor-

*	  StataCorp. Stata Statistical Software: Release 17. College Station 
(TX): StataCorp LLC, 2021.
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tamiento (7.7%, IC95%: 6.9,9.4 en 2009; 6.4%, IC95%: 
5.7,7.1 en 2025; figura 1, panel A). El consumo medio 
diario tampoco presenta cambios significativos; en 2025 
se ubicó en 8.2 cigarros (IC95%: 7.5,8.9). 

Una revisión más detallada de la distribución de la 
intensidad muestra que poco más de una tercera parte 
de quienes fuman diariamente consume menos de cinco 
cigarros por día y cerca de dos terceras partes consume 
menos de 10, sin cambios significativos entre años (fi-
gura 2). Los picos menores alrededor de 14 y 20 cigarros 
por día coinciden con tamaños comunes de cajetillas. 

La prevalencia de consumo diario es tres veces 
mayor en hombres que en mujeres (10.0 vs 3.1% en 2025) 
y menor entre las personas menores de 25 años que en 
el resto de la población adulta (3.7% para 15 a 24 años 
vs 6.6% para 25 a 44 años y 8.1% para 45 a 65 años en 
2025), sin diferencias entre niveles de escolaridad. La 
tendencia por grupos es similar a la observada para 
el total de la población, sin cambios significativos a lo 
largo del periodo analizado, excepto entre la población 
más joven, donde se observa una reducción al comparar 
2009 (6.5%) con 2025 (3.7%) (cuadro I).

En cuanto a la intensidad del consumo, no se obser-
van diferencias por sexo, edad o escolaridad, ni cambios 
significativos a lo largo del tiempo. La distribución para 
cada grupo de población se encuentra en el cuadro AII 
del material suplementario.29

Uso ocasional de cigarros

La prevalencia de personas que fuman ocasionalmente 
también se ha mantenido estable desde 2009, con excep-

ción de un aumento transitorio en 2016 (figura 1, panel B). 
En contraste, la intensidad del consumo ocasional muestra 
una tendencia decreciente: pasó de 7.3 (IC95%: 6.6,8.0) 
cigarros por semana en 2009 a 5.8 (IC95%: 5.0,6.5) en 2023. 

La reducción se relaciona con una mayor concen-
tración del consumo en niveles bajos. En específico, la 
proporción de fumadores ocasionales que consume 
menos de cinco cigarros por semana aumentó de 54.4% 
en 2009 a 69.5% en 2023 (figura 3), mientras que la 
proporción que consume 10 o más cigarros por semana 
–calculado como la suma de las categorías 10-14, 15-24 
y 25+ cigarros– disminuyó de 23.1 a 15.5%.

La prevalencia de consumo ocasional es más del 
doble en hombres que en mujeres (14.6 vs 5.6% en 2025). 
Al inicio del periodo era menor en población de 45 a 65 
años (5.7 vs 9.6% en el grupo de 25 a 44 años y 10.3% en el 
de 15 a 24 años); sin embargo, este grupo es el único que 
presenta un aumento significativo a lo largo del tiempo, 
con 5.7% (IC95%: 4.5,7.0) en 2009 y 8.4% (IC95%: 7.1,9.7) 
en 2025, por lo que la prevalencia se ha vuelto similar 
a la de grupos más jóvenes. Todos los grupos, excepto 
los de escolaridad media (secundaria y preparatoria), 
presentan el aumento transitorio en la prevalencia obser-
vado para el total de la población en 2016.

La intensidad del consumo ocasional es similar en-
tre hombres y mujeres, y entre grupos de edad y escola-
ridad (cuadro II). Sin embargo, se observa una tendencia 
decreciente en prácticamente todos los grupos, que es 
estadísticamente significativa para hombres (7.6 en 2009 
vs 5.8 en 2023) y personas de 45 a 65 años. Además, en 
todos los grupos aumentó la proporción de fumadores 
ocasionales que consume menos de cinco cigarros por 

Las barras representan la prevalencia (con líneas verticales para los IC95%); las líneas representan el consumo promedio (con áreas sombreadas alrededor de 
la línea para los IC95%).
IC95%: intervalo de confianza al 95%.
El panel B no incluye información de la Encodat 2016 y 2025, pues la medición de intensidad del consumo para quienes fuman ocasionalmente no es compa-
rable con la de GATS.
Fuente: Encuesta Global de Tabaquismo en Adultos (GATS) 2009, 2015 y 2023;13-15 Encuesta Nacional de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco (Encodat) 
2016 y 2025.6-11

Figura 1. Prevalencia e intensidad del consumo de cigarros según patrón de consumo diario u ocasional, en 
población de 15 a 65 años. México, 2009-2025

Panel A. Prevalencia e intensidad del consumo diario de cigarros
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semana (cuadro AIII del material suplementario),29 con 
diferencias estadísticamente significativas en hombres, 
personas de 25 a 44 años y grupo de menor escolaridad, 
donde el aumento es mayor a 20 puntos porcentuales 
(54.2% en 2009 vs 76.3% en 2023).29 

Diferencias en el reporte del consumo 
ocasional entre encuestas 

El algoritmo que utiliza la Encodat para recopilar la 
información de consumo lleva a que tres cuartas partes 
(74.4%) de los fumadores ocasionales reporten consumo 
diario en la última medición. Más aún, entre 12 y 14% 
(en 2016 y 2025, respectivamente) reporta consumos que 
superan los cinco cigarros por día. 

Como resultado, la distribución del consumo 
ocasional según la Encodat se desplaza hacia niveles 
considerablemente más altos que los observados en la 
GATS (figura A1 del material suplementario),29 además 
de que su forma es similar a la correspondiente a los 
usuarios diarios (figura 2). Sin embargo, cuando los 
reportes diarios de fumadores ocasionales se excluyen 
de la Encodat, la distribución resultante es muy similar 
a la observada en la GATS.

Discusión
Este estudio muestra que la prevalencia de uso diario 
de cigarros en México se ha mantenido estable en los 
últimos 16 años, alrededor de 7%, con una intensidad 
relativamente baja (media de ocho cigarros al día). 
En contraste, aunque la prevalencia de uso ocasional 
también parece estable, se observa una reducción en la 
intensidad del consumo de poco más de un cigarro por 
semana entre 2009 y 2023, acompañada de un aumento 
en la proporción de personas que consumen menos de 
cinco cigarros por semana. Este cambio es especialmente 
evidente entre hombres, personas de 45 a 64 años y 
población con menor escolaridad. En conjunto, estos 
resultados reflejan la complejidad de los patrones de 
consumo de tabaco en México y subrayan la importancia 
de considerar, además de la prevalencia, la intensidad 
del consumo para comprender mejor la dinámica de la 
epidemia de tabaquismo. 

Estos hallazgos se observan en un periodo marcado 
por la implementación gradual de diversas políticas de 
control del tabaco en México, incluyendo advertencias 
gráficas, aumentos impositivos y prohibición total de la 
publicidad. No obstante, las políticas coexistieron con 

IC95%: intervalo de confianza al 95%.
Fuente: Encuesta Global de Tabaquismo en Adultos (GATS) 2009, 2015 y 2023;13-15 Encuesta Nacional de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco (Encodat) 2016 
y 2025.6-11 	

Figura 2. Distribución del consumo de cigarros de personas que fuman diariamente, en población de 15 a 65 
años. México, 2009-2025
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cambios importantes en el mercado de nicotina, como 
la introducción de cigarros con cápsulas de sabor y 
otros productos emergentes. Asimismo, limitaciones en 
la vigilancia y cumplimiento de algunas medidas –por 
ejemplo, la prohibición de venta de cigarros sueltos, 
asociada con el consumo ocasional–, pudieron haber 
limitado el efecto potencial de las intervenciones sobre 
la prevalencia global. 

El análisis se sustenta en la robustez del sistema 
de monitoreo y vigilancia del uso de tabaco en México, 
integrado al GTSS.12 En específico, los indicadores de la 
Encodat y la serie de GATS se construyeron conforme 
al TQS,12 lo que fortalece la comparabilidad de las esti-
maciones en el tiempo y con otros países. Sin embargo, 
las diferencias persistentes en los algoritmos de las 
encuestas afectan la medición de la intensidad del con-
sumo ocasional, por lo que es necesario avanzar hacia 
una mayor homologación en la recopilación y reporte 
de esa información.

El indicador de prevalencia de consumo de tabaco 
ha evolucionado conceptualmente. Definiciones previas 
basadas en haber fumado más de 100 cigarros en la 
vida tendían a subestimar la prevalencia entre jóvenes 
y fumadores ocasionales, un patrón particularmente 

relevante en México.30,31 En este sentido, una de las 
fortalezas de las encuestas nacionales recientes ha sido 
la armonización del indicador de consumo actual en los 
últimos 30 días, que permite distinguir entre consumo 
diario y ocasional e incorporar medidas de intensidad.

Como país parte del CMCT y de los Objetivos de 
Desarrollo Sostenible (ODS), México debe reportar pe-
riódicamente información sobre factores de riesgo de 
enfermedades crónicas, entre ellos el consumo de tabaco. 
Contar con un sistema nacional de vigilancia armonizado 
facilita el cumplimiento de estos compromisos y el aná-
lisis de desigualdades territoriales y sociales. Estudios 
recientes muestran que la epidemia de tabaquismo en 
México está cruzada por brechas de inequidad impor-
tantes.32 Sin embargo, persisten vacíos en la medición 
del consumo entre adolescentes. La Encuesta de Taba-
quismo en Jóvenes (GYTS, por sus siglas en inglés) se 
implementó por última vez en 2011,33 y desde entonces 
no existe una estrategia estandarizada de monitoreo en 
población escolar. Esto es especialmente relevante ante 
la aparición de productos emergentes de tabaco y nico-
tina, como el tabaco calentado, los cigarros electrónicos 
y las bolsas de nicotina, debido al potencial de uso dual 
o poliuso con tabaco fumado. Este fenómeno ya ha sido 

IC95%: Intervalo de confianza al 95%.
Fuente: Encuesta Global de Tabaquismo en Adultos (GATS) 2009, 2015 y 2023.
No se incluye información de intensidad del consumo de la Encodat 2016 y 2025, pues no es comparable con la de GATS.

Figura 3. Distribución del consumo de cigarros de personas que fuman ocasionalmente, en población de 15 
a 65 años. México, 2009-2023

  <5 cigarros 5 a 9 cigarros 10 a 14 cigarros 15 a 24 cigarros ≥25 cigarros Total
 Año % IC95% % IC95% % IC95% % IC95% % IC95% %
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documentado en estudios en adolescentes mexicanos, 
aunque sin representatividad nacional.34-36

Finalmente, los sistemas de monitoreo y vigilancia 
deben entenderse como instrumentos dinámicos que 
requieren adaptación continua, altos estándares de ca-
lidad y recursos económicos y técnicos suficientes. En 
este sentido, el sistema de vigilancia del consumo de 
tabaco constituye un bien público que puede contribuir 
de manera sustantiva al control de la epidemia de tabaco 
y nicotina en México.

Declaración de conflicto de intereses. Los autores declararon no tener conflicto 
de intereses.
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