& Ministerio de ) ORD. A 111 N° 1 9 2 9
alCs

SALUD ¥

gf}%‘g‘;”“" ANT. : Ord. N°1271 de fecha 28.07.2023 de la
Cobierna de i Division Juridico — Legislativa del
Ministerio Secretaria General de Ia

ID 2087 Presidencia y Resoiucién N°933 de fecha
10.07.2023 de 1a Camara de Diputadas y

Diputados.

MAT. ~ Informa sobre la posibilidad de eximir de
un eventual aumento de los impuestos
correctivos a la venta de vino y pisco, en el
marco de la discusién sobre la Reforma
Tributaria.

Santiago, U 9 JUL 2025

DE : SRA. MINISTRA DE SALUD

A : H. PRESIDENTE DE LA CAMARA DE DIPUTADAS Y DIPUTADOS

Junto con saludar, hemos recibido el documento sefialado en el antecedente, mediante el
cual solicita que se le informe sobre la posibilidad de eximir de un eventual aumento de los
impuestos correctivos a la venta de vino y pisco, en el marco de la discusion sobre la Reforma
Tributaria.

Al respecto, comunico a usted lo siguiente;

Cabe sefalar que, desde el punto de vista sanitario, no hay ninguna razén para excluir de
un eventual impuesto correctivo a tales bebidas alcohdlicas. Existe amplia evidencia nacional e
internacional del dafio e impacto sociosanitario, asi como de la carga econdmica que tiene el
consumo de alcohol en la poblacién, independientemente de la fuente de bebida alcohdlica
consumida, tal como se indica a continuacion:

1. La recaudacion por el impuesto al alcohol en et afio 2017 fue de 238 mil millones de pesos,
lo que cubre apenas el 53% de los gastos directos del sistema de salud
(US$673.590.035)". Esta diferencia sugiere que la actual recaudacién no logra corregir los
costos directos e indirectos derivados de su consumo.

2. El factor principal del dafio causado por el alcohol y, por ende, de su externalidad, es la
cantidad de alcohol puro en una bebida aicohélica, no su precio ni el tipo de bebida. Por
ello, la estructura tributaria éptima del impuesto al alcohol es uno especifico por la cantidad
de gramos de alcohol puro por volumen.

3. Los impuestos al alcohol estan presentes en una gran parte de los paises de Europa y
Ameérica Latina. En Europa, la mayoria de las naciones aplican impuestos especificos en
funcién del contenido alcohdlico. La evidencia disponible demuestra de manera clara que
los cambios en el precio reducen el consumo de estas bebidas. En términos generales, la
elasticidad es de -0,50; sin embargo, para la cerveza, el vino y los licores, los valores son -
0,29, -0,46 y -0,54, respectivamente. En Chile, se han estimado valores de elasticidad de -
0,93 para la cerveza, -0,77 para el vino y -0,14 para los licores.

Por otro lado, en Australia se ha planteado que la introduccién de un impuesto especifico
tendria un efecto mas pronunciado en los bebedores con un consumo riesgoso 0 Nocivo,
en las familias de ingresos bajos, asi como en los adultos y las personas mayores. En el
Reino Unido, un estudio estima que la implementacion de un impuestc especificc reduciria
en un 4,3% la mortalidad atribuible al alcohol. No obstante, este impacto seria mas
significativo en ciertos grupos: un 8,1% en trabajadores manuales y un 6,1% en aquellos
trabajadores manuales que, ademas, tienen un consumo excesivo de alcohol.

En resumen, la evidencia sugiere que un impuesto especifico a las bebidas alcohdlicas
podria contribuir de manera significativa a reducir las desigualdades socioeconémicas en
los danos derivados de! consumo de alcohol.

! PUC/SENDA. Estudio del costo econdmico y social del consumo de alcohol en Chile. SENDA. *DOLAR a
junio de 2017 $665.



En sintesis, el aumento de impuestos y precios sobre las bebidas alcohélicas constituye una de
las estrategias mas costo-efectivas para reducir tanto el consumo de alcohol? como sus externalidades
negativas, que incluyen costos directos e indirectos®. Los sistemas impositivos mas eficientes estan
vinculados a la graduacién alcohdlica, en lugar de basarse en los precios o en las categorias de bebidas
alcohdlicas. Por lo tanto, si el objetivo es disminuir la mortalidad y los afios de vida perdidos debido al
fallecimiento y discapacidad relacionadas con el consumo de alcohol, asi como sus costos sociales y

economicos, no seria adecuado, desde un punto de vista sociosanitario, eximir a ciertos tipos de bebidas
alcohalicas particulares,

Sin otro particular, se despide afectuosamente,

. fIMENA AGUILERA SANHUEZA
MINISTRA DE SALUD
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Ristribucién:

- Divisién Juridice — Legislativa del Ministerio Secretaria General de |a Presidencia.
- Gabinete Sra. Ministra de Salud.

- Gabinete Subsecretaria de Salud Publica.

- Divisién de Politicas Publicas Saludables y Promocion.

- Jefatura Dpto. de Atencion a las Personas y Transparencia.

- Oficina de Partes.
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