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“没有全民健康，就没有全面小康。” 
 

“坚定不移贯彻预防为主方针” 
 

“如果这些问题不能得到有效解决，	
必然会严重影响人民健康，制约经济发展，	

影响社会和谐稳定” 
 

——中共中央总书记、国家主席、中央军委主席习近平

全国卫生与健康大会，2016年8月
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中国卷烟支付能力研究：2001 – 2016

全球经验表明，提高烟草税不仅能够有效减少烟草

使用，减少因吸烟导致的疾病和死亡的风险与由此

带来的卫生支付，还能够为政府提供稳定可靠的财

政收入用于各种可持续发展项目。因此，提高烟草

税收与价格成为各种烟草控制政策中最为有效的政

策工具。

摘要

本文研究了中国2001-2016年卷烟支付能力。过去二十年间，中国经济高速发

展，人均GDP以平均每年10%的速度增长。经济的高速发展增加了居民的购买

能力，由于收入的增长远高于卷烟价格的增长，导致中国的卷烟支付能力持续

增强。 

本文研究结果表明，中国2016年的平均卷烟支付能力是2001年的1.85倍，主要

由低收入人群消费的低价卷烟的支付能力2016年是2001年的2.09倍。在这一期

间的所有年份，主要由低收入人群消费的低价卷烟支付能力均高于平均价格卷

烟，且增速快于平均价格卷烟。研究结果还表明中国卷烟支付能力每提高10%，

导致卷烟消费量增加6.01%。

从世界范围来看，中国的卷烟支付能力增长速度最快。20世纪90年代，中国的

卷烟支付能力尚处在世界较低水平，仅仅二十年的时间，中国卷烟支付能力就

位居全球较高水平。

本文研究结论能够为中国未来的烟草税收政策制定提供有益的指导。为了有效

地通过提高烟草税与烟草价格达到减少烟草消费，以及减少吸烟人数和吸烟致

死人数的目的，中国的烟草税收政策应以降低卷烟支付能力为政策目标，为此

需要密切关注居民收入和卷烟价格增长的潜在影响。此外，政策制定者不能只

关注卷烟的平均支付能力，也需关注不同收入群体尤其是供低收入群体消费的

低价卷烟的支付能力——在本文中以居民人均可支配收入和农村居民人均可支

配收入分别予以考察。
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缩写词

CAI: 卷烟支付能力指数

CPDIR: 卷烟价格/日均收入比值

China CDC: 中国疾病预防控制中心

GDP: 国内生产总值

HIC: 高收入国家

IPC: 收入购买能力

LIC: 低收入国家

LMIC: 中低收入国家

MoL: 劳动时间

NCI: 国家癌症研究所

RIP: 相对收入价格

STMA: 国家烟草专卖局

UMIC: 中高收入国家

WHO: 世界卫生组织

法规与条例

FCTC:《烟草控制框架公约》

FCTC Article 6:《烟草控制框架公约》第六条：减少烟草需求的	
价格和税收措施
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引言

中国是世界上最大的烟草消费国与生产国。中国的烟草消费量占全世界烟草消

费总量的1/3（Hu et al. 2010），而吸烟会给国家和社会带来巨大的健康和经济

负担。全球经验表明，提高烟草税不仅能够有效减少烟草使用并进而减少公共

健康和卫生支出，同时还能为政府提供稳定的财政收入，因此，提高烟草税收

与价格成为各种烟草控制政策中最为有效的政策工具。提高烟草税和卷烟价格

能降低烟草的需求量，但是该控烟手段的有效性取决于相对价格的变动情况。

即需要综合考察与评估通货膨胀因素，以及现有烟草消费者和潜在烟草消费者

的收入变动条件下的卷烟价格变动程度。综合评估了烟草消费者收入变动的卷

烟相对价格，即卷烟支付能力，才是决定烟草消费者行为的关键因素（Nigar 

et al. 2016）。

《烟草控制框架公约》（Framework Convention on Tobacco Control, FCTC）

已明确指出各国在制定烟草税政策时应考虑卷烟支付能力。公约第6条指出：	

“各缔约方在确立或提高本国烟草税水平时，除需考虑其他因素外，还应考虑

到价格需求弹性和收入需求弹性两方面因素，以及通货膨胀和居民家庭收入的

变化，以使烟草制品随时间的推移变得更不易负担得起，从而降低烟草消费量

和吸烟流行率。因此，各缔约方应考虑采用定期调整程序，以重新评定一段时

期内烟草税收水平”（WHO 2014a）。

在过去的二十年间，中国经济飞速发展，其中，人均GDP的年增长率高达10%

左右，中国居民的收入水平和购买力也大幅上升。尽管中国政府在2009年和

2015年两次提高卷烟消费税，中国的卷烟消费量仍持续大幅增加，这表明中国

烟草制品的可支付性越来越高。尽管在过去的二十年间，中国卷烟价格和居民

的收入水平及增长趋势都发生了很大变化，但却鲜有研究关注于中国卷烟支付

能力水平的变化及其增长的内在机理。本文测算了2001至2016年间中国卷烟支

付能力水平，探讨了卷烟支付能力与卷烟消费量之间的内在联系，并对这一期

间中国卷烟支付能力水平的变化程度和增长速率进行了国际比较。

本文的研究结果表明，中国的烟草税政策的重点要以降低卷烟的可支付性目标，	

即从价格调控转换至支付能力调控，也即提税带来的卷烟名义价格的增加应高

于通货膨胀率与实际人均收入增长率的总和。
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文献综述

支付能力指消费者个人对某种商品的购买能力。过去几十年间的研究已形成

多种关于卷烟支付能力的界定和测算方法，这些研究多将卷烟支付能力表示为

卷烟价格和个人收入水平的函数，即考虑购买一包卷烟需占用多少资源（收

入）。Scollo（1996）和 Lal & Scollo（2002）用汉堡巨无霸（Big Mac）指数

的形式衡量卷烟的相对价格，并以此测算了30个发达国家的卷烟支付能力，

中国不在其研究对象范围内。Guindon et al.（2002）以劳动时间（Minutes of 

Labor, MoL）来衡量卷烟支付能力，即以购买一包当地畅销品牌或一包万宝路

（或类似的其他品牌）卷烟所需要的工作时间来测算卷烟的支付能力水平。他

们的研究结果表明，2000年中国人平均需工作61.8分钟才能支付得起一包万宝

路香烟，需工作56.2分钟才能支付得起一包当地品牌的卷烟，这表明当时中国

的卷烟支付能力处于一个较低的水平。Kan (2007) 以“卷烟价格/日均收入比

值”(Cigarette Price/Daily Income Ratio, CPDIR)来衡量卷烟支付能力，即计算

购买一包烟的支出占日均收入的比重。其研究对象范围包括了中国上海和北京

两座城市，研究结果表明这两个城市2006年的卷烟支付能力都处于相对较低

的水平。Blecher et al. (2004)提出了“相对收入价格”（Relative Income Price, 

RIP）概念来衡量卷烟的支付能力，该研究结果表明1999至2001年间中国的卷

烟支付能力在中低收入国家组群中是最低的。 

Hu et al.（2008）提出了卷烟支付能力指数（Cigarette Affordability Index, CAI）

的概念用以测算中国卷烟支付能力变化的程度。其另一项研究（Hu et al. 2010）	

的结果表明，中国2007年的卷烟支付能力是1990年的2.34倍。

WHO（2015）用相对收入价格(RIP)的方法，比较了部分国家在2008至2014年

间的卷烟支付能力变化，该研究结果表明中国的卷烟支付能力是所有国家中增

幅最大的。美国国家癌症研究所和世界卫生组织比较了49个国家的卷烟支付能

力。其研究结果表明，2000至2013年间，中国的卷烟支付能力是所有国家中

增速最快的（U.S.NCI &WHO 2016）。此外，该研究结果还揭示了，尽管中低

收入国家的卷烟支付能力水平总体上低于高收入国家，但由于中低收入国家的

卷烟支付能力增长速度快于高收入国家，导致这一期间高收入国家的卷烟消费

量呈下降趋势，而中低收入国家则呈上升趋势（U.S.NCI &WHO 2016）。
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上述研究中有部分研究考察了20世纪90年代至本世纪初中国的卷烟支付能力水

平，这些研究均表明这一时期中国的卷烟支付能力从世界范围来看还处于较低

水平，但同时在这一时期已经呈现出上升态势，且增速位于世界前列。

已有的关于卷烟支付能力的研究凡是涉及到中国的研究，都只是将中国作为众

多样本国家中的一个加以考察，至目前为止还没有专注于中国卷烟支付能力水

平及其变化趋势的研究，尤其是在中国2005年加入《烟草控制框架公约》之后

关于中国卷烟支付能力的研究尚存空白，也没有研究将中国当前的卷烟支付能

力水平与其他国家进行横向比较。 

本文从不同角度分析了中国2001至2016年间的卷烟支付能力，主要内容包括：

（1）分别测算了卷烟平均支付能力以及主要供低收入群体消费的最便宜卷烟

的支付能力；（2）测算了中国卷烟支付能力和卷烟消费量之间的关系；（3）从

国际比较的角度评估了当前中国卷烟支付能力在世界范围内的水平和增长幅度；

（4）从卷烟支付能力的角度探讨能够有效地抑制烟草消费的烟草价格与税收

政策措施。

数据来源和测算方法

同已有的其他衡量卷烟支付能力的方法相比，相对收入价格法（RIP，定义为

100包卷烟的价格占人均GDP的比重）具有以下优势：（1）人均GDP或居民人

均可支配收入能够较好地反映一国居民的生活水平和收入水平；（2）与其他衡

量卷烟支付能力水平的方法相比，人均GDP或居民人均可支配收入这类宏观经

济指标数据更易获取，从而使得对卷烟支付能力的测算更为简单易行（Blecher 

et al. 2004）；（3）世界各国都采取较为一致的方法统计年度人均GDP或居民人

均可支配收入，这使得进行卷烟支付能力的国际比较成为可能。世界卫生组织

采用RIP方法，计算了有可获取数据的国家的卷烟支付能力（WHO 2015），本

文基于世界卫生组织的该数据从横向国际比较的角度评估了中国目前的卷烟支

付能力在国际上的水平。
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考虑到中国政府部门和国有企业在社会财富分配中占有较大的比重，我们认为

居民人均可支配收入比人均GDP更适于作为衡量居民收入的指标。基于此，本

文对传统的RIP计算方法加以改进，在计算中国卷烟支付能力时以居民人均可支

配收入替代人均GDP。 

已有研究表明不同收入群体对价格调节政策的反应程度不同。这一结论在高收

入国家如美国（Hersch 2000）和中低收入国家如印尼 (Adioetomo et al. 2005)

都得到印证。Hu et al.（2008）的研究也表明，中国的卷烟价格调节措施对低

收入群体比对高收入群体更为有效。 

自2005年起，中国的收入分配差距一直维持在较高水平，基尼系数处于0.53-

0.55。中国收入分配差距持续加大主要归因于两个原因：地区差异及城乡差距

（Xie et al. 2014）。这种归因于地区差异和城乡差距的收入分配不公是中国所

特有的现象，不同于世界其他任何国家。例如，美国的收入差距主要取决于影

响个人和家庭收入水平的因素如家庭结构，种族等因素（McCall et al. 2010）。

图1展示了2001至2016年间中国城镇居民人均可支配收入和农村居民人均可支配

收入及比值，可以看出两者差距很大，其中多个年份的比值高达3.3（中国国家

统计局2012）。这一比值远高于其他发展中国家，例如，印度2009年城镇居民

的消费水平比农村居民高出不到2倍（OECD 2012）。中国城乡收入差距过大主

要是由于中国的城市与乡村在获取基本公共服务（如医疗保险和教育）方面的

不均衡（Herd 2010）。此外，一些体制性的因素，如中国的户籍制度也阻碍了

城乡移民获取与本地户籍居民享有平等的公共服务的权利（Herd et al. 2010）。
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图1：中国农村、城镇居民人均可支配收入变化及比值

由于中国收入差距过大，仅用平均收入水平衡量卷烟支付能力不能很好地体

现主要购买低价卷烟的低收入群体的卷烟支付能力水平。此外，中国农村居民	

（低收入群体）的吸烟率高于城镇居民（中国疾病预防控制中心 2015），因

此对中国卷烟支付能力水平的研究，尤其需要考虑到对低收入人群和农村居民
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于最高20%的收入群体为高收入组，依此类推分别为中等偏上收入组、中等收

入组、中等偏下收入组和低收入组（中国国家统计局 2017）。
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城镇居民人均
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由于我们所掌握的数据尚不足以进行每个收入组群及其所消费的价位的卷烟支

付能力的分析，因此在本论文的研究中，我们做了两组分析：一是卷烟的平均

支付能力分析，二是对主要供低收入人群消费的低价卷烟的支付能力分析。卷

烟的平均支付能力采用市场加权平均零售价格和居民人均可支配收入衡量；低

收入人群卷烟支付能力则采用市场上最便宜卷烟零售价格（五类烟）1 和农村居

民人均可支配收入衡量。

卷烟支付能力的定义

本文采用两种方法来定义卷烟支付能力。 一种是运用RIP方法来衡量卷烟支付

能力。在该方法下，卷烟支付能力被定义为：购买100包卷烟的支出占人均可

支配收入的比重。RIP越高，则卷烟支付能力越低；反之亦然。RIP的计算如公

式（1）所示。

其中，RIP表示卷烟的相对收入价格，P表示1包（20支装）卷烟的零售价格。

在下文中，“平均RIP”表示以加权平均零售价格购买100包卷烟的支出占人均可

支配收入的比重，“低价RIP”表示以五类烟价格购买100包卷烟的支出占农村居

民人均可支配收入的比重。

在本文的研究中我们采用一种新的方法来测算卷烟支付能力。该方法将卷烟支

付能力定义为年度人均可支配收入所能够购买的卷烟数量。我们称之为收入购

买能力法（Income purchasing capacity, IPC）。IPC越高，卷烟支付能力越高，

反之亦然。IPC的计算如公式（2）所示。

其中，IPC表示卷烟的收入购买力，P表示1包（20支）卷烟的零售价格。在下

文中，“平均IPC”表示在年度居民人均可支配收入可购买的加权平均零售价格

的卷烟数量；“低价IPC”表示年度农村居民人均可支配收入可购买的最低价格

卷烟的数量。
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propose a dual examination. Our first approach assesses cigarette affordability on average by using 

the weighted average cigarette price and per capita disposable income nationwide. Our second 

analysis assesses cigarette affordability specifically for low-income groups by using the price for 

the cheapest category of cigarettes in China, together with the per capita disposable income of rural 

households.  

Cigarette Affordability Definition:	 In this paper, we use two methods to define cigarette 

affordability. One is the RIP method, which defines cigarette affordability as the percentage of per 

capita disposable income required to buy 100 packs of cigarettes. The higher the RIP, the less 

affordable cigarettes are, and vice versa. Equation (1) demonstrates the RIP rationale. 

RIP =
100×P

Disposable	Income567	895:;9
																						 1  

where RIP represents the relative income price of cigarettes, and P is the retail price of a pack of 

cigarettes with 20 individual pieces. In subsequent parts of this report, “RIP average” represents the 

percentage of nationwide per capita disposable income required to buy 100 packs of weighted 

average-price cigarettes, and “RIP cheap brands” represents the percentage of the per capita 

disposable income of rural households required to buy 100 packs of the cheapest available brand of 

cigarettes. 

In this paper we introduce another method for assessing affordability, which measures how many 

packs of cigarettes could be purchased with the per capita disposable income in a given setting. For 

lack of a better term, the result is called the income purchasing capacity (IPC). The higher the IPC, 

the more affordable cigarettes are, and vice versa. Equation (2) demonstrates the IPC rationale. 

IPC =
Disposable	Income567	895:;9

P
																						 2 	 

where IPC represents the income purchasing capacity of cigarettes, and P is the retail price of a pack 

of cigarettes with 20 individual pieces. In our subsequent discussion, “IPC average” will refer to the 

number of packs of average-price cigarettes that could be purchased with the nationwide per capita 

disposable income, while “IPC cheap brands” will refer to the number of packs of the cheapest 

brand of cigarettes that could be purchased with the per capita disposable income of rural households. 

Both the RIP and IPC methods can be used to examine levels and trends in cigarette affordability. 
When applied to the same data, the RIP and IPC methods produce exactly the same results. Our 
reasons for introducing the IPC method are as follows. (1) The IPC trend is consistent with the 
cigarette affordability trend, whereas RIP presents an opposite trend to cigarette affordability, i.e., 
when RIP goes up, affordability goes down. Thus, IPC better describes the correlation between 
affordability and consumption. (2) While RIP represents the cost of cigarettes as a percentage of 
income, IPC more simply reflects the number packs of cigarettes that someone could afford to buy 
with a given income in hand. Rooted in the everyday model of a simple transaction, IPC may be 
easier for non-specialists, including the general public, to grasp. Thus, IPC may be a more intuitive, 
“natural” measure for use in policy dialog and advocacy.  
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1. 根据《国家烟草专卖局办公室关于调整卷烟分类标准的通知》（国烟办综 [2009] 220号），现行卷烟分类标准如下，一
类卷烟：每标准条（200支）不含增值税调拨价100元以上；二类卷烟：每标准条（200支）不含增值税调拨价70元（含）	
-100元；三类卷烟：每标准条（200支）不含增值税调拨价30元（含）-70元；四类卷烟：每标准条（200支）不含增值税
调拨价16.5元（含）-30元；五类卷烟：每标准条（200支）不含增值税调拨价低于16.5元。
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RIP方法和IPC方法均能衡量卷烟支付能力的水平与趋势。在给定同一组数据

时，RIP方法和IPC方法得出的结论完全一致。本文之所以引进IPC方法的原因在

于：（1）IPC数值呈现的趋势与卷烟支付能力趋势一致，而RIP数值呈现的趋势

则与卷烟支付能力趋势相反。比如，当RIP上升时，卷烟支付能力是下降的。

因此，IPC能更好的描述卷烟支付能力与卷烟消费量之间的关系。（2）RIP表

示购买卷烟的支出占收入的比重；IPC则能直观地描述消费者用既定收入所能

够购买的卷烟数量。IPC方法更有助于非专业人士，包括普通大众对卷烟支付

能力概念的理解，因此在烟草税政策讨论和倡导时，IPC是一种更为直观、适

用的方法。

本文亦采用卷烟支付能力指数（CAI）来衡量在整个观测期间（2001-2016）卷

烟支付能力的变化程度。

公式（3）表示在RIP方法下，CAI的计算原理。

公式（4）表示在IPC方法下，CAI的计算原理。

卷烟价格数据

卷烟的加权平均零售价格通过世界卫生组织烟草税模拟(TaXSiM)中国模型2  

计算得出。最低价卷烟的价格是TaXSiM中国模型中五类烟代表性品牌卷烟的价

格。原则上，世界卫生组织TaXSiM模型的计算需涵盖一国整个卷烟市场的数据

（或至少覆盖80%的市场）。但是由于中国市场上约有870个不同品牌及规格的

卷烟，且价格区间跨度大，要将所有卷烟都纳入TaXSiM模型是不现实的。鉴于

此，TaXSiM中国模型按照如下思路设计，分别挑选一至五类卷烟的代表性品牌

和规格，采用该品牌和规格的卷烟价格作为该类烟的价格纳入模型，进而用一

至五类烟的市场份额作为权重，计算加权平均价格以及加权平均税负等。一至

2. 世界卫生组织TaXSiM模型可用来描述特定国家或地区国内卷烟市场和税收情况，并可用于模拟税收政策变化对烟草制品
价格、消费量、政府税收收入、以及公共卫生等方面的影响 (WHO 2014b)。TaXSiM中国模型由世界卫生组织、中国财政部
税政司、世界卫生组织烟草控制与经济政策合作中心共同开发。

7	
		

In this paper, we also use the Cigarette Affordability Index (CAI) to measure the magnitude of 

cigarette-affordability change during the whole observed period.  

Equation (3) demonstrates the CAI rationale for the RIP method.  

CAI; =
RIP?@@A
RIP;

, where	t	 = 	2001, 2002… 2016							(3) 

Equation (4) demonstrates the CAI rationale for the IPC method.  

CAI; =
LMNO

LMNPQQR
,				where	t	 = 	2001, 2002… 2016							(4)   

Price Data: Weighted average cigarette price for each year is calculated using the WHO TaXSiM 

China model. The cheapest-category price for each year is the representative price of the cheapest 

category applied in the WHO TaXSiM China model.c	 Normally, TaXSiM is based on data for all 

cigarettes (or at least covers 80 percent of the market) when applied in a country. However, given 

that there are 870 different types of cigarettes in China, with large price variations, a methodology 

including all cigarettes is not feasible with TaXSiM China. To solve this problem, the TaXSiM 

China model selects a representative cigarette for each price category, using the market share of 

each price category to calculate the weighted average price, weighted average tax incidence, etc. 

The selection criteria for choosing the representative cigarettes are: (1) the selected brand has a large 

market share in each price category, and (2) the price of the representative cigarette is the median 

or very close to the median price in each category. The price information on representative cigarettes 

is sourced from the Annual Cigarette Price List produced by the China State Tobacco Monopoly 

Administration (STMA).  

Income Data: Income data come from the National Bureau of Statistics of China. Because there 

were no nationwide per capita disposable income data published by the National Bureau of Statistics 

before 2013, the nationwide per capita disposable income data for each year during the period 2001-

2012 are calculated from per capita disposable income for urban households and per capita net 

income for rural households, sourced from the Chinese National Bureau of Statistics, using the 

population ratio of urban residents and rural residents, respectively, as the weight. Data between 

2013 and 2016, including nationwide per capita disposable income, per capita disposable income 

for urban households, and per capita disposable income for rural households, are sourced from the 

National Bureau of Statistics of China. 

Results 

Affordability: Level, Trend, Magnitude of Change, and Growth rate 

																																								 																				 	
c WHO TaXSiM is designed to describe the current market and tax situation for domestically consumed cigarettes 
within a particular country or tax jurisdiction, and then to forecast the impact of tax changes on final consumer prices, 
annual consumption volumes, and tax revenues for the Government (WHO 2014b). The WHO TaXSiM China model 
was jointly developed by WHO PND/TCE, the Tax Policy Department of the Chinese Ministry of Finance, and the 
WHO Collaborating Center on Tobacco and Economics, based in Beijing, China.	
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五类烟代表性品牌和规格的选取标准包括：（1）代表性品牌在该类烟中市场份

额最大；（2）代表性品牌的价格是或接近该类烟的价格中位数。代表性品牌和

规格卷烟的价格数据均源自国家烟草专卖局年度卷烟价格目录。

收入数据

收入数据均源自国家统计局。2013年之前，国家统计局没有发布全体居民的人

均可支配收入数据，仅发布城镇居民家庭人均可支配收入和农村居民家庭人均

纯收入，因此本文中2013年之前的居民人均可支配收入数据是以农村和城镇人

口占比为权重，基于国家统计局发布的农村居民家庭人均纯收入和城镇居民家

庭人均可支配收入计算得出。从2013年开始，国家统计局实施了城乡一体化住

户调查并发布全体居民可支配收入，本文中2013至2016年的居民人均可支配

收入、城镇居民人均可支配收入以及农村居民人均可支配收入均源自国家统计

局发布数据。

结论

卷烟支付能力：水平、趋势、变化程度和增长速度

运用2001-2016年间人均可支配收入和卷烟价格数据，本文分别计算了平均卷

烟支付能力和低价卷烟支付能力，主要内容包括：（1）测算每一年卷烟支付能

力水平；（2）描绘这一期间卷烟支付能力的变化趋势；（3）计算卷烟支付能力

变化程度；（4）计算卷烟支付能力的年增长率和定基增长率。

表1列示了2001至2016年间每一年卷烟平均支付能力水平（平均RIP和平均

IPC），以及卷烟平均支付能力的变化程度（平均CAI）。具体而言，表中第四

列即“平均RIP”，展示了每一年以加权平均价格购买100包卷烟的支出占居民

人均可支配收入的比重。表中第5列，即“平均IPC”，展示了每一年的居民人

均可支配收入能够买到的加权平均价格卷烟的数量。表中最后一列即“平均

CAI”，展示了每一年卷烟平均支付能力与2001年相比的变化程度。

7	
		

In this paper, we also use the Cigarette Affordability Index (CAI) to measure the magnitude of 

cigarette-affordability change during the whole observed period.  

Equation (3) demonstrates the CAI rationale for the RIP method.  

CAI; =
RIP?@@A
RIP;

, where	t	 = 	2001, 2002… 2016							(3) 

Equation (4) demonstrates the CAI rationale for the IPC method.  

CAI; =
LMNO

LMNPQQR
,				where	t	 = 	2001, 2002… 2016							(4)   

Price Data: Weighted average cigarette price for each year is calculated using the WHO TaXSiM 

China model. The cheapest-category price for each year is the representative price of the cheapest 

category applied in the WHO TaXSiM China model.c	 Normally, TaXSiM is based on data for all 

cigarettes (or at least covers 80 percent of the market) when applied in a country. However, given 

that there are 870 different types of cigarettes in China, with large price variations, a methodology 

including all cigarettes is not feasible with TaXSiM China. To solve this problem, the TaXSiM 

China model selects a representative cigarette for each price category, using the market share of 

each price category to calculate the weighted average price, weighted average tax incidence, etc. 

The selection criteria for choosing the representative cigarettes are: (1) the selected brand has a large 

market share in each price category, and (2) the price of the representative cigarette is the median 

or very close to the median price in each category. The price information on representative cigarettes 

is sourced from the Annual Cigarette Price List produced by the China State Tobacco Monopoly 

Administration (STMA).  

Income Data: Income data come from the National Bureau of Statistics of China. Because there 

were no nationwide per capita disposable income data published by the National Bureau of Statistics 

before 2013, the nationwide per capita disposable income data for each year during the period 2001-

2012 are calculated from per capita disposable income for urban households and per capita net 

income for rural households, sourced from the Chinese National Bureau of Statistics, using the 

population ratio of urban residents and rural residents, respectively, as the weight. Data between 

2013 and 2016, including nationwide per capita disposable income, per capita disposable income 

for urban households, and per capita disposable income for rural households, are sourced from the 

National Bureau of Statistics of China. 

Results 

Affordability: Level, Trend, Magnitude of Change, and Growth rate 

																																								 																				 	
c WHO TaXSiM is designed to describe the current market and tax situation for domestically consumed cigarettes 
within a particular country or tax jurisdiction, and then to forecast the impact of tax changes on final consumer prices, 
annual consumption volumes, and tax revenues for the Government (WHO 2014b). The WHO TaXSiM China model 
was jointly developed by WHO PND/TCE, the Tax Policy Department of the Chinese Ministry of Finance, and the 
WHO Collaborating Center on Tobacco and Economics, based in Beijing, China.	



18

表1: 平均卷烟支付能力: 平均RIP，平均IPC和平均CAI

表2列示了2001-2016年间每一年低价卷烟的支付能力水平（低价RIP和低价

IPC）和低价卷烟支付能力在这一期间的变化程度（低价CAI）。具体而言，表

中第四列，即“低价RIP”，展示了以代表性五类烟价格购买100包卷烟的支出

占农村居民人均可支配收入的比重。表中第5列，即“低价IPC”，展示了每一年

农村居民人均可支配收入所能购买的低价卷烟的数量。表中最后一列，即“低

价CAI”，表示每一年与2001年相比低价烟支付能力的变化程度。

年份 加权平均价格

(元/包)
 

居民人均 

可支配收入

(元)

平均RIP  
(%) 

平均IPC 
(包)

平均CAI

2001 4.12 4058.52 10.15 985 1.00

2002 4.32 4518.90 9.56 1046 1.06

2003 4.61 4993.22 9.23 1083 1.10

2004 5.04 5644.62 8.93 1120 1.14

2005 5.63 6366.57 8.84 1131 1.15

2006 6.25 7210.91 8.67 1154 1.17

2007 6.43 8566.60 7.51 1332 1.35

2008 6.14 9938.92 6.18 1619 1.64

2009 6.71 10964.57 6.12 1634 1.66

2010 7.27 12507.58 5.81 1720 1.75

2011 9.33 14581.95 6.40 1563 1.59

2012 10.27 16668.53 6.16 1623 1.65

2013 10.80 18310.76 5.90 1695 1.72

2014 11.61 20167.12 5.76 1737 1.76

2015 12.81 21966.19 5.83 1715 1.74

2016 13.09 23821.00 5.50 1820 1.85
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表 2: 低价卷烟支付能力: 低价RIP，低价IPC和低价CAI

图2和图3分别展示了以RIP和IPC方法衡量的2001至2016年间平均卷烟支付能

力水平和低价卷烟支付能力水平。例如，运用RIP法，2016年以加权平均价

格购买100包卷烟的支出占当年居民人均可支配收入的比重为5.5%；运用IPC

法，2016年的居民人均可支配收入能以加权平均价格购得1820包卷烟。

在整个观测期间，两种方法均显示低价卷烟支付能力高于平均价格卷烟支付能

力。这表示相比于一般人群购买平均价格或更高价格的卷烟，主要供低收入人群

消费的低价卷烟的可负担性更强。这一现象与已有的许多研究结论相左。已有

研究表明无论是从国家收入组群考察(Blecher et al. 2009; U.S.NCI&WHO 2016)

还是从一国国内的收入组群（Rodríguez -lglesias et al. 2015）考察，高收入人

群的卷烟支付能力比低收入人群更高。

年份 低价烟价格

(元/包)

农村居民人均 

可支配收入

(元)

低价RIP
(%)

低价IPC
(包)

低价CAI

2001 1.20 2366.40 5.07 1972 1.00

2002 1.20 2475.60 4.85 2063 1.05

2003 1.20 2622.20 4.58 2185 1.11

2004 1.20 2936.40 4.09 2447 1.24

2005 1.40 3254.90 4.30 2325 1.18

2006 1.40 3587.00 3.90 2562 1.30

2007 2.00 4140.40 4.83 2070 1.05

2008 2.50 4760.60 5.25 1904 0.97

2009 2.50 5153.20 4.85 2061 1.05

2010 2.00 5919.00 3.38 2960 1.50

2011 2.50 6977.30 3.58 2791 1.42

2012 2.50 7916.60 3.16 3167 1.61

2013 2.50 9429.59 2.65 3772 1.91

2014 2.50 10488.88 2.38 4196 2.13

2015 3.00 11421.71 2.63 3807 1.93

2016 3.00 12363.00 2.43 4121 2.09
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图2: 平均RIP和低价RIP

图3: 平均IPC和低价IPC 

那么是什么原因导致中国主要供低收入人群消费的低价卷烟的支付能力持续高

于平均价格卷烟的支付能力？

图4显示在整个观测期间，卷烟加权平均价格与低价卷烟价格的比值均高于居

民人均可支配收入与农村居民人均可支配收入的比值。这表示卷烟加权平均价

格与低价卷烟价格间的价格差大于居民人均可支配收入与农村居民人均可支配

收入间的收入差。

平均RIP 低价RIP

平均IPC 低价IPC

包
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这主要归因于中国的低价卷烟价格太过低廉。以2016年为例，低价烟（五类

烟）的价格为3元/包左右（0.43美元/包）。图4显示在2006-2010年间，卷烟加

权平均价格与低价卷烟价格的比值急剧下降，这也解释了为什么在图5中这一

时期内“平均CAI”增长速度快于“低价CAI”的增长速度。

图4: 收入比值与价格比值  

图5描述了以CAI表示的卷烟平均支付能力与低价卷烟支付能力的变化趋势和变

化程度。在2001至2016年期间，卷烟平均支付能力与低价卷烟支付能力均呈上

升趋势，但二者的上升趋势不尽相同。这一期间平均价格卷烟支付能力呈稳定

上升趋势，仅在2011年和2015年较之前年份支付能力短暂下降。相对而言，

低价卷烟的支付能力则波动较大。低价卷烟支付能力指数在2006至2010年间

出现的U形说明供低收入人群消费的低价卷烟在这一期间较之前年份的可负担

性下降。与此相反，在2003至2006以及2012至2016这两个区间，低价卷烟的

支付能力增长快于平均价格卷烟的支付能力增长速度。CAI值也表示卷烟支付

能力变化的程度。例如，2016年的平均价格卷烟的支付能力是2001年的1.85

倍。2016年的低价卷烟的支付能力是2001年的2.09倍，这表示在整个这一期间

低价卷烟的支付能力增长要快于平均价格卷烟支付能力的增长。

居民人均可支配收入与农村居民人均可支配收入比值 加权平均价格与低价烟价格比值
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图5: 平均CAI和低价CAI

图6和图7分别描述了平均价格卷烟支付能力和低价卷烟支付能力的年增长率

和定基增长率。在2001至2016年间，平均价格卷烟支付能力增长了85%，	

低价卷烟支付能力增长了109%。平均价格卷烟支付能力仅在2011年和2015年

有所下降，相比而言，低价卷烟支付能力在年度间则呈现出较大的波动，而且

在整个这一期间低价卷烟支付能力的定基增长幅度比平均价格卷烟的增长幅度

更高。

图6: 平均IPC年增长率和定基增长率

平均CAI 低价CAI

定基增长率

年增长率
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图7: 低价IPC年增长率和定基增长率

卷烟支付能力的变化趋势取决于收入变化和价格变化的相对程度。如图8所

示，在2001至2016年间，每当居民人均可支配收入的年增长率超过加权平均

价格的年增长率时，卷烟平均支付能力便呈增长态势。在整个观测期间，大多

数年份都如此。相反，当居民人均可支配收入的年增长率低于加权平均价格的

年增长率时，如2011年和2015年，卷烟平均支付能力则下降。因此，有效的

烟草税政策必须定期评估卷烟支付能力，定期提高卷烟消费税以确保卷烟名义

价格的增加超过通货膨胀率和实际人均收入增长率之和。

图8: 收入年增长率，价格年增长率和平均CAI

定基增长率

年增长率

平均CAI加权平均价格居民人均可支配收入

13.26%

9.28%
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卷烟支付能力弹性 

价格需求弹性理论表明，当保持其他因素如收入、替代消费品的价格以及消

费者偏好不变的情况下，某种商品价格的下降将会导致对该商品需求量的增加

（Blecher et al. 2004）。更准确地说，商品价格需求弹性表示价格每变化1%导

致需求量变化的百分比。关于烟草制品的价格需求弹性被广泛接受的一种观点

是，平均烟草产品价格每增加10%，高收入国家的烟草需求量会下降4%，中

等收入和低收入国家的烟草需求量会下降8%（World Bank 1999）。大量对高

收入国家卷烟价格需求弹性的研究结果表明，高收入国家的卷烟价格需求弹性

在-0.25至-0.50这一区间，大部分集中在-0.4。相对而言，关于中等收入和低收

入国家卷烟价格需求弹性的研究则要少得多，已有的研究结果表明，中等收入

和低收入国家比高收入国家对卷烟价格变化更为敏感，即卷烟价格需求弹性相

对较高，为-0.5至-1.00之间（Chaloupka 2000）。

然而，如前所述，卷烟的价格水平和收入水平会同时对卷烟消费产生影响。	

正如价格的变化程度而非价格水平对烟草控制更为有效一样，从一段时期来

看，卷烟支付能力的变化程度而非卷烟支付能力水平对卷烟消费量的变化影响

更大。（U.S. NCI & WHO 2016）。

本文通过计算卷烟支付能力弹性来衡量卷烟支付能力和消费量之间的关系。	

卷烟支付能力弹性定义为：RIP变化百分比导致的卷烟消费量变化的百分比。

即解释了卷烟消费量如何随着RIP的变化而变化。计量方程如公式（5）所示。

consumptiont表示第t年的卷烟消费量，数据源自《中国烟草年鉴》（中国国

家烟草专卖局）；RIPt表示第t年的卷烟相对收入价格；εt为误差项。根据价格

弹性的定义，β即卷烟支付能力弹性。运用普通最小二乘法，β估计值为-0.601

（95%置信区间，-0.176~-0.487；P值=0.000；R2=0.901）。结果表明，RIP每

提高10%（即卷烟支付能力降低10%），卷烟消费量下降6.01%。 
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平均来看，中国的卷烟支付能力弹性估计结果为-0.60，表明卷烟支付能力每提

高10%会导致卷烟消费量增加6%。图9描述了卷烟支付能力和卷烟消费量之间

的关系。过去约20年间，卷烟消费量在2015年首次出现下降，这主要是由于

2015年卷烟消费税调使得当年卷烟平均零售价格提高了10%。其他导致卷烟销

量下降的原因还包括北京及其他城市工作场所和公共场所的无烟立法，以及政

府的反腐措施等。

图9：卷烟消费量、平均IPC和平均RIP

卷烟支付能力国际比较 

Blecher的研究基于RIP值（100包卷烟的价格占人均GDP的比重）对70个国家

在1999至2001年间的卷烟支付能力水平进行了排序，当时中国的卷烟支付能

力在70个国家中排名倒数第五，表明在2000年左右中国卷烟支付能力处于世界

较低水平（Blecher et al. 2004）。2014年，世界卫生组织对168个有可获取数

据的国家进行了卷烟RIP水平的测算，中国的支付能力排在168个国家中正数第

45位（WHO 2015）。为了与Blecher关于卷烟支付能力的国家排名结果进行比

较，我们从世界卫生组织提供的2014年RIP数据的168个国家中选取了70个国家

（WHO 2015），其中66个国家和Belcher的研究中所选取的样本一致，排名结

果显示，中国的卷烟支付能力排在70个国家中的第26位，如图10所示。总体而

言，高收入国家的卷烟支付能力高于中低收入国家（Blecher et al. 2004; U.S.NCI 

& WHO 2016）。然而值得注意的是，作为中高收入国家的中国，其当前的卷烟

（亿）包

平均RIP平均IPC卷烟消费量
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数据来源： 
世界卫生组织2015年全球烟草流行报告。中国数据由作者根据中国2015年数据计算得出。
注：国家名称后面括号为国家所属收入分组，分组源自世界银行2014年国家收入分组（World Bank 
2014）。

支付能力水平基于高于许多高收入国家。此外，在过去的20年间，中国从支付

能力最低的1/4国家组上升至支付能力较高的第二四分位国家组。中国的卷烟

支付能力增长速度在所有国家中位列第一（U.S.NCI & WHO 2016）。

图10: 2014年100包卷烟价格占人均GDP比重
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本文主要结论 

（1）在2001至2016年期间，由于居民收入增长幅度超过卷烟价格增长幅度，

导致中国的卷烟支付能力在这一期间持续增强。具体而言，2016年平均卷烟支

付能力是2001年的1.85倍，而2016年主要供低收入人群消费的低价卷烟的支付

能力是2001年的2.09倍。在整个这一期间，低价卷烟的支付能力均高于平均卷

烟支付能力，这主要是由于低价卷烟的价格太过低廉。

（2）卷烟支付能力的变化导致卷烟消费量的变化。在中国，卷烟支付能力每

提高10%，卷烟消费量增加6%。

（3）中国目前的卷烟支付能力排在168个有数据可获取的国家的第45位。在二

十年间，中国的卷烟支付能力水平从处于支付能力最低的1/4国家组跃至第二

高四分位国家组，中国卷烟支付能力的增长速度位居世界第一。 

上述研究结论表明，中国的烟草税收政策迫切需要以降低卷烟支付能力为政策

目标，这就意味着要从以价格为标尺的政策调控转换到以支付能力为标尺的政

策调控。

讨论

提高烟草税是降低吸烟率和减少烟草消费的最有效手段。控烟界长期以来坚持

倡导用提高烟草消费税和烟草制品价格的措施减少烟草消费。2001至2016年

间，中国卷烟的名义加权平均零售价格提高了218%（从2001年的4.12元/包提

高至2016年的13.09元/包），实际加权平均价格提高了121%。然而，卷烟价格

的大幅度提高并未导致卷烟消费量的下降，事实上这一期间卷烟消费量增加了

40%，如图11所示。之所以会发生这种情况是由于在过去的二十年间，中国经

济高速发展，人均GDP年平均增长速度约为10%。高速的经济发展大幅提高了

居民的收入水平和购买能力。随着居民收入水平不断提高，对于吸烟者而言，

卷烟变得更加负担得起。因此，在这样一个经济持续快速发展的背景下，中国

的烟税政策尤其需要关注卷烟的支付能力变化而非卷烟价格变化。



28

图11：卷烟价格、支付能力及消费量变化  

本文研究结果显示中国的卷烟支付能力持续提高，尤其是主要供低收入人群消

费的低价卷烟的支付能力水平和增加幅度均高于平均的卷烟支付能力水平和增

加幅度。基于本论文的研究结果，我们提出以下政策建议：

（1）卷烟支付能力的持续大幅增长说明中国仍有较大空间提高烟草税与烟草

价格。中国应考虑持续定期提高烟草税以促进烟草控制和公共卫生。

（2）在提税提价的具体方式上，尤其需要大幅提高从量税并设置卷烟最低价

格，以改变当前价格极其低廉的低价烟供给的现状，以保证低价烟的可支付性

随时间推移而降低，这一举措对于保护弱势群体如青少年和低收入人群来说尤

为必要。

（亿）包

卷烟消费量

平均CAI

实际加权平均价格定基增速

平均IPC 

名义加权平均价格定基增速
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（3）烟草税政策制定尤其需要关注卷烟支付能力的变化，这就需要在烟草税

政策调整时确保卷烟消费税和价格的增加幅度高于居民收入的增长幅度。为了

最大化公共卫生收益，中国的烟草税政策制定者可以考虑在卷烟消费税政策中

引入指数化管理，以确保卷烟支付能力不随时间推移而增长。本文关于卷烟支

付能力与卷烟消费量之间关系的揭示，即卷烟支付能力每增加10%，卷烟消费

量会增加6%，使得在烟草消费税中引入指数化管理变得可行。当然，中国的烟

草税政策也需要考虑到非法贸易和走私问题。当前中国经济增长速度虽有所放

缓，但仍高于周边国家，如果中国政府以高于居民收入增长幅度的力度持续大

幅提高烟草消费税和烟草价格，有可能会打破中国与邻国间卷烟价格的平衡，

而带来卷烟走私问题。

在过去的30年间，中国经济飞速发展，成就斐然，居民收入水平和生活水平显

著提高。另一方面，中国政府在扶贫方面的努力和成绩举世瞩目，自1990年

以来，中国政府已帮助7.3亿人脱离了极度贫困（Hofman 2016）。快速增长的

经济和取得的经济成就也为中国的烟草控制带来了挑战，经济增长以及由此带

来的居民收入增长会削弱税收和价格手段控制烟草消费的有效性。因此，在持

续、快速增长的经济背景下，需要政府采取更加强有力的烟草税收政策，以确

保卷烟支付能力的降低，只有这样才能达到通过提高税收和价格手段减少吸烟

率和烟草消费量的控烟目的。
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