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A B S T R A C T 

The spread of tobacco consumption at the retail level has changed the 

composition and share of goods groups in the household consumption 

basket, and as a result, the demand for essential and valuable items has 

decreased. Due to the low tax rate on tobacco and its ineffectiveness in the 

amount of consumption during the past years, according to the approved 

budget bill, from the beginning of 2023, a tax  will be considered on each 

cigarette stick, contrary to previous years. Therefore, in the present study, 

using the EASI demand system model and deriving price and income 

elasticities, the impact of implementing the mentioned policy on the 

welfare of households in urban areas of Iran is examined based on the 

information from the years 2019-2020, along with simulating this 

information in the year 2022 and taking into account certain demographic 

variables in individual and social dimensions. The results show that both 

domestic and imported cigarettes are in aspect of  price, are  low elastic 

items, and the use of price policies (such as taxes) does not have high 

effect on reducing consumption; on the other hand, their income elasticity 

is less than one, categorizing them as essential household items and  

implementing the mentioned policy by increasing the cost of tobacco leads 

to a decrease in household welfare by 1,448,939 rials. Also, variables such 

as the presence of adolescents in the family, the number of adults, gender, 

marital status, and widowhood/being divorced of the head of household 

have a significant and positive impact and variables such as the presence of 

children in the family, employment and head of the household’s income, 

and the years of education of both the head of household and his/her 

spouse have a negative impact on the demand for domestic and imported 

cigarettes. 
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 چکیده

خانوار  یدر سبد مصرف ییکالا های‌و سهم گروه بیترک رییدر سطح خرد باعث تغ اتیمصرف دخان وعیش
 اتیمال نییبه نرخ پا تی. با عناابدی‌یو ارزشمند کاهش م یاقلام ضرور یتقاضا برا زانیتبع آن م شده و به

مصوب بودجه، از  حهیگذشته، طبق لا های‌سال یمصرف ط زانیبودن آن در م رتأثی‌یو ب اتیبر دخان
در  رو‌نی. از اشود‌یدر نظر گرفته م گاریهر نخ س یبرا اتیبرخلاف سنوات قبل، مال1402 سال یابتدا

به  ،یو درآمد یمتیق های‌و استخراج کشش EASI یتقاضا ستمیمدل س یریکارگ مطالعه حاضر با به
-1399سال اساس اطلاعات  بر رانیا یمذکور بر رفاه خانوار مناطق شهر استیس یاجرا ریتأث یبررس

در ابعاد  شناختی‌تیجمع یرهایمتغ برخی لحاظ و1401سال در اطلاعات این سازی‌همراه با شبیه 1398
 یاقلام ،یمتیاز نظر ق یو خارج یداخل گاریس دهد، ینشان م جیپرداخته شده است. نتا یو اجتماع یفرد
( به لحاظ کاهش مصرف، اثر زیادی ندارند؛ اتیال)مانند میمتیق های‌استسی از استفاده و هستند کشش‌کم

 یخانوار قرار داده و اجرا یضرور کالاهای جزء را را ها‌آن ک،یکمتر از  یکشش درآمد گر،یاز جانب د
 الیر 1،448،939 زانیسبب کاهش رفاه خانوار به م ات،یمربوط به دخان نهیهز شیمذکور با افزا استیس
و  وهیتأهل، ب ت،جنسی بزرگسالان، تعداد خانواده، در‌مانند حضور نوجوان ییرهایمتغ نی. همچنشود‌یم

حضور  یرهایو متغ یو خارج یداخل گاریس یمعنادار و مثبت بر تقاضا رتأثی( خانوار‌مطلقه بودن سرپرست
 یسرپرست خانوار و همسر و لیتحص های‌کودک در خانواده، شاغل و درآمد ن سرپرست خانوار و سال

 داشته است. یو خارج یداخل گاریمصرف س یقاضابر ت یمنف ریتأث
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 مقدمه -1

استعمال دخانیات یدی از عمده دلایل مرگ زودرس و ناتوانی 
از  یعوارض ناشچنانچه سالانه، رود.   شمار می  جسمی در جهان به

نفر را  پانصدهزاربه  کیجان نزد عادت به مصرف دخانیات،
 شود تعداد  می بینی  پیش ( و2018، 1)جمال و همداران ردیگ  یم

 .(2003، 2)دیبایر و بریگدن شود   برابر دو 2023 سال در میر  و  مرگ
 استعمال دخانیات، مضرات زیادی برای سلامتی داشته و برای

مطالعات بسیاری مانند )دیبایر و  .است خطرناک تنفسی سیستم
 ،4جانسون و (؛ )گلانتز2011، 3(؛ )تاکور و همداران2003بریگدن، 

مصرف  بین رابطه دنبال (؛ به2016 ،5همداران و (؛ )هوری2014
 های  ، بیماری  برونشیت، انواع سرطان هایی چون  با بیماری دخانیات

 از درصد 50بودند. دلیل مرگ حدود  مغزی و سدته عروقی   -قلبی
 طور مستقیم  کنند به  مدت دخانیات مصرف می  افرادی که طولانی

ها در   آن عمر طول میانگین و است مرتبط دخانیات استعمال با
 اند ده سال  افرادی که هرگز دخانیات استفاده ندرده مقایسه با

(. چنین آماری باعث شد 2021، 6کمتر است )ریتسما و همداران
 اولویت یک دخانیات به مصرف از ناشی تلفات از تا پیشگیری

از کشورها  یاریبس ،. اگرچه در طول زمانجهانی تبدیل شود
مصرف  وعیشحال، همچنان   د با ایننا  هشدآن موفق به کاهش 

و مرگ زودرس در سراسر  یماریب یاصل لیاز دلا یدی دخانیات
فوتی رخ داده  ده هر ( و از2002، 7)مدی و همداران بودهجهان 

 ،8بریتون)مرگ، ثبت شده است  یک عنوان عامل  در دنیا، به
رفتار ناسالم است  کینه تنها  اتیاستعمال دخاناپیدمی (. 2017

دارد،  یمدت بر سلامت  بلندتأثیر  یدیولوژیب یرهایمس قیکه از طر
 بهداشتی و درمانی های  هزینه بوده و متیق  گران ادیاعت کیبلده 

(؛ در سطح کلان 2006، 9همراه دارد )وانگ و همداران هنگفتی به
 یور و کاهش بهره یپزشد اقتصادی )مخارج ایجاد خسارت با

 میلیارد 500 حدود (، سالیانهتایمرتبط با دخان یها یماریاز ب یناش
کند   را بر جهانیان تحمیل می عظیمی بار مالی آمریدا، دلار

 (. در سطح خرد نیز، نرخ بالای2013، 10)سازمان بهداشت جهانی
منابع مالی محدود خانوار شده و  دخانیات باعث کاهش استعمال

                                                                               
1. Jamal et al 

2.‌De Beyer‌& Brigden 

3.‌Thakur et al 

4.‌Glantz & Johnson 

5.‌Hori et al 

6.‌Reitsma et al 

7. Mackay et al 

8.‌Britton  

9. Wang et al  

10. World Health Organization (WHO) 

تشدید  را فقر خانوار، اولیه نیازهای نمودن دلیل عدم برآورده  به
مانند مواد  ،یاز کالاها و خدمات ضرور و بودجه خانوار را نماید  می
لازمه پرورش و  و آموزش که یبهداشت یها مراقبت ،یی سالمغذا

از  اتیمصرف دخانسازد. بنابراین،   منحرف می، افراد است شرفتیپ
موضوع توسعه  کخارج شده و به یسلامت  ی حوزهنگران کی

 هیانیبچنانچه  (؛2012، 11همداران است )ردی وشده  لیتبد
 داریپا   توسعه یبزرگ برا یدیتهددخانیات را  ،به صراحت 12ویبلاژ

(. در راستای کنترل مصرف 1995، 13کند )فیلیپس  می  معرفی 
های تبلیغاتی   های اجتماعی، برنامه  دخانیات، دامنه وسیعی از طرح

ی، در های قیمتی و غیرقیمت  و قوانین در چهارچوب سیاست
کشورهای مختلف اعمال شده است؛ دولت ایران نیز، با وضع 

اقدامات  1385قانون جامع کنترل و مبارزه ملی با دخانیات مصوب 
ای را برای کاهش استعمال دخانیات، اجرایی نمود که از   عدیده

کارگیری ابزار مالیات است.  هجمله راهدارهای پیشنهادی آن، ب
(، در مطالعه خود دریافتند، 1388ن )گرجی و همدارا  ابوالقاسم

دهد و تأثیری   افزایش قیمت فقط مخارج دخانیات را افزایش می
(، نیز نشان 1396در مصرف نخواهد داشت. حسنی و همداران )

باشد.   دادند اعمال مالیات، عامل بازدارنده در مصرف دخانیات نمی
مالیات بر از جمله انتقادهای مطرح در این خصوص، نرخ پایین 

دخانیات در مقایسه با سایر کشورها است، طبق گزارش سازمان 
، در رصد مالیاتد 5/15نرخ متوسط ، ایران با 15, 14بهداشت جهانی

رو، در   از این ست.ه ا، قرار گرفتترین کشورهای منطقه ضعیفرده 
خصوص وضع مالیات بر دخانیات، تغییرات جدیدی برای سال 

بند )هر( تبصره طبق  ،خلاف سنوات قبلرو، محقق شده و بر  پیش
 ، مقرر شده1402برای سال  16دولت مصوب لایحه بودجه( 17)

                                                                               
11. Reddy et al 

12. The Bellagio statement 

13. Phillips  

14. https://tobacconomics.org/files/research/752/iran-scorecard-policy-

brief-final-1.pdf 
15. https://applications.emro.who.int/docs/WHOEMTFI210E-eng.pdf? 

ua=1 

باشد که با توجه به تمرکز مطالعه   مالیات بر تنباکو نیز میاین لایحه مشمول . 16
حاضر به سیگار، فقط قسمت مربوط به مالیات برای هر نخ سیگار، در متن ذکر شده 

 حکل کشور به شر 1402( لایحه بودجه سال 17بند )هر( تبصره )است. متن کامل 
نخ سیگار تولید  فروشی هر به قیمت خرده 1402از ابتدای سال  -هر(») زیر است:

المللی )برند(  ( ریال، تولید داخل با نشان بین500داخل با نشان ایرانی مبلغ پانصد )
هزار  ( ریال و هر بسته پنجاه گرمی تنباکوی قلیان داخلی دویست1000هزار ) یک

( 8.000هزار ) عنوان مالیات و هر نخ سیگار وارداتی مبلغ هشت ( ریال به200.000)
( 350.000هزار ) ه پنجاه گرمی تنباکوی قلیان وارداتی سیصد و پنجاهریال و هر بست

های این قانون برای بخش  عنوان حقوق ورودی دریافت تا مطابق ردیف ریال به
 «سلامت، ورزش همگانی و ورزش بانوان هزینه گردد.

https://applications.emro.who.int/docs/WHOEMTFI210E-eng.pdf?ua=1
https://applications.emro.who.int/docs/WHOEMTFI210E-eng.pdf?ua=1
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از "شود: ای اخذ  مالیات جداگانه ،هر نخ سیگار به ازایاست 
فروشی هر نخ سیگار تولید   به قیمت خرده 1402ابتدای سال 

نشان ( ریال، تولید داخل با 500داخل با نشان ایرانی مبلغ پانصد )
ی ت( ریال و هر نخ سیگار واردا1000هزار ) المللی )برند( یک بین

عنوان حقوق ورودی دریافت تا  ( ریال به000،8هزار ) مبلغ هشت
های این قانون برای بخش سلامت، ورزش همگانی  مطابق ردیف

 اتیمالبر مبنای لایحه مصوب، اخذ  ."گرددو ورزش بانوان هزینه 
ی نیز برای درآمدنیات، یک منبع همگام با کاهش مصرف دخا

باشد )یه و   سر سود، می ایجاد نموده و یک معامله دودولت 
بر  اعمال چنین سیاستی علاوهاز سوی دیگر،  .(2016، 1همداران

ایجاد مناقشات فراوان در خصوص پیامدهایی چون تشدید قاچاق 
ترکیب و تولید زیرزمینی سیگار؛ با افزایش مخارج خانوار و تأثیر بر 

ها، از جنبه اقتصادی نیز عواقبی در سطح خرد   سبد مصرفی آن
همراه خواهد داشت. با عنایت به موضوع اصلی مطالعه حاضر، با   به

شده، به بررسی  پوشی از سایر آثار اجرای لایحه از پیش گفته  چشم
تبعات اقتصادی وضع مالیات برای هر نخ سیگار )داخلی و خارجی( 

 است شود. همچنین واضح  های شهری پرداخته میدر میان خانوار
متقابل دیگری در مصرف  و متعدد گذشته از قیمت، عوامل

 یبرا )فرد سطح  یی درها نه تنها شاخصداشته و  نقش دخانیات
، است مرتبط دخانیاتبا مصرف   (سن، تحصیلات مثال درآمد،

)برای بنا به جامعه مورد مطالعه  یفرد های  همین تفاوت بلده
مثال فرهنگ حاکم در منطقه، هنجارهای اجتماعی( آثار متنوعی 

پی داشته است. بنابراین در مطالعه حاضر  در مصرف دخانیات در
سعی شده است در کنار بررسی تغییرات رفاهی ناشی از اجرای 

فردی با لحاظ  های سیاست مذکور در مناطق شهری، اثر تفاوت
دخانیات، مورد کنداش قرار موقعیت اجتماعی افراد در مصرف 

دست از   شناختی، آن  بگیرد. از میان متغیرهای گوناگون جمعیت
های دموگرافیک که در وهله نخست در استعمال دخانیات   ویژگی

مؤثر بوده و در ثانی قابلیت دسترسی به داده وجود داشته باشد 
 به این منظور، با استفاده از اطلاعات مربوط بهشود.   تمرکز می

و  1399و  1398های     بودجه خانوارهای شهری طی سال
2 کارگیری سیستم هبا ب 1401ها در سال   سازی داده  شبیه

EASI 
شامل )خوراکی؛ سیگار تولید داخل، در مجموع نُه گروه کالایی 

آب، فاضلاب؛  سیگار تولید خارج، پوشاک و کفش؛ مسدن،
کالاها و خدمات( و و نقل؛ آموزش، سایر   بهداشت و درمان؛ حمل

شناختی شامل )تعداد کودک زیر   نظرگرفتن متغیرهای جمعیت با در

                                                                               
1. Yeh et al 

2. The Exact Affine Stone Index 

سال؛ تعداد بزرگسالان؛ سن؛  18الی  7سال؛ تعداد نوجوان   هفت
بیوه و جنسیت؛ تحصیلات سرپرست خانوار و همسر وی، تأهل، 

شاغل و صاحب درآمد بودن  مطلقه بودن سرپرست خانوار؛
در مطالعه حاضر پس از بررسی قرار گرفت.  سرپرست خانوار( مورد

مقدمه، ابتدا مبانی نظری و در بخش سوم پیشینه تحقیق ارائه 
های  سنجی و مدل  شده، سپس در بخش چهارم روش اقتصاد

گردد. در بخش پنجم، مدل پیشنهادی با  پیشنهادی بیان می
شود؛ در پایان نیز در بخش ششم،  و نتایج آن تفسیر می  برآورد

 گیری و پیشنهادات تحقیق ارائه خواهد شد. یجهنت
 

 مبانی نظری -2
 به تواند  یم لزوم مواقع در دولت که است یاقتصاد اهرمی اتیمال

 موارد، از یاریبس در که  یطور  به ؛کند دخالت بازار در آن کمک
 و کالاها از یبرخ دیتول و مصرف کنترل ای قیتشو یبرا ها  دولت

از  (.1391)عبدی و همداران، برند   بهره می یاتیمال ابزار از خدمات
یشتری، ب ییکارا و ثبات از یتجار ادوار در که   جمله انواع مالیات

توجهی بر مخارج خانوار دارد، مالیات بر  بوده و تأثیر قابل برخوردار
(؛ این قسم 1392، جهرمی و همداران  ی)موسوباشد   مصرف می
انداز   نوع مالیات غیرمستقیم است و انگیزه را برای پسمالیات، از 

(، در نتیجه 2005، 3بیشتر و مصرف کمتر فراهم نموده )گارنر
عنوان ابزاری   تواند با اعمال مالیات بر مصرف، از آن، به  دولت می

جهت مدیریت و کنترل مصرف استفاده نماید )موسوی جهرمی، 
کنترل  استیس یسنگ بنا، گاریبر س اتیمال شیافزا(. 1378

 یتئور(. 2020، 4شناخته شده است )کالوسوا و همداران اتیدخان
منجر به  دخانیات بر اتیمال شیافزا نماید  عنوان میاقتصاد 

مصرف  جهیو در نت ها یگاریس یبالاتر برا میمستق یها نهیهز
در همین راستا مطالعات . (2016)یه و همداران،  شود یکمتر م
 متینسبت به نوسانات ق گاریس یتقاضا دهد ینشان م متعدد

 خصوصدر حال   (. با این2000، 5)جها و چاکوبلا حساس است
نظر وجود   اتفاق ،استعمال وعیبر ش دخانیات متیق یاثرات منف

پذیرفته در جوامع مختلف، با تئوری  ندارد و نتایج مطالعات صورت
کلین و   ؛ )مک(2009، 6باشد )فلتچر و همداران  فوق متناقض می

(. در واقع بنا به میزان کشش قیمتی دخانیات، 2014، 7همداران

                                                                               
3.‌Garner 

4. Kalousova et al 

5. Jha & Chaloupka. 

6. Fletcher et al 

7. Maclean et al 
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به  عنایتبا یابد. بنابراین   های رفتاری متفاوتی تجلی می  واکنش
های   گروه بندی متفاوت  اولویتتنوع الگوی مصرف خانوارها و 

بررسی مخارج مصرفی خانوارها و  در سبد مصرفی، مختلف لاییکا
های قیمتی و  کشش دبا استفاده از برآور ،ها  ارزیابی رفتار آن

های گذشته،   نمودن نتیجه اجرای سیاست پدیدارضمن ، درآمدی
دولت در سطح اقتصاد  آتی های  گذاری  نقشه راهی برای سیاست

مطالعات در ایران، . (2021، 1نگوین و همداران  )ویت باشد  میخرد 
؛ )هوشمند و (1389ای مانند )محمدی و حسینی،   تجربی عدیده

(؛ نشان دادند دخانیات جزء اقلام ضروری و 1396همداران، 
های قیمتی مانند مالیات فقط بر میزان   کشش است و سیاست  بی

ها و در نتیجه رفاه خانوار   مخارج خانوار و ترکیب سبد مصرفی آن
وضع  قیاز طر گاریس متیق شیافزاوجود،   نگذارد. با ای  تأثیر می

 بزارهایا نیررتثؤو م نیتر شده از شناخته یدی میمستقریغ اتیمال
)چالوپدا و  آید  شمار می  به اتیکاهش مصرف دخان یبرا یاسیس

سازمان بهداشت )؛ (2001، 3و همداران نزیهاپد(؛ )2012، 2همداران
اجرای چنین سیاستی و پیشرفته، با  یکشورها (. چنانچه در4یجهان

 4 باًیتقر آن مصرف گار،یس متیق یدرصد 10 شیافزاازای  به
(. بنابراین 2019، 5)چالوپدا و همداران یافته استدرصد کاهش 

های قیمتی در کاهش   منتقدین علت اصلی ناکارآمدی سیاست
عنوان  مالیات ضعیف قانون ساختارمصرف دخانیات در کشور را 

باشند.   نموده و همواره خواستار اقدامات اصلاحی در این زمینه می
 کیتواند   یم اتیبر دخان اتیمال شیفزاپرسشی که مطرح است ا

 ؟باشد ایران در دنیکش گاریکاهش س یثر براؤاقدام م
 

 های غیرقیمتی  سیاست 2-1
کننده، گروه کالایی   برخلاف تئوری استاندارد انتخاب مصرف

 نظر از قیمت و سطح درآمد خانوار و براساس دخانیات صرف
تواند در سبد مصرفی خانوار سهم   های دموگرافیک، می  ویژگی

ثابتی را به خود اختصاص داده و یا بالعدس هیچ سهمی نداشته 
تنهایی قادر به اثرگذاری در    باشد. بنابراین سیاست قیمتی به

وصول حداکثری اهداف اجرای منظور  بهمصرف دخانیات نبوده و 
های قیمتی، ضروری است راهدارهای غیرقیمتی و   سیاست

                                                                               
1. Viet Nguyen et al 

2. Chaloupka et al 

3. Hopkins et al 

4.‌World Health 

Organization.(https://applications.emro.who.int/docs/WHOE

MTFI210E-eng.pdf?ua=1)  

5. Chaloupka et al 

های جمعیت ساکن در هر   های مؤثر براساس شناخت ویژگی  برنامه
شمار استعمال دخانیات و   با وجود معایب بیمنطقه صورت پذیرد. 

 حفظ سپس و شروع با عواملی بودن آن برای فرد، چه ساز    هزینه
 محققان توسط الؤس است؟ این مرتبط چنین رفتاری الگوی

 روانشناسی، ،6مانند اپیدمیولوژی مختلف های  رشته از بسیاری
 گرفته قرار توجه و بحث شناسی و اقتصاد مورد  جامعه روانپزشدی،

اساس بر مصرف دخانیاتتوجه در  قابل یبا توجه به ناهمگوناست. 
محیط شناختی، دو دیدگاه اساسی )جامعه و   متغیرهای جمعیت

خصوص علت شیوع  در های شخصیتی و روانی(  زندگی؛ خصلت
در مطالعه حاضر سعی شده رو   مصرف دخانیات مطرح است. از این

شناختی شامل )تعداد کودک زیر   است ارتباط متغیرهای جمعیت
سن؛ سال؛ تعداد بزرگسالان؛  18الی  7سال؛ تعداد نوجوان   هفت

های تحصیل سرپرست خانوار و همسر وی، تأهل،   جنسیت؛ سال
شاغل و صاحب درآمد بودن  بیوه و مطلقه بودن سرپرست خانوار؛

ی، بر اجتماع تیو موقع یفرد یها تفاوتسرپرست خانوار(، از نظر 
صورت مختصر   مصرف دخانیات مورد بررسی قرار گیرد لذا به

 گردد:  ریح میکدام از متغیرهای دموگرافیک تشهر
 

 شناختی  متغیرهای جمعیت 2-2

 تعداد کودک، نوجوان و بزرگسال خانوار 

گیر اطرافیان نیز   بار ناشی از مصرف دخانیات، دامن  اثرات زیان
سان ترکیب سنی اعضای خانواده در میزان مصرف   شود، بدین  می

 دودی  ریگرفتن فرد غ قرارهای ناشی از   آن تأثیرگذار است. آسیب
 ناشی از استعمال دخانیات را در اصطلاح، آثاردر معرض دود 

که منجر به (82010نموده )تیسای و همداران، گذاری  نام 7فعال  ریغ
 طیبر مح یکودکان کنترل چندان. شود یم یمشابه یها یماریب

ای   اقدامات هماهنگ و گستردهاشته و  مستلزم خود ند زندگی
در جهت کاهش چنین عوارضی  سازی افدار عمومی  برای روشن

 پذیرترین  آسیب از پیدایش عارضه در سلامتی، نوجوانان غیر   است. به
؛ (9،2012)فریدمن هستند دخانیات مصرف شروع برای جمعیت

(، 2022، 11(؛ )یانگ و همداران2018، 10)ماکرون و همداران
 دوران در را عادت این سیگاری بزرگسالان درصد از 90 تقریباً

                                                                               
6. Epidemiology 

7. Passive smoking 

8. Tsai et al 

9.‌Freedman et al 

10.‌Marcon et al 

11.‌Yang et al 



 6 ... گاریبر مصرف س اتیمال یاثرات رفاه: عزیزخانی و سالم

 

 گرفتن قرار (.2015 ،1همداران و ویراندی) اند  کرده شروع نوجوانی
والدین،  دوم ناشی از مصرف دخانیات توسط دست دود معرض در

 عدم فریبنده دخانیات و تبلیغات دوستان؛ ترین اطرافیان و نزدیک
استعمال دخانیات توسط  با خطرات و مضرات آن؛ آموزش

 (.2022، 2دارد )ما و همدارانمثبت و مستقیمی  ارتباط نوجوانان
 

 سن 
 افراد در سنین پایین دهد می نشان بیولوژیدی و رفتاری مطالعات

کسانی که در کودکی و نوجوانی استعمال  اکثر و هستند اعتیاد مستعد
اند )سانسون   دخانیات را شروع کرده در بزرگسالی ابراز پشیمانی کرده

سن کاهش  شیبا افزا گاریاحتمال مصرف س(. 2013، 3و همداران
  (2008 ) 6یرونیو پ یستیآر (.5،2012)چه و نایدو (2005 ،4ن)ی ابدی یم

در مطالعه خود دو دلیل برای تأثیر سن در کاهش مصرف سیگار 
 قیکه با زوال عم یکسان ژهیتر، به و افراد مسن عنوان نمودند: الف(

در مورد  یبالاتر یدارند که سطح آگاه لیمواجه هستند، تما یسلامت
داشته  دنیکش گاریخطرات س نیخود و همچن یسلامت تیوضع

ی تر آسوده یسبک زندگ ادیتر به احتمال ز افراد مسن ب( باشند.
 .ها نیست  انتخاب آن گاریس جهیو در نت داشته

 

 جنسیت 
و  یتیجنس یها  تأثیر نقش به شدت تحت ،مصرف دخانیات

و  کیلیب(؛ )2012)چه و نایدو،  استی حاکم بر جامعه هنجارها
(؛ 2022، 9(؛ )فروست و همداران8،2010نیل؛ )(2010 ،7همداران

، زنان نسبت به مردان نیینسبتاً پا یاقتصاد -یاجتماع تیموقع
ی پسندیده، کننده رفتارها  نییعنوان عامل تع تأثیر فرهنگ به

ه ( باعث شدوهیبو  مطلقه ایمتأهل ) مراقبت از کودکان تیمسئول
تر  کم ،با مردان سهیزنان در جامعه در مقا تایاستعمال دخان

 علت  به زنان نی(. همچن1994، 10)گراهامباشد قبول  قابل
 دنیکش گاریبه اثرات مضر سی و آناتومی بدن، عیطب یها یژگیو

 در ویژه ، به(2010 ،و همداران کیلیب) بوده تراریشوه یبر سلامت

                                                                               
1.‌Veeranki et al 

2.‌Ma et al 

3.‌Sansone et al 

4. Yen 

5. Cheah & Naidu. 

6. Aristei & Pieroni  

7. Bilgic  

8. Lin. 

9.‌Frost et al 

10. Graham 

 و شیپتون) است برجستهچنین پرهیزی،  باردار زنان میان
 (.2009 ،11همداران

 

 سطح تحصیلات 
 جیگ) ابدی  یکاهش م لاتیتحص شیبا افزا استعمال دخانیات،نرخ 

و  (؛ )لس2020، 13)آگاکو و همداران (؛2018، 12و همداران
(. در 2020، 15گروزاوو و همداران  نینگو (؛ )2020، 14همداران
)هنیف و  است یاز سلامت یناآگاه یاصل لیدل ی،سواد یبحقیقت 
طور معمول استعمال دخانیات در مناطق   ( و به2022، 16همداران

محروم که به سیستم آموزشی دسترسی نداشته و از موهبت دانش 
 نصیب هستند نسبت به مناطق توسعه یافته، بیشتر است.  بی
 

 تأهل 
 است ینتر از مجرد کم مصرف دخانیات در افراد متأهلاحتمال 

و  )کاکس؛  (18،2008چو و همداران) ؛ (2000 ،17هرش)
 ازافراد متأهل  .(1998، 20و همداران نگیک(؛ )2005، 19همداران

همسران خود  یو روان یاجتماع ،یمال یها تیحما افتیدر یایمزا
که به  یطیشرا ) یبا استرس کمتر جهیو در نت برخوردار بوده

خود  یزندگدر   (شود یم دنیکش گاریمنجر به س ادیاحتمال ز
با . (2012)چه و نایدو، نسبت به افراد مجرد مواجه خواهند شد

 ؛حال نتایج دیگری در مناطق مختلف جهان حاصل شده است این
 یارتباط استعمال دخانیاتهل با أت تیوضععنوان مثال در چین  به

ی، در عربستان سعودهمچنین و  (2000، 21و همداران وینداشت )
 تر عیبا مجردان شا سهیمتأهل در مقا در افراد مصرف دخانیات

 (.1999، 22و همداران است )جارالله
 

 طلاق و بیوه شدن 
منصرف مصرف دخانیات زنان متأهل را از ی، فرهنگ اتتأثیر

 دخانیات، هیعل یفرهنگی ها میتحر چنین از ،و زنان مطلقه کند یم

                                                                               
11.‌Shipton et al 

12. Gage et al 

13. Agaku et al 

14. Leas et al 

15. Nguyen-Grozavu et al 

16. Haneef et al 

17. Hersch  

18. Cho et al 

19. Cox et al 

20. King et al 

21. Yu et al 

22. Jarallah et al 
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رهایی یافته و در نتیجه، بیشتر به  هنجارهای اجتماعی و مذهبی
، 1و همداران انگ(؛ )ی2008آورند )چو و همداران،   روی می آن

طلاق (. 2003، 3(؛ )رانی و همداران2006، 2)خانگ و چو ؛(1999
 شیو افزا غذاهای سالمبا کاهش مصرف  در مردان شدن وهیب ای

)انگ و  مرتبط است ها  ن  توسط آ دخانیات و الدلمصرف 
شروع  بازگشت یاخطر  شیافزا نیهمچن(، 2005، 4همداران

 گسویی یا زناشو فاختلا ن هنگام ایجاددر زنامصرف دخانیات، 
(. 2005، 5و همداران ی)لوجود دارد شدن(  وهی)در مورد ب شتریب

در مطالعه خود نشان دادند زنان مطلقه  2005، 6و همداران فوکودا
؛ در ژاپن، هرگز ازدواج ندرده ادر مقایسه با متأهلین، بیوه، ی

 مصرف دخانیات در زنان را دارند.بیشترین 
 

 درآمد 
یافته )کارناز و کاهش  ،درآمد شیبا افزا استعمال دخانیات

)دنی  تر است  جیمحروم را های  دهک انیدر م ( و2022، 7همداران
در گسترده  قاتیتحق(، با 1972) 9(. گروسمن2022، 8و همداران

با افراد ثروتمند  سهیدرآمد در مقا که افراد کم دادآلمان نشان 
و دلیل این امر را ارج  دارند مصرف دخانیاتبه  یشتریب لیتما

نهادن و ارزش قائل شدن برای سلامتی خود توسط مرفهین، 
اجتناب از مصرف  وسالم  یبه زندگ یشتریب لیتما که عنوان نمود

 یکارها یبرا ندهیدر آ یشتریب ی و فرصتسلامتداشته تا تنباکو 
 .مولد داشته باشند

 

 مروری بر مطالعات تجربی -3
دامنه مطالعات مربوط به دخانیات در داخل و خارج بسیار وسیع 

باشد. با توجه به هدف مطالعه حاضر و بررسی توأم تأثیر   می
شناختی،   مالیات بر رفاه خانوار و میزان اثرگذاری متغیرهای جمعیت

صورت مختصر   حیطه بهسعی شده است مطالعات مختلف در این 
میزان  نیارتباط ب یبررسبیان گردد. تعدادی از مطالعات تجربی به 

اند: سدول و   پرداخته میمستقریغ اتیمال شیو افزا مصرف سیگار

                                                                               
1. Yang et al 

2. Khang & Cho 

3. Rani et al 

4. Eng et al 

5. Lee et al 

6. Fukuda et al 

7. Carnazza et al 

8. Denney et al 

9. Grossman 

( در امریدا، وایت 2004) 11( در استرالیا؛ توراس2003) 10همداران
( در ایالت کالیفرنیا امریدا، هیلند و 2005) 12و همداران

( در 2007) 14( در انگلستان، هنویندل و آیسنس2006) 13همداران
( در امریدا و کانادا، چن و 2011) 15در آلمان، راس و همداران

( در تایوان، جیولیک 2016)یه و همداران،  ( و2014) 16همداران
بازتاب دند نشان دا هرزگوین  ( در بوسنی و 2022) 17و همداران

وجود  یگاریو واکنش افراد س متیق شیزااوج اف نیب یتوجه قابل
مانند کاهش مصرف و  یرفتار راتییتغ دارد که منجر به

به  راتیثأت نیشود. ا  یتر م  ارزان یآوردن به محصولات دخان یرو
 یاتیمال استیس نیبنابرا ؛شود  یم شتریب، متیق شیافزا موازات

اما مطالعات خواهد شد.  اتیدخان مصرفمنجر به ترک و کاهش 
درصدی  44( نشان داد با افزایش 2008) 18دیگری مانند لی

خواهند  یدادیرو نیبه چن یکم ها واکنش نسبتاً  یگاریسقیمت، 
حساس  گاریس متیق شیطور متوسط نسبت به افزا بهو  داشت

مصرف  بر یتوجه طور قابل به متیق شیافزا حال  ؛ با اینستندین
اواودا و  گذارد.  یم ریدرآمد تأث  کم و افراد زنانسیگار توسط 

 نیلبنان، اردن و فلسط یسه کشور عرب( در 2022) 19همداران
ی اتیمال یها  استیس قیاز طر اتیکنترل دخان یاستراتژدریافتند 

زنان نسبت به شود و   جای سیگار می  منجر به جایگزینی قلیان به
در ایران دهند.   ینشان م یشتریواکنش ب متیق راتییبه تغ، مردان

حسنی و همداران (؛ 1388گرجی و همداران )  نیز ابوالقاسم
 که رسیدند نتیجه اینبه  (1397سحابی و همداران )( و 1396)

 مالیات از استفاده و بوده کشش‌کم کالایی قیمتی نظر از دخانیات
 د.ندار مصرف در دانیچن کاهشی اثر

 شناختی  مطالعات به بررسی تأثیر متغیرهای جمعیتگروه دیگر از 
 (2008) 20اند: اعلم و همداران  بر میزان استعمال دخانیات پرداخته

و محل سدونت،  اتیمصرف دخان نیباند در پاکستان   دریافته
 رابطه مثبت وجود داشت. نییپا لاتیمرد و سطح تحص تیجنس

 ت،یدرآمد، جنس سن،(، نشان دادند در مالزی 2012چه و نایدو )
 لات،یمحل سدونت، تحص ،یشغل تیوضع ت،یتأهل، قوم تیوضع

                                                                               
10. Scollo et al 

11. Tauras 

12. White et al 

13. Hyland et al 

14. Hanewinkel & Isensee 

15. Ross et al 

16. Chen et al 

17. Gligorić et al 

18. Lee 

19. Awawda et al 

20. Alam et al 
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 ،گاریسلامت در احتمال مصرف س تیو وضع یسبک زندگ
سن، ( نشان دادند 2021چه و همداران ). باشد  می دار یمعن

ی در کشور و محل زندگ لاتیشاخص ثروت، تحص ت،یجنس
محمدنژاد  مرتبط است. گاریس نهیبا هز یتوجه طور قابل به مالزی

 ،یاقتصاد‌میزان تأثیر عواملدر مقاله خود (، 1397و همداران )
بررسی نموده  خانوار، مصرف دخانیات‌بر را اجتماعی و دموگرافیک

، صاحب وضعیت اشتغالاند متغیرهای قیمت، سن،   و دریافته
سال در  14حضور فرزندان زیر ودن، وضعیت تأهل، مسدن ب

شود   مصرف دخانیات می و میزان تحصیلات؛ باعث کاهش خانوار
و با اینده درآمد اثر مثبتی بر مصرف سیگار دارد ولی ثروتمندان 

های پایین جامعه، دخانیات کمتری استعمال   در مقایسه با دهک
عوامل مؤثر بر مصرف (، 1389محمدی و حسینی )نمایند.   می

سیگار )قیمت سیگار، درآمد خانوار شهری، نرخ با سوادی، نرخ 
اند و به این نتیجه رسیدند   را تحلیل نمودهبیداری و نرخ طلاق( 

دار با   غیر از قیمت، سایر متغیرهای مورد بررسی رابطه معنی  به
 میزان مصرف دارند.

توزیع منابع  نهایت گروه دیگری از مطالعات به بررسی و در
رابطه (، یک 2022) پردازند: هنیف و همداران  ای خانوار می  بودجه

و سهم آموزش و  اتیدخان یها نهیهز نیب ی و معدوسمنف
کننده   خانوارهای مصرف .دهد یسلامت در بودجه خانوار را نشان م

کودکان، مصرف  لیتحص نهیبه ضرر هز تنباکو، حاضر هستند
ی، بودجه خود را سلامت یها نهیکردن هز یناسالم و قربان یغذاها

 1به مصرف انواع تنباکو اختصاص دهند. موگاسو و همداران
منجر  اتیدخان یها نهیدر هز شیکه افزا دهد ینشان م(، 2022)

از  ) ییاقلام غذا یبرخی ضرور یبه کاهش سهم بودجه در کالاها
 ؛پوشاک ؛ (یو محصولات لبن جات،یو سبز ها وهیجمله غلات، م

بر  یاثرات منف شده و (حیتفر ؛آموزش ؛آب و برق ،مسدن
مصرف تنباکو اثر  گر،ید یاز سو. خانوار دارد یزندگ یاستانداردها

از جمله  ،یدیتول  ریغ یضرور  ریبر سهم بودجه مصرف غی مثبت
گذاشته  ها و الدل رستوران ها،  کلاب ن،یریش یها یدنیقهوه، نوش

(، نشان دادند مصرف تنباکو در خانوار، 2018) 2است. پاراژه و آرایا
 یها  نهیهزای مربوط به   شدن سهمیه بودجه منجر به کوچک

سهم شود و بالعدس   میآموزش و مسدن  ،یبهداشت یها  مراقبت
 دهد.  را افزایش می یبه مشروبات الدل یافته ی اختصاصا بودجه

                                                                               
1. Mugoša et al 

2. Paraje & Araya 

نماید در   آنچه مطالعه حاضر را نسبت به سایرین، متمایز می
وهله نخست بررسی لایحه مصوب وضع مالیات برای هر نخ 

-های طرح درآمد  با استفاده از ریزداده 1402سیگار از آغاز سال 
های استحصال   مبنای داده برباشد؛ در گام بعدی   هزینه خانوار می

با  شود و  ها در سال جاری پرداخته می  سازی داده  به شبیه شده
های   که حُسن اصلی آن پوشش منحنی EASIکارگیری مدل  هب

( برآورد CVخطی و غیرخطی انگل است، معیار رفاه جبرانی )
این، متغیرهای دموگرافیک در سطح فردی و  بر گردد. علاوه  می

شده،  جوهای انجام  و  شود. طبق جست  اجتماعی نیز بررسی می
 ای مشابه و یا نزدیک به مطالعه حاضر یافت نشد.  مطالعه
 

 و روش برآورد مدل پژوهش ،ها داده -4

هایی به این   وصول به هدف مطالعه حاضر، مستلزم حصول داده
جز قیمت که از وزارت صمت اخذ گردید   باشد که به  شرح می

زینه خانوار مرکز آمار ایران استخراج و ه طرح درآمدهمگی از 
 .شده است

 مصرفی  منتخب از سبد یگروه کالاهای نُهای  سهم بودجه
خانوار شامل )خوراکی؛ سیگار تولید داخل، سیگار تولید خارج، 

آب، فاضلاب، سوخت، روشنایی؛  پوشاک و کفش؛ مسدن،
و نقل؛ آموزش، سایر کالاها و خدمات   بهداشت و درمان؛ حمل

از  های کالایی((  های خانوار برای سایرگروه  )مشمول تمام هزینه
هزار خانوار ساکن  19بیش از  های حقیقی هزینهو سبد مصرفی 

 .1399و  1398های   در مناطق شهری در سال
 .اطلاعات مربوط به درآمد خانوار 
  شامل )تعداد کودک  شناختی جمعیتدر مجموع یازده متغیر

سال؛ تعداد بزرگسالان؛  18الی  7سال؛ تعداد نوجوان   زیر هفت
ای تحصیل ه  سن سرپرست خانوار؛ جنسیت سرپرست خانوار؛ سال

بودن سرپرست  بیوه و مطلقهسرپرست خانوار و همسر وی، تأهل، 
 شاغل و صاحب درآمد بودن سرپرست خانوار(. خانوار؛
 .قیمت سیگار داخلی و خارجی 

ارائره   مردل  یرهایمتغ از ، شرح مختصری(1)شماره  جدول در
 ه است:دش

 

https://www.sid.ir/search/paper/%D8%A7%D9%82%D8%AA%D8%B5%D8%A7%D8%AF/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
https://www.sid.ir/search/paper/%D9%85%D8%B5%D8%B1%D9%81%20%D8%AF%D8%AE%D8%A7%D9%86%DB%8C%D8%A7%D8%AA/fa?page=1&sort=1&ftyp=all&fgrp=all&fyrs=all
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 مدل یرهایمتغمعرفی . 1 جدول
 

 نماد متغیرها نماد متغیرها

 ای  سهم بودجه

W1خوراکی : 
W2سیگار داخلی : 

W3سیگار خارجی : 

W4پوشاک : 

W5مسدن : 

W6خدمات درمانی : 

W7حمل و نقل : 

W8آموزش : 

W9سایر کالاها و خدمات : 

 جمعیت شناسی

Z1 سال 7کودک زیر : تعداد 

Z 2تعداد نوجوان : 

Z 3تعداد بزرگسال : 

Z 4سن سرپرست خانوار : 

Z 5جنسیت سرپرست خانوار : 

Z 6تحصیلات سرپرست خانوار : 

Z 7تحصیلات همسر سرپرست  : 

Xدرآمد سرپرست خانوار : 

 درآمد
Y1:  درآمد با توان یک 
Y2درآمد با توان دو : 
Y3درآمد با توان سه : 

 ها  شاخص قیمت
Pjهای قیمت نه گروه کالایی  : شاخص 
Pشاخص قیمت استون : 

 EASIمدل سیستم تقاضای  -1-4

 یساختار دردیها، دو رو خانواده دیخر ماتیتصم یساز مدل یبرا
 تیمانند لوج ،یتصادف لاتیتسه دردیرو مختلف وجود دارد:

نگرش  ؛3یادفتص بیضر تی، و لوج2تودرتو تیلوج ،1یا چندجمله
مانند شود   نامیده می کیکلاس یا وستهیپرویدرد که  دیگر
های سیستم تقاضا.   مدل ،5یخط -یتمیلگار ،4یخط یها مدل

 کل ساختار مصرف فیتوص یبرا مناسبیابزار  ،تقاضا یها  ستمیس
، متیق راتییتغ یو رفاه یعیاثرات توز لیتحل یو برا بوده

 6ریو مولبا تونیتقاضا به د ستمیس یهستند. مدلساز پرکاربرد
 گردد  یآل بازم دهیا بایتقر یتقاضا ستمیسنمودن  مطرح( و 1980)

حال،  نیا بااست.  دردهایرو نیتر  یاز کاربرد یدکه همچنان ی
درجه دوم  ای یانگل خط یها  یمنحن سیستم مذکور تنها قادر است

اثرات  لیو تحل هیهنگام تجز اِشدال، نی. ارندیبگنظر  را در
 ارایمعمولاً دهای کالایی متنوع که   ی گروهگذار متیق

از  یریجلوگ یبراو  هستند یرخطیانگل غ یها یمنحن
شود )رینوس   بیشتر نمایان می ،یعیمغرضانه اثرات توز یها نیتخم

تر   (. برای رفع این معضل، مدل کلی2018، 7و ولفینگ
QUAIDS  .لوبل که از انعطاف بیشتری برخوردار است مطرح شد

                                                                               
1.‌multinomial logit 

2.‌nested logit 

3.‌random coefficient logit 

4.‌linear 

5.‌log-linear 

6. Deaton & Muellbauer. 

7.‌Reaños & Wölfing 

را  9یمارشال یضمن یتقاضا ستمیسمدل  (2009) 8و پنداکور
 ی آنو چگونگ ناهمگن حاتیبر ترج معرفی نمودند. مدل مذکور

 قرار یمتفاوت یمتیق یها  شوک ریثأت تحتکه در مصرف خانوار 
 ستمیس یها  مدل ریبا سا سهیدر مقا EASI. تمرکز دارد ردیگ  یم

داشته  یا  تواند هر رتبه  یم الف(است:  تیمز نیچند یتقاضا، دارا
 یهر شدل ی،انگل نسبت به مخارج واقع یها  یمنحنب(     باشد 

های   توانند به خود بگیرند ج( امدان گنجاندن ویژگی  میرا 
انواع مختلف خانوار  یمتفاوت برا یاجتماع ختی وشنا  تیجمع

 یسودمند تصادف یعبارت خطا برابر با پارامترهاوجود دارد د( 
)لوبل و  ردینظر بگ نشده را در مشاهده حاتیترج یاست تا ناهمگون

( سه سیستم تقاضای 2018. ریموس و ولفینگ )(2009، پنداکور
AIDS  وQUAIDS و EASI ای مقایسه نموده و   را در مطالعه

 یطور قابل توجه به QUAIDSو  AIDSنشان دادند دو مدل 
که در برابر مدل  یرا زمان یانرژ متیق شیافزا یاثرات رفاه

EASI رو، در مطالعه   از این .کنند یاغراق م شوند، یم یریگ اندازه
در جعبه  ریاخ یها  شرفتیپ نیتر  از مهمکه  EASIحاضر مدل 

 یبرا( 2022، 10)ریناس و ریچ تقاضا است ستمیس نیابزار تخم
رسد   نظر می  به شود. اگرچه  خانوار استفاده می نهیبرآورد تابع هز

 اریبس یها زدادهیر ازمندین ی،ریپذ مدل انعطاف نیچن ییشناسا
مخارج و  یها براساس داده قادر است EASI ستمیاست، س قیدق
 یمقدار واقعنیازی به  و های لازم را محاسبه نماید  نیتخم ،متیق

                                                                               
8. Lewbel‌& Pendakur 

9.‌The Exact Affine Stone Index 

10.‌Reaños & Lynch 
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 خلاصهصورت   به EASIدر این بخش مدل . باشد  نمی فمصر
 یک در گردد.  بیان می (2009) اساس مطالعه لاوبل و پنداکوربر

 و شده مشخص هزینه تابع یک معمولی، تقاضای سیستم تحلیل
در  .آید  می دست هب هیدسن شفارد، تقاضای  لم از استفاده از پس

 مطلوبیت حل با را مارشالی تقاضای توان  گام بعدی می
. آورد دست به هیدسی تقاضای تابع با آن جایگزینی و غیرمستقیم

 تابع با U غیرمستقیم مطلوبیت ،EASI تقاضای سیستم برای
مارشالی  ضمنی تقاضای تابع شده و جایگزین yضمنی  مطلوبیت

 مفروض است: C هزینه تابع. شود  حاصل می
(1) 

C(P, U, Z, ε) = u + p ́m(u, z) + T(p, z) +

S(p, z)u + 𝑝 ́𝜀  
 

p گروه کالایی، هر نوع برای کالا قیمت بردار z بردار L از 
 مطلوبیت u ،مشاهده اقتصادی قابل -های اجتماعی ویژگی

است  نشده مشاهده ترجیحات ناهمگونی بیانگر ε و غیرمستقیم
 :آن در که

 
 

(2)                    m(u, z) = ∑ brur + Cz + DzuR
r=0 

 

 را پذیر  انعطاف بسیار انگل های  منحنی که است توابعی بردار
 کند: می ایجاد

(3                   )              T(p, z) =
1

2
∑ 𝒵lp ́Alp

L
l=0 

S(p, z) =
1

2
p ́Bp 

 

b ،A ،B ،C  وD زده تخمین باید که هستند پارامترهایی 
شفارد، توابع   نماید و با استفاده از لم  می تعیین را رتبه R شوند؛

 آید:  دست می  هیدسی به
(4                              )𝑤 = ∑ 𝑏𝑟𝑢𝑟 + 𝐶𝑧 +𝑅

𝑟=0

𝐷𝑧𝑢 + ∑ 𝒵𝑙𝐴𝑙𝑝𝐿
𝑙=0 + 𝐵𝑝𝑢 + 𝜀 

 

، توابع Uجای   به Yکردن  با جایگزین مرحله، آخرین عنوان  به
 آید که خود تابعی از بردار قیمت  دست می  تقاضای مارشالی به

( هستند. X) ( و درآمد کلZخانوار ) (، بردار خصوصیاتPلگاریتم )
برای  باشد  میصورت لگاریتم شاخص ضمنی قیمت  بهکه   PʹWاز

از  1و با یک تبدیل آفین شدهاستفاده  Yمخارج واقعی  محاسبه

                                                                               
بودن را حفظ نموده و  یک تبدیل آفین یک تبدیل هندسی است که خطوط و موازی. 1

شود،  ها در آن حفظ می در ریاضیات نیز نوعی تبدیل ریاضی است که نسبت فاصله
لذادر یک تبدیل آفین تمامی نقاط روی یک خط در ورودی، در خروجی نیز روی 

 بدیل آفین است.هر تبدیل خطی یک تشود و  ها لزوماً حفظ می همان خط

های اسمی به  طریق کسر شاخص قیمت استون از لگاریتم هزینه
 گردد.  استخراج میلگاریتم مخارج واقعی نیز  X-PʹWصورت 

 

(5                         )𝑦 =
𝑥−𝑝 ́𝑤+ ∑ 𝒵𝑙𝑝 ́𝐴𝑝/2𝐿

𝑙=0

1−𝑝 ́𝐵𝑝/2
 

 

تابع  غیرمستقیم، مطلوبیت تابع جایگزینی از پس نهایت، در
باشد حاصل   می تقاضا ستمیس یسیماتر شدل ای که  بودجه مخارج

 گردد:  می
(6) 

𝑤 = ∑ 𝑏𝑟𝑦𝑟 + 𝐶𝑧 + 𝐷𝑧𝑦 + ∑ 𝒵𝑙𝐴𝑙𝑝 +𝐿
𝑙=0

𝑅
𝑟=0

𝐵𝑝𝑦 + 𝜀  
 

( 7) شمارهصورت رابطه  بهنیز  یسیماتر  ریگسترده و غشدل 
 :است

(7) 

 
𝑤𝑗 = ∑ 𝑏𝑟𝑗𝑦𝑟𝑅

𝑟=0 + ∑ 𝐶𝑗𝑙𝒵𝑙 +𝐿
𝑙=0

𝐷𝑙𝑖𝒵𝑖𝑦 + ∑ ∑ 𝒵𝑙𝐴𝑙𝑘𝑗𝑝𝑘 +𝐽
𝑘=1

𝐿
𝑙=0

∑ 𝐵𝑖𝑗𝑝𝑘𝑦𝐽
𝑘=1 + 𝜀  

 

 Pk یهر کالا یبرا متیق تمیلگار K ،Y∈R یها نهیو با هز 

Z شود، یم یریگ اندازه کالاها از کیهر یرو بر یواقع
l
 یها یژگیو 

خانوار منتخب است.  Lاز  کی  هر یخانوار برا یشناخت  تیجمع
PkY ،ZiY  وZlPk باشند؛  یعبارت متقاطع م 𝜀 زین J  بردار از

مدل  نیمشاهده نشده بوده و رگرسورها در ا یحیترج اتیخصوص
برقراری تقارن  جهت است یتابع y.است Rمرتبه  یا چندجمله کی

، ها نسبت به قیمتت همگن از درجه یک بودن معادلا و اسلاتسدی
 بایستی قیودی به شرح ذیل مورد نظر قرار بگیرد:

(8) 

 

ai,j=aj,i      and ∑ ai,j=0i            ∀ i,j=1,2,3,…,I  
bi,j=bj,i      and ∑ bi,j=0i  ∀ i,j=1,2,3,…,I 
∑ di,li = ∑ ci,l=0i   ∀ i,j=1,2,3,…,I 

∑ bi,r=0i                     for r≠0  

∑ 𝑏𝑖,𝑟 = 1                  for r ≠ 0𝑖  
 

 بیان شوند، وارد سیستم به ها  محدودیت این که هنگامی
 تخمین عبارت است از: برای نهایی

(9) 
𝑤𝑖 =

𝑏𝑖0 + ∑ 𝑏𝑟
𝑅
𝑟=1 log (𝑦)𝑟 + ∑ 𝑎𝑖𝑗 log (

𝑝𝑗
𝑝𝐼

⁄ ) +𝐼−1
𝑗=1

∑ 𝑑𝑖𝑙𝑧𝑖 log(𝑦) + ∑ 𝑔𝑖𝑙𝑧𝑙 + 𝜀𝑖
𝐿
𝑙=1

𝐿
𝑖=0  
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سهم  ،(9) در سمت چپ معادله i = 1,…,I − 1همه  یراب
از است که  wIمورد،  کیجز  مختلف به ییکالاهای   گروهبودجه 

در سمت  شود.  پذیری حذف می  دلیل قید جمع  سیستم معادلات به
 z وی واقع ثبت مخارج یبرا یاریمع yکالاها،  متیق pراست، 

 y ندهی. با توجه به ادهند  نشان می را یاقتصاد -یاجتماع یرهایمتغ
ی دیگر از دگیچیپ .وجود دارد ییزا  از سهم بودجه است، درون یتابع

در  یی است کهاز پارامترها یتابع زین y گیرد که  این نشأت می
د. سازن  یم یخط  ریرا غ ستمید و سنشو  یمعادلات سهم بودجه ظاهر م

 یتدرار یخط بیتقر ای یخط  ریغ GMMتوان از   یم جه،یدر نت
در مطالعه حاضر به تبعیت از پارامترها استفاده کرد.  نیتخم یبرا

تدرار شده  یا  مرحله حداقل مربعات سه (،2009لاوبل و پنداکور )
(I3SLSاتخاذ م )بر مبنای مطالعه ریموس و ولفینگ  شود.  ی
 :شود  صورت رابطه زیر فرض می  بهخانوار  نهیتابع هز(، 2018)

 

(10) 
𝐿𝑜𝑔[C(p,y)] = 𝑦 + ∑ mi(y,z)log(p

i
) 

i=1 +
1

2
∑ ∑ aij,llog(p

i
)log(p

j
 
j,i )+ ∑ εilog(𝑖 p

i
)  

l=1  
 

 y∈ℝ ( وpi) کالاها متیاز ق Iبردار  کی p رابطه فوقدر 
از  یاریعنوان مع به تواند یخانوار است، که م یضمن تیمطلوب

اثرات  یبرا ییپارامترها jو  aiشود  ریتفس یتمیلگار یواقع یها نهیهز
از  Lبردار  کی zزده شوند.  نیتخم یستیهستند که با یجبران متیق

عنوان  به εi ،i=1,…,Iعبارات خطا  بوده و zlخانوار  اتیخصوص
مشاهده نشده را  یحیترج ینوشوند که ناهمگ  یم فیتعر ییپارامترها

کاربرد  mو  yشود.   می E[εi] =0که دهند   ای نشان می  گونه  به
نمودن  برای پارامتری mi, i=1,…,Iتوابع  .هستند یو تابع یضمن

های انگل غیرخطی  منحنی شود که از این طریق  مدل استفاده می
 شود:    ، از رابطه ذیل استفاده می miو  y نییتع ی،. براآیند  دست می به

(11) 
(mi = ∑ br(y)r + ∑ 𝑑𝑖𝑙

𝐿
𝑙=0 𝑧𝑙log (y) +R

r=0

∑ 𝑔𝑖𝑙
𝐿
𝑙=1 𝑧𝑙 

(12) 
𝑦 =
log(𝑥) − ∑ 𝑤𝑖

𝐼
𝑖=1 log(𝑝𝑖) +

1

2
∑ ∑ 𝑎𝑖𝑗

𝐼
𝑗=1

𝐼
𝑖=1 log(𝑝𝑖) log(𝑝𝑗)  

 

سهم  wi، یمخارج مصرفمجموع  x روابط فوق،که در 
حداکثر درجه  Rو  i=1,…,Iهای کالایی   ی گروها  بودجه

. شده استاست که توسط مدل انتخاب  y یرو یا  جملهچند
بودجه خانوارها  م( شامل سه11در معادله ) yمشخصات  همچنین

 یستیبا کهیی هستندپارامترها gilو  br ،dil است. ها  متیو ق
انگل  یها  یمنحن ایجاد ی( برا12از معادله ) .زده شوند نیتخم
این  شود. یاستفاده م EASI یتقاضا ستمیس ریپذ  انعطاف اریبس

 ی لگاریتم مخارجبرا y یریگ  اندازه عبارات تعاملیشامل رابطه 
(، 12) عادلهخانوار است. با استفاده از م یها  یژگیبا و یواقع
 -یامدان گنجاندن اثرات اجتماع EASI ستمیسصورت عادی،   به

 .سازد یم ریپذ را امدان یاقتصاد
کل مخارج  (x) با استفاده از (،12) براساس معادلهدر گام اول، 

های کالایی؛   گروه یها سهم( wi)کالا،  متیق (p، )خانوار اسمی
صفر  یور j و ai یابتدا پارامترها ن،یا بر علاوه گردد؛  محاسبه می

( با اعمال 9) معادله ستمیس نیهنگام تخمتوان   ؛ میشوند  یم میتنظ
سپس نمود. استفاده  y برای ابزار نیاز ا(، 8شده در رابطه ) قیود عنوان

 jو  aiشده  برآورد یطور مداوم پارامترها شود و به  یروش تدرار م نیا
        ییکالاهای   کند. گروه  رسانی می  روز  را به y یو ابزار حاصل برا

i = 1,…,I شوند که هر   را شامل می الاای از ک  محدوده گسترده
خود  یگروه مصرف خاص درون یریگ  میخانوار ممدن است در تصم

از اطلاعات مربوط به ( 1989، 1لذا به پیروی از )لیوبلمتفاوت باشند. 
خاص خانوار  یها  متیدست آوردن ق  به یبرا یگروه  درون نوعت نیچن
 شود.  یاستفاده م ییشناسا شتریبهبود ب یبرا

 ( از سهم بودجهEE) درآمدی( و OPE) یمتیق یها  کشش
 شوند:  به شرح ذیل محاسبه می (9) معادله برآورد شده براساس

 

(13)                             𝑂𝑃𝐸𝑖𝑖 = {
𝜕𝑤𝑖

𝜕 log(𝑝𝑖)
}

1

𝑤𝑖
− 1  

 

(14)                                   𝐸𝐸𝑖 = {
𝜕𝑤𝑖

𝜕log (𝑥)
}

1

𝑤𝑖
+ 1  

 

 یرفاه راتییتغ یریگ  اندازه یها  شاخص -2-4
 .شرود   مری   استفاده  2(CV) نیاز تخم ،یاثرات رفاه تیکم نییتع یبرا

در تغییرات جبرانی، سیاست افزایش قیمت اعمال شده و میزان مبلغی 
رفته جبران شود   کننده پرداخت گردد تا رفاه از دست  که باید به مصرف

گرردد؛ در    و در همان سطح مطلوبیت قبلی باقی بمانرد، محاسربه مری   
واقع تغییرات جبرانی ارزش پولی اثرات رفاهی ناشی از تغییرات قیمرت  

سرناریو   بررای  قیمت نماید. در مطالعه حاضر تغییرات  گیری می  ازهرا اند
 سرازی   اجرای لایحه مصوب افزایش مالیات بر هر نرخ سریگار، شربیه   

 :است برابر i کالا هر ازای به قیمت تغییر شود؛  می

(15)                                                    
Δ𝑝𝑖

𝑝𝑖
0 =

𝑝𝑖
1−𝑝𝑖

0

𝑝𝑖
0  

                                                                               
1. Lewbel 

2.‌Compensating Variation 
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 :از است عبارت مالیات تغییر از پس جدید قیمت سطح و

(16)                                              𝑝𝑖
1 = (1 +

Δ𝑝𝑖

𝑝𝑖
0 )𝑝𝑖

0  
 

Ln a(p)  وb(p) جدیرد  قیمتی سطوح با مطابق معادله تقاضا 
 کرالای  برای شده سازی شبیه ای بودجه های سهم شوند؛ می تعدیل

i شود:  به معادله ذیل محاسبه می توجه با خانوار هر و 
(17) 

𝑤𝑖
1 = Ф(𝑎�̂� + ∑ 𝑌𝑖�̂�

𝑛
𝑗=1 𝑙𝑛𝑝𝑗

1 + 𝐵�̂�𝑙𝑛 [
𝑥0

𝑎(𝑝1)
] +

λ�̂�

𝑏(𝑝1)
{𝑙𝑛 [

𝑥0

𝑎(𝑝1)
]}

2

) + 𝜑𝑖∅ + 𝜀�̂�
0  

 

. دهند می نشان را مرجع های  دوره ها،  بالانویس در معادله فوق
α براقی  تغییر بدون سناریو در خانوار است که های  نشانگر ویژگی 

 طرور  بره  را خانوار های هزینه تقاضا سیستم که آنجایی از. مانند  می
 اثررات  حراوی  ϵi مانرده  براقی  عبرارت  کنرد،  نمری  بینی پیش کامل

انرد    گرفتره  2ضررایبی کره هرت    .1باشند  می خانوار توضیح غیرقابل
 اند:  وسیله معادله زیر برآورد شده هب
(18)                                             𝑤𝑖

∗ =  Ф𝑤𝑖 + 𝜑𝑖∅  
 

 محاسبه زیر صورت به درآمد به نسبت اول مرتبه رفاهی خسارات
 (شده است استفاده نماینده عنوان به ها  هزینه مجموع) :شود می

(19)                                          𝐹𝑂 = ∑ 𝑤𝑖 (
Δ𝑝𝑖

𝑝𝑖
0 )𝑛

𝑖=1  
 

 برای دوم، مرتبه تقریب یک دست آمده،  به تخمینی ضرایب با
 است پولی مقدار گردد و بیانگر  می محاسبه (CV) جبرانی تغییرات

 از مطلوبیرت قبرل   سرطح  بره  ترا  شود جبران آن با باید خانوار که
 :برسد (u0) قیمت تغییرات

(20) 
CV =

∑ 𝑤𝑖 (
Δ𝑝𝑖

𝑝𝑖
0 )𝑛

𝑖=1 + 1
2⁄ ∑ ∑ 𝑤𝑖𝑒𝑖𝑗

∗ (
Δ𝑝𝑖

𝑝𝑖
0 ) (

Δ𝑝𝑗

𝑝𝑗
0 )𝑗=1

𝑛
𝑖=1   

 

CV یرک  تخمرین  ضررورت  ترا  شود می مقایسه اول مرتبه اثر با 
 (15) معادلره  در قیمرت  تغییر. شود روشن این زمینه در تقاضا سیستم

 در گرام بعردی،   .شرود  تعبیرر  ti ارزش بر مالیات نرخ عنوان به تواند می
 :شود می محاسبه زیر صورت به خانوار هر ازای به مالیات پرداخت

(21)             𝑇 = ∑
Δ𝑝𝑖

𝑝𝑖
0 (𝑝𝑖

0 ∗ 𝑞𝑖
1) = ∑ 𝑡𝑖

𝑒𝑥𝑝𝑖
1

1+
Δ𝑝𝑖

𝑝𝑖
0

𝑛
𝑖=1

𝑛
𝑖=1  

 

                                                                               
 1 به کامل طور به بودجه های سهم رفته، دست از آوری جمع محدودیت وجود با .1

تا  -03/0انحراف  محدوده در کوچک، بسیار  سازی شبیه در را خطا این. رسد نمی
 در نظر گرفته شد. درصد 03/0

2.‌Hat 

 جمرع  خانوارهرا  همره  روی بر و شده ضرب خانوار اوزان در که
 کره  خرانوار  جایگزینی با. آید دست هب مالیاتی درآمد کل تا شود می
 براسراس  شرده  سرازی  شربیه  هرای  هزینه است، شده گنجانده قبلاً

 پایره  دوره بره  و شود می استفاده مالیات محاسبه برای( 17) معادله
 و نقرل  صرورت  بره  مالیاتی درآمدهای که هنگامی. یابد  می کاهش

شود   می فرض شود، می توزیع خانوارها بین مستقیم نقدی انتقالات
 دوام  بری  مصررف اقرلام   صررف  کامرل  طرور  بره  اضافی درآمد که
 از: عبارتند جدید بودجه های سهم و گردد  می

(22) 

𝑤𝑖
1.𝑡𝑟 = Ф(𝑎�̂� + ∑ 𝑌𝑖�̂�

𝑛
𝑗=1 𝑙𝑛𝑝𝑗

1 + 𝐵�̂�𝑙𝑛 [
𝑥1

𝑎(𝑝1)
] +

λ�̂�

𝑏(𝑝1)
{𝑙𝑛 [

𝑥1

𝑎(𝑝1)
]}

2

) + 𝜑𝑖∅ + 𝜀�̂�  
 

( مثبرت بیرانگر رفراه بیشرتر از     CVها، )  پس از افزایش قیمت
دهنده میرزان رفراه کمترر از قبرل       ( منفی نشانCVمقدار اولیه و )

است. تغییر جبرانی حاصل از تغییر قیمت که اثرات رفتاری جبرانی 
یی ملحوظ نگردیده با استفاده خانوارها در میان اقلام مختلف کالا

 شود:  نمودن تابع مخارج، محاسبه می از تعمیم تیلور و با حداقل
 

(23  )                               ΔLncℎ = ∑ 𝑊𝑖
ℎΔLn𝑃𝑖

ℎ𝑛
𝑖=1  

 

از جانب دیگر برا تغییرر قیمرت اقرلام، خانوارهرا از کالاهرای       
اثررات رفراهی   جانشین استفاده نموده و در نتیجه اولرین تخمرین   

باشد لرذا    ناشی از افزایش قیمت دخانیات، بیش از میزان واقعی می
یافتره ترابع مخرارج کره       های تعمریم   از شرط دوم تیلور برای سری

 شود:  تغییرات جبرانی در آن لحاظ گردیده استفاده می
(24)        

ΔLncℎ =
∑ 𝑊𝑖

ℎΔLn𝑃𝑖
ℎ𝑛

𝑖=1 +
1

2⁄ ∑ ∑ 𝑤𝑖
ℎ𝑒𝑖𝑗

∗ ΔLn𝑃𝑖
ℎΔLn𝑃𝑗

ℎ𝑛
𝑗=1

𝑛
𝑖=1   

 

𝑤𝑖که در این معادله 
ℎ  بیانگر سهم بودجه اختصاص داده شده

ام پریش از تغییررات قیمرت،     hام در بودجه خرانوار   i برای کالای
ΔLn𝑃𝑖

ℎ    تغییرات نسبی قیمرت کرالایi  ،ام𝑒𝑖𝑗
کشرش قیمتری    ∗

 jبا توجه به تغییر قیمت از گروه  iجبرانی هیدسی از گروه کالایی 
کند کره آثرار رفراهی      است. این معادله به شدل صریح، عنوان می

بر اندازه تغییرر قیمرت بره اهمیرت کرالای خراص در سربد         علاوه
هرای جبرانری وابسرته اسرت       مصرفی خرانوار و همچنرین کشرش   

 (.2002، 3)فریدمن و لیون سون

                                                                               
3. Friedman & Levinsohn 
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 ها نتایج برآورد و تفسیر یافته -5
 وبررآورد  نتایج،  EASIدر مطالعه حاضر در قالب سیستم تقاضای 

، یک معادله به دلخواه )سایر کالاهرا  ( ارائه شده است2)  در جدول

        و خرردمات( جهررت برقررراری قیررد تجمیررع در تخمررین نهررایی    
 شود.  حذف می

 

 

 EASIسیستم تقاضای ضرایب نتایج برآورد . 2 جدول
 

 پوشاک سیگار خارجی سیگار داخلی خوراکی شرح

 4927/1*** 0002/0 -1757/0*** -5201/2*** عرض از مبدا

 -5477/0*** 0011/0 0616/0*** 9610/0*** درآمد با توان یک

 0650/0*** 0000/0 -0067/0*** -1042/0*** درآمد با توان  دو

 -0024/0*** -0000/0 0002/0*** 0034/0*** درآمد با توان سه

 0035/0*** -0005/0*** -0006/0*** 0212/0*** سال( 7تعداد کودک )زیر 

 0043/0*** 0000/0 0001/0 0173/0*** سال( 18-7تعداد نوجوان )

 0005/0 0003/0*** 0003/0*** 0133/0*** سال( 18بزرگسال )بیشتر از 

 -0004/0*** -0000/0*** -0000/0*** 0002/0*** سن

 -0006/0 0040/0*** 0049/0*** 0038/0 جنسیت

 -0004/0*** -0001/0*** -0001/0*** -0014/0*** سطح تحصیلات سرپرست

 -0004/0*** -0001/0*** -0001/0*** -0034/0*** سطح تحصیلات همسر

 -0004/0 0007/0 0006/0 0401/0*** تأهل

 0033/0 0016/0** 0011/0 0098/0* بیوه

 0010/0* 0018/0** 0023/0*** -0067/0 طلاق

 0014/0 -0008/0** -0014/0*** 0212/0*** شاغل

 -0370/0*** -0094/0*** -0021/0* 0249/0*** قیمت خوراکی

 -0067/0*** -0014/0*** 00068/0 -0021/0* قیمت سیگار داخلی

 -0039/0*** 0003/0 -0014/0*** -0094/0*** قیمت سیگار خارجی

 0535/0*** -0039/0*** -0067/0*** -0370/0*** قیمت پوشاک

 -0491/0*** 0020/0*** 0005/0 -0075/0* قیمت مسدن

 0017/0 -0009/0 0011/0 0591/0*** قیمت بهداشت و درمان

 0119/0*** 0011/0 -0023/0*** 0120/0*** قیمت حمل و نقل

 -0102/0*** 0019/0*** 0034/0*** -0034/0* قیمت آموزش

 دهند.( درصد را نمایش می 10و  5، 1به ترتیب سطح معناداری *  و**، ***های پژوهش  ) یافته :منبع
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 EASIنتایج برآورد سیستم تقاضای . 2 لجدوادامه 
 

 آموزش حمل و نقل بهداشت و درمان مسدن شرح

 2688/0*** -1382/1*** -0049/1*** 4789/0 عرض از مبدا

 -0884/0*** 4566/0*** 3221/0*** 1691/0 درآمد با توان یک

 0093/0*** -0602/0*** -0363/0*** -0310/0** درآمد با توان  دو

 -0003/0*** 0027/0*** 0014/0*** 0013/0** درآمد با توان سه

 -0011/0*** -0013/0* -0007/0 -0198/0*** سال( 7تعداد کودک )زیر 

 0041/0*** -0008/0 -0077/0*** -0241/0*** سال( 18-7تعداد نوجوان )

 0038/0*** 0022/0*** -0065/0*** -0250/0*** سال( 18بزرگسال )بیشتر از 

 0000/0 -0008/0*** 0004/0*** 0023/0*** سن

 -0041/0*** 0109/0*** -0041/0* -0229/0*** جنسیت

 0004/0*** -0006/0*** -0013/0*** 0009/0*** سطح تحصیلات سرپرست

 0004/0*** -0001/0 -0009/0*** 0028/0*** همسرسطح تحصیلات 

 -0033/0*** 0136/0*** 0151/0*** -0683/0*** تأهل

 -0007/0 0082/0* 0051/0 -0421/0*** بیوه

 -0003/0 0055/0 0000/0 -0015/0 طلاق

 0004/0 0032/0 -0075/0*** -0439/0*** شاغل

 -0034/0* 0120/0*** 0591/0*** -0075/0* قیمت مواد غذایی

 0034/0*** -0023/0*** 0011/0 0005/0 قیمت سیگار داخلی

 0019/0*** 0011/0 -0009/0 0020/0*** قیمت سیگار خارجی

 -0102/0*** 0119/0*** 0017/0 -0491/0*** قیمت پوشاک

 -0032/0*** -0165/0*** -0237/0*** 2300/0*** قیمت مسدن

 0070/0*** -0009/0* -0577/0*** -0237/0*** قیمت بهداشت و درمان

 -0039/0*** -0029/0 -0009/0 -0165/0*** قیمت حمل و نقل

 0014/0 -0039/0*** 0070/0*** -0032/0*** قیمت آموزش

 دهند.( درصد را نمایش می 10و  5، 1به ترتیب سطح معناداری *  و**، ***های پژوهش ) یافته :منبع

 
عنایت به نتایج جداول فوق به تحلیل متغیرهای با 
شود و   های کالایی پرداخته می  شناختی بر مصرف گروه  جمعیت

چون هدف اصلی مطالعه حاضر بررسی عوامل مؤثر در مصرف 
دخانیات است، تمرکز بیشتری به دو گروه کالایی سیگار تولید 

 باشد:  داخل و سیگار وارداتی می
 

 کودک زیر هفت سال 

ابطه معناداری بین میزان استعمال سیگار داخلی و خارجی و ر
ازای افزایش کودک  تعداد کودک زیر هفت سال وجود دارد و به

دلایلی  .سال در خانوار، مصرف آن کاهش یافته است زیر هفت
حساسیت بیشتر کودک نسبت به دود ناشی از مصرف انواع  چون

 أکودک و منشدخانیات، مضرات آن در رشد طبیعی و سلامتی 
باعث اجتناب  ها؛  های گوارشی و آلرژیک در آن  انواع بیماری

 خانوارها از مصرف دخانیات با حضور کودکان است.
 

 نوجوان 

تعداد نوجوان در خانوار با مصرف سیگار داخلی و خارجی رابطه 
معنادار و مثبتی دارد. با توجه به شروع استعمال دخانیات در سنین 

 همداران، و ویراندی)؛ (2006 ،1همداران و سینها)نوجوانی 
عات دیگری نیز ای دور از انتظار نیست. مطال  چنین نتیجه (2015

                                                                           
1.‌Sinha et al 
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(؛ )یانگ و 2018؛ )ماکرون و همداران، (2012چون )فریدمن،
ای میان تعداد نوجوانان و مصرف   ( چنین رابطه2022همداران، 

 کشیدن سیگار معرض اند. نوجوانانی که در  دخانیات را تأیید نموده
نسبت به سایرین پتانسیل  همسالان و اطرافیان قرار دارند،

 (.2010، 1بیشتری برای مصرف دخانیات هستند )بین و همداران
 

 بزرگسال 

تعداد بزرگسالان با مصرف سیگار داخلی و خارجی رابطه 
معنادار و مستقیمی دارند. با توجه به اعتیادآور بودن مصرف 

سمت مصرف  فرادی که در نوجوانی بهدخانیات، اغلب ا
شوند در سنین بزرگسالی نیز به رویه خود   دخانیات کشیده می

چنانچه یدی از دلایل عمده مرگ بسیاری از  ؛دهند  ادامه می
( ؛ 2018)جمال و همداران، بزرگسالان مصرف دخانیات است 

 (.22020و همداران وسیکورنل)
 

 سن 
سیگار داخلی و خارجی رابطه میان متغیر سن و تقاضا برای 

معنادار و معدوسی وجود دارد و مصرف دخانیات به موازات 
یابد. اغلب افرادی که در سنین جوانی   افزایش سن، کاهش می

کننده دخانیات هستند در بزرگسالی ابراز پشیمانی نموده   مصرف
با  گاریاحتمال مصرف س( و 2013)سانسون و همداران، 

. ابدی یکاهش م به وضعیت سلامتی افراد، با توجه سن شیافزا
؛  (2008 ی،رونیو پ یستیآر؛ )(2005 ،نمطالعات دیگری چون )ی

 اند.  ای را تأیید کرده  ( نیز چنین نتیجه2012)چه و نایدو،
 

 جنسیت 
با مصرف سریگار داخلری و خرارجی رابطره      یتیجنس یها  نقش

در  معنررادار و مثبررت دارد. هنجارهررای اجتمرراعی مررانع بزرگرری
 ،3آمرروس و همدرراران) مصرررف دخانیررات توسررط زنرران اسررت

طور معمول در اکثر نقاط جهان، مسئولیت نگهداری   . به(2012
کودک با مادران است که باعث کاهش مصرف دخانیات توسط 

همچنرین زنران در مقایسره برا      (.1994)گراهام، شود   زنان می
مردان برای سلامتی و زیبایی خود اهمیت بیشتری قائل شرده  

کننرد. در بسریاری از مطالعرات      و از مصرف دخانیات پرهیز می

                                                                           
1. Been‌et al 

2. Cornelius et al 

3.‌Amos et al 

(؛ )چره و نایردو،   2010،نیلر ؛ )(2010 ،و همدراران  کیلیبچون )
مردان نسبت بره زنران،    (؛2022(؛ )فروست و همداران، 2012

 کنند.  صرف میدخانیات بیشتری م
 

 سطح تحصیلات سرپرست و همسر سرپرست 
های تحصیل سرپرست و همسر وی رابطه معنادار و   سال

معدوسی با مصرف سیگار داخلی و خارجی دارند؛ در واقع نتایج 
خصوص سطح تحصیلات سرپرست خانوار و همسر  شده در اخذ

های   باشد و براساس یافته  طور کامل مشابه می وی، به
 لاتیتحص شیبا افزا استعمال دخانیات،نرخ شده،  کسب

و همداران،  جیگو با مطالعات دیگری چون ) ابدی  یکاهش م
و همداران،  وارایفوج؛ )(2020)آگاکو و همداران،  ؛(2018
 راستا است.  ( هم2020گروزاوو و همداران،   نینگو ؛ )(2020

 

 تأهل 
معنادار و مثبت استعمال دخانیات با وضعیت تأهل افراد رابطه 

؛  (2008 ،چو و همداراندارد که با نتایج مقالاتی مانند )
ون (؛ )2004 ،4و همداران )برومز(؛ 2005، و همداران )کاکس

متفاوت است ولی با نتایج مقاله  (2005، 5و همداران لون
که برای کشور عربستان سعودی  (1999، و همداران )جارالله

 باشد.  صورت پذیرفته است مشابه می
 

 شدن سرپرست خانوار طلاق و بیوه 

سرپرستان مطلقه و بیوه رابطره معنرادار و مثبرت برا اسرتعمال      
و  ی)لر اند که با نترایج مقرالات دیگرری چرون       دخانیات داشته

(؛ )چررو و همدرراران، 2006)خانررگ و چررو،  ؛(2005همدرراران، 
 ( مطابقت دارد.2008

 

  و صاحب درآمد بودن سرپرست خانوارشاغل 
و صاحب درآمد بودن سرپرست خانوار رابطه معنادار و  شاغل

منفی با مصرف دخانیات داشته و منجر به کاهش تقاضا برای 
مانند  شود که با مطالعات دیگری  سیگار داخلی و خارجی می

 ( 2022؛ )دنی و همداران، (2022)کارناز و همداران، 
 سازگاری دارد.

                                                                           
4. Broms et al 

5. Van Loon et al 
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 ها  برآورد کشش -1-5
تصادی، پس از محاسبات مربوط به لازم است برای تحلیل اق

های درآمدی و قیمتی   ضرایب و پارامترهای یک مدل، کشش
در مطالعه های کالایی مختلف محاسبه و بررسی شود.   گروه

 یگروه کالاهای نُهبرای  و قیمتی حاضر کشش درآمدی
منتخب از سبد مصرفی خانوار شامل )خوراکی؛ سیگار تولید 

آب،  پوشاک و کفش؛ مسدن، داخل، سیگار تولید خارج،
و نقل؛   فاضلاب، سوخت، روشنایی؛ بهداشت و درمان؛ حمل

( 3)شماره  محاسبه و در جدولآموزش، سایر کالاها و خدمات( 
شود. کشش درآمدی برای چهار گروه کالایی   نمایش داده می

آب، فاضلاب،  خوراکی؛ سیگار داخلی؛ سیگار خارجی؛ مسدن،

بودن این  از یک شده و ضروریسوخت، روشنایی؛ کمتر 
های کالایی   نماید و مابقی گروه  های کالایی را تأیید می  گروه

رفت   باشند. مطابق با آنچه انتظار می  مورد بررسی لوکس می
های کالایی   دهد کشش قیمتی تقاضا در گروه  نتایج نشان می

منفی شده و قانون تقاضا نقض نشده است. کشش قیمتی 
نقل بیشتر از یک بوده و حاکی از   و  رمان؛ حملبهداشت و د

گروه کالایی نسبت به قیمت است حساسیت بالای این دو 
های کالایی با کشش قیمتی کمتر از   که مابقی گروه  حالیدر

 شوند.  کشش محسوب می  یک، جزء کالاهای کم

 

 

 تقاضاو قیمتی کشش درآمدی . 3 جدول
 

 نوع کالا کشش درآمدی میانگین وزنی شرح
کشش قیمتی 

 مارشالی
کشش قیمتی 

 هیدسی

 -6119/0 -8597/0 ضروری 8014/0 3092/0 خوراکی

 -7976/0 -7996/0 ضروری 6178/0 0032/0 سیگار داخلی

 -8797/0 -8819/0 ضروری 7989/0 0027/0 سیگار خارجی

 7191/0 6636/0 لوکس 7469/1 0318/0 پوشاک

 03060/0 -2127/0 ضروری 7811/0 0318/0 مسدن

 -0507/2 -1288/2 لوکس 5841/1 0493/0 بهداشت و درمان

 -9884/0 -0839/1 لوکس 5204/1 0628/0 حمل و نقل

 -8163/0 -8244/0 لوکس 1010/1 0073/0 آموزش

 -3917/0 -6458/0 لوکس 1816/1 2150/0 های کالایی  سایر گروه

 های پژوهش  یافته منبع:    

 

 مالیات لایحهتغییرات رفاه ناشی از اجرای  -2-5

ها   سازی داده با استفاده از شبیه 1402برای سال 

 1401در سال 
رو، محاسربه    با عنایت به ایندره هردف اصرلی در مقالره پریش     

 دولرت  مصروب  لایحره بودجره  تغییرات رفاهی ناشی از اعمال 
، و وضع مالیات برای هر نخ سریگار مصررفی   1402برای سال 

هرای    است؛ برای نیل بره ایرن هردف، ضرروری اسرت هزینره      
ای سیاست، مرورد  پذیرفته برای اقلام قبل و پس از اجر صورت

 بررسی قرار گیرد.
(24) 

CV =

∑ 𝑤𝑖 (
Δ𝑝𝑖

𝑝𝑖
0 )𝑛

𝑖=1 + 1
2⁄ ∑ ∑ 𝑤𝑖𝑒𝑖𝑗

∗ (
Δ𝑝𝑖

𝑝𝑖
0 ) (

Δ𝑝𝑗

𝑝𝑗
0 )𝑗=1

𝑛
𝑖=1  

 

مذکور و وضع مالیات بر هر نخ سیگار، منجر  اعمال لایحه
حسب میرزان مصررف افرراد    قیمت سیگار شده و بر به افزایش

دنبرال خواهرد داشرت.     خانواده، تغییرات رفاهی برای خانوار بره 
گیری آثار   گونه که در قسمت قبلی عنوان شد برای اندازه همان

، های سرنجش تغییرر رفراه     رفاهی ناشی از آن، از میان شاخص
گرردد. بررای تخمرین معیرار       (، محاسبه میCVمتغیر جبرانی )

(، سهم بودجه اختصاص یافته به گرروه کرالایی،   CVجبرانی )
تغییرررات نسرربی تقریبرری قیمررت و کشررش قیمترری هیدسرری  

بر بزرگی تغییر قیمرت مرورد    )جبرانی( نیاز است. بنابراین علاوه
بسریار  نظر، اهمیت نسبی گروه کالایی در سربد مصررفی نیرز    

تأثیرگذار است. در پژوهش حاضر فقط تغییر قیمت برای گرروه  
هرای    نظر گرفته شد و سرایر گرروه   سیگار )داخلی و خارجی( در
اند. متوسط میزان مصرف سیگار، با   کالایی تغییر قیمتی نداشته
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 های مربوط به هزینه این گروه کالایی در سربد   استفاده از داده
اساس متوسط قیمت هر نرخ  دید. برمصرفی خانوار، محاسبه گر

، 1401سیگار داخلی و خارجی اعلامی وزارت صرمت در سرال   
سیگار داخلری و خرارجی برر مبنرای        میزان درصد تغییر قیمت

تغییررات  ( کره  ΔPjو  ΔPi) لایحه بودجه مصروب محاسربه و  
ای   هرای هزینره    دسرت آمرد و داده    باشند به  میلگاریتمی قیمت 

( برا درنظرر گررفتن    1401رسی برای سال )خانوارهای مورد بر
( برمبنای CVسازی شد و معیار )  تغییرات قیمتی دخانیات شبیه

 آن محاسبه گردید.
 
 

 

 میزان رفاه از دست رفته سالانه خانوار. 4 جدول

 سال( )ریال/ CV-معیار جبرانی نتیجه حاصل محاسبات 

سیگار در سبد میانگین وزن  شرح
 مصرفی خانوار

i,jP∆ 

 1،448،939 113/0 0032/0 سیگار داخلی

 914/0 0027/0 سیگار خارجی

 های پژوهش  یافته منبع:                

 
( ملحوظ است نتیجه حاصرل شرده   4همانگونه که در جدول )

برای انواع سیگار از  دولت مصوب لایحه بودجهنشان داد با اجرای 
 1،448،939به صرورت میرانگین رفراه خرانوار      1402ابتدای سال 

تغییرر   و گیری اثر رفاهی تغییرر قیمرت   اندازه یابد.  ریال تقلیل  می
که بایرد بره یرک خرانوار داده      است قدار درآمدینشانگر م جبرانی

و   و درآمرد اصرلی(   ها را نسبت به بردار قیمت قردیمی )  شود تا آن
پول مورد نیاز برای حفظ کند. بعبارتی، تفاوت  ردار قیمت جدید بیب

 باشد.  میها  با توجه به تغییر در قیمت نوارسطح اولیه منفعت خا

 

 گیری و پیشنهادات سیاستی تیجهن -6

دهرد    هشدار میشده توسط سازمان بهداشت جهانی  آمارهای منتشر
و یک تهدیرد   داشتهدر سطح جهان مصرف دخانیات، روند صعودی 

خصوص در کشورهای درحرال توسرعه    برای سلامت افراد، به جدی
فررد   خرود  تنها سلامت  نهی، آمیز  مخاطره رفتارآید. چنین   شمار می  به

کراهش  دنبال ایجراد امرراض مختلرف،     بهاندازد و   را به مخاطره می
دیگری نیز درپری دارد و   نتایج‌بلده اشتههمراه د امید به زندگی را به

برر   شرود. عرلاوه    گیر خانواده و جامعره مری    عواقب ناشی از آن دامن
گرررفتن اطرافیرران در معرررض دود، از نظررر  مضرررات ناشرری از قرررار

هرای درمرانی،     چون افرزایش هزینره   اقتصادی، پیامدهای نامطلوبی
تخصیص بخشی از بودجه خانوار به مرواد دخرانی و کراهش سرهم     

زش و تغذیه سالم( از سبد مصرفی های کالایی )مانند آمو  سایر گروه
دنبال دارد. پیرو اجرای قانون جامع کنترل و مبارزه ملری    خانوار را به

مصررف دخانیرات    کنتررل  ، دولرت بررای  1385با دخانیات مصروب  

 یهرا  پاکرت  روی یبهداشرت  یشرامل هشردارها   ای  اقدامات عدیرده 
ر د اتیر خاص اسرتعمال دخان  یها تیمحدود و ممنوع اتیمال گار،یس

انجام داد کره طبرق نترایج مطالعرات      های عمومی و سربسته  محیط
قبلی، چندان کارساز نبروده اسرت؛ انتقراد همیشرگی وارده برر عردم       

برودن نررخ    کششری و پرایین    بی توفیق در کاهش مصرف دخانیات،
 دولرت  مصروب  لایحره بودجره  رو در   مالیات مقرر شده است. از این

قبل، از ابتدای سال آتی، مالیرات  های   خلاف سال 1402برای سال 
کرارگیری مردل    ه. در این راستا با بگردد  برای هر نخ سیگار وضع می

EASI های   ای خانوار شهری برای سال  های بودجه  و استفاده از داده
هررای اعلامرری وزارت صررمت از   و براسرراس قیمررت 1399   و 1398

جرای لایحره از  به بررسی تأثیر ا 1401سازی برای سال   طریق شبیه
منظرور   این شده بر رفاه خانوارهای شهری پرداخته شد. به پیش گفته

هرزار خرانوار در نُره گرروه کرالایی       19سبد کالای مصرفی بیش از 
شامل )خوراکی؛ سیگار تولید داخل، سیگار تولیرد خرارج، پوشراک و    

آب، فاضلاب، سوخت، روشنایی؛ بهداشت و درمران؛   کفش؛ مسدن،
بنردی گردیرد.     آموزش، سایر کالاهرا و خردمات( دسرته   و نقل؛   حمل

هرای مختلرف محاسربه و     درآمدی برای گرروه قیمتی و  های  کشش
کشرش قیمتری تقاضرا در تمرامی     دهد  نتایج حاصل از آن نشان می

های کالایی به تبعیت از قانون تقاضا منفری شرده اسرت و برا       گروه
گرروه کرالایی    های درآمدی، چهرار   توجه به نتایج مربوط به کشش

آب، فاضرلاب،   خوراکی؛ سریگار داخلری؛ سریگار خرارجی؛ مسردن،     
های کرالایی مرورد بررسری      سوخت، روشنایی؛ ضروری و بقیه گروه

 1،448،939باشند و با اجرای سیاست مرذکور بره میرزان      لوکس می
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یابرد. همچنرین ترأثیر متغیرهرای       ریال از رفاه خرانوار کراهش مری   
الری   7سال؛ تعداد نوجوان   کودک زیر هفت دموگرافیک شامل )تعداد

هرای تحصریل     سال؛ تعرداد بزرگسرالان؛ سرن؛ جنسریت؛ سرال      18
برودن سرپرسرت    بیوه و مطلقهسرپرست خانوار و همسر وی، تأهل، 

شاغل و صاحب درآمد بودن سرپرست خانوار( بر تقاضا بررای   خانوار؛
تمرکرز اصرلی   بررسی شد. با توجه به اینده، نهُ گروه کالایی مذکور 

مطالعه حاضر جهت بررسی تأثیر متغیرهای مذکور در سطح فردی و 
اجتماعی بر میزان استعمال سریگار داخلری و خرارجی اسرت، نترایج      

سال در خانوار،  7حاکی از آن است که متغیرهای داشتن کودک زیر 
های تحصیل سرپرست خانوار و همسرر وی؛    سن، شاغل بودن، سال
دخانیات )سیگار داخلری و خرارجی( داشرته و     رابطه منفی با مصرف

 شناختی تأثیر مثبتی دارند.  مابقی متغیرهای جمعیت
های جدی مصرف دخانیات در سطح خرد و   با عنایت به آسیب

خصروص   خانوار و تحمیل آن بر جامعه، لازم است تدابیری در این
بیشتر )مستقیم و غیرمسرتقیم(     اندیشیده شود؛ اگرچه وضع مالیات

خصوص  تواند تا حدودی از مصرف دخانیات به  و افزایش قیمت می
تنهایی و بردون    در میان اقشار ضعیف جامعه ممانعت نماید ولی به

ارائه راهدارهای دیگرر کارسراز نیسرت و مسرتلزم اجررای کامرل       
 .باشرد   هرای موجرود نیرز مری      نامره   های غیرقیمتی و آئرین   سیاست
گذاری بدون نظارت بر ابعاد اجرایی، مرؤثر    نمودن به سیاست بسنده
عنوان مثال با وجود ممانعت قانونی در فروش انواع مواد   به ؛نیست

سال و ممنوعیت عرضره سریگار در شرعاع     18دخانی به افراد زیر 
تنهرا    متری مدارس، در واقعیت اجتماعی چنین ممنوعیتی نره  100

های اخیر فروش مجازی و اینترنتری    در سالشود بلده   اعمال نمی
شود. بنابراین ضرورت دارد کلیه مراجرع    این اقلام نیز مشاهده می

هرای سرنگین،     قانونی ذیربط از طریق اموری چون وضرع جریمره  
کرار و غیرره برخرورد      و  پلمپ واحدهای متخلف، ابطال جواز کسرب 

ی مصررف  نمایند. همچنین دلایل دیگری چون تاریخچه خرانوادگ 
دخانیات، حلقه دوستان، کراهش اسرترس، بیدراری، عردم ترأمین      
نیازهای عاطفی، سطح پرایین تحصریلات، اختلافرات زناشرویی و     

کننده مصرف دخانیات هستند و   شمار دیگر عوامل مستعد  موارد بی
توان به کاهش مصرف دخانیرات امیردوار     ها نمی  بدون توجه به آن

به سیگار و تقلیرل قربح اجتمراعی     بود. تسهیل در دسترسی عموم
خصوص در میان جوانان و   شده مصرف سیگار به مصرف آن، سبب

عنوان یک آسیب فرهنگری   نوجوانان رشد بسیاری داشته باشد و به
هرا را تهدیرد نمایرد. گسرترش امدانرات        و اجتماعی، سرلامت آن 

برر پُرر نمرودن اوقرات فراغرت       تفریحی، ورزشی و فرهنگی علاوه
ن و جوانان، ابزاری است در جهت کاهش فشارهای روانری  نوجوانا

و افزایش آگراهی، کره زمینره مسراعدی بررای کراهش مصررف        
نمایرد. رابطره معدروس میرزان تحصریلات برا         دخانیات ایجاد می

بخشی در   مصرف سیگار داخلی و خارجی، بیانگر تأثیر مثبت آگاهی
در جهرت   توان از این رهنمود،  کاهش مصرف دخانیات است و می

بردون وقفره،    یآموزش استیس کاجرای تمهیدات لازم و اعمال ی
ماننرد آمروزش   از جامعره   یبخش بزرگ یدسترس برا جامع و قابل

های جذاب تلویزیرونی و رادیرویی     همگانی با تهیه و پخش برنامه
هرای اجتمراعی     علاوه از طریرق هردایت حمایرت     استفاده نمود. به
هرا )افرراد مطلقره و بیروه( و      گروه پذیرترین آسیببیشتر به سمت 

توانرد در جهرت     مختلرف مری   هرای  اعمال برنامره  و  ایجاد کمپین
باشد. در نهایرت   در این دست افراد مفید دخانیات استعمال کاهش

اقدامات دیگری چرون ممنوعیرت نمرایش اسرتعمال دخانیرات در      
کنتررل   رسانه ملی، ترویج ترک، اجرای محردود یرا جرامع قرانون    

دخانیات و مدیریت مصرف سیگار نیز در کاهش مصرف دخانیرات  
تروان برا     ، می1402شدن این لایحه در سال  مؤثر است. با اجرایی

بر رفراه   دخانیاتالگوی تعادل عمومی، آثار تغییر قیمت استفاده از 
داد و بررا مررورد تحلیررل قرررار خررانوار را طرری مطالعررات دیگررری  

لوب اقتصادی در سطح خررد و کرلان،   نمودن عواقب نامط برجسته
در جهت هشردار بره شرهروندان جامعره و اخرذ تردابیری توسرط        

 مداران استفاده نمود.  سیاست
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