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OBJETIVO ESPECÍFICO

Lograr que un número significativo de países de la CELAC adopten y mantengan 
procesos y herramientas clave para mejorar la formulación, aplicación y 
evaluación de una política de RDD basada en los principios de los Derechos 
Humanos y la Salud Pública, con un enfoque de Género, y aplicada en base a 
criterios de calidad y evidencia.

LÍNEA DE TRABAJO:

Fortalecimiento institucional en el ámbito de las RDD: 

o Implementación piloto de criterios de calidad y basados en la 

evidencia en los servicios y programas de RDD.

o Intercambio de buenas prácticas 

COMPONENTE 2. 

Capacidad para la Reducción de la Demanda de Drogas (RDD)
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 Criterios Indispensables CICAD. 

 Criterios COPOLAD: básicos y 
avanzados.

 Estándares para los programas y 
servicios de:

• prevención 

• reducción de riesgos

• tratamiento

• reducción de daños

• incorporación social

 Sistemas de acreditación: 
Adopción de los criterios dentro el 
marco regulatorio de los países 
participantes. 

Consensos ya alcanzados al 

inicio de esta segunda etapa:



SISTEMAS DE ACREDITACIÓN QUE ADOPTEN 

LOS CRITERIOS DE CALIDAD Y EVIDENCIA 

CONSENSUADOS

La puesta en marcha de un sistema de acreditación de calidad para programas RDD 

es percibida como una oportunidad para:

o Contribuir a la mejora de la efectividad y eficiencia de los programas de RDD. 

o Mejorar la gestión y asignación de los recursos públicos. 

o Establecer redes de trabajo. 

o Mejorar y diversificar la oferta de servicios. 

o Armonizar criterios y estándares a nivel supranacional. 

o Legitimar el gasto público en los programas de RDD. 

COMPONENTE 2.1.1 :  DESARROLLO DE SISTEMAS DE 
ACREDITACIÓN DE CALIDAD DE PROGRAMAS RDD EN EL 
MARCO NORMATIVO VIGENTE

COPOLAD II



VALIDACIÓN  

MEDIANTE PILOTAJE 

DE LOS CRITERIOS DE 

CALIDAD EN LOS 

DIVERSOS PAÍSES ES 

UN PASO NECESARIO 

La puesta en marcha de sistemas de acreditación, tanto nacionales como supranacionales, exige 

disponer de los instrumentos a utilizar para la recogida de información sobre los programas 

desarrollados en el campo de la RDD, que defina los contenidos que se consideran relevantes registrar 

de cara a su posible acreditación.

Recomendaciones para impulsar y favorecer la puesta 
en marcha de Sistemas de Acreditación.

Consejo Asesor del proyecto para la 
definición de criterios de acreditación de programas de RDD (2014)



NUMERO DE CRITERIOS PARA VALIDACIÓN Y PILOTAJE 2017

CRITERIOS
BASICOS AVANZADOS

Estructurales
Funcionales 

o de proceso

De 

evaluación
TOTAL Estructurales

Funcionales 

o de proceso

De 

evaluación
TOTAL

COMUNES A 

TODOS LOS 

PROGRAMAS DE 

RDD

12 4 2 18 15 8 2 25

PREVENCIÓN 0 30 12 42 0 37 15 52

REDUCCIÓN DE 

RIESGOS
0 3 1 4 0 4 1 5

TRATAMIENTO 12 24 3 39 16 32 5 53

REDUCCIÓN DE 

DAÑO
1 1 0 2 4 1 0 5

INSERCIÓN 

SOCIAL
6 9 4 19 9 21 4 34

174 Criterios de Calidad y en base a Evidencia:

Organizados de acuerdo al ámbito de 

intervención, el nivel de exigencia y la naturaleza 

del estándar.



Países participantes en la Implementación piloto 

de criterios de calidad y basados en la evidencia 

en los servicios y programas de RDD

Latinoamérica: Estándares de Tratamiento y reducción de daños

Lidera: Chile

Latinoamérica: Estándares de Prevención y reducción de riesgos 

Lidera: Costa Rica

Caribe: Adaptación y validación todos los estándares habla inglesa

Lidera: Trinidad y Tobago



METODOLOGÍA GENERAL:

1. Nombramiento de un Coordinador de Grupo de Trabajo radicado en el país líder.

2. Invitación a todos los países.

3. Dos encuentros internacionales (2017 y 2018 respectivamente).

4. Sitio web especialmente habilitado para compartir la experiencia del pilotaje.

5. Revisión y validación del idioma de los criterios consensuados.

6. Selección de centros o programas en cada país de acuerdo a cierto perfil pre-

definido.

7. Propuesta de indicadores y verificadores para cada criterio de calidad en cada 

país por grupo experto local.

8. Elaboración de instrumento de pilotaje en terreno.

9. Pilotaje por un profesional externo al centro o programa.

10.Sistematización de resultados por cada país.

11.Sistematización de resultados por familia de criterios.

ASPECTOS COMUNES A LOS TRES 

PROCESOS DE PILOTAJE



GRUPO TRATAMIENTO

País Líder: Chile

Grupo de 

países 

Estándares 

Básicos

 El Salvador

 Guatemala

 Honduras

 México

 Panamá

 Paraguay

 Perú 

 Venezuela

Grupo de 

países 

Estándares 

Avanzados

 Argentina

 Chile

 Colombia

 Costa Rica

 Cuba

 Ecuador

 Uruguay

Estándares 

que se 

someten al 

pilotaje

 18 criterios comunes 

a todos los 

programas RDD.

 39 criterios de 

tratamiento.

Estándares 

que se 

someten al 

pilotaje

 25 criterios 

comunes a todos 

los programas 

RDD.

 53 criterios de 

tratamiento.

 5 criterios de 

reducción de daño.



 

GRUPO TRATAMIENTO

Primera jornada 
internacional de trabajo

Marzo 2017



GRUPO PREVENCIÓN

País Líder: Costa Rica

Grupo de países 

(aún no agrupados según criterios 

Básicos o Avanzados)

 Argentina

 Chile

 Colombia

 Costa Rica

 Honduras

 México

 Panamá

 Perú

 Venezuela

Estándares 

básicos que 

se someten al 

pilotaje

 18 criterios comunes 

a todos los 

programas RDD.

 42 criterios de 

prevención.

 4 criterios de 

reducción de riesgo.

Estándares 

avanzados 

que se 

someten al 

pilotaje

 25 criterios comunes a 

todos los programas 

RDD.

 52 criterios de 

prevención.

 5 criterios de reducción 

de riesgo.



GRUPO PREVENCIÓN



CARICOM formuló estándares 
en tratamiento y rehabilitación

GRUPO CARIBE HABLA INGLESA

Por lo menos una de las 
áreas de RDD, prevención y 
tratamiento , sometidas a 
pilotaje.



RESULTADOS ESPERADOS

 Un documento con adaptación de los Criterios de Calidad propuestos por COPOLAD por 
cada país participante.

 Un documento con indicadores y verificadores para cada uno de los Criterios de Calidad 
adaptados por cada país participante.

 Pautas de cotejo o instrumentos de evaluación del cumplimiento de los Criterios de 
Calidad adaptados.

 Informes del proceso de validación/pilotaje de los criterios de calidad adaptados para 
cada país.

 Informe Regional de sistematización del proceso de validación/pilotaje de los Criterios de 
Calidad Básicos y Avanzados.

 Sugerencias para la adopción de los criterios en el marco regulatorio de los países 
participantes y otros países interesados en el resultado del ejercicio de validación.

 Simultáneamente impulso del trabajo de los países en la implementación de las 
recomendaciones para el desarrollo de un Sistema Nacional de Acreditación.



Gracias.

América Latina y el Caribe, activos
y comprometidos con la calidad de
las intervenciones en RDD


