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Nota de la Redacción

Nota del editor: Para garantizar la accesibilidad, ofrecemos el informe
en inglés, francés y español para los Comisarios que prefieran leerlo

en estos idiomas. Tenga en cuenta que, debido a limitaciones
presupuestarias, hemos utilizado una herramienta estándar de
traducción gratuita, por lo que las traducciones pueden no ser

perfectas. Si los comentarios sobre las traducciones son positivos,
seguiremos proporcionando futuros documentos en este formato.
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El equipo del ICUDDR-GCCC agradece sinceramente a todas las partes interesadas su
inquebrantable apoyo a lo largo del año.

Extendemos nuestra especial gratitud a nuestro financiador, la Oficina de Asuntos
Internacionales de Narcóticos y Aplicación de la Ley (INL) del Departamento de Estado de
EE.UU., en particular a Brian Morales, Jefe de la Subdivisión de Lucha contra los
Estupefacientes; Charlotte Sisson, Oficial Superior de Asuntos Exteriores; y Anne Chick, Oficial
del Servicio Exterior. Su apoyo esencial ha sido crucial para reducir el estigma, apoyar a las
personas con trastornos por consumo de sustancias y hacer avanzar nuestra misión.

También estamos profundamente agradecidos a nuestros socios: UNODC por financiar los
exámenes de los becarios y los programas de formación, CICAD por apoyar a nuestros
miembros latinoamericanos, e ISSUP por coorganizar la Conferencia “El arte de curar” en
Tesalónica (Grecia). Sus contribuciones han sido vitales para ampliar nuestro alcance e
impacto.

Nuestro más sincero agradecimiento al Plan Colombo, en particular a S.E. el Dr. Benjamin P.
Reyes, Secretario General; a la Sra. Oranooch Sungkhawanna, Directora; y a la Dra. Josephine
Choong Lean Keow, Directora del Proyecto - Desarrollo Curricular (Prevención) CP-DAP, por
su activa participación y sus contribuciones.

También agradecemos a los miembros de la Comisión del GCCC su dedicación, especialmente a
la Dra. Prapapan Chucharoen por su liderazgo como presidenta en funciones. Agradecemos a
la Junta Directiva del ICUDDR, en particular al Prof. Jallal Toufiq, MD, su inquebrantable
apoyo durante la transición del equipo.

Un agradecimiento especial a Kevin Boyd por su excepcional dirección como moderador de la
reunión. Su experiencia fue muy apreciada.

Por último, agradecemos la dedicación del equipo del ICUDDR, cuyos esfuerzos fueron clave
para el éxito del evento.

Gracias por su continua colaboración y confianza en el GCCC. Juntos estamos dando pasos
significativos en la elevación de la fuerza de trabajo mundial en el uso de sustancias mediante
la ampliación de las oportunidades de acreditación. A través de nuestros esfuerzos, estamos
mejorando las habilidades y la experiencia de los profesionales de todo el mundo, asegurando
que están equipados con los más altos estándares de prácticas basadas en la evidencia en la
prevención, reducción de daños, tratamiento y recuperación. Este avance global no sólo
refuerza la fuerza de trabajo, sino que también fomenta mejores resultados para las personas
y las comunidades afectadas por los trastornos relacionados con el consumo de sustancias.
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ACONOCIMIENTOS



La Comisión del GCCC convocó su 9ª Reunión Anual
en Salónica (Grecia) los días 27 y 28 de Junio, con
dos objetivos principales: fomentar la colaboración
entre los comisarios y el equipo del GCCC, y sentar
las bases de futuros talleres para fortalecer la
organización. 

Entre los principales puntos del orden del día figuran
la creación de redes, el intercambio de información
actualizada sobre los países, la aprobación de las
actas de la reunión de 2022 y la información
actualizada sobre el GCCC.

Se presentó a la Dra. Carmel Clancy, recientemente
nombrada Directora Asociada de la GCCC, quien
destacó la importancia de crear conjuntamente la
futura dirección de la Comisión, centrándose en la
expansión de la acreditación a escala mundial. El Dr.
Kevin Mulvey, Director Ejecutivo Jefe de la ICUDDR,
informó sobre la transición de la gestión de la GCCC
del Plan de Colombo-DAP a la ICUDDR, efectiva
entre el 1 de marzo y el 30 de septiembre. 

A 30 de Junio de 2024, el GCCC cuenta con 2.241
profesionales acreditados por el ICAP en 80 países,
con proyectos en curso que incluyen el desarrollo de
procesos de acreditación digital y nuevas
credenciales.
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La reunión también incluyó presentaciones sobre los
próximos exámenes y programas de formación, con
especial atención a la mejora del acceso, la
reducción de costes y el refuerzo de la colaboración
entre la GCCC, la ICUDDR y los socios mundiales. 

Durante la reunión, el GCCC dio la bienvenida a
cuatro nuevos Comisarios y a un nuevo miembro de
oficio.

Como parte de la reunión, un taller estructurado
facilitado identificó cuatro temas clave para el
trabajo futuro del GCCC: aumentar la colaboración,
mejorar el acceso a la formación, abordar los retos
financieros y mejorar la comunicación entre los
comisarios.

Para garantizar que todas las voces fueran
escuchadas, se distribuyó una encuesta en línea
posterior a la reunión con el fin de recabar opiniones
y puntos de vista adicionales, cuyos resultados se
comparten como parte de este informe. 

Los Comisarios expresaron su firme deseo de seguir
mejorando el personal especializado en el consumo
de sustancias a nivel mundial mediante el aumento
de las credenciales y los esfuerzos de colaboración.

RESUMEN EJECUTIVO

(Asistentes a la Reunión Anual 2024 en Salónica, Grecia)



1. INTRODUCCIÓN 
1.1 ANTEDENTES Y JUSTIFICACIÓN

El Centro Mundial de Certificación y Acreditación
(GCCC) tiene una rica historia, originada en 2009
como Centro Asiático de Certificación y Educación
de las Profesiones de la Adicción (ACCE).
Inicialmente parte de la división de formación y
acreditación del Programa de Asesoramiento
sobre Drogas (DAP) en el marco del Plan Colombo,
el Centro no ha dejado de evolucionar en los
últimos 15 años. Entre el 1 de marzo y el 30 de
septiembre de 2024, el GCCC ha estado en
"transición" hacia su nuevo hogar dentro del
Consorcio Internacional de Universidades para la
Reducción de la Demanda de Drogas (ICUDDR), y
a partir del 1 de octubre formará parte oficialmente
del grupo ICUDDR, marcando un nuevo y
emocionante capítulo en su trayectoria. 

Con la transición de la GCCC a la ICUDDR, es
crucial revisar y realinear sus estructuras de
gobierno, políticas y procedimientos para
integrarlos con el marco operativo de la ICUDDR.
Para ello se partirá de los sólidos cimientos
establecidos en el Plan de Colombo. Un aspecto
clave será la reorganización de la Comisión,
designada en un principio para guiar a la GCCC,
de modo que se adapte a las operaciones de la
ICUDDR, al tiempo que se honran las
contribuciones realizadas durante la era del Plan
Colombo.

Esta próxima fase representa una oportunidad
para que la Comisión y las partes interesadas del
GCCC evalúen los logros alcanzados y estudien
cómo potenciar y acelerar el propósito y las
ambiciones del GCCC en los próximos años. 

Aprovechando la celebración del Congreso de la
ISSUP en Salónica (Grecia), del 26 al 28 de Junio,
en el que la mayoría de los Comisarios también
estarían presentes en persona, se acordó que la
Reunión de Comisarios del GCCC se celebraría los
dos días previos al evento 24 y 25 de Junio de
2024.

1.2 REUNIONES Y OBJETIVOS

La reunión de comisarios se convocó con dos
objetivos principales:

Solicitar la opinión de los comisarios sobre el
fomento de la colaboración entre ellos y el
equipo del GCCC, y servir de base para
futuros talleres destinados a fortalecer la
organización.

1.

Abordar asuntos esenciales de la Comisión,
entre ellos: 

2.

a. Conexión en red
b. Intercambio de información actualizada
sobre cada país y buenas prácticas mediante
informes nacionales. 
c. Aprobación del acta de la reunión de
Comisarios de 2022 
d. Proporcionar actualizaciones del GCCC

1.3 LISTA DE DOCUMENTOS

Anexo 1: Orden del día de la reunión
Anexo 2: Lista de participantes
Anexo 3: Lista de comisionados
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2. ACTAS DE LOS ASUNTOS OFICIALES

2.1.1 Apertura de la Reunión - 24 de Junio de 2024

Dra. Prapapun Chuchareon, Presidenta en Funciones,
dio comienzo a la 9 reunión de la Comisión del GCCC
expresando su gratitud y su reconocimiento al
anterior Presidente. Indica a los miembros de la
Comisión que consulten la lista de países
representados y señala a los ausentes por motivos de
visado. La Dra. Prapapun también dio las gracias a los
intérpretes por sus traducciones al español y al
francés. Presentó al invitado especial, el Profesor
Pornchai Simaroj, e invitó al Prof. Jallal Toufiq,
miembro de la Junta de ICUDDR, a la Sra. Oranooch
Sungkhawanna, Directora de DAP, y a la Dra. Carmel
Clancy, Directora Asociada de GCCC, a que hicieran
comentarios. La Dra. Prapapun dirigió un minuto de
silencio en honor de la difunta Dra. Riza Sarasvita,
antigua comisaria de Indonesia, reconociendo sus
contribuciones a la prevención y el tratamiento del
consumo de sustancias. A continuación, invitó a Kevin
Boyd a continuar con la facilitación de la reunión.

2.1.2 Recorrido por el orden del día y presentación
de la recién nombrada Directora Asociada del
GCCC - Dra. Carmel Clancy

Se pidió a los comisarios que aprobaran formalmente
el orden del día, y así lo hicieron.  

La Dra. Carmel Clancy, nombrada Directora Asociada
del GCCC el 1 de Junio de 2024, fue presentada
formalmente en la reunión.  Antes de incorporarse al
GCCC-ICUDDR, la Dra. Clancy fue Decana de la
Facultad de Salud, Asistencia Social y Educación de la
Universidad de Middlesex, Londres, Reino Unido, y
actualmente es Profesora Emérita en Adicciones y
Salud Mental. Obtuvo su doctorado en la Facultad de
Medicina de St Georges, Universidad de Londres,
Reino Unido, y actualmente es

La Dra. Clancy está registrada en el Nursing
Midwifery Council (NMC) como enfermera de salud
mental y de adultos, y cuenta con más de 30 años de
experiencia en la enseñanza de enfermería, tanto a
nivel de grado como de posgrado. La Dra. Clancy
obtuvo su credencial ICAP III tras formarse como
formadora principal de UTC en 2017.

La Dra. Clancy reconoció las importantes
contribuciones del Plan Colombo al Centro Mundial de
Acreditación y Certificación (GCCC), destacando su
papel fundamental en el desarrollo y la influencia de la
organización. Presentó una visión general de las
próximas iniciativas bajo la nueva dirección del
Consorcio Internacional de Universidades para la
Reducción de la Demanda de Drogas (ICUDDR),
destinadas a impulsar la misión del GCCC de elevar las
normas y prácticas mundiales.

La Dra. Clancy destacó con entusiasmo la importancia
de la coproducción y la cocreación con los comisarios,
lo que marca la próxima y emocionante fase de las
actividades de la Comisión. Expresó su esperanza de
implicar y ampliar a las partes interesadas de la
GCCC, a medida que ésta amplía su «conjunto de
credenciales» y hace crecer una mano de obra adicta
a las credenciales a escala mundial. La Dra. Clancy
hizo hincapié en la oportunidad única de reajustar y
remodelar la Comisión, con un fuerte enfoque en la
cocreación de su trayectoria futura. Este vigorizante
proceso pretende redefinir los objetivos, las
estrategias y las metodologías de la Comisión, todo
ello con la visión de desarrollar una fuerza de trabajo
acreditada y equipada para ofrecer soluciones
basadas en pruebas y en la ciencia a los retos de este
campo. Al dar prioridad a la acreditación y a las
prácticas basadas en pruebas, la Comisión seguirá
elevando los niveles de profesionalidad y eficacia,
mejorando aún más su impacto y credibilidad.
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2.1.3 Actualización | Transición de la acreditación del
CP-DAP al ICUDDR

La Comisión escuchó al Dr. Kevin Mulvey, Director
Ejecutivo de ICUDDR, hablar de la transición de GCCC
del Plan Colombo - DAP a ICUDDR.  

Entre el 1 de marzo y el 30 de septiembre, el Dr. Mulvey
informó de que la gestión operativa del GCCC fue
transferida por Colombo Plan - DAP al ICUDDR.  Este
acuerdo se concertó en el marco de las conversaciones
sobre el futuro del GCCC y la presentación por parte del
ICUDDR de una solicitud de subvención NOFO al INL en
colaboración con el NAADAC. 

El Dr. Mulvey esbozó la estructura organizativa del
ICUDDR, que incluye tres centros: Desarrollo Educativo,
Desarrollo de la Investigación y Cambio de Sistemas, y
ahora se ha ampliado para incluir un cuarto centro que se
centrará en la Acreditación y Certificación Global.  El Dr.
Mulvey compartió con los Comisarios su esperanza de
que, al alinearse con el ICUDDR, el GCCC esté bien
posicionado para aprovechar la red y los recursos
mundiales del Consorcio, acelerando los esfuerzos para
mejorar las normas profesionales y garantizar una
adopción más generalizada de la credencialización y
preparando el camino para un enfoque más unificado a la
hora de abordar la certificación mundial, aumentando en
última instancia el impacto y el alcance de las iniciativas
de credencialización.

2.1.4 Datos comerciales de GCCC-ICUDDR 

El Dr. Mulvey inició la reunión con el debate de los
asuntos del GCCC-ICUDDR, empezando por la
aceptación del acta de la reunión de la Comisión del
GCCC celebrada hace dos años. Recordó a los miembros
de la Comisión que las actas se les habían comunicado
antes de la reunión en curso. El Dr. Mulvey describió
claramente el proceso: en primer lugar, votación para
modificar el acta, seguida de votación para aprobar las
modificaciones y, por último, votación para aprobar el
acta revisada. También informó a los Comisarios de que
las modificaciones propuestas se distribuirían para su
revisión.

Ediciones Propuestas
(p. 7) Sin embargo, no existen instalaciones
especializadas para usuarios de drogas
editadas para 
(p.7) Sin embargo, no existen centros
especializados, salvo algunas clínicas ambulatorias
de toxicología (para tratar trastornos relacionados
con el consumo de drogas). 
(p. 7) El marco legislativo que está en contra
del consumo de drogas no el consumo de
drogas como enfermedad crónica editado a 
(p. 7) El marco legislativo que está en contra del
consumo de drogas no lo categorizó como
enfermedad crónica.  

Moción: El Dr. Terrance Walton (EE.UU.) propone
que se acepten las dos ediciones con los cambios
propuestos. El Dr. Churchareon (Tailandia) apoya la
moción. La moción se aprueba por unanimidad.

(p. 11) Licenciatura en el campo
pertinente/licenciatura en ciencias sociales
relacionadas con el comportamiento (esto era
para dar flexibilidad a los tipos de titulaciones
aplicables a esta área) editado a 
(p. 11) Licenciatura en el campo pertinente y/o
título relacionado con las ciencias sociales del
comportamiento (esto era para dar flexibilidad a
los tipos de títulos aplicables a esta área). 

Moción: El Dr. Terrance Walton (EE.UU.) propone
que se acepte esta edición con los cambios
propuestos. El Pr. Hajer Aounallah-Skhiri (Túnez)
apoya la moción. La moción se aprueba por
unanimidad.
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Edición adicional propuesta

(p. 5) La presentación también se refirió a la
variación en el alcance de la práctica según el
país, la necesidad de un sistema de
acreditación y los esfuerzos para distinguir a
los estudiantes de los profesionales
experimentados a través de la edición de la
credencial ENCAP-A para 
(p 5) La presentación también abordó la variación
en el alcance de la práctica por país, la necesidad
de un sistema de acreditación y los esfuerzos para
distinguir a los estudiantes de los profesionales
experimentados a través de la credencial NCCAP. 

Moción: El Dr. Terrance Walton presenta una
moción para aceptar el cambio adicional. La Sra.
Bernadette Ellis de Bahamas apoya la moción. Se
acepta la modificación.

El Dr. Mulvey pide que se acepte el acta con los
cambios mencionados. Pr. Hajer Aounallah-Skhiri
(Túnez). El Dr. Basangwa (Uganda) apoya la moción. 

Moción: Aprobada por unanimidad, el acta de la
anterior reunión de la Comisión queda aprobada. 

2.1.6 Informe sobre datos de credenciales

Ashley Becker (responsable de programas) informó
sobre el trabajo del GCCC en materia de credenciales
a partir de 2022. Presentó las disculpas de Samitha
Gunasekera (Responsable de Programa), que no pudo
asistir por problemas de visado. A continuación,
presentó al Sr. Sungjoo Park como oficial de proyectos
del GCCC en prácticas para el verano.

La Sra. Becker señaló que el ICAP se centra en tres
áreas de impacto: Tratamiento, Prevención y Apoyo a
la Recuperación. Hay seis tipos de exámenes: ICAP
Tratamiento I-IV, Prevención I, y Apoyo a la
Recuperación I, disponibles en tres formatos: Lápiz y
papel en persona, centros informáticos en persona y
supervisión remota en línea.

Los exámenes se ofrecen en 16 idiomas, entre ellos
inglés, español, árabe y coreano. Señaló que para
obtener la certificación ICAP hay que unirse a la Red
Global ISSUP, realizar cursos, documentar la
experiencia laboral, presentar una solicitud, hacer el
examen e informar de las actividades. 

El índice de aprobados es del 61%, con 4.236 personas
examinadas hasta la fecha y 2.228 profesionales del
ICAP en 80 países.

A 30 de Junio de 2024, habrá 2.312 profesionales
acreditados por el ICAP en 80 países. 

Los proyectos actuales para 2023-2024 incluyen la
creación de un proceso digital para la reciprocidad, la
renovación y la acreditación, el desarrollo de una
credencial de ICAP-Enfermería, el pilotaje de los
exámenes de Prevención y Apoyo a la Recuperación,
y la preparación para lanzar los Exámenes de
Aprobación de ICAP-Prevención.

Los próximos planes incluyen exámenes en línea a
distancia para Pakistán programados para Junio-Julio
de 2024, exámenes en Sudáfrica en septiembre de
2024 y otros exámenes que se están planificando
actualmente.
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Debate de Seguimiento:

Pr. Aounallah-Skhiri, de Túnez, propuso abordar los
problemas de conexión informática y el reto del
pago en dólares para facilitar más exámenes ICAP
en el país. La Sra. Becker insistió en la necesidad de
contar con políticas claras y por escrito y remitirá las
preguntas al Dr. Clancy como nuevo Director
Asociado.
El Sr. Terrence Walton destacó los problemas
recurrentes con las conexiones informáticas y los
pagos, y sugirió soluciones para proteger la
integridad de los exámenes y a los candidatos.
Bernadette Ellis, de Bahamas, habló de ampliar los
centros de examen y los planes de estudio para
maximizar las capacidades profesionales.
La Sra. Becker mencionó el objetivo de tener listos
los exámenes piloto de enfermería para septiembre e
invitó a los Comisarios del GCCC a reclutar
participantes.
El Sr. John Bohórquez, de Colombia, pregunta sobre
el fomento de la participación del ICAP.
Dr. Badou N'Guessan, de Costa de Marfil, señaló la
falta de cursos en línea en francés. La Sra. Becker
aludió a los esfuerzos que se están realizando para
conseguir financiación y señaló que, si los Comisarios
tenían recomendaciones, estaría encantada de
compartirlas con el DAP.
La Dra. Samya Al Mamari, de los EAU, planteó
cuestiones relativas a los pagos, a lo que la Sra.
Becker señaló que la Sra. Gunasekera/ICUDDR está
trabajando en soluciones de pago en grupo y a la
espera de una transferencia bancaria de Sri Lanka a
ICUDDR.

2.1.7 Observaciones del INL Departamento de Estado
de Unidos

Brian Morales, Jefe de la Subdivisión de Lucha contra el
Narcotráfico, se dirigió a los Comisarios y destacó la
evolución de la Comisión desde la ACCE a la ICCE y a la
GCCC. Hizo hincapié en la atención prestada a dos
sectores: la mano de obra existente y los formadores
universitarios, que defienden la obtención de
credenciales y la reciprocidad entre países. 

10

Día 2: 25 de Junio de 2024

El segundo día de la reunión de la Comisión GCCC
se volvió a convocar a las 9:00 a.m. del 25 de Junio
de 2024. 

2.1.8 Actualización del programa de formación
La Sra. Ashley Becker, presentó la ponencia del Sr.
Franklin Mwirichia del Programa de Asesoramiento
sobre Drogas, que no pudo asistir/presentar debido
a problemas de visado. Desde el 1 de Junio de 2023,
7.525 usuarios han accedido a los cursos
autodidácticos de UTC, con 4.388 cursos
completados.

Se han cumplido todos los objetivos previstos de
aumento del crecimiento en todos los cursos. Ya
están disponibles los cursos UTC Basic Self-Led
Courses 1-4 & 6-8 en inglés y español y UTC 16:
Advanced Clinical Skills and Crisis Management en
inglés.

Se invitó a los Comisarios a aclarar cualquier duda
sobre los detalles de la presentación. Los principales
temas de debate se centraron en 

disponibilidad de los cursos en varios idiomas,
el plan de ejecución del curso en coordinación
con los departamentos de formación y 
la eficacia global de estos cursos.

2.1.9 Informe de Salidas

Se invitó a los Comisarios a compartir las
actualizaciones de sus países en el orden indicado
en el orden del día: Argentina, Bahamas, Colombia,
Costa de Marfil, Ghana, Indonesia, Kenia, Malasia,
Nigeria, Sudáfrica, Corea del Sur, Tailandia, Túnez,
Uganda y EAU. 

(Véanse los informes resumidos en la sección 2.3)

El Sr. Morales subrayó la importancia de reducir los
costes de los exámenes y aumentar la accesibilidad
a través de las empresas examinadoras. Señaló que
conectar el GCCC con el ICUDDR facilita la
conexión entre las universidades y la obtención de
credenciales.
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2.1.10 Actualización de socios: NAADAC, la
Asociación de Profesionales de la Adicción 

El Sr. Terrence Walton proporcionó información
actualizada sobre NAADAC, la Asociación de
Profesionales de la Adicción. Mencionó que la
NCCAP y el CICR son las dos organizaciones
nacionales de EE.UU. que certifican a los
asesores en adicciones. La NAADAC está
dividida en regiones y sus respectivas
organizaciones afiliadas, entre las que se
incluyen Noreste, Atlántico Medio, Sureste,
Centro-Sur, Suroeste, Noroeste, Hong Kong y
Corea del Sur. El Dr. Walton destacó el trabajo
de defensa de NAADAC a nivel nacional, con
afiliados que abogan a nivel estatal. También
compartió los cinco aspectos clave de un
profesional de las adicciones: Competencia,
Carácter, Colaboración, Compasión y
Creatividad.

La Comisión GCCC dio la bienvenida a cuatro nuevos
Comisarios y a un nuevo Ex Officio durante la Reunión de
Comisarios:

Nuevos Comisarios: 
Sr. Roberto Esteban Moro - Argentina, Secretario,
Secretaría de Políticas Integrales sobre Drogas de la
Nación Argentina (SEDRONAR) 
Dr. Mohd Rafidi bin Jusoh - Malasia, Director del
Centro de Formación NADA 
Sra. Siza Mangangoe - Sudáfrica, Directora Jefe del
Departamento de Desarrollo Social 
Sr. Shakya Nanayakkara - Sri Lanka, Presidente,
Junta Nacional de Control de Drogas Peligrosas,
Ministerio de Defensa 

Ex Officio: 
Sr. Terrence Walton - Estados Unidos de América,
Presidente de la Comisión Nacional de Certificación
de Profesionales de las Adicciones (NCC AP) 

2.2 Bienvenida a los nuevos Comisarios

Sr. Roberto Esteban Moro

Sr. Terrence Walton

Sra. Siza MangangoeDr. Mohd Rafidi Bin Jusoh

Sr. Shakya Nanayakkara



12

Los comisarios presentaron una instantánea de
los últimos avances y logros en diversos sectores.
Entre ellos, avances tecnológicos, mejoras en las
infraestructuras y cambios políticos significativos
que han repercutido positivamente en el
crecimiento y el desarrollo del país.  Se ofreció
una visión general de la situación actual del país
en la escala de progresión desde el Etapa 1:
Pocos o ningún servicio de adicción
disponible/accesible hasta el Etapa 7: El gobierno
exige la certificación de la mano de obra para
ejercer.  

En él se incluían parámetros y puntos de
referencia que ponían de relieve la posición
actual del país en comparación con años
anteriores y con otros países. El informe destaca
los puntos fuertes y los que necesitan mejoras.

(Los comisarios esbozaron estrategias prácticas
para mejorar la posición del país en la escala de
progresión. Estas estrategias se centraron en
inversiones específicas, reformas políticas y
esfuerzos de colaboración con socios
internacionales para impulsar el progreso y el
desarrollo.

2.3.1 Túnez: Etapa 2
Túnez se encuentra actualmente en el Etapa 2
de la Escala de Progresión Gubernamental y ha
alcanzado parcialmente el Etapa 3 a 7. Para
seguir avanzando, el país tiene previsto
actualizar su marco legislativo, crear capacidad,
implantar la certificación, establecer Normas
Técnicas Operativas (NTO), mejorar la vigilancia
epidemiológica y elaborar directrices de
atención de calidad. La colaboración con las
principales partes interesadas también es una
prioridad para garantizar el progreso.

2.3 Salidas de informes



2.3.2 Corea del Sur y Bahamas: Etapa 4
Corea del Sur y Bahamas se encuentran en el paso 4. 

En Bahamas se celebró el 2 Foro Juvenil del Caribe
sobre prevención del consumo de drogas durante la
semana del 1 de Agosto de 2023. Asistieron y
participaron líderes juveniles de 13 países caribeños de
habla inglesa. Sección de Bahamas del ISSUP celebró su
reunión inaugural el 2 de Febrero de 2023. Se promulgó
la Ley de Cannabis 2024. Están trabajando para
avanzar a las etapas 5 y 6.

Entre las principales organizaciones implicadas están la
Asociación Coreana contra el Abuso de Drogas y la
Asociación Coreana de Profesionales de la Adicción. Los
centros especializados de tratamiento y apoyo se
centran en la salud mental y la adicción.

Para avanzar a etapas 5 y 6, Corea del Sur está
preparando un plan básico quinquenal de control de
drogas, asegurando presupuestos y estableciendo
planes de aplicación. Esto incluye mejorar la
investigación de delitos, el tratamiento y la
rehabilitación, la educación preventiva y el apoyo a los
grupos vulnerables. El plan también incluye la formación
de expertos certificados por el gobierno y la prestación
de servicios adaptados a los adictos.

2.3.3 Argentina, Colombia, Ghana y Uganda: 
Etapa 5
Argentina avanza entre etapas 5 y 6, y trabaja para que
la certificación de los centros sanitarios sea obligatoria
para avanzar etapa 7. El sistema de salud de Colombia,
regulado por el Ministerio de Salud y Protección Social,
cubre al 99% de la población y hace hincapié en los
tratamientos basados en la evidencia y los derechos
humanos. El próximo objetivo es lograr la certificación
ICAP para el 80% de los profesionales formados con
UTC para 2025. En la fase 5, Ghana ha pasado a la
formación en línea debido al coste y la comodidad, con
planes para formar a 450 profesionales para finales de
2024 y finalizar los instrumentos legislativos sobre
gestión de adicciones. Uganda, también en la etapa 5,
cuenta con amplios programas de prevención e
instalaciones de tratamiento dirigidas por el gobierno,
con esfuerzos en curso para establecer credenciales y
certificación para avanzar hacia la etapa 7.
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2.3.4 Indonesia: Etapa 6
Indonesia se encuentra en etapa 6, que exige que las
instalaciones estén certificadas. La Junta Nacional de
Estupefacientes de Indonesia (BNN) es crucial en la
aplicación de los programas de rehabilitación. En 2022,
Indonesia estableció la Norma Nacional Indonesia (SNI
8807:2022) para los servicios de rehabilitación, que
abarca instalaciones, infraestructuras, recursos humanos
y programas para garantizar la calidad y la seguridad. La
BNN está orientando a 667 instituciones asociadas para
que cumplan estas normas de certificación y está
mejorando la competencia de los agentes de
rehabilitación a través de la formación continua y la
certificación, a pesar de enfrentarse a limitaciones en el
número de agentes formados.

Se busca la colaboración con socios regionales e
internacionales para mejorar las competencias y la
certificación de la mano de obra. El objetivo es prestar
servicios de rehabilitación seguros y de alta calidad a la
comunidad.

2.3.5 Kenia, Malasia y EAU: Etapa 7
Kenia, Malasia y los EAU se encuentran en etapa 7, en el
que el gobierno exige la certificación de la mano de obra
para ejercer.

La respuesta de Kenia al consumo de sustancias es un
programa crítico. La NACADA dirige programas de
rehabilitación, acredita 149 centros y coordina la
educación pública. Con 4035 profesionales certificados,
Kenia colabora con el ISSUP y organismos internacionales
para mantener altos estándares y prácticas basadas en la
evidencia.

Malasia se centra en la certificación de profesionales de
la adicción, con el objetivo de contar con 100 consejeros
registrados y 100 psicólogos clínicos para 2029. Las
estrategias clave incluyen la colaboración con ISSUP
Malasia y la modificación de las leyes pertinentes para
mejorar las normas de tratamiento.

Los EAU exigen la certificación de las instalaciones y el
personal, lo que garantiza un alto nivel de calidad. El país
ha ampliado los servicios, integrado terapias avanzadas y
reforzado las medidas preventivas, colaborando con
organismos internacionales para adherirse a las mejores
prácticas.



3. RESUMEN DE LOS RESULTADOS DEL TALLER 
3.1 Introducción

Al inicio del taller, el Dr. Clancy, nuevo Director
Asociado, subrayó la importancia de proseguir los
esfuerzos para hacer frente a la prevalencia
mundial y la propagación transnacional del
consumo problemático de sustancias. El Centro
Mundial de Acreditación y Certificación (GCCC)
está entrando en una nueva fase en el marco de la
ICUDDR, marcada por la oportunidad de
rejuvenecer los esfuerzos de colaboración, ampliar
las asociaciones y comprometerse más
profundamente con los organismos
gubernamentales y las instituciones académicas
dedicadas a profesionalizar y acreditar a los
futuros profesionales de las adicciones.

Dada la crisis mundial de salud pública que
plantean las adicciones, el desarrollo de un
personal competente y acreditado es más urgente
que nunca.
es más urgente que nunca. Estos profesionales
están a la vanguardia de la crisis, y su capacidad
para aplicar prácticas basadas en pruebas
determinará si las comunidades de todo el mundo
pueden mitigar la creciente amenaza del consumo
de sustancias.

Un elemento central de esta misión es la
profesionalización de los profesionales de las
adicciones mediante la acreditación,
que garantiza que las personas reciban la
formación, el apoyo y el reconocimiento adecuados
por su experiencia. Un personal acreditado está
mejor preparado para prestar una atención de
calidad, aplicar soluciones basadas en pruebas y,
en última instancia, salvar vidas.

3.2 Estructura y enfoque del taller

Con el apoyo de un facilitador, el Sr. Kevin Boyd,
se empleó una metodología de taller estructurada
para profundizar y perfeccionar el programa de
trabajo del GCCC de cara al futuro. Los objetivos
clave eran fomentar la colaboración, evaluar el
estado actual de los procesos de acreditación e
identificar estrategias para reducir los obstáculos
a la obtención y renovación de las credenciales
del ICAP.

Actividades y resultados del taller

Crear vínculos: Para fomentar un entorno de
colaboración, se llevó a cabo una sesión para
romper el hielo en la que los comisarios
compartieron sus antecedentes, percepciones
personales y habilidades únicas que
aportaban al equipo. Esta actividad mejoró la
seguridad psicológica, profundizó el
entendimiento mutuo y reforzó el sentimiento
de pertenencia entre los participantes. Se
animó a los comisarios a ver sus
contribuciones como hilos de una cuerda,
haciendo hincapié en que sus esfuerzos
combinados serían más fuertes que cualquier
esfuerzo individual por sí solo.
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Revisión organizativa: utilizando una
actividad de ‘empezar, parar, continuar’, los
comisarios trabajaron en pequeños grupos
para debatir qué prácticas debería empezar,
parar y continuar el GCCC para mejorar su
trabajo.

En todos los grupos surgieron cuatro temas clave:

Aumentar la colaboración y la coordinación:
La mejora de la colaboración con
organizaciones locales e internacionales se
destacó como un área crítica de crecimiento.

1.

Mejorar el acceso y la disponibilidad de la
formación: Los comisarios subrayaron la
necesidad de disponer de material de
formación más accesible y generalizado.

2.

Abordar los retos financieros: Los elevados
costes de la formación y la certificación se
identificaron como obstáculos importantes que
deben abordarse.

3.

Mejorar la comunicación y el compromiso de
los Comisarios: Se consideró esencial mantener
el impulso mediante actualizaciones periódicas,
reuniones y un mayor compromiso.

4.

Definir el papel de un Comisario: Una
actividad final se centró en aclarar el papel y
las responsabilidades de un Comisario del
GCCC. Los debates de los comisarios pusieron
de manifiesto que sus funciones son
polifacéticas e implican promoción,
contratación, elaboración de políticas y
facilitación de conexiones entre las partes
interesadas. 

Entre sus principales responsabilidades
figuran:Initiating and overseeing pilot projects.

Institucionalizar programas estructurados de
formación y acreditación.
Abogar por la elaboración de políticas y
normas de acreditación.
Desarrollar capacidades dentro de sus
respectivos países.
Fomentar la colaboración entre diversas
agencias y partes interesadas.
Involucrar y reclutar candidatos potenciales.
Promover la promoción y la concientización a
nivel local e internacional.

3.3 Resumen de los compromisos asumidos por
los comisionados del GCCC

Al cierre de la reunión, los comisionados del
GCCC se comprometieron colectivamente a
varias iniciativas clave destinadas a mejorar la
accesibilidad a la prevención, el tratamiento y la
recuperación de calidad.

Mejorar la accesibilidad al tratamiento
Los comisionados se comprometieron a aumentar
la disponibilidad de opciones de tratamiento
eficientes y de calidad.
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Defensa legislativa
Las Bahamas trabajarán para redactar una
legislación que incluya a especialistas en adicciones
y en trastornos relacionados con el uso de
sustancias en su lista profesional.

Objetivos de la certificación
Colombia aspira a certificar a 192 personas para
2025, mientras que Sri Lanka planea alcanzar las
1.000 personas certificadas en seis meses. A nivel
mundial, el objetivo es aumentar el número de
profesionales en adicciones certificados en un 20%
en los próximos seis meses.

Formación y desarrollo de capacidades
Se describieron varios programas de capacitación,
incluido el lanzamiento de nuevos módulos de
capacitación para trabajadores sociales y
proveedores de atención médica, la traducción de
materiales a los idiomas locales y el refuerzo de la
Carta Regional de la ISSUP.

Esfuerzos de colaboración y coordinación
Se centrará en fortalecer las colaboraciones con
partes interesadas como ICUDDR, ISSUP y otras
organizaciones, y en apoyar las actividades de
acreditación a través de asociaciones con
universidades, gobiernos y ONG.

Iniciativas específicas
Se desarrollarán niveles adicionales de
certificación, se establecerán nuevos equipos de
capacitación y se coordinarán los esfuerzos de
certificación en todo el especialidad.

3.4 Áreas que requieren seguimiento

Varios temas que surgieron durante la reunión
fueron plasmados en un “Parking Lot” para su
posterior discusión. Entre ellos se encuentran:

Disponibilidad de cursos de preparación para
exámenes de acreditación en idiomas
adicionales.
Adecuación del lenguaje y la terminología a las
necesidades locales.
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Facilitación del acceso y disponibilidad de
exámenes.
Disposición de diversas opciones de pago.
Integración de la acreditación en las
tareas laborales diarias.

3.5 Conclusión

Estos debates ofrecen un camino claro para el
GCCC, con un enfoque renovado en la
colaboración, la acreditación y la defensa de
los intereses de las personas. Los compromisos
asumidos por los comisionados reflejan su
dedicación a mejorar el campo de la adicción y
la acreditación mediante iniciativas legislativas,
mejores programas de capacitación y alianzas
fortalecidas.



4. Resumen de la encuesta a los comisarios
4.3. Acciones de seguimiento:

4.3.1 Reuniones trimestrales:
El 93% de los comisionados expresaron interés en
participar en reuniones individuales trimestrales
con la Directora Asociada de GCCC-ICUDDR,
Carmel Clancy.

4.3.2 Grupos de trabajo:
De manera similar, el 93% de los comisionados
están dispuestos a seguir participando
activamente en los grupos de trabajo para
abordar las acciones en el marco de Start, Stop,
Continue para seguir desarrollando las iniciativas
del GCCC. La encuesta también destacó el
compromiso de tiempo que los comisionados están
dispuestos a hacer para estas iniciativas.

4.4 Conclusión:

Esta retroalimentación subraya el fuerte
compromiso de los Comisionados para avanzar en
la misión del GCCC y adaptarse eficazmente bajo
la nueva gestión.

4.1. Introducción:

Para garantizar que todos los comisionados, en
particular aquellos que no pudieron asistir a la reciente
reunión de dos días en Tesalónica (Grecia), distribuyó
una encuesta en línea después de la reunión. La
encuesta tenía por objeto recabar opiniones de los
comisionados asistentes sobre su experiencia en la
reunión y solicitarles su opinión sobre la dirección futura
del GCCC en su transición a la gestión de la ICUDDR.

4.2. Resumen de los resultados de la encuesta:

La encuesta logró una tasa de finalización del 81% en
general, con una tasa de finalización del 100% entre
quienes asistieron a la reunión de Tesalónica.

4.2.1 Ideas clave:
Facilitación de la reunión del GCCC:
Los comisionados valoraron la oportunidad justa e
igualitaria de compartir, la capacidad de representar a
sus respectivos países y la difusión eficaz de la
información entre los participantes.

4.2.2 Expectativas posteriores a la reunión:
Los comisionados expresaron su deseo de contar con
apoyo y compromiso continuos, un aumento en la
certificación y en las actividades de reducción de la
demanda de drogas, reuniones de rutina y una mejor
creación de redes con otros líderes.

4.2.3 Finalidad/función futura de la Comisión:
En el futuro, el enfoque debe estar en el desarrollo de la
fuerza laboral mediante la promoción y el aumento de
las credenciales, la protección y el desarrollo de
credenciales basadas en competencias, la definición de
resultados específicos para cada país y el desempeño
como coordinador e implementador dentro de cada
nación.
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5. PRÓXIMOS PASOS
Este taller presencial de dos días de duración celebrado en Tesalónica (Grecia) con nuestros Comisarios
del GCCC facilitó debates significativos sobre la futura dirección del GCCC. Nos planteamos preguntas
cruciales: ¿Qué significa «bueno»? ¿Cuál es el estándar de oro que esperamos de nuestro personal
especializado en adicciones? ¿Y cómo podemos aumentar el ritmo? Se trata de cuestiones
fundamentales que el GCCC, con el apoyo de la comunidad en general y de los organismos
gubernamentales, debe abordar. Alineando nuestras normas y expectativas globales, podemos crear
unas condiciones equitativas y un enfoque unificado para abordar la adicción en todo el mundo. 

A medida que avancemos, nuestro próximo paso será centrarnos en las cuestiones que nuestros
Comisarios exploraron en la reunión, guiados por los principios de la coproducción y reforzados por la
colaboración con nuestros socios, partes interesadas y titulares de credenciales del ICAP. En los
próximos meses, estamos impacientes por compartir las iniciativas clave de nuestro programa de
trabajo emergente que desarrollaremos y sobre las que pediremos opiniones. Le animamos a que nos
envíe sus comentarios. Estas iniciativas incluirán:

Racionalización y mejora de los procesos de acreditación: Consolidaremos y revisaremos
nuestros actuales procedimientos de acreditación a través de una evaluación de «parar, empezar,
continuar» para identificar lo que funciona bien y las áreas susceptibles de mejora. Esto incluye la
colaboración con socios universitarios y partes interesadas para establecer centros de examen
regionales, ofrecer exámenes presenciales y a distancia y crear calendarios anuales para ayudar a
los candidatos, empleadores y organismos gubernamentales a planificar con mayor eficacia.
Nuestro objetivo es aumentar el reconocimiento de diversas rutas de formación y cualificaciones
como parte de los criterios de elegibilidad para las credenciales ICAP, reduciendo así las barreras
tanto para la credencialización inicial como para la reacreditación.

Fortalecimiento de las alianzas y los esfuerzos de promoción: Seguiremos construyendo
alianzas con los responsables políticos, las juntas de concesión de licencias y los grupos de defensa
influyentes centrados en abordar la escasez de mano de obra en adicciones. Nuestra estrategia
incluye presentar pruebas basadas en datos que destaquen la necesidad de profesionales
acreditados en adicciones, demostrando que las credenciales del GCCC cumplen o superan los
estándares de certificación locales. Haremos hincapié en el ahorro potencial de costes mediante la
adopción de las credenciales del GCCC, reduciendo la necesidad de servicios de acreditación
localizados. Además, realizaremos comparaciones entre las normas del GCCC y los requisitos
locales para la concesión de licencias, abordando cualquier laguna con exámenes complementarios
adaptados a las normas regionales.

18



19

Defensa del cambio político: Aprovecharemos nuestro papel como defensores participando en
consultas gubernamentales y debates públicos sobre el desarrollo de la mano de obra, garantizando
que las credenciales del GCCC se reconozcan como parte de la solución. Esto incluye trabajar con los
legisladores para introducir proyectos de ley o cambios normativos que reconozcan las credenciales
del GCCC como equivalentes a las certificaciones nacionales. También seguiremos presentando
estudios de casos e historias de éxito de regiones en las que la reciprocidad de las credenciales del
GCCC se ha aplicado con éxito, mostrando resultados positivos en la prevención, el tratamiento y la
recuperación de adicciones.

Introducción de nuevas credenciales: Estamos estudiando la introducción de nuevas credenciales
que reflejen la naturaleza multidisciplinar del sector de las adicciones. Sobre la base de la próxima
credencial ICAP-RN (Enfermera Registrada), cuyo lanzamiento está previsto para 2025, tenemos
previsto ampliar nuestras credenciales de disciplinas específicas para incluir ICAP-Médico, ICAP-
Psicólogo, ICAP-Trabajador Social y otras.

Ampliar el apoyo educativo: Mejoraremos nuestra oferta de apoyo proporcionando recursos
educativos, como talleres, seminarios y seminarios web, a funcionarios gubernamentales y
organismos reguladores. Estas iniciativas les ayudarán a conocer las normas del GCCC y las mejores
prácticas para integrar estas credenciales en los marcos existentes.

El camino por recorrer es largo, pero el impulso está con nosotros. Agradecemos sus ideas sobre cómo
podemos mejorar y promover la misión del Centro y, con el apoyo de una red mundial de socios, creemos
firmemente que estamos entrando en una nueva y enérgica fase de profesionalización de la fuerza de
trabajo en adicciones. Esperamos construir sobre el legado del Plan Colombo DAP, y con la red de
ICUDDR, asegurar que continuamos avanzando en el campo de la prevención, el tratamiento y la
recuperación de la adicción. Juntos, podemos hacer frente a esta crisis de salud pública con el personal
fuerte, capaz y acreditado que exige.



ANEXO 1.
Orden del día
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ANEXO 2.

ASISTENTES

Miembros de la Comisión

Lista de participantes
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Dr. Roberto Esteban Moro - Argentina, Secretario, Secretary de Políticas
Integrales sobre Drogas de la Nación Argentina (SEDRONAR) 

1.

Ms. Bernadette Ellis - Bahamas, Registrar, Health Professions Council 2.
Mr. John Bohórquez - Colombia, Professor, Pontificia Universidad Javeriana 3.
Dr. Roger Badou N’Guessan - Côte d’Ivoire, Head of Drug Abuse
Treatment, Data Collection and Training department, Comité Interministériel
de Lutte Anti-Drogue (CILAD)

4.

Ms. Febriana Kusum Dian Mayasari (proxy) - Indonesia, Proxy, Indonesia
National Narcotics Board (BNN) 

5.

Ms. Grace Wanjiku Joseph - Kenya, Director/Psychological Counseling
Services, ISSUP-KENYA State Department for Public Service/ISSUP-Kenya

6.

Dr. Mohd Rafidi bin Jusoh - Malaysia, Director of NADA Training Center,
National Anti-Drugs Agency of Malaysia

7.

Ms. Siza Magangoe - South Africa, Chief Director, Department of Social
Development

8.

Ms. Hyesun Kim - Rep. of South Korea, Commissioner/ Business related to
overseas certificates and education, The Korean Association for Addiction
Professionals (KAAP)

9.

Dr. Shakya Nanayakkara - Sri Lanka, Chairman, National Dangerous Drugs
Control Board, Ministry of Defense 

10.

Dr. Prapapun Chucharoen - Thailand, Regional Coordinator, ICUDDR Board
Member, Acting Chairpoerson

11.

Pr. Hajer Aounallah-Skhiri - Tunisia, Head, National Institute of Health
(MoH-Tunisia)

12.

Dr. David Basangwa  - Uganda, Medical Director, Daksi Clinic and
Consultancy Services

13.

Dr. Samya Al Mamari - United Arab Emirates, Medical Services Sector
Director, National Rehabilitation Center (NRC) 

14.



Mr. Brian Morales - United States of America, Branch Chief,
Counternarcotics, Office of Global Programs and Policy, Bureau of
International Narcotics and Law Enforcement Affairs, U.S. Dept. of
State 

1.

Mr. Terrence Walton - United States of America, Chair, NAADAC,
the Association for Addiction Professionals- National Certification
Commission for Addiction Professionals (NCCAP) 

2.

Ex-Officios

Invitados

Prof. Emeritus Pornchai Simaroj, M.D. - Thailand, Faculty of
Medicine Mahidol University, Director of Center for Health Policy and
Management 

1.

Personal del CP-DAP

Personal del ICUDDR

Ms. Oranooch Sungkhawanna - CPDAP Director 1.
Dr. Josephine Choong Lean Keow - Project Manager - Curriculum
Development (Treatment) 

2.

Prof. Jallal Toufiq, MD - Board Member of ICUDDR1.
Dr. Kevin P. Mulvey - Executive Director of ICUDDR2.
Dr. Carmel Clancy - Associate Director of GCCC3.
Ms. Ashley Becker - Program Officer of GCCC4.
Mr. Sungjoo Park - Program Officer of GCCC5.
Mr. Kevin Boyd - Meeting Coordinator 6.
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Argentina

Mr. Roberto
Esteban Moro

Lista de miembros de la Comisión

Bahamas Bangladesh

Mr. Mustakim
Billah Faruqui

Colombia

Mr. John
Bohórquez

Dr. Roger Badou
N'Guessan
Côte d'Ivoire Ghana

Mr. Godlove
Vanden Bossche

Guatemala

Mr. Hugo
Saravia Meda

Ms. Upma
Srivasatava

India Kenya

Ms. Grace
Wanjiku Joseph

Ms. Bernadette
Ellis



Malaysia

Dr. Mohd Rafidi
bin Jusoh 

Mexico Nigeria

Dr. Ogun
Oluwayemi Cecilia

Pakistan

Mr. Sabino
Sikandar Jalal

Ms. Siza
Magangoe

South Africa Republic of 
South Korea

Ms. Hyesun Kim

Sri Lanka

Mr. Shakya
Nanayakkara

Dr. Prapapun
Chucharoen

Thailand Tunisia

Pr. Hajer
Aounallah-Skhiri

Ms. Maria Elena
Medina-Mora

27



Uganda

Dr. David
Basangwa 

United Arab
Emirates

Mr. Brian Morales

Ex-Officio, 
INL- US Department of

State

Ex-Officio,
CICAD

Ms. Jimena
Kalawski

Mr. Terrence
Walton, MSW

Ex-Officio,
NAADAC

Dr. Samya Al
Mamari

Vietnam

Mr. Phan Dinh
Thu

Ex-Officio, 
African Union

Mr. Abel Basutu 
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