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1. ¿Quiénes somos? 

¿Qué es el Daño Cerebral Adquirido? 

El Daño Cerebral Adquirido (DCA) es una lesión en las estructuras cerebrales el origen del cual no es 

hereditario ni degenerativo. Es decir, habiendo nacido sin ningún tipo de daño en el cerebro se 

produce un daño cerebral de forma súbita debido a diferentes causas: 

¶ Un ACV o accidente cerebro-vascular (ICTUS) por trombosis, embolia, hemorragia, etc. 

¶ Un TCE o traumatismo craneoencefálico, principalmente producido por un accidente de tráfico, 

laboral, deportivo, una caída o una agresión. 

¶ Un tumor. 

¶ Anoxia (falta de oxígeno en el cerebro). 

¶ Otras enfermedades. 

Cuando se produce un daño cerebral, generalmente se produce un cambio repentino del estado de 

consciencia, cuya gravedad y duración es variable. Puede ir desde una confusión mínima en tiempo y 

contenido hasta un estado de coma profundo o vegetativo persistente en los casos más graves. 

Lo que siempre se produce es una alteración de las funciones cerebrales, pudiendo causar ésta 

perturbaciones en la vida cotidiana, a nivel personal, familiar, académico, social, profesional, etc., 

resultando también en importantes secuelas en el plano cognitivo, psicológico, físico, sensorial o 

funcional. 

El ACV o ICTUS es la primera causa de discapacidad en España. En ADACECO es la causa mayoritaria de 

daño cerebral. 

 

¿Qué es ADACECO? 

 

ADACECO nació en A Coruña en el año 2.000 cuando un grupo de personas buscaban recursos para sus 

familiares, personas afectadas por el Daño Cerebral Adquirido (DCA), ya que el sector público no 

ofrecía respuesta a las necesidades específicas de nuestro colectivo. 

 
 

Objetivos estratégicos y fundacionales

Mejorar la calidad 
de vida de las 

personas afectadas 
de daño cerebral 

adquirido.

Proporcionar 
actividades de 
rehabilitación y 

ocio.

Orientar y apoyar a 
aquellas familias 

que así lo precisen.

Facilitar los 
recursos necesarios 

para mejorar su 
calidad de vida.
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La importancia de la atención integral 

 

La atención a las personas se lleva a cabo desde un punto de vista integral mediante el trabajo 

interdisciplinar: trabajo social, neuropsicología, logopedia, fisioterapia, terapia ocupacional, educación 

social, animación sociocultural, apoyo en las actividades básicas,  asesoramiento jurídico, etc. 

ADACECO ofrece una atención integral al daño cerebral adquirido ofreciendo tanto asistencia 

ambulatoria como servicio de centro de día especializado. 

 

Nuestra Misión 

Trabajar por y para las personas afectadas de daño cerebral adquirido y para sus familias, 

contribuyendo a mejorar su calidad de vida a través de una atención interdisciplinar 

 

Nuestra Visión 

 

Queremos mejorar tu calidad de vida y la de tu familia. Para ello, ADACECO pretende ser la entidad 

sociosanitaria de referencia, especializada en Daño Cerebral Adquirido en A Coruña y su área de 

influencia sanitaria.  

Nuestros Valores 

 
Compromiso, porque trabajamos para satisfacer tus necesidades; Empatía, porque nos ponemos en tu 
lugar para saber qué necesitas; Especialización, porque nuestros profesionales están continuamente 
formándose en DCA  y, sobre todo,  Dignidad, porque creemos que una vida salvada merece ser vivida 
dignamente.  
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Trabajamos en Red 

 

ADACECO forma parte de la Federación Española de Daño Cerebral (FEDACE), que nació el 13 de 

octubre de 1995 para apoyar a las asociaciones de daño cerebral. FEDACE es la 

organización para la atención de personas con DCA de referencia a nivel estatal. Está 

compuesta por 31 asociaciones y 9.615 socios. 

FEDACE forma parte de Comité Español de Representantes de Personas con 

Discapacidad (CERMI) y de la Federación Europea de Daño Cerebral (BIF). 

 

 

A nivel gallego, ADACECO forma parte de  la Federación Gallega de Daño Cerebral 

(FEGADACE) compuesta por las 5 asociaciones de atención al daño cerebral que actúan 

en Galicia: ADACECO (A Coruña), ADACE (Lugo), ALENTO (Vigo), RENACER (Ourense) y 

SARELA (Santiago de Compostela). 

FEGADACE nació en 2007 con el objetivo de coordinar los esfuerzos de las diferentes asociaciones de 

daño cerebral de Galicia, canalizar las demandas del colectivo de personas afectadas de daño cerebral 

en nuestra comunidad ante la Administración y aportar soluciones que contribuyan a normalizar la 

situación de las personas afectadas en la sociedad. 

ADACECO trabaja estrechamente con FEGADACE día a día para sensibilizar y dar visibilidad al Daño 

Cerebral Adquirido en Galicia. 
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2. ¿Cómo funciona nuestra organización? 

Organigrama 

 

 

 

 Socios 

 

Los socios son la razón de ser de ADACECO. En torno a ellos giran los servicios y actividades realizadas. 

ADACECO contó con 479 socios a los largo del 2016, de los cuales 253 eran personas afectadas por el 

DCA, 155 familiares, 23 empresas y 48 colaboradores.   
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Según el tipo de daño cerebral adquirido que presentan las personas afectadas en ADACECO, 

obtenemos la siguiente distribución: 

 
 

 

Del total de personas afectadas por DCA, en ADACECO hay un total de 86 mujeres y 167 hombres. 

 

 
 

Afectados
53%

0

Empresas
5%

Familiares
32%

Colaboradores
10%

No afectados
47%

Tipología de Socios de ADACECO

TCE
22%

ACV
63%

TUMOR
4%

OTROS
11%

TIPO DE DAÑO CEREBRAL

Hombres
66%

Mujeres
34%

SEXO PERSONAS AFECTADAS
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La distribución por edad de las personas afectadas en ADACECO es la siguiente: 

 

 

 

Junta Directiva 

 

 

La Junta Directiva es el órgano encargado de definir la estrategia y velar por el cumplimiento de la 

misión de ADACECO. 

 

 

 

 

 

 

 

A partir del establecimiento de objetivos estratégicos y líneas de actuación, el equipo profesional es 

conocedor de las prioridades, tanto estratégicas como operativas, hacia las que canalizar sus esfuerzos 

y actividades diarias. 

 

Este órgano se reúne periódicamente con la dirección del centro y se encarga de marcar la estrategia 

que debe seguir la entidad y supervisar el cumplimiento de la misión de la Asociación. 

 

La Junta Directiva está compuesta por 7 miembros: 

 

Presidenta 

Maria Carmen Fernández Quiroga 

Vicepresidente 

Juan Luis Delgado Fernández 

Secretaria 

Luisa Ramirez Nisa 

Menor de 20
1%

21 a 30
4%

31 - 40
11%

41 - 50
17%

50 -65
35%

+ de 65
32%

La Junta Directiva lleva a cabo el seguimiento de la estrategia que debe 
seguir ADACECO, establece los objetivos y toma las decisiones 
pertinentes para el cumplimiento de los mismos 
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Tesorera 

Lisa Vázquez Ramos 

Vocal 

Alberto Paz Otero 

Vocal 

Maria Goretti Calvo Martínez 

Vocal 

Lidia Utande Reigosa 

 

 

Equipo profesional 

 

El equipo profesional lleva a cabo la prestación y gestión de servicios integrales, realiza las acciones de 

comunicación y captación pertinentes y gestiona la calidad ofrecida. 

A nivel organizativo, se distingue entre la Dirección y el equipo de trabajo interdisciplinar. La Dirección 

es la encargada de liderar el equipo profesional que lleva a cabo la atención directa y la prestación de 

servicios. Es el punto de enlace entre la Junta Directiva y el equipo profesional.  

En cuanto al equipo de trabajo encargado de la atención directa, se trata de un equipo interdisciplinar 

que trabaja con un objetivo común: 

 

 

 

 

 

 

 

El equipo durante el año 2016 estuvo formado  por 18 profesionales que aúnan los perfiles 

profesionales necesarios para desarrollar las actividades y servicios que dan cumplimiento a la misión y 

razón de ser de la asociación. 

Lo conforman neuropsicólogas, logopedas, trabajadora social, fisioterapeutas, auxiliares de 

enfermería,  técnica de animación sociocultural, terapeutas ocupacionales, educador social, 

conductores y personal de recepción, con clara vocación de servicio a la asociación y a todos sus 

miembros. 

 

  

Prevenir y disminuir el impacto del daño cerebral adquirido (DCA) a 
las personas afectadas en todas las esferas de la vida (cotidiana, 

familiar, social, funcional, psicológica, ocupacional y lúdica). 
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Voluntariado y Estudiantes  

 

Además de la organización y equipo técnico de ADACECO, cabe destacar la presencia de 14 voluntarios 

y 5 estudiantes en prácticas que han participado en la prestación de nuestras actividades y servicios a 

lo largo del 2016. 

Los técnicos informáticos, el personal de limpieza y mantenimiento, la asesoría laboral y la asesoría 

jurídica han contribuido en el día a día de la asociación aportando su grano de arena en la consecución 

de nuestros objetivos organizativos. 
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3. Acciones desarrolladas en 2016 
 

A lo largo del 2016, ADACECO ha actuado en dos modalidades para la atención a personas con Daño 

Cerebral Adquirido: la Atención Ambulatoria y el Centro de Día. 

 

 

 

 

 

 

 

Las personas que reciben Atención Ambulatoria asisten específicamente a actividades, terapias y 

talleres, mientras que las personas usuarias de Centro de Día asisten al centro en régimen de estancia 

diurna, de mañana y/o de tarde. Tanto en Atención Ambulatoria como en centro de día, se lleva a cabo 

una atención integral al Daño Cerebral Adquirido que combina y engloba multitud de disciplinas, 

ofreciendo un tratamiento completo a la persona afectada. 

Los distintos ámbitos de actuación trabajados en 2016 que componen la Atención Integral 

Interdisciplinar son: 

 
 

Los distintos servicios que componen la Atención Integral Interdisciplinar pretenden dar respuesta al 

conjunto de necesidades y carencias de las personas afectadas por DCA a fin de mejorar y reforzar la 

autonomía personal. La necesidad de cada servicio depende del caso concreto en que se encuentre la 

persona afectada. 

En el 2016, ADACECO tuvo un total de 130 usuarios, 30 
personas acudieron en la modalidad de Centro de Día y 100 

fueron usuarios de  Atención Ambulatoria. 
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La herramienta de trabajo que permite determinar las necesidades y servicios de cada persona 

afectada es el Programa Individualizado de Atención mediante el cual el equipo de ADACECO hace un 

seguimiento pormenorizado de la persona usuaria desde el momento mismo que viene a informarse a 

ADACECO.  

 

En primera instancia se realiza una Primera entrevista desde el servicio de Trabajo Social para conocer 

tanto a la persona afectada como su entorno familiar y social. Se ofrece información sobre el DCA y se 

orienta a la persona y a la familia según las necesidades concretas. 

 

Una vez realizada la primera entrevista, los profesionales sanitarios del centro llevan a cabo la 

Valoración inicial de la persona partiendo del diagnóstico médico y el reconocimiento que se le hace 

en ADACECO. La Valoración inicial permite determinar el tratamiento y los ámbitos de atención 

necesaria de la persona afectada por daño cerebral. 

 

Posteriormente se realiza el Tratamiento específico cubriendo todas las áreas de necesidad detectadas 

para mejorar la autonomía de la persona afectada. Se lleva a cabo un seguimiento continuo de la 

persona, atendiendo a su evolución y satisfacción en torno al servicio prestado. 

 

El tratamiento se adapta en función de la evolución y necesidades, por eso decimos que en ADACECO 

se lleva a cabo un Seguimiento Integral que constituye una parte muy importante del Programa 

Individualizado de Atención ya que permite adaptar y mejorar el tratamiento y los servicios ofrecidos a 

la persona afectada. 
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Programa de Emergencia Social 

En ADACECO contamos con un programa de becas para aquellas personas con menos recursos 
económicos. De esta manera, todas las personas afectadas de DCA que necesiten rehabilitación, 
podrán acudir a nuestra asociación, independientemente de sus recursos.  
Este programa se aplica automáticamente según el nivel de ingresos de la unidad familiar sin que la 
persona lo solicite. Únicamente debe aportar la documentación correspondiente.  
Durante 2016, 20 personas han sido beneficiarias del programa de Emergencia Social.  

Trabajo Social 

Cuando una persona afectada por un DCA y/o una familia contacta con ADACECO, el servicio de 

Trabajo Social es el encargado de realizar la acogida a las personas afectadas. 

 

 

La acogida consta de una entrevista en profundidad con la 

familia y/o la persona afectada. Se persiguen básicamente dos 

objetivos: 

¶ Ofrecer información, orientación y asesoramiento acerca de 

la situación que está viviendo la familia/la persona. 

¶ Obtener información relevante para conocer la situación y 

realizar la valoración social. Esta información es fundamental 

para poder definir la posterior intervención, si fuese necesario. 

A partir de la valoración, el servicio de trabajo social tramita y  

realiza las gestiones oportunas para que el usuario tenga acceso     

al sistema de servicios sociales. 

 

 

 

El trabajador social identifica y asesora en la solicitud de 

recursos o prestaciones a los que puede tener derecho la 

familia y/o la persona afectada. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

El papel de la trabajadora social es clave puesto que 
es la persona que acompaña a la familia en todo 

momento 

Acogida

Información y Orientación

Asesoramiento

Valoración Social

Servicios 
Sociales

Familia

Persona 
Afectada 

Durante 2016 el área de Trabajo Social atendió a 349 personas, de las 
cuales 212fueron afectados y 137 familiares. 
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Neuropsicología 

 

La Neuropsicología es el área de la Psicología que estudia la relación entre los procesos mentales y 

conductuales y el cerebro.  

Una vez realizada la valoración social se define la intervención. Para la definición de la intervención se 

realiza una evaluación neuropsicológica, mediante la cual se realiza un análisis de las funciones 

mentales superiores (atención, velocidad de procesamiento de la información, memoria, lenguaje, 

percepción, funciones ejecutivas, etc.), la conducta (irritabilidad, agresividad, desinhibición, 

infantilismo, hipersexualidad, etc.) y el estado afectivo (ansiedad, depresión, aislamiento social, etc.). 

Una vez realizada la valoración, se establece un programa de Rehabilitación neuropsicológica. Las 

sesiones de rehabilitación pueden administrarse de forma individual o grupal dependiendo de las 

características de cada usuario. Su objetivo es alcanzar el máximo rendimiento cognitivo y mejorar la 

adaptación familiar, social o laboral en personas que han sufrido daño cerebral. 

Desde la Psicología clínica abordamos la realización de Psicoterapia, tanto en personas afectadas de 

daño cerebral como en sus familiares.  

Paralelamente, la Orientación familiar facilita el comprender las alteraciones que presenta el afectado 

y poder disponer así de un mayor grado de conocimientos para su correcto manejo 

 

Para las personas con un nivel cognitivo más conservado se lleva a cabo el taller de atención y 

memoria, terapia grupal dirigida a aquellas personas que hayan pasado por el servicio de 

Rehabilitación Neuropsicológica o bien que sus secuelas les permitan desarrollar actividades de mayor 

dificultad. 

Las personas afectadas aprenden a manejar las dificultades de la vida cotidiana, mejorar el grado de 

aceptación de la situación, mejorar las alteraciones cognitivas y de conducta, lo que resulta en un 

mayor grado de autonomía psicológica y, en definitiva, en una mejora de la calidad de vida de los 

pacientes. 
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Sesiones 
Individuales/Grupales

Psicoterapia

Taller Atención y 
Memoria

Orientación Familiar

 

Manejo de las 
dificultades  

 
Reducción del 
impacto en la 
vida cotidiana. 



 

15 

En 2016 se atendieron a 109 personas en el servicio de Psicología 

 

 

Terapia Ocupacional 

 

Este servicio, que cuenta con 2 Terapeutas Ocupacionales,  tiene como objetivo conseguir el mayor 

grado posible de independencia funcional y autonomía personal de cada usuario, buscando una 

mejora de su calidad de vida y la de su familia, a través de un reentrenamiento de las actividades de la 

vida diaria. 

En primer lugar, se realiza una evaluación funcional en la que se identifican las capacidades y 

dificultades que tiene la persona para interactuar con el entorno de forma autónoma. En este 

momento y, tras consensuar los resultados con el resto del equipo, se decide si la persona es 

susceptible o no de tratamiento. 

 

 

 

  

Evaluación 
funcional

•Se evalúan las capacidades físicas, cognitivas, 
sensoriales,conductuales y sociales 

Objetivos

•Se establecen de forma conjunta con el usuario y la familia

Tratamiento 
de T.O.

•Con el objetivo de incrementar la independencia funcional, la 
autonomía personal y la calidad de vida
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En función de los resultados obtenidos, se pautan sesiones individuales y/o grupales, en las cuales se 

desarrollan actividades adaptadas a las características y circunstancias especiales de cada persona; 

fijando los objetivos terapéuticos en colaboración con ella y su familia. 

 

 

 

Dentro del servicio de Terapia Ocupacional, se llevan a cabo sesiones de  Psicomotricidad. Su objetivo 

es favorecer el desarrollo de las habilidades motrices (movilidad, coordinación, control postural…), 

cognitivas (memoria, atención…), perceptivas (esquema corporal, relaciones espaciales…) y/o sociales 

(interacción grupal…);  a través  del movimiento y el juego.  

. 

Rehabilitación logopédica 

 

El servicio de rehabilitación logopédica está destinado a personas con alteraciones del lenguaje, 

principalmente afasia y disartria y tiene el objetivo de que las personas afectadas mejoren sus 

habilidades de comunicación. 

 

 
 

 

La rehabilitación logopédica se centra básicamente en la realización de sesiones individuales o 

grupales en las que se trabajan los siguientes objetivos, establecidos a partir de la valoración inicial de 

cada usuario: 

¶ Restablecer la capacidad de comunicación oral y escrita en pacientes con afasia. 

¶ La inteligibilidad del discurso en pacientes con disartria. 

¶ El establecimiento de un sistema alternativo de comunicación en aquellos pacientes que hayan 

perdido totalmente la capacidad de comunicación. 

 

Mejora de las capacidades y habilidades de comunicación

Afasia

Disartria

Sesión individual

Sesión Grupal

Taller lectoescritura

Durante 2016 el área de Terapia Ocupacional atendió a 92 personas, 
de las cuales 26 se sometieron a primera valoración y 64 a 
tratamiento. 
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Además de las sesiones de logopedia, se realizan otras actividades orientadas a mejorar la capacidad 
de comunicación: 

 

¶ Taller de lectoescritura: 

Se trata de una actividad dirigida a pacientes de logopedia con un nivel más avanzado y como paso 

previo al alta.  

Se combinan técnicas de lectura y escritura mediante ejercicios de copia, dictados, etc. 

La realización de esta actividad permite la mejora de los procesos mentales de comprensión, memora 

y atención, teniendo impacto positivo en la capacidad mental y las relaciones sociales de las personas 

afectadas. Se mejora la motivación hacia la lectura, la velocidad de percepción visual, la agilidad 

lectora y mejora el conocimiento y utilización de las reglas ortográficas de nuestro idioma. 

 

   
 

 

 

Fisioterapia 

 

 

La fisioterapia neurológica es un tipo de rehabilitación funcional que tiene como objetivo minimizar 

los déficits de cada usuario, así como facilitar su reintegración biopsicosocial. Todo ello se lleva a cabo 

de forma personalizada  e individualizada mediante actuaciones, métodos y técnicas encaminadas a 

fomentar su recuperación e independencia funcional. 

 

Inicialmente se realiza una evaluación funcional, a partir de los resultados obtenidos y, tras 

consensuar los mismos con el resto del equipo, se decide si la persona es susceptible o no de 

tratamiento y cuál debe ser el mismo. 

 

La intervención se lleva a cabo a través de actividades adaptadas a las características y circunstancias 

especiales de cada persona; fijando los objetivos terapéuticos en colaboración con ella y su familia. 

Beneficios del taller de lectoescritura

•Mejora de la comprensión lectora y escrita y 
sus procesos mentales

•Amplitud del campo visual

•Socialización

Se llevaron a cabo sesiones de logopedia individuales y grupales de las 
que se beneficiaron 48 personas. 
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Las estrategias terapéuticas van dirigidas a potenciar la autonomía personal de cada usuario y a 

mejorar su condición física, al mismo tiempo que se le inicia en actividades que posteriormente le 

ayudarán en su vida diaria 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Evaluación 
funcional

•Se evalúan las capacidades y condición física de la persona 
afectada de DCA

Objetivos

•Se establecen de forma conjunta con el usuario y la familia

Rehabilitación 
funcional.

•Con el objetivo de incrementar la independencia funcional, la 
autonomía personal y la calidad de vida

ADACECO cuenta con 2 fisioterapeutas, que han atendido a 94 
personas a lo largo de 2016 
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Talleres y servicio de ocio y tiempo libre 

 

Además de los servicios específicos, se plantean una serie de talleres y de actividades de ocio para la 

socialización y disfrute de las personas afectadas. 

Los talleres tienen finalidades pedagógicas, creativas y de socialización. El servicio de ocio y tiempo 

libre pretende ofrecer a las personas con DCA y a sus familias la posibilidad de realizar actividades de 

ocio mediante los recursos y apoyos necesarios. 

 

 
 

 

 

Las principales actividades y talleres realizados en 2016 han sido: 

 

¶ Taller de informática: 

Mediante la aplicación y uso de las tecnologías de la información (TIC) las personas afectadas pueden 

potenciar sus habilidades y tener acceso a contenidos web y multimedia. 

El objetivo que se persigue es la estimulación de la comunicación interpersonal, la adquisición de 

conocimientos y habilidades en el uso de las TIC y el acceso a herramientas de conocimiento y 

cultura. 

 

El taller se realiza con un número máximo de 4 personas.  

Ocio y 
Tiempo 
Libre

Creatividad

Aprendizaje

Relaciones 
Interpersonales

Disfrute
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¶ Taller de teatro:  

 

 

La actividad de teatro está presente en ADACECO prácticamente desde el comienzo y es una 

de nuestras actividades más conocida y reconocida a nivel popular. Las representaciones 

teatrales tienen una serie de finalidades terapéuticas que se aplican a nuestros usuarios: 

a) Fomenta la expresión corporal: en el teatro se intenta que cada usuario pueda sacar el 

máximo rendimiento de sus capacidades, tanto físicas como psíquicas. 

b) Potencia la autoestima, puesto que los actores se sienten protagonistas del 

acontecimiento y todos, de una manera u otra, lo perciben. 

c) Promueve un mayor refuerzo de la convivencia de los afectados y los monitores. 

 

Específicamente, los objetivos que se trabajan para y por los usuarios y usuarias en el taller de teatro 

son:  
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La realización de ejercicios de movimiento, gestos o mímica, así como la interpretación de diálogos, 

mejoran la expresión corporal. Éste es uno de los recursos de los que dispone la actividad teatral que 

potencia y consolida las capacidades y habilidades expresivas trabajando todo el cuerpo. 

Mediante la práctica del taller de teatro, las personas afectadas mejoran sus habilidades sociales 

gracias a la improvisación y ejercicios cooperativos. 

La interpretación de roles y papeles en el teatro fomenta que las personas afectadas por el DCA 

busquen y encuentren canales de comunicación e interacción, mejorando sus habilidades 

comunicativas. 

 

Nuestra compañía estuvo compuesta en 2016 por 15  actores y actrices usuarios de ADACECO, 

dirigidos por una profesional de la escena.  

 

 

 

 

 

 

 

B

E

N

E

F

I

C

I

O

S

Mejora la integración social

Mejora la autoestima

Fomenta la iniciativa

Mejora la coordinación

Incrementa la capacidad crítica

Mejora la orientación espacio-tiempo

Trabaja la memoria inmediata

Entrena la percepción del ritmo y movimiento

Mejora la capacidad de atención

Desarrolla la creativididad

Ayuda a la relajación

Fomenta las relaciones interpersonales

La obra Sin Cordura se representó en el Centro Ágora de A Coruña y 
en el Centro Cívico O Graxal, en Cambre 
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¶ Boccia 

 

La Boccia, comenzó su andadura en ADACECO en el año 2014,. Es un deporte adaptado en el que, 

además de los beneficios a nivel físico que lleva aparejado, fomenta la socialización y la competitividad 

y afán de superación.  
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¶ Grupo de socialización y debate: 

 

La actividad grupal de socialización y debate constituye un punto de encuentro entre un grupo de 

personas afectadas en el que mediante dinámicas grupales y el debate de temas de actualidad se 

fomenta la iniciativa, toma de decisiones e interacción grupal. 

 

 
 

 

El objetivo que se persigue es las dificultades en el plano psicosocial de los afectados mejorando sus 

habilidades sociales y capacitándolos para relacionarse más adaptativamente en su entorno social y 

familiar. 

 

 

¶ Ocio y tiempo libre 

 

Las actividades de ocio y disfrute del tiempo libre favorecen las relaciones interpersonales y actúan de 

respiro para las familias, al tiempo que contribuyen al objetivo de fomentar la autonomía personal de 

las personas afectadas y fomentan el espíritu asociativo de ADACECO. 
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En ADACECO se realizan talleres y actividades todo el año: 

 

 

 
Además, todos los meses se ha realizado alguna actividad extraordinaria: 

  

ReposteríaOrientación

Labor-
terapia

Lenguajey 
cálculo

Estimulac

Cognitiva

Geografía 
e Hª 

Hab.

Sociales

Lenguaje 
y cálculo

Musico-
terapia

Juegos 

Populares
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Febrero 

 

 

Laconada 

/ƻƳƛŘŀ /ŀǊƴŀǾŀƭŜǎ ά/ŀǎŀ /Ŝƭƛŀέ 

 
 

 

 

 

Abril 

 

   Salida Básquet Coruña 

 

 



 

26 

 

 

 

Dépor ς Las Palmas 

 
 

Mayo 

 

Charla Federación Sordos 
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Junio 

 

Fiesta de San Juan 

 

 

 

Julio 

 

Dŀƭŀ {ƻƭƛŘŀǊƛŀΦ ά{ƛƴ /ƻǊŘǳǊŀέ 
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άtƻƴǘŜ Ŝƴ Ƴƛ ƭǳƎŀǊέΦ // п/ŀƳƛƴƻǎ 

 

 
 

Visita a la casa de los Peces 
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Agosto 

 

Excursión a Rianxo 

 
 

 

Septiembre 

 

Torneo Solidario ABANCA 
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Noviembre 

 

Magosto 

 

 
 
 

Diciembre 

 

Comida de Navidad: Mirador de San Pedro 

 

 



 

31 

Transporte adaptado 

 

El servicio de transporte adaptado está destinado a ofrecer una alternativa para las personas usuarias 

que no pueden desplazarse al centro de ADACECO de manera autónoma. 

 

Actualmente contamos con 2 furgonetas adaptadas que realizan servicios de recogida y traslado en A 

Coruña y alrededores. 

 

 
 

 

 

 

 

  

Durante 2016, 49 personas fueron usuarias del servicio de transporte 



 

32 

Actividades para familiares  

 

Las actividades para familiares, que se realizaron durante todo el año, facilitan la socialización, ocio y 

respiro de los familiares. Durante 2016 se desarrollaron las actividades de Reiki y Manualidades, ambas 

dirigidas por voluntarias.  
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Charlas y talleres informativos: 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

¶ Charla informativa en el CPAP de Bergondo 
 

¶ Charla informativa en ASPERSOR (Asociación de Personas 
Sordas) 

 

¶ Charla ADACECO-CHUAC en la Fundación Barrié 
 

¶ Charlas sobre ICTUS en varios Institutos de A Coruña 
 

¶ Taller de alimentación saludable para socios de ADACECO 
 

¶ Taller de cuidados y recursos para las personas con Daño 

cerebral (en colaboración con Escola Galega de Saúde para 

o Cidadán 
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Y recibimos visitas  de diferentes instituciones: 

 

 

 

 

 

Diputada de Asuntos Sociales, Ánxela 

Franco 

 

 
 

 

 

Visita de la DGT a la compañía de Teatro 

“Atesta” 

 

 
 

 

 

 

 

 

Grupo municipal del PSOE 

 

 

 
 

 

Concejala de   Igualdad y diversidad, Rocío 

Fraga 

 

 

 
 

 

Capitanas del equipo femenino del Deportivo 

de  A Coruña 
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4. Convenios de colaboración 

 
ADACECO cuenta con convenios de colaboración anuales con el Ayuntamiento de A Coruña y Cambre.  
 

Además, destaca por ser una entidad integrada en el tejido asociativo de su entorno. Durante 2016, los 

convenios de colaboración que han estado en vigor son los siguientes: 

 

 

 

 

 

 Convenio relativo a condiciones especiales en el Servicio de Teleasistencia 

Domiciliaria para nuestros asociados y asociadas. 

 

 

 

 

  

 

 Convenio relativo a distribución de alimentos a personas necesitadas de la entidad. 

 

 

 

 

 

  

Convenio por el que ambas entidades se prestan apoyo en difusión y ejecución de 

actividades en el ámbito de la educación sanitaria 

 

 

 

 

 

 Convenio relativo a condiciones especiales en las tarifas y servicios para nuestros 

asociados y asociadas. 

 

 

 

 



 

36 

Convenio relativo a condiciones especiales en las tarifas y servicios para nuestros asociados y asociadas 

 

 

  

       Convenio relativo a condiciones especiales en los precios de sus productos y        

servicios ofertados para nuestros asociados y asociadas 

 

 

 

Convenio de acogimiento de alumnado en prácticas profesionales dentro del 

proyecto Rede Coruña Emprega II 

 

 

 

 

Convenio de realización de prácticas académicas externas curriculares para 

estudiantes  de la facultad de Ciencias de la Educación 

 

 

 

 

 Convenio de realización de prácticas  externas de alumnado de las titulaciones de la 

facultad de psicología. 

 

 

 

 Convenio de colaboración con el Programa de Becas de Estudiantes mediante el 

acogimiento de becarios en nuestras instalaciones para realizar la formación 

práctica.  

   

 

 Convenio relativo a condiciones especiales en las tarifas y servicios para nuestros 

asociados y asociadas. 

 

 

 Convenio relativo a condiciones especiales en las tarifas y servicios para nuestros                      

asociados y asociadas. 
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5. Empresas Colaboradoras 

 
Las siguientes empresas también han colaborado con ADACECO durante el año 2016. 
 
 
 

 
 

 
 

AD Grupo Regueira Icon Dental Hintd Hidráulica JAC 

  
 

 

Recambios Fraín 
 

La Familia Frenos Coruña La Picotería 

 
 

 

 

Teinnova 
Interiorsmo S.L. 

Seamo S.L.  Art Hosterlería Eurotaller Roberto Rey 

    

RECAMBIOS 
SUREMA 

ACUICULTURA 
INTEGRADA 

MULTITRÓFICA 
PROCAR RECAMBIOS TREBOBAR 

    

CAFETERÍA  
NORTE Y SUR 

AUTORRECAMBIOS 
DIRESA 

PELUQUERÍA JOSÉ 
CAPELÁN CAO CALVO S.A. 

    
MARISCOS 
PACIOS S.L. THERMOPOLIUM S.L. SURIMAR S.L. SUSO AÑÓN 

PELUQUEROS 

 

 

 

  



 

38 

 

 

6. Día Nacional del Daño Cerebral Adquirido 

 

 

El día 26 de octubre es el día nacional del Daño Cerebral Adquirido. Se trata de una ocasión única 

para dar a conocer qué es el daño cerebral y dar visibilidad a las problemáticas y circunstancias de 

nuestras personas afectadas. 

A nivel estatal -la Federación Española de Daño Cerebral- y a nivel autonómico -la Federación Gallega 

del Daño Cerebral- trabajamos conjuntamente para que este día tenga el máximo impacto informativo 

y participativo. 

Para ADACECO, el 26 de octubre es el evento más importante del año en el que salimos a la calle y 

organizamos multitud de actividades con el objetivo de la sensibilización y la prevención de los riesgos 

del daño cerebral adquirido a la población de A Coruña y alrededores. 

 

Durante la semana del 26,  realizamos diferentes actividades en distintos puntos de la ciudad. Este 

año, la XXI Carrera Alternativa organizada por el Ayuntamiento de A Coruña, junto con la Universidad 

fue a favor de ADACECO. Se celebró el domingo 23 de octubre, tras la cual estaban previstas diferentes 

actividades en la Plaza de María Pita, entre las que se encontraba Boccia a cargo de ADACECO, pero 

que finalmente tuvo que ser cancelado por las malas condiciones climatológicas de ese día.  

 
 

 

Ese mismo día 23, estuvimos presentes en la Plaza de Vigo, con una mesa informativa, un mercadillo 

solidario y un circuito de “Ponte en mi lugar” tanto para el público infantil como para las personas 

adultas, quienes podían participar en un sorteo de entradas para el Palco del Deportivo si conseguían 

completar el circuito.  
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Miércoles 26 de Octubre 

Mesas informativas 

                                           Chuac 

 

              Obelisco 
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Jornada Deporte Adaptado. Jardines de Méndez Núñez 
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7. Redes Sociales 
 

Durante el año 2016, ADACECO ha fomentado el uso de las redes sociales como un vehículo más  de 

comunicación no solamente con nuestros asociados, sino con todas aquellas personas que estén 

interesadas en seguir las actividades y novedades de nuestra asociación.  

 

 

Facebook: Cerramos el año con 869 seguidores, con un crecimiento del 33% con respecto 

al año pasado. La publicación con mayor repercusión tuvo con un alcance de 2.038 

personas.  

 
 

Twitter: Esta red social alcanzó durante el 2016,  225 seguidores, lo que supuso un 

crecimiento del 73% con respecto al año 2015. 
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8. In forme económico:   
 

 

 

 

 

Ingresos y gastos 

 

   

INGRESOS  GASTOS 
ORGANISMOS PÚBLICOS                 97.680,87 ϵ  SUELDOS Y SALARIOS                          221.107,29 ϵ 
Xunta de Galicia                                 56.681,49 €    
Diputación A Coruña                          24.199,38 € 
Ayuntamiento A Coruña                    15.000,00 €     
Ayuntamiento Cambre                        1.800,00 € 
                

 CARGAS SOCIALES                                 61.814,52 ϵ 

FEGADACE                                          34.259,29 ϵ  SERV.PROF.ESPECIALIZADOS                 52.411,60 ϵ 
 

FEDACE                                               18.198,20 ϵ  SERVICIOS EXTERNOS                              5.608,92 ϵ 
(Informática, limpieza,…) 

DONATIVOS                                       17.289,84 ϵ  CONSUMOS                                                 2.183,89 ϵ 
(Material oficina y terapias)                        

    TRANSPORTE                                            13.533,99 ϵ    
 (Combustible, reparaciones,..) 
 

INGRESOS PROPIOS                       253.666,79 ϵ 
Cuotas Terapias                               221.309,41 € 
Cuotas Socios                                     32.357,38 € 
 

 GASTOS BANCARIOS                                   2.547,47 ϵ 
 
!ahw¢L½!/Lhb9{                                   мнΦрфпΣро ϵ 
 

   
 
 
 
 
 

 GESTIÓN Y MANTENIMIENTO                 27.389,05 ϵ 
(Tf, Fotocopias, Seguros, Correos…) 
 
9·/959b¢9 !/¢L±L5!5                            нмΦфлоΣто ϵ      

TOTAL                                              421.094,99ϵ  TOTAL                                                       421.094,99 ϵ 
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Origen de los fondos de financiación 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Ingresos 
propios

60%

Donativos
4%

Organismos 
públicos

23%

Entidades 
Privadas

13%
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decimiento

9.  ¿Cómo contactar con ADACECO? 

 

 

Dirección 

 

As Xubias, 15 

15006 A Coruña 

 

Teléfono 981240899 / 655 824 619 

 

Página web: www.adaceco.org 

 

Correo 

electrónico: 

adaceco@adaceco.org 

dirección@adaceco.org 

 

Horario centro Lunes a Jueves de 09:00 a 

14:00 y de 16:00 a 19:00 

Viernes de 09:00 a 14:00 

http://www.adaceco.org/
mailto:adaceco@adaceco.org
mailto:dirección@adaceco.org


 

 

  

 


