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Introduction to Opioid‐Cocaine 2.0 (Nov 2022) 

Distribution 2.0 of the NIDA Opioid‐Cocaine Dependence Genetics Initiative adds n=219 Study 20 
subjects to the dataset and an additional n=2875 subjects for Study 1, resulting in n= 6730 subjects in 
3763 families.  N=5067 subjects have cell lines.  Note that subjects and families have dual ascertainment 
with either opioid or cocaine dependence.  Data for Studies 1 and 20 were managed together, see notes 
below.   

1. Study 20: two types of subject ids exist for Study 20, the SSADDA id and the genetics id; the 

SSADDA id indexes the clinic data and the genetics id indexes the genetic dataset; the SSADDA id 

format is center+family+subject; the genetics id is a 7‐digit random integer; the link between 

SSADDA id and genetics id was available for n=444 subjects.   

2. Study 20: the ind_id in the distribution file is the SSADDA id, ie. clinic id; linking ids between the 

Study 20 genetics id and SSADDA id were obtained and the ind_id was set to the SSADDA_id; all 

Study 1 subjects have a SSADDA id; therefore, all subjects in Dist 2.0 have a SSADDA id.  

3. Study 20: n=39 ids (SSADDA format: center+family+subject) in the RUCDR sample dataset (LIMS) 

were manually cleaned in coordination with the RUCDR data management team; eg. reformatted 

with leading zeros and hyphens added to separate (cent, fam, ind) or proband ind code "‐00" 

added; some SSADDA ids were in the genetics id column and some genetics ids were in the SSADDA 

id column; the most reliable key for this data is the RUID which indexes the blood samples/ cell 

lines; the subcode field is mostly (>90%) the random genetics id; otherwise subcode is SSADDA id in 

the remainder of cases;  

4. Study 20: merge of clinic with RUCDR LIMS data; 3 records removed with discrepant sex/gender.  

5. Dist 2.0: Pedigree structure is missing for version 2 data; families that overlap with version 1 

families will have members that are disconnected but share same family id; if genotyped, 

relationships may be inferred by IBD analysis.   

6. Dist 2.0: Study design.  Study 1 is a family design while Study 20 is case‐control so the partial family 

structure only applies to Study 1.   

7. Dist 2.0: Study 1.  Original coding for diagnostic var: 0=Abuse, 1=Unaffected, 2=Dependent, 

Blank=Not Interviewed; for dependence dx, recodes were 0=Abuse‐> blank‐missing, 1=Unaffected‐

>Unaffected, 2=Dependent‐>5=Dependent, Blank=Not Interviewed=same; for abuse dx, recodes 

were 0=Abuse‐> 5=Affected, 1=Unaffected‐>Unaffected, 2=Dependent‐>blank‐missing, Blank=Not 

Interviewed=same. 

8. Dist 2.0: Version 2 data was merged with Version 1 data for inclusion in the repository; inclusion 

was the same as Version 1; families were included if they had one or more members with a 

diagnosis of either opioid dependence or cocaine dependence; family members with no clinic data 

were excluded, ie. “blood only” subjects; family members with some clinic data were included.   

9. Dist 2.0: removed n=9 subjects with discrepant sex between v1 and v2.  

10. Dist 2.0: n=19 subjects/ families with no probands because proband was defined as subject id = 

“00” and the subject/ family was included because a relative other than the proband was affected 

with blood.   
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11. Dist 2.0: n=21 subjects with no sex or phenotype data but *with* bloods from Study 1 were 

included because no pedigree data was available and these subjects could possibly be informative 

genetically 

 

Introduction to Opioid‐Cocaine 1.0 (Aug 2019) 

Distribution 1.0 of the NIDA Opioid‐Cocaine Dependence Genetics Initiative contains 3636 subjects in 
793 families from Study 1.  N=1973 subjects have cell lines.  Due to dual ascertainment of families with 
either opioid or cocaine dependence, Study 1 was removed from Opioid Distribution 5.5 and the new 
Opioid‐Cocaine distribution was formed.   

Notes  
1. Distribution file.  Study 1.  Original coding for diagnostic var: 0=Abuse, 1=Unaffected, 2=Dependent, 

Blank=Not Interviewed; for dependence dx, recodes were 0=Abuse‐> blank‐missing, 1=Unaffected‐
>Unaffected, 2=Dependent‐>5=Dependent, Blank=Not Interviewed=same; for abuse dx, recodes 
were 0=Abuse‐> 5=Affected, 1=Unaffected‐>Unaffected, 2=Dependent‐>blank‐missing, Blank=Not 
Interviewed=same. 

2. Distribution file.  Study 1.  families were included if they had one or more members with a diagnosis 
of either opioid dependence or cocaine dependence.  Family members with no pedigree connectors, 
ie. father, mother id, and not a founder, were excluded, even if they had blood samples and some 
demographic information (sex, race); typically if connecting ids were missing, diagnostic data was 
also missing.   

3. Distribution file.  Study 1.  Sex of two subjects was set to missing due to discrepant reports at 
different time points: 10‐9044‐00, 12‐4200‐00.   

 
 
 


