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Uvod

Ta kratki vodnik je del vecje zhirke tovrstnih vodnikov z naslovom Zdravstveni in druzbeni odzivi na
problematiko drog: evropski vodnik 2021. Vsak kratki vodnik vsebuje pregled vidikov, ki jih je treba
upostevati pri nacrtovanju oziroma izvajanju zdravstvenih in druzbenih odzivov na uporabo vec drog
hkrati ter oceno razpoloZzljivih ukrepov in njihove ucinkovitosti. Pri tem se upostevajo tudi posledice za
politiko in prakso.
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e Posledice za politiko in prakso

Pregled

Klju€na vprasanja

Pojem »uporaba vec drog hkrati« pomeni, da posameznik istocasno ali zaporedno uporablja vec kot
eno vrsto droge. Obsega uporabo prepovedanih drog in tudi dovoljenih snovi, kot so alkohol in
zdravila. Vecina ljudi, ki uporablja droge obcasno, uporabi vec kot eno snov.

Uporaba vec drog hkrati je pomembna, ker lahko tovrstna uporaba poveca akutna in kroni¢na
tveganja. Zaradi medsebojnega delovanja snovi, na primer, kokaina in alkohola, se lahko povecajo
tveganja, ki so povezana z uporabo posamezne snovi. HujsSe posledice uporabe vec drog hkrati
vkljucujejo vecje tveganje za predoziranja s smrtnim izidom in brez smrtnega izida ter nesrece,
hepatotoksicnost, soodvisnost, in ogroZajo rezultate zdravljenja.

Dokazi in odzivi

e Vecina ucinkovitih preventivnih pristopov ni namenjena konkretni snovi in bi lahko uspesno
pomagali pri zmanjSevanju uporabe vec drog hkrati.

e Ker uporabniki, vkljuceni v obravnavo zasvojenosti od drog, pogosto uporabljajo vec drog
hkrati, so pomembni ocenjevalni postopki, s katerimi je mogoce prepoznati problematicno
uporabo vec drog hkrati, saj je v tej skupini tovrstna uporaba pogosta.

e Souporaba vec snovi lahko oteZi zdravljenje zasvojenosti od drog in povzroci slabSe rezultate,
pa vendarle Stevilne Studije kaZejo, da se lahko z zdravljenjem znatno zmanjSa uporaba vec
drog hkrati.

e Priozavescanju in zmanjsevanju Skode lahko pomagajo ukrepi za zmanjSevanje uporabe
alkohola in drog na festivalih in prizoriscih no¢nega Zivljenja, ter ukrepi za obravnavo zlorabe
zdravil. Na podrocju uporabe vec drog hkrati je preprecevanje prevelikih odmerkov
pomemben del zmanjSevanja Skode, zlasti ozavescanje uporabnikov opioidov o tveganjih,
povezanih z uporabo drugih sedativov, predvsem alkohola in benzodiazepinov, skupaj z
opioidi.
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Razmere v Evropi

e VEvropi je med osebami, ki se odlocijo za zdravljenje zaradi teZzav z drogami, zelo pogosta
uporaba vec drog hkrati.

e Informacije so omejene na trenutne nacine obravnave uporabe vec drog hkrati v Evropi.

e Evropske drzave zagotavljajo vrsto preventivnih ukrepov, ki niso specifi¢ni za snovi,
najrazli¢nejSe storitve zmanjSevanja Skode in razlicne oblike zdravljenja, vklju¢no s
farmakoloskimi in psihosocialnimi ukrepi. Ti se lahko uporabljajo tudi pri uporabi vec drog
hkrati.

Okvir ukrepanja za oblikovanje zdravstvenih in druZzbenih
odzivov na problematiko drog

Zdravstveni in druzbeni odzivi na problematiko drog so vsi ukrepi, sprejeti za obravnavanje negativnih
zdravstvenih in druzbenih posledic uporabe prepovedanih drog, kot so smrti, nalezljive bolezni,
zasvojenost, tezave v dusevnem zdravju in socialna izkljucenost. Oblikovanje in izvajanje takih odzivov
tako na ravni EU kot na nacionalni, lokalni in individualni ravni vkljucuje tri osnovne korake:

e opredelitev narave problemov s podrocja drog, ki se bo obravnavala;
e izbira morebitno ucinkovitih ukrepov za odpravo teh problemov in
e izvajanje, spremljanje in ocenjevanje ucinka teh ukrepov.

V Okviru ukrepanja so opredeljeni najpomembnejsi dejavniki, ki jih je treba upoStevati na posamezni
stopnji.

Tri splosne stopnje oblikovanja odzivov na problematiko drog

Dejavniki in
vplivi iz okolja

Diagram sestavljajo trije krogi, od katerih vsak
predstavlja stopnjo v okviru ukrepanja. Trije
) krogi skupaj tvorijo trikotnik, med seboj pa jih
0":;?":6" povezujejo tri puséice, ki ponazarjajo kroznost:
‘v Pojasnjeri od opredelitve tezave na vrhu do izbire odziva
T rglzljl:‘ltr;“ spodaj desno, do izvajanja spodaj levo in nazaj
rezultatov do opredelitve na vrhu. Ob strani vsake
N puscice je naveden rezultat kroga na prejsnji
n stopnji. Celotni trikotnik skupaj s pus¢icami in
rezultati obkroza vecji krog. Na spodnjem delu
kroga, pod in med izvajanjem ter izbiro odziva,
lzbira je oznaka za zbirko znanja. Na zgornjem delu
Izvajanje odziva kroga je nad opredelitvijo tezave oznaka za
dejavnike in vplive iz okolja.

Odziv je izbran

Zbirka znanja

Proces odzivanja na problematiko drog lahko razdelimo na tri sploSne stopnje: opredelitev
problematike droge, ki se bo obravnavala, izbira odziva ali ukrepov, ki bodo sprejeti, in izvajanje
ukrepov, Cigar sestavni del morata biti spremljanje in vrednotenje ucinka.
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Klju€na vprasanja: vzorci uporabe vec
drog hkrati in povezane tezave

Pri opredelitvi in doloCanju teZave je treba obravnavati naslednja klju¢na vprasanja: kdo so prizadeti
posamezniki, katera vrsta snovi in kaksni vzorci uporabe se pojavljajo in kje se teZava pojavlja. Odzive
je treba prilagoditi specifi¢ni problematiki drog, ki se pojavlja, ta pa se lahko razlikuje glede na drzavo
in se lahko s¢asoma spreminja. Najrazlicnejsi dejavniki, ki jih je treba upostevati na tej stopnji v
procesu, so opisani v Okviru ukrepanja za oblikovanje in izvajanje zdravstvenih in druZbenih odzivov na
problematiko drog.

Pojem »uporaba vec drog hkrati« pomeni, da posameznik uporablja vec kot eno vrsto droge. To lahko
vkljucuje uporabo vec¢ snovi bodisi istocasno (hkratna uporaba) bodisi zaporedno v dolo¢enem ¢asu
(soasna uporaba). Obsega uporabo prepovedanih drog in tudi dovoljenih snovi, kot so alkohol, tobak,
nove psihoaktivne snovi in zdravila. Do uporabe vec drog hkrati lahko pride tudi nevede, saj lahko
tablete ali praski, ki se prodajajo na trgu drog, vsebujejo vec kot eno snov.

Razpon vedenj, ki jih obsega ta pojem, je lahko zato tako Sirok, da se lahko skoraj vse uporabnike
psihoaktivnih snovi obravnava kot posameznike, ki na nek nacin uporabljajo vec¢ drog hkrati. Zato se je
pri odzivanju na teZave z uporabo vec drog hkrati smiselno osredotociti na konkretne populacije,
medsebojno delovanje drog ali tvegana vedenja, ki so Se posebej povezana s Skodo.

Zaradi medsebojnega delovanja razlicnih snovi, uporabljenih v kratkem obdobju, se lahko poveca
moZnost zastrupitve z drogo. Zaradi ucinkov nekaterih psihoaktivnih snovi se lahko stopnjuje tvegana
uporaba drugih snovi. Opitost z alkoholom lahko, na primer, negativno vpliva na presojo o kolicini
zauzitih opioidov ali na tveganje zaradi manjse tolerance po kon¢anem zdravljenju ali odpustu iz
zapora. Kombinirana uporaba kokaina in alkohola lahko podobno poveca toksikoloSka tveganja.
Socasna uporaba vec snovi lahko tudi poveca tveganje za nesrece ali poSkodbe.

Informacije iz projekta Euro-DEN Plus, v okviru katerega se zbirajo podatki o primerih iskanja pomoci
zaradi uporabe drog, v urgentnih centrih v bolniSnicah v 21 evropskih drzavah, nudijo vpogled v vlogo,
ki jo ima uporaba vec¢ drog hkrati pri akutnih zdravstvenih posledicah, povezanih z uporabo drog, ter v
nacin, kako se lahko ta scasoma spremeni.

Podatki nedavnih porocil kaZejo, da je Slo v pribliZzno tretjini primerov obicajno za uporabo dveh ali vec
drog hkrati. Kjer so se belezili podatki o uporabi alkohola, se je izkazalo, da je bil ta prisoten v vec kot
polovici z drogami povezanih primerov iskanja pomoci v bolnisni¢nih oddelkih za nujno zdravstveno
pomoc. Pri nekaterih drogah je bila verjetnost, da se bo o njih porocalo v povezavi z dodatnimi snovmi,
vecja kot pri drugih. Vec¢ina posameznikov, ki so bili obravnavani zaradi zastrupitve z MDMA, je, na
primer, zauzila tudi alkohol, tj. snov, ki se dale¢ najpogosteje uporablja skupaj z MDMA. Razlike so
bile zaznane tudi pri drogah, ki so se uporabljale s kokainom v prahu in crack kokainom ter pri
klinicnih lastnostih primerov, ki so vkljucevali ti dve snovi. Pri bolnikih, ki so se zastrupili s crack
kokainom, je obstajala vecja verjetnost, da so zauzili tudi druge droge, zlasti opioide, medtem ko je
bila verjetnost uporabe alkohola manjsa.

V Evropi je med osebami, ki imajo teZave z drogami in se odlocijo za zdravljenje, zelo pogosta uporaba
vec drog hkrati. Ne glede na nacionalne razlike so na sploSno najpogostejSe kombinacije drog, o
katerih porocajo uporabniki, vkljuceni v obravnavo zasvojenosti od drog v Evropi, naslednje: konoplja
kot glavna droga, ki se uporablja skupaj z alkoholom in kokainom v prahu, opioidi kot glavna droga, ki
se uporabljajo s konopljo in kokainom v prahu, kokain kot glavna droga, ki se uporablja s konopljo in
alkoholom, in stimulansi, ki niso kokain, kot glavna droga, ki se uporabljajo skupaj z alkoholom in
konopljo.
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Medsebojno delovanje drog lahko pomembno vpliva na obravnavo zasvojenosti od drog in je v€asih
prezrto. Mnogo posameznikov, ki so obravnavani zaradi teZzave z glavno prepovedano drogo, ima, na
primer, tezave tudi zaradi uzivanja alkohola. Poleg tega lahko socasna uporaba stimulansov povzroci
hujge posledice pri posameznikih, ki se zdravijo z opioidnimi agonisti'. Ce se te tezave ne prepoznajo
in ne obravnavajo, se izgubi priloZznost za izboljSanje uporabnikovega zdravja in tudi zmanjsa
verjetnost uspeSnega doseganja ciljev zdravljenja.

Pomembno je prepoznati, kdaj gre za uporabo vec drog hkrati, saj lahko tovrstna uporaba poslabsa Ze
tako slabo stanje in se povezuje z bolj tveganim vedenjem. NajhujSe posledice uporabe vec drog hkrati
vkljucujejo predoziranja s smrtnim izidom in brez njega, hepatotoksic¢nost - predvsem v kombinaciji z
okuZzbo s hepatitisom C - in ogroZajo rezultate zdravljenja. Med osebami, ki uporabljajo vec drog
hkrati, so precej razsirjene pridruzene dusevne motnje, zaradi Cesar je treba previdno oceniti
individualne potrebe po zdravljenju ali napotitve v sluzbe za obravnavanje dusevnih motenj (glej objavo
o Temi v srediScu ... uporaba snovi, pridruzena dusevnim motnjam (angl. Spotlight on... Comorbid
substance use and mental health problems).

Pogoste kombinacije drog: u€inki in posledice

Na tveganja, ki jih predstavljajo razlicne kombinacije drog, vplivajo lastnosti posameznikov, ki droge
uporabljajo, kot so njihova toleranca, zdravstveno stanje ali genski oziroma okoljski dejavniki.
Oslabljeno delovanje jeter lahko povzroci visje koncentracije droge v krvi, kar poveca toksicne ucinke.
Na ucinke kombinacij drog vplivajo tudi koli¢ina in Cistost uporabljenih drog ter nacin uporabe.
Koncentracija droge v krvi je vecja pri intravenozni uporabi.

V nadaljevanju so opisani nekateri bolje dokumentirani ucinki pogostih kombinacij drog:

Konoplja in tobak: Kajenje konoplje skupaj s tobakom je najpogostejSa oblika uporabe vec drog
hkrati v Evropi. Snovi se kombinirata zaradi boljSega izgorevanja. Pri ocenjevanju zasvojenosti s
konopljo, je uporaba tobaka v zvitkih iz konoplje pogosto prezrta, ¢eprav je njegova velika moznost
zlorabe pri ljudeh dobro dokumentirana.

Alkohol: Alkohol je prisoten v vecini kombinacij, kadar se uporablja ve¢ drog hkrati. Zaradi uporabe
alkohola lahko posamezniki napacno ocenijo koli¢ino drugih uporabljenih snovi, spremeni pa se tudi
farmakokinetika drugih snovi. Dolgoro¢na uporaba alkohola lahko poSkoduje jetra in poslabsa
presnavljanje drugih snovi, zaradi ¢esar je nevarno zauziti kolicine, ki bi jih sicer lahko tolerirali.

Alkohol in klubske droge: Uporaba alkohola skupaj z MDMA in drugimi stimulansi je dokaj pogosta
na prizoriscih nocnega zivljenja in v drugih okoljih rekreativne uporabe. Uporaba omenjene
kombinacije snovi v tovrstnih okoljih lahko privede do uporabe vecje koli¢ine drog z neznano sestavo,
kar pa lahko povzroci razli¢ne akutne simptome.

Kokain in alkohol: Zaradi alkohola se lahko raven kokaina v krvi poveca za priblizno 30 % in nastane
psihoaktivni presnovek kokaina (kokaetilen), ki deluje dalj ¢asa. Pri tej kombinaciji se pospesi sréni
utrip in zvisa krvni tlak, nastanejo pa lahko kardiovaskularne tezave. Uporablja kokaina lahko poveca
uporabo alkohola, saj se zmanjSa zaznavanje ucinkov opitosti z alkoholom. S souporabo teh dveh
snovi so povezani tudi nasilno vedenje in samomorilne misli.

Opioidi in kokain: Opioidi imajo sedativni vpliv na osrednji Zivéni sistem, kokain pa stimulativnega. Ce
se kokain uporablja z opioidi, se njegov negativni vpliv na srce in ozilje Se poveca. Zaradi souporabe

! Pojem zdravljenje z opioidnimi agonisti se tukaj uporablja kot prednostni izraz in zajema ve¢ vrst zdravljenja,
ki vklju€ujejo predpisovanje opioidnih agonistov za zdravljenje odvisnosti od opioidov. Bralec mora upostevati,
da ta pojem vkljuCuje nadomestno zdravljenje z opioidi (angl. opioid substitution treatment — OST), ki se morda
Se vedno uporablja v nekaterih nasih orodjih za zbiranje podatkov in preteklih dokumentih.
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kokaina (osebe, ki uporabljajo opioide, ga v¢asih uporabljajo v obliki crack kokaina ) in opioidov se
lahko poveca tveganje za zauZitje prevelikega odmerka opioidov in povezano depresijo dihanja. Kokain
lahko prikrije sedativne ucinke opioidov in tako poveca tveganje, da posameznik pozneje zauzije
prevelik odmerek.

Opioidi in benzodiazepini, z alkoholom ali brez njega: Opioidi, benzodiazepini in alkohol so
depresorji osrednjega zivénega sistema, in Ce se uporabljajo skupaj, se lahko poveca tveganje za
nesrece, poSkodbe ter zauzitje prevelikih odmerkov opioidov s smrtnim izidom in brez njega. Starejsi
uporabniki drog lahko tudi slabSe presnavljajo benzodiazepine, in Ce se ti uporabljajo skupaj z
metadonom, se poveca tveganje za depresijo dihanja.

Razmere v Evropi: razpolozljivost
ukrepov v zvezi z uporabo vec€ drog hkrati

Vecina ucinkovitih preventivnih pristopov ni namenjena konkretni snovi in bi lahko uspeSno pomagala
pri zmanjSevanju uporabe vec drog hkrati. Nekatera tveganja, povezana z uporabo alkohola z drugimi
drogami v rekreativnem kontekstu, se lahko obravnavajo zlasti s pristopi okoljske preventive,
obravnavanimi v kratkem vodniku o Drogah v okoljih rekreativne uporabe: zdravstveni in druzbeni
odzivi (angl. Recreational settings and drugs: health and social responses). Poleg tega se je za
Stevilne preventivne pristope izkazalo, da zmanjSajo uporabo vec drog hkrati, ki vkljucuje zlorabo
zdravil.

Informacije o trenutnih programih obravnave uporabe vec drog hkrati v drzavah ¢lanicah EU so
omejene, prav tako pa je na voljo malo informacij o obvladovanju tezav, ki nastanejo zaradi omenjene
uporabe. Literatura s podrocja zdravljenja je v glavnem osredotocena na obvladovanje tezav,
povezanih z opioidi ali stimulansi, ¢eprav rezultati obseznih nacionalnih studij v Avstraliji, Italiji in
ZdruZenem kraljestvu kaZejo, da so pri osebah, ki se zdravijo zaradi zasvojenosti od drog, pogosti
vzorci uporabe vec¢ drog hkrati.

Ceprav na sploéno velja, da je zdravljenje zaradi uporabe ve¢ drog hkrati tezko, rezultati obseznih
studij kaZejo, da se pri obravnavi zelo problemati¢nih uporabnikov drog tovrstna uporaba drog
bistveno zmanjsa. Te Studije so prav tako pokazale, da se zaradi obravnave zasvojenosti od drog
znatno zmanj$a delez uporabnikov, ki uporabljajo ve¢ drog hkrati (srednja kakovost rezultatov).
Uporabniki niso bili naklju¢no izbrani in vkljuceni v obravnavno, zato se lahko te spremembe
uposStevajo v omejenem obsegu, rezultati pa kljub temu kazejo, da se lahko z vklju¢enostjo v
obravnavo pri osebah s hudimi in dolgotrajnimi tezavami zaradi uporabe drog zmanjsa uporaba vec
drog hkrati. Te ugotovitve so podprte s sistemati¢nimi pregledi manjSega Stevila randomiziranih
kontroliranih Studij, pri katerih se je izkazalo, da se lahko s farmakoloskimi in psihosocialnimi ukrepi,
kot je nagrajevanje pozitivnega vedenja, omeji uporaba vec drog hkrati, zlasti uporaba stimulansov
med uporabniki, vklju¢enimi v zdravljenje z opioidnimi agonisti (srednja kakovost dokazov).

Storitve zmanjsevanja Skode, namenjene osebam, ki droge uporabljajo na problematicen nacin,
obicajno obravnavajo Skodo in tvegano vedenje v povezavi z vbrizgavanjem in se ne osredotocajo na
konkretno snov. Ukrepi za zmanjSevanje Skode delujejo v okviru SirSe preventivne strategije, ki
zdruzuje druge vrste storitev, kot sta terensko delo in zdravljenje z opioidnimi agonisti, kjer je
poudarek na izboljSanju zdravja oseb, ki uporabljajo ve¢ snovi hkrati.

Pomembno podrocje zmanjsSevanja Skode pri uporabi vec drog hkrati je preprecevanje predoziranj.
Pomemben del programov za preprecevanje zauzitja prevelikih odmerkov opioidov je ozavescanje
uporabnikov opioidov o tveganjih, povezanih s hkratno uporabo drugih sedativnih snovi, zlasti alkohola
in benzodiazepinov. Podobno je treba posameznike, ki droge uporabljajo na prizoriscih nocnega
Zivljenja in festivalih, opozoriti na nevarnosti mesanja snovi, katerih sestava pogosto ni znana. Pri
obravnavi te teZzave so lahko v pomoc storitve testiranja drog, in sicer z zagotavljanjem informacij o
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sestavi snovi in svetovanjem o varnejsi uporabi (glej objavo o Temi v srediS¢u ... preverjanje drog (angl.
Spotlight on... Drug checking)).

V evropskih drzavah se izvajajo Stevilne storitve za zmanjsevanje Skode, ki vkljucujejo usposabljanje
na podrocju varnejSe uporabe, programe zamenjave injekcijskih igel in brizg, testiranje na nalezljive
bolezni in svetovanje ter cepljenje proti hepatitisu B pa tudi zdravljenje okuzb z virusnim hepatitisom
in virusom HIV. Te storitve lahko pridejo v poStev tudi za uporabnike vec drog hkrati.

Posledice za politiko in prakso

Osnovne informacije

Zdi se, da je med posamezniki, ki droge uporabljajo na zelo tvegan nacin, uporaba vec drog
hkrati bolj pravilo kot izjema, ¢eprav se lahko oblika tovrstne uporabe razlikuje glede na
populacijo in okolje.

Ko se uporablja vec drog hkrati, so poleg prepovedanih snovi pogosto vkljuceni tobak, alkohol
in zdravila na recept. Da bi lahko obravnavali ta kompleksen pojav, je treba oblikovati odzive
na osnovi potreb oseb, ki uporabljajo vec snovi.

Zaradi uporabe veC drog hkrati se poveca tveganje za raznovrstno Skodo, povezano z drogami.
Med najhujSe posledice spadajo soCasna uporaba vec sedativnih snovi, kot so opioidi,
benzodiazepini in alkohol, pri kateri se poveca tveganje za predoziranje s smrtnim izidom in
brez njega.

Obvladovanje uporabe vec drog hkrati ostaja zapletena in zahtevna naloga. Med uporabniki, ki
uporabljajo vec snovi, je lahko zdravljenje manj uspesno.

Psihosocialni ukrepi lahko med uporabniki, ki so vkljuceni v obravnavo zasvojenosti od drog,
prispevajo k omejitvi uporabe vec drog hkrati.

PriloZnosti

Prednostna naloga ukrepov za zmanjsevanje Skode bi morala biti omejitev uporabe vec drog
hkrati.

Glede na to, kako uporaba vec drog hkrati vpliva na tveganje predoziranja, je treba
uporabnikom opioidov zagotoviti informacije o splosnih nevarnostih in posebnih tveganih
kombinacijah ter tovrstne informacije vkljuciti v svetovalne ukrepe za to skupino.

Nadgradnja forenzi¢nega in toksikoloSkega spremljanja bi lahko pomagala pri opredeljevanju
kombinacij drog, ki se pojavljajo na trgu prepovedanih drog in predstavljajo tveganja, na
katera se je treba hitro odzvati.

Vrzeli

Da bi podprli oblikovanje ustreznih odzivov, je treba izboljSati predstavo o razseznosti in
naravi uporabe vec drog hkrati v razli¢nih skupinah uporabnikov drog.

Treba je oblikovati modele zdravljenja uporabnikov drog, ki se celoviteje odzivajo na socasno
ali Skodljivo uporabo vec snovi hkrati.


https://www.emcdda.europa.eu/spotlights/spotlight-drug-checking_en

Podatki in grafi¢ni prikazi

Za statisti¢ne podatke o uporabi ve¢ drog hkrati glej rubriko s podatki na nasem spletis¢u (na voljo
samo v angle&Zini).

Dodatni viri

EMCDDA

e An analysis of drugs in used syringes from sentinel European cities: results from the ESCAPE
project, 2018 and 2019, 2021.

e Evropsko porocilo o drogah: trendi in razvoj, 2020.

e Treatment demand indicator (TDI) standard protocol 3.0: Guidelines for reporting data on
people entering drug treatment in European countries, 2012.

e Polydrug use: patterns and responses, Selected issue, 2009.

O tem kratkem vodniku

Ta kratki vodnik vsebuje pregled vidikov, ki jih je treba upoStevati pri nacrtovanju oziroma izvajanju
zdravstvenih in druzbenih odzivov na tezave, povezane z uporabo vec drog hkrati ter oceno
razpoloZzljivih ukrepov in njihove ucinkovitosti. Pri tem se uposStevajo tudi posledice za politiko in
prakso. Ta kratki vodnik je del vecje zbirke tovrstnih vodnikov z naslovom Zdravstveni in druzbeni
odzivi na problematiko drog: evropski vodnik 2021.

Predlog navedbe vira

Evropski center za spremljanje drog in zasvojenosti z drogami (2021), Uporaba vec drog hkrati:
zdravstveni in druzbeni odzivi, https://www.emcdda.europa.eu/publications/mini-guides/polydrug-
use-health-and-social-responses_en.
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