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食物自体が抗原性を有して発症に至る食物アレルギーでは診断は比較的容易ですが、

食物中に含まれる添加物・着色料・甘味料などが原因物質である場合、通常診断は困難

を極めます。そこで今回、近年食物アレルゲンとして注目されている添加物・着色料・

甘味料などについてお話ししたいと思います。 

 

コチニール色素 

 まず最初に、コチニール色素によるアレル

ギーについてお話しします。コチニール色素

とは、サボテン科のベニコイチジクなどに寄

生するカイガラムシ科エンジムシの雌の乾燥

虫体を、水あるいはエタノールで抽出して得

られる天然の赤色色素を言います。コチニー

ルの主色素はアントラキノン系のカルミン酸

ですが、コチニール中には約 2〜4%のカルミ

ン酸を含んでいます。大変興味深いことに、

コチニール色素の経口摂取による即時型アレ

ルギーの発症は、これまでに報告された全例が成人女性なのです。その理由として、コ

チニール色素を含む化粧品の使用による経皮感作の機序が疑われています。コチニール



の経口摂取によるアレルギーの原因抗原とし

ては、主成分であるカルミン酸自体を原因物

質とする説もありますが、カルミン酸は分子

量が 492 Daとのごく小さな物質であり、む

しろ分子量約 39〜45kDaであるコチニール色

素中の虫体遺残蛋白を原因抗原と考える説が

目下のところ有力です。 

また、以前はカンパリが原因食品である場

合が多かったのですが、2007 年７月以降、

コチニール色素から合成色素に変更され、カ

ンパリ原液にコチニールは使用されなくなりました。それに代わって、近年ではフラン

ス製赤色マカロンを原因食物とする発症が最多です。さらに、2011年以降のコチニール

色素の経口摂取による即時型アレルギー症例報告では、驚くべきことに報告された 14

例全例が日本人での発症でした。近年のコチニールアレルギーの発症が何故日本人に限

って生じるのかに関しては未だ明らかではありませんが、今後の重要な検討課題である

と思われます。 

 

エリスリトール 

２番目に、エリスリトールアレルギーにつ

いて述べます。エリスリトールとは、ブドウ

糖を原料とし酵母によって発酵させることに

より作られる甘味料の一種です。カロリーは

0 kcal/gであるのに反して、砂糖の 60〜80%

の甘みを有しているため、近年急速に需要が

拡大し、ノンカロリー食品への応用が広がっ

ています。とりわけ、飲料における需要が高

く、低カロリー飲料・野菜飲料・栄養ドリン

クなどに多く含まれています。このエリスリトールに対しても、近年即時型アレルギー

症例の報告が散見されていますが、エリスリトールアレルギーの場合には、いくつかの

問題点が存在しています。その１つ目として、プリックテストないしスクラッチテスト

を行っても陽性をきたしにくいために、診断が非常に困難であるとの問題点がありま

す。エリスリトールは分子量わずか 122.12 Daとのごく小さな、直線状の鎖状構造から

なる糖アルコールです。糖アルコールのエリスリトール自体が抗原性を有している訳で

はなく、エリスリトールを精製する課程でキャリア蛋白との結合が起こり、エリスリト

ールが抗原性を獲得すると考えられています。そして、そのために皮膚テストが陽性に

なりにくいのではないかと推測されます。 



また、２つ目の問題点として、現行の法律ではエリスリトールを二次原料として使用

した際には表示義務はないという点が挙げられます。このこともまた、エリスリトール

アレルギーの診断を困難にする一因ですし、さらに、エリスリトールアレルギーを発症

した患者さんにとっては、たとえ診断がついたとしても予防の術がないということにな

ってしまいます。今後、この点が改善される様に、働きかけを行うことが必要と思われ

ます。 

 

ポリガンマグルタミン酸 

３番目に、ポリガンマグルタミン酸アレ

ルギーについてお話しします。ポリガンマグ

ルタミン酸とは、分子量数百から数千 kDaの

高分子ポリマーであり、納豆が発酵する過程

に産生される粘稠物質の構成成分の１つで

す。また、クラゲが毒針を刺す時に、触角細

胞中にポリガンマグルタミン酸が産生される

ため、ポリガンマグルタミン酸アレルギーは

クラゲに刺されたことをきっかけにして感作

が生じるとされており、そのため納豆アレル

ギーはサーファーを中心としたマリンスポーツ愛好家に発症しやすいことを特徴としま

す。また、納豆アレルギーで特記すべきことは、遅発性アレルギーとの臨床型で発症し

やすいという点です。ちなみに、遅発性アレルギーとは、IgEに起因した本来即時型で

生じるべき反応が、何らかの理由により 10時間前後経過してから生じる場合を言いま

す。一方、IgEにより規定された即時型反応が生じた数時間後に、同じ肥満細胞におい

てサイトカインの産生または分泌に起因した細胞浸潤によって生じる反応を遅発型反応

と呼びますが、この両者の違いを明確に理解しておく必要があるでしょう。 

何故、納豆を代表とするポリガンマグルタミン酸アレルギーが遅発性に発症するのか

という点に関しては、ポリガンマグルタミン酸は巨大な分子量の高分子ポリマーである

ため、通常は分子量が大きすぎて食物アレルゲンとは成り得ません。しかし、微生物に

よって溶解される性質を持つ水溶性ポリマーですので、生体内で分解されていくうちに

至適な分子量まで小さくなる可能性があります。納豆の場合、ポリガンマグルタミン酸

が腸管内で徐々に分解されるうちに低分子化し、抗原性を有するようになるのですが、

アレルギー症状の発現までには 8〜12時間程度の時間を要するものと考えられます。 

ところが、実はポリガンマグルタミン酸は食品の保存料・増粘剤・旨味成分としても

使用されており、健康塩、調味料、スポーツ飲料など、納豆からは連想できないものの

中にも含まれています。実際、猪又らは、既に納豆アレルギーと診断され納豆の摂取は

避けていたものの、冷やし中華摂取後にアナフィラキシー症状をきたし、プリックテス



トで冷やし中華の全食材中タレで陽性を示し、またタレの成分の中にポリガンマグルタ

ミン酸が含まれていることを確認した症例を報告しています。従って、納豆アレルギー

と診断された患者さんでは、ポリガンマグルタミン酸を含む納豆以外の食物の摂取に関

しても気をつける必要があります。 

 

ペクチン 

最後に、ペクチンアレルギーについて述べ

ます。ペクチンとは、植物の細胞壁や中葉に

含まれている複合多糖類ですが、食品添加

物、とりわけ増粘安定剤としてジャム、ゼリ

ー、ヨーグルト飲料などに含まれています。

さらに、水に溶けるタイプの食物繊維とし

て、栄養補助食品や医療品の分野にまで用途

が広がっています。ペクチンによるアナフィ

ラキシー発症の既報告は比較的少数のみです

が、その臨床的な特徴として、カシューナッ

ツアレルギーとの交差反応によって発症するとの見解が有力であるという点は特記すべ

きことです。従って、カシューナッツまたはピスタチオアレルギーの患者さんでは特

に、ペクチンの摂取に対して注意が必要です。 

 

おわりに 

このように、近年様々な食品添加物によるアレルギー反応の発症が報告されていま

す。そのため、食後に複数回アナフィラキシー発作を繰り返すものの、摂取した食品に

共通の成分を見い出し得ない場合には、食品添加物を原因とするアナフィラキシーの可

能性も疑う必要があると思われます。 


