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要約：症例は 18 歳，男性．既往に喘息がある．中距離走の直後に喘鳴，呼吸困難，顔面浮腫，
意識混濁を認めた．運動の直前にクラッシュゼリー状サプリメントを摂取しており，それには
ローヤルゼリーが含まれていた．アナフィラキシーの原因として疑い生ローヤルゼリーの経口
負荷試験を施行したところ，喘鳴と呼気ピークフロー値の低下を認めた．運動負荷のみでは症
状は再現されなかった．ローヤルゼリーによるアナフィラキシーと診断し，運動や喘息の合併
は症状の重症化に寄与したものと考えた．本邦で広く普及・販売しているにもかかわらず，今
日までクラッシュゼリーの形態をした食品によるアナフィラキシーの報告は稀少であり報告し
た．
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荷試験

　スポーツ能力やパフォーマンスの向上，代謝増強
などの効果をうたって販売されるサプリメントは既
に数多く存在するが，その商品形態も多様化してき
ている．近年のウォーキングや自転車のブームの影
響もあり，携帯していつでもどこでも飲用できるよ
うに吸い口付きのパウチ容器に封入されたクラッ
シュゼリー状の商品もよく目にするようになった．
　今回，われわれはクラッシュゼリー状スポーツ・
サプリメントの摂取後，陸上競技の部活動中にアナ
フィラキシーを生じた症例を経験したので，若干の
文献的考察を交えて報告する．

症 例

　18 歳．男性．高校生．
　主訴：運動後に喘鳴，呼吸困難，顔面浮腫を認め
た．
　既往：気管支喘息．幼児期に発症し Outgrow な
し．受診時も未治療で，中等症間歇型を呈してい

た．ほかに通年性のアレルギー性鼻炎があった．ア
スピリン喘息や食物アレルギー，蕁麻疹の既往はな
かった．
　経過：11 月中旬．午前 6 時 15 分に朝食（バナナ
100 g，牛乳 200 ml），午前 9 時 30 分に昼食用の弁
当（三色丼；鶏肉そぼろ，炒り卵，インゲン，竹
輪，鶏肉つくね）を早めに摂取した．午前 10 時 30
分にブルーベリー風味ソフトクッキー 65 g（商品
名 A，栄養機能食品，原材料名を表 1 に示した）と
パウチ容器入りゼリー状スポーツ・サプリメント
100 g（商品名 B，原材料名を表 1 に示した）を摂
取し，午前 10 時 55 分から 100 m 走でウォーミン
グアップを始め，午前 11 時 30 分からトラック
5,000 m を約 15 分かけて走りきった．走り終わっ
た 10 分後より，くしゃみと鼻汁が止まらなくなり，
その後に体の痒み，喘鳴，呼吸困難，顔面浮腫が出
現した．経過中，咽頭の違和感や痒みなどの口腔ア
レルギー症候群の症状は認めなかった．意識が混濁
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してきたため，周囲の者に付き添われ車で当院の救
急外来に搬送された．
　バイタルサイン：意識レベルⅡ-10（Japan Coma 
Scale），血圧 114/70 mmHg，脈拍 84 拍/分，SpO2 

90︲92％（室内気），呼吸回数 26 回/分，体温 36.6℃．
胸部単純 X 線写真，心電図，緊急血液検査には異
常を認めなかった．来院時，自覚症状は軽快してい
たが，眼瞼浮腫，口唇腫脹，発赤，全身に蕁麻疹，
頸部と胸部に wheezing を聴取した．救急外来にて
アナフィラキシーの疑いで，デキサメサゾン 4 mg，
アミノフィリン 250 mg，ヒドロキシジン 25 mg を
点滴静注した．未治療の喘息もあり，喘息の増悪の
併発も否定できず，サルブタモールのネブライザー
吸入も併用した．上記処置後に軽快したが，経過観
察のため翌朝まで入院した．
　アナフィラキシーの発症直前に摂取し，その原因
として考えられた栄養調整食品 A とサプリメント
B，それらの主要な材料である小麦，ブルーベ
リー，ローヤルゼリーを含むミツバチに関連する食
品の完全除去を患者と保護者に指導した．後日，原
因精査のため当科で検査を行ったが，それまでの 2
週間，症状は再発しなかった．なお，発症前に摂取
した飲食料品のなかで，サプリメント B のみ初回の
摂取だった．

検 査 結 果

　血液検査（表 2）：総 IgE 値は 365 IU/ml と高値
だったが，蛍光・酵素免疫測定法（fluorescence-
enzyme immunoassay : FEIA）で測定した抗原特
異的 IgE 検査では，主要な食品，ハチ類，ω-5 グ
リアジンなど全ての項目で陰性だった．

　皮膚検査（表 3）：トリイスクラッチエキスⓇで
prick test を行った．発症直前に摂取したサプリメ
ント B そのものと，B の成分のうち皮膚検査用の
抗原液が市販されていないプロポリス，ローヤルゼ
リー（生製品と脱蛋白製品），ハチミツを用時調整
し，prick to prick test で検査した．陰性対照には
生理的食塩水を，陽性対照にはヒスタミン二リン酸
塩溶液を使用した1）．金属針による圧刺激や高張性
溶液で偽陽性を生じることもあり，アレルギーの既
往がない健常者 3 名でも同じ材料で検査を行い，健
常者群では偽陽性を認めなかった．
　また，昼食後の運動中に生じた症状であり食餌依
存性運動誘発アナフィラキシー（food dependent 
exercise induced anaphylaxis : FDEIA）の可能性
も考え，同病態に対する検査として有用性が報告さ
れている，非ステロイド性抗炎症薬（non steroid 
anti inflammatory drugs : NSAIDs）の負荷後に皮
膚検査が増強するかどうかについても検査した 2）．
NSAIDS にはアセチルサリチル酸末 500 mg を使用
した．アセチルサリチル酸を服用する前の皮膚検査
では，生ローヤルゼリーで強陽性を示し，脱蛋白
ローヤルゼリーは陰性だった．しかし，アセチルサ
リチル酸の服用後にはいずれも強陽性を示した．
　経口負荷試験：朝食 3 時間後からオープン法で検
査を行った．皮膚試験に用いたものと同じ生ローヤ
ルゼリー 1,000 mg（国産，製造販売業者の推奨す
る 1 日摂取量の半分）を冷水に溶き飲用した．検査
開始から 30 分後（全量負荷から 10 分後）に一時的
な軽度呼吸困難感を訴え，負荷開始 1 時間後（全量
負荷から40分後）から喘鳴を認めた．その後，徐々
に胸部聴診上 wheezing も聴取され，ピークフロー

表 1　発症前に摂取した栄養調整食品とサプリメントの原材料名表示

商品 A
●品名 栄養調整食品（焼菓子）
●原材料名 小麦粉，マーガリン，砂糖，乾燥ブルーベリー，澱粉，

ドロマイト全乳乳，食塩，結晶セルロース，ソルビトー
ル，卵殻 Ca，香料，乳化剤，酸味料，膨張剤，ピロリン
酸鉄など

商品 B
●品名 天然アミノ酸サプリメント
●原材料名 はちみつ，スズメバチ抽出物，生ローヤルゼリー 250 mg，

プロポリス 125 mg（ブラジル産），ビタミン C，クエン酸
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（peak expiratory flow velocity : PEF）値も検査前
の平均値が 450 L/min（最良値 480 L/min）だった
のが負荷試験中に 330 L/min まで低下した（図 1）．
陽性と判断し，検査を終了した．
　運動負荷試験：エルゴメーターで 10 METs×15
分間の運動負荷を行った．実際には 5,000 m 走（15

分）では約 20.7 METs の負荷がかかると計算され
るが，安全性の面から約半分の負荷量に設定した．
運動のみでは，呼吸困難感や喘鳴は再現されず，
PEF も有意な低下を認めなかった．ローヤルゼ
リー摂取後の運動負荷は保護者からの承諾が得られ
ず実施しなかった．

表 2　血液検査と呼吸機能検査結果

血液検査

総 lgE 値 365 IU/ml

抗原特異的 lgE 値（EIA 法） UA/ml

スギ Class 0 ＜0.34 カニ Class 0 ＜0.34
ブタクサ Class 0 ＜0.34 エビ Class 0 ＜0.34
カモガヤ Class 0 ＜0.34 卵白 Class 0 ＜0.34
ヨモギ Class 0 ＜0.34 卵黄 Class 0 ＜0.34
カエデ Class 0 ＜0.34 αラクド 7 ルブミン Class 0 ＜0.34
シラカンバ Class 0 ＜0.34 βラクトグロブリン Class 0 ＜0.34
ハンノキ Class 0 ＜0.34 カゼイン Class 0 ＜0.34
小麦 Class 0 ＜0.34 ミッバチ Class 0 ＜0.34
ミルク Class 0 ＜0.34 ω-5 グリアジニン Class 0 ＜0.34
トウモロコシ Class 0 ＜0.34 スズメバチ Class 0 ＜0.34
米 Class 0 ＜0.34 アシナガバチ Class 0 ＜0.34
大豆 Class 0 ＜0.34

呼吸機能検査

FVC 4,130 ml
FEV1.0 3,860 ml
FEV1％ 93.46％
PEF 6.04 L/sec
v50 5.08 L/sec
v25 3.13 L/sec

表 3　皮膚検査結果

ASA 内服前 ASA 内服 15 分後

陰性対照　生理食塩水 － －
プリック針　刺激のみ － －
陽性対照　ヒスタミン溶液 3＋ 3＋
生ローヤルゼリー 3＋ 5＋
調整ローヤルゼリー － 4＋
プロポリス ± 2＋
発症前に摂取したスポーツ・サプリメント B ± 2＋

（ミツバチ生産物入り）
ハチミツ ± 2＋
スクラッチエキス小麦 ± 2＋
スクラッチエキスイースト ± 2＋

※ASA: Acetl Saliclic Acid
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　以上より，クラッシュゼリー状サプリメントに含
まれていたローヤルゼリー（royal jelly : RJ）によ
るアナフィラキシーと診断した．RJ そのものやサ
プリメント B の摂取は問診上初回とのことだった
が，同様の効果を有するスポーツ・サプリメントの
摂取歴が数回あり，そのいずれかに RJ が含まれて
おり，既に RJ に感作されていたものと考えた．RJ
に含まれる花粉や樹粉などの成分と交差反応を生じ
た可能性も考えられが，本例では主要な花粉や樹粉
のアレルギー検査で陰性を示し後者は否定的だっ
た．運動後の発症であり当初は FDEIA や運動誘発
喘息の可能性も考えたが，運動のみでは症状は誘発
されず，RJ のみの負荷試験で症状が再現されてお
り，RJ がアレルギーの原因と診断した．しかし，
実際に認めた症状は RJ 単体の負荷試験で誘発され
た症状よりも重く喘息の症状のみではなかったた
め，NSAIDs の負荷前後で増強した皮膚検査の結果
を考えれば，運動が RJ によるアレルギー症状の増
強に関与した可能性が示唆された．
　高校生の成長や発育に必須の栄養素ではないた
め，RJ の摂取は完全に回避するように指導した．
また，市販されているハチミツにも RJ が一部含有
されている可能性があり，ハチミツの摂取時に症状
が誘発されないか注意するように指導していたが，
ハチミツを頻回に誤食しても症状は再現されずハチ
ミツについては後日除去を解除した．

考 察

　RJ によるアナフィラキシーは稀少で国内外を含
めて 20 例ほどの報告に留まっているが，流通・販
売量の増加に伴い 2008 年頃から本邦でも症例が
徐々に蓄積されつつある．クラッシュゼリー製品に
含有された RJ を摂取して生じたアナフィラキシー
の症例報告は初めてであり，かつ RJ の経口負荷試
験を行い，その詳細を記した文献報告は本邦では稀
少である．
　RJ は王乳とも呼ばれ，その名の通りミツバチ社
会の頂点に位置する女王蜂とその候補となる幼虫専
用の食餌であり，一生のほぼ全てを過ごす巣の中で
効率よく栄養を摂取するのに役立っている．最近，
メスのミツバチを女王蜂に分化させる作用を持つ物
質が RJ に含有される royalactin という 57 kDa の
蛋白質であることが解明されている3）．採取できる
量が微量なため RJ の稀少価値は高く，高額で販売
されていることが多い．RJ の材料は，働き蜂が巣
に持ち帰った花蜜と花粉である．収集した花蜜は蜂
の体内にある蜜嚢に貯留され，巣に帰った蜂が巣作
りを行っている若い蜂に口移しをして，その過程で
蜂蜜が生成される．巣内の蜂は花粉を蜜で練って団
子状にし，それが生後間もない幼虫の食餌となる．
団子は腸で消化され，蜂の頭部にある下咽頭腺から
黄白色のクリーム状の物質が分泌されるが，それが
ローヤルゼリーである．その成分の 7 割方は水分だ
が，必須アミノ酸や糖分，脂質，その他特徴的な成
分として 10 ハイドロオキシ 2 デセン酸（デセン酸）
やアセチルコリンを含んでいる4）．滋養強壮，抗腫
瘍，免疫増強，抗アレルギー，降圧など種々の薬理
作用を有することから，古くより医薬品や栄養補助
食品として利用されてきた5，6）．近年では「アンチ
エイジング」や「未病」効果への関心から RJ はサ
プリメント・健康食品として人気が高く，それが故
に普段から口にするハチミツや他の健康食品，サプ
リメントに RJ が含まれており感作される可能性が
誰にでもある．とくに喘息やアトピー性皮膚炎を有
するアトピー体質の患者では高確率で RJ に感作さ
れていることが知られており7），こうした患者群で
は RJ 摂取後に喘息の増悪やアナフィラキシーを生
じるリスクが高いと報告されている8︲9）．現在，監
督省庁と製造業者団体の取り組みによりほとんどの

図 1　負荷試験中のピークフロー値と SpO2 値の推移
生ローヤルゼリー 1,000 mg を負荷した 30 分後に軽度
呼吸困難感を訴え，1 時間後から喘鳴を認めた．その
後，wheezing も聴取され，ピークフロー値は 330 L/
min まで低下した．以上より陽性と判断した．
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商品にアレルギー患者への注意喚起が表記されてい
るが，サプリメント・健康食品の市場拡大に伴い更
なる注意喚起が必要と考える．
　本例の病態としては，検査結果から RJ による即
時型アレルギーと思われるが，RJ の摂取から発症
までの実際の経過は 1 時間ほどと，やや遅めの発症
パターンを呈した．Leung らが集積した 7 例の RJ
アレルギーのデータでは摂取から発症までの時間が
5 分～ 60 分と症例ごとに幅があった7）．個別の報告
例 で も，10 ～ 15 分（Katayama et al .10），Roger 
A11）），1 時間（高橋ら12）），3 時間（苅谷ら13）），数
時間（Takahama et al .14））と発症までの時間は様々
であり，未加工の RJ そのものや液体製品，飴など
では短時間で発症し，カプセルや錠剤などの製剤で
は比較的長い時間で発症する傾向にあった．RJ は
製造過程で種々の莢雑物を含有する粗悪品も流通し
ており，それらが原因でアレルギーを発症したり，
摂取から発症までの時間に症例間で差が生じたりす
るのではないか，と苅谷らは推察している13）．一般
的に固体は液体に比べて胃内滞留時間が長いうえに
粘性が高く腸管内での栄養素の吸収が遅延する15）．
本例のようにクラッシュゼリーに含有されている場
合にもカプセルや錠剤同様に消化管からの消化・吸
収に時間がかかったものと，われわれは考察した．
平成 7 年頃から本邦であいついで発生したこんにゃ
くゼリーによる幼児や高齢者の窒息死亡事故以来，
クラッシュゼリータイプの加工食料品の普及が著し
い．その多くは吸い口が付いたレトルトパウチ容器
に封入されており，保存や携帯，摂取の面で利便性
が高く，医療の分野でも経口補水液や栄養剤，補助
食品でクラッシュゼリー化された製品が多数販売さ
れている．本邦で広く普及・販売されているにも関
わらず，今日までクラッシュゼリー状の食料品によ
るアナフィラキシーの報告は極めて稀少である．問
診上，アレルギー症状を発症する数時間前までにそ
れらを口にしていたことが分かった場合には，即時
型アレルギーの原因の候補として着目すべきであろ
う．また一部の商品には，長期間にわたり風味を損
なわないための香料や，クラッシュゼリーの形態を
保持するためのゲル化剤などが加えられており，こ
うした添加物によるアレルギーや過敏症の可能性に
ついても考慮が必要である．
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A CASE OF ANAPHYLAXIS CAUSED BY INGESTION OF A CRUSHED  
JELLY SUPPLEMENT PACKAGED IN A POUCH

Shintaro SUZUKI, Takayuki MATSUURA, Teruaki KIMURA  
and Mitsuru FUKUDA

Section of Respirology and Allergology, Department of Internal Medicine,  
Asoka Hosipital

Tetsuya HOMMA, Satoshi MATSUKURA, Masatsugu KUROKAWA  
and Mitsuru ADACHI

Department of Internal Medicine, Showa University

　Abstract 　　 We report a case of anaphylaxis caused by ingestion of crushed jelly supplement pack-
aged in a pouch.  An 18-year-old male developed wheezing, dyspnea, wheal, facial edema and impaired 
consciousness while middle distance running one hour after taking lunch and plural supplements.  The 
results of skin tests for royal jelly which was a component of one of those supplements, were positive.  
Induction test with crude royal jelly was performed.  Then he developed wheezing and dyspnea and his 
peak expiratory flow velocity was reduced thirty minutes later.  Exercise alone did not induce asthma or 
anaphylaxis.  This case was diagnosed as anaphylaxis due to royal jelly in the crushed jelly supplement.  
This case was caused by type I allergy, nevertheless passing-time from ingestion of royal jelly as the al-
lergen to the appearance of allergic symptoms was longer than the typical time for such cases.  It was 
speculated that anaphylaxis due to allergen in jelly products was induced later than anaphylaxis due to 
allergen retained in the original form, because the jelly products were digested and absorbed in the ali-
mentary tract slowly.  Although crushed jelly food products packaged in a pouch have become popular 
in Japan, case reports of severe allergic reactions due to these products are rare．
Key words :  anaphylaxis, induction test, jelly food products, royal jelly, supplement
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