
令和5年度第2回食の安全安心セミナー
食物アレルギー

「正しく知って、正しく対応しよう
〜食物アレルギー〜

宮城県立こども病院 アレルギー科
三浦克志



https://allergyportal.jp/



（一般向け）食物アレルギーとアナフィラキシーの関連ガイドライン
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（医療者向け）食物アレルギーとアナフィラキシーの関連ガイドライン
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食物アレルギーの概要



食物アレルギー とは

食物アレルギーの定義
「食物によって引き起こされる抗原特異的な免疫学的機序
を介 して生体にとって不利益な症状が惹起される現象」



アレルギーと紛らわしいもの







IgE依存性食物アレルギーの臨床型分類

食物アレルギー診療の手引2020



食物アレルギー診療ガイドライン2016から改変

●食物アレルギーは成長と共に減少していく。
● アレルギー症状出現の約半数は誤食である。

食物アレルギーの疫学
02.  食物アレルギーの診療

食物アレルギー診療ガイドライン2021

年齢別食物アレルギー発症頻度 新規発症と誤食発症の割合



2011年 2017年

今井孝成：アレルギー2016; 65, 942. 今井孝成：アレルギー2020; 69, 701.

くるみ、カシューナッツが増えた
。

即時型食物アレルギーの疫学
（即時型食物アレルギー全国モニタリング調査結果）

摂取後60分以内に症状が出現し、医療機関を受診した患者数の割合

2020年

消費者庁
令和３年度調査研究事業

報告書



消費者庁 令和３年度食物アレルギーに関連する食品表示に関する調査研究事業報告書



アレルギー発症例の増加を受け、消費者庁は、令和5年
3月9日くるみの食品アレルギー表示を義務化。
（経過措置期間令和7年3月31日までに表示ラベルの切
り替えを行う。）



ピーナッツ・木の実類の外見と分類



食物アレルギーの症状



皮膚の症状：

かゆみ、むくみ、じんましん、皮膚が赤くなる

皮膚が赤くなる
（紅潮、紅斑）じんましん



粘膜症状：

・眼の症状

白目が赤くなる・プヨプヨになる、かゆくなる、

涙が止まらない、まぶたがはれる

・鼻の症状

くしゃみ、鼻汁、鼻がつまる

・口やのどの症状

口の中・くちびる・舌の変な感じ・はれる、

のどのかゆみ・イガイガ感



消化器の症状：

腹痛、気持ちが悪い、吐く、下痢

呼吸器の症状：

のどが締めつけられる感じ、声がかすれる、

犬がほえるようなせき、せき込み、ぜーぜー、呼吸がしづらい

全身性症状：

・アナフィラキシー：皮膚・粘膜・消化器・呼吸器の様々な症状

が複数出現し、症状がどんどん進行してくる状態

・アナフィラキシーショック：ぐったり、意識がもうろうとしている、

呼びかけにキチンと反応できない、顔色が悪い















口腔アレルギー症候群(OAS：oral allergy syndrome)
02.  食物アレルギーの診療

シラカバ花粉 リンゴ
交差反応

タンパク構造が似ている

アレルゲン
Bet v1

アレルゲン
Mal d1

食べられていた物に対して発症することもある

PFAS (pollen-food allergy syndrome)
花粉ー食物アレルギー症候群





特異的IgE検査が陽性 ＝ アレルギーではない
病歴や負荷試験の結果などから医師が総合的に判断する

●感作されたアレルゲンの種類と抗体の量をみている

●値が高いほうが抗体の量が多いことを示しているが、この値の高さは必ずしも臨床症状（症状の重症度）
と相関しない。

アレルゲン

反応するIgE抗体

アレルゲン特異的IgE検査
02.  食物アレルギーの診療



どう対応しますか？（イムノキャップ法）

１、陽性（≧２）でも、今まで食べられて問題のなかったものは、そのまま食べてもらう。（非特
異的に陽性になることもあるため。）
３、クラス２以上で明らかな症状のあったものは、時期を見て食物負荷試験をする。



食物負荷試験をすると

食物負荷試験で陽性だったのは、卵、そば、ピーナッツのみ





食物負荷試験の方法
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生活管理指導表

• 自費でなくなった。
• 健康保険の診療報酬に認められた。



未摂取

食べたことがない食品を給食で提供することにより
新規発症が起こることもありますので注意が必要

しかし、単に食べたことがないものをすべて未摂
取として記述する必要はなく、アレルギーの関与が
疑われる未摂取のものに関して、除去根拠④未摂取
として記載すべき



管理指導表は、学校における配慮や管理が必要だと思われる場合に使用さ
れるも
のであり、次のように活用されることを想定し作成されています。

① 学校・教育委員会は、アレルギー疾患のある児童生徒等を把握し、学校で
の取組を希望する保護者に対して、管理指導表の提出を求める。

② 保護者は、主治医・学校医等に管理指導表を記載してもらい、学校に提出
する。
③ 学校は、管理指導表に基づき、保護者と協議し取組を実施する。
④ 学校は提出された管理指導表を、緊急時に教職員誰もが閲覧できる状態
で一括して管理する。
⑤ 管理指導表は、配慮や管理が必要な間は、少なくとも毎年提出を求める。
⑥食物アレルギーの児童生徒等に対する給食での取組など必要な場合には、
保護者に対しさらに詳細な情報や面談を求め、総合して活用する。血液検査の
結果を求めることは適当ではない。

管理指導表活用のポイント



食物アレルギーとアナフィラキシー

緊急時の対応



緊急時の治療薬

くすりの種類 はたらき
効いてくるま
での時間

持続時間

抗ヒスタミン薬
皮膚、目、口、鼻の症状
を抑える 30分程度

速やか（吸入）
30分程度（内服）

数時間

数十分

数時間

気管支拡張薬
（吸入・内服）

気管支を広げて、咳や
軽い喘鳴を抑える

ステロイド薬
数時間後に現れる症状
を予防する

数時間後

エピペン®
アナフィラキシーのすべ
ての症状を和らげる

速やか 約20分

効果が切れてしまう前に、必ず救急車で病院へ搬送！





消化器の症状 ・繰り返し吐き続ける ・持続する強い（がまんできない）おなかの痛み

呼吸器の症状
・のどや胸が締め付けられる ・声がかすれる ・犬が吠えるような咳

・持続する強い咳込み ・ゼーゼーする呼吸 ・息がしにくい

全身の症状
・唇や爪が青白い ・脈を触れにくい・不規則

・意識がもうろうとしている ・ぐったりしている ・尿や便を漏らす

エピペン®が処方されている患者でアナフィラキシーショックを疑う場合、

下記の症状が一つでもあれば使用すべきである。

一般向けエピペン®の適応（日本小児アレルギー学会）

当学会としてエピペン®の適応の患者さん・保護者の方への説明、今後作成される保育所（園）・幼稚園・学校

などのアレルギー・アナフィラキシー対応のガイドライン、マニュアルはすべてこれに準拠することを基本としま

す。
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エピペンの処方が勧められる食物アレルギー患者さん



東京都版緊急時対応マニュアル
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アレルギー症状への対応の手順

ステップ １

症状に気づき人を集
める

ステップ ３

緊急性が
高い場合の対応

ステップ 2

緊急性の判断

ステップ ３

緊急性が
低い場合の対応



アレルギー症状かもしれないと疑う

ステップ １

症状に気づき人を集
める

ステップ ３

緊急性が
高い場合の対応

ステップ 2

緊急性の判断

ステップ ３

緊急性が
低い場合の対応



緊急性を判断

ステップ １

アレルギー症状に
気づき人を集める

ステップ ３

緊急性が
高い場合の対応

ステップ 2

緊急性の判断

ステップ ３

緊急性が
低い場合の対応



どのように対応するか

ステップ １

アレルギー症状に
気づき人を集める

ステップ ３

緊急性が
高い場合の対応

ステップ 2

緊急性の判断

ステップ ３

緊急性が
低い場合の対応



1つでもあてはまる場合

緊急性が高いと判断する



緊急性が高い症状がある場合













① 症状は人によって様々！
② 症状はいつも同じとは限らない！
③ 発見時に症状が軽くても重症になることもある！

症状の強さを
予測することは不可能

油断せず
繰り返し観察することが大切！

アレルギーの症状は様々



https://allergyportal.jp/





食物アレルギーに関しての研修用スライド



エピペンの使い方
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■危険な持ち方
★注意

本剤の誤注射を防止するため、指または手等をオレンジ色の先端にあてないよう注意すること

なお、もし指または手等に誤って本剤を注射した場合には、直ちに医療機関を受診して、適切な処
置を受けるよう指導すること









初期対応に関するクイズ















ご清聴ありがとうございます。


