
項 ⽬ 内 容
名称 アルギニン [英]Arginine (Arg) [学名]-

概要 アルギニンは、もっとも塩基性の⾼いアミノ酸で、⽣体内では尿素回路の中間体と
して⽣合成される。アルギニンは速やかに分解されるため、特に必要量を合成でき
ない⼦どもでは必須アミノ酸になっている。代謝産物である⼀酸化窒素 (NO) を介
して、成⻑ホルモンの分泌促進、免疫機能の向上、脂肪代謝の促進など、⽣体内で
種々の機能に関与している。

法規・制度 ■⾷薬区分
「専ら医薬品として使⽤される成分本質 (原材料) 」にも「医薬品的効能効果を標ぼ
うしない限り医薬品と判断しない成分本質 (原材料) 」にも該当しない。

■⽇本薬局⽅
・L－アルギニン、L－アルギニン塩酸塩が収載されている。

■⾷品添加物
・既存添加物︓L-アルギニン︓調味料、強化剤

成分の特性・品質

主な成分・性質 ・略号ArgまたはR、C6H14N4O2、分⼦量 (MW) 174.24。L-体はタンパク質を構
成する塩基性アミノ酸の⼀つ。⼦どもでは必須アミノ酸である。

分析法 ・イオン交換クロマトグラフィーにて分離後、ニンヒドリンなどの発⾊試薬で発⾊
し、アミノ酸⾃動分析計 (波⻑440 nmまたは570 nm) により分析する⽅法が⼀般
的である (101) 。
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循環器・
呼吸器

＜⼼臓＞
RCT

・⼼筋梗塞の既往歴のある患者153名 (試験群78名、平均年齢60.2歳、アメリカ)
を対象とした⼆重盲検無作為化⽐較対照試験において、L-アルギニン3 g×3回/⽇を
6ヶ⽉間摂取させたところ、⼼機能 (⼼駆出率および⾎管弾⼒性) の改善効果は認め
られないばかりか、試験期間中の死亡率が対照群より⾼かった
(PMID:16391217) 。

＜⾎管・⾎圧＞
メタ分析
・3つのデータベースで検索できた13報の無作為化プラセボ対照試験について検討
したメタ分析において、⾎管内⽪機能 (FMD法にて測定) が低い⼈では、L-アルギニ
ン摂取と空腹時⾎管内⽪機能の改善に関連が認められた (PMID:19056561) 。
・2011年6⽉までを対象に3つのデータベースで検索できた⼆重盲検無作為化プラ
セボ対照試験11報について検討したメタ分析において、L-アルギニンの摂取は拡張
期および収縮期⾎圧の低下と関連が認められた (PMID:22137067) 。
・2011年までを対象に3つのデータベースで検索できた無作為化⽐較試験7報につ
いて検討したメタ分析において、妊娠⾼⾎圧症候群の妊婦に対するL-アルギニンの
経⼝負荷または静脈内投与は⼦癇前症発症リスク (2報) および拡張期⾎圧 (4報) 低
下、在胎期間延⻑ (2報) と関連が認められたが、収縮期⾎圧 (4報) 、新⽣児の出⽣
体重 (4報) との関連は認められなかった (PMID:23435582) 。
RCT
・末梢動脈疾患による間⽋性跛⾏症患者133名 (試験群66名、平均73±9歳、アメリ
カ) を対象とした⼆重盲検無作為化プラセボ対照試験において、L-アルギニン3 g/
⽇を6ヶ⽉間摂取させたところ、⼀酸化窒素合成能の増加や⾎管反応性の改善は認め
られなかった (PMID:17592080) 。
・肥満の成⼈88名 (試験群44名、平均43.1±8.6歳、ポーランド) を対象とした⼆
重盲検無作為化プラセボ対照試験において、L-アルギニン9 g/⽇を6ヶ⽉間摂取させ
たところ、⾎中のPAI-1濃度の低下、NO濃度、総抗酸化能、インスリン感受性の増
加が認められたが、体格、⾎圧、⾎糖、⾎中脂質に影響は認められなかった
(PMID:22732180) 。

＜呼吸器＞
RCT
・喀痰塗抹検査陽性の肺結核患者200名 (平均28歳、インドネシア) を対象とした
⼆重盲検無作為化プラセボ対照試験において、薬剤による直接監視下治療の開始時
から、L-アルギニン6 g/⽇を8週間 (49名) 、コレカルシフェロール50,000 IUを4
週おきに2回 (51名) 、またはその両⽅ (50名) を摂取させたところ、L-アルギニン
摂取群では6分間歩⾏検査の結果が向上したが、これはベースライン時の差が影響し
ていると考えられ、4週⽬時点での喀痰検査陰性率、8週間の臨床スコア、陰性転換
までの期間に影響は認められず、ビタミンD摂取群で健康関連QOL指標 (SGRQスコ
ア) の改善が抑制された (PMID:23967066) 。

その他
・硝酸塩耐性の改善に有効性が⽰唆されている。L-アルギニン700 mg×4回/⽇摂取
で、⽪膚からの硝酸塩吸収に対する耐性を予防したと⾒られる (PMID:11923046)
。
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消化系・肝臓 メタ分析
・2014年7⽉までに4つのデータベースで検索できた無作為化⽐較試験2報について
検討したメタ分析において、在胎期間34週以下、出⽣体重1,500 g以下の新⽣児に
おけるL-アルギニンの摂取は、壊死性全腸炎の発症率低下と関連が認められたが、
脳内出⾎、呼吸窮迫症候群の発症との関連は認められなかった (PMID:25205007)
。
RCT
・極低出⽣体重児83名 (試験群40名、ギリシャ) を対象とした⼆重盲検無作為化プ
ラセボ対照試験において、L-アルギニン1.5 mmol/kg/⽇を⽣後3⽇⽬〜28⽇⽬の
間摂取させたところ、便中カルプロテクチン (炎症性腸疾患マーカー) 量に影響は認
められなかった (PMID:22555780) 。

糖尿病・
内分泌

RCT
・耐糖能異常とメタボリックシンドロームの成⼈144名 (試験群72名、平均
57.2±11.7歳、イタリア) を対象とした⼆重盲検無作為化プラセボ対照試験におい
て、L-アルギニン6.4 g/⽇を18ヶ⽉間摂取させたところ、耐糖能の改善者の割合が
増加したが、2型糖尿病の発症リスクに影響は認められなかった
(PMID:22553931) 。
・肥満の男⼥88名 (試験群44名、平均43.1±8.6歳、ポーランド) を対象とした⼆
重盲検無作為化プラセボ対照試験において、L-アルギニン9 g/⽇を6ヶ⽉間摂取させ
たところ、インスリン感受性の改善、⾎清亜鉛濃度の上昇が認められたが、その他
の⾎清ミネラル濃度 (カルシウム、マグネシウム、鉄、銅) 、⾎中脂質 (TC、TG)
、空腹時⾎糖値、インスリン濃度、⾼感度CRP、BMI、体脂肪率に影響は認められ
なかった (PMID:23708056) 。

⽣殖・泌尿器

脳・神経・
感覚器

調べた⽂献の中に⾒当たらない。

調べた⽂献の中に⾒当たらない。

免疫・がん・
炎症

メタ分析
・2013年9⽉までを対象に4つのデータベースで検索できた無作為化⽐較試験11報
について検討したメタ分析において、L-アルギニンの摂取はCD4+細胞の増加 (6報)
、感染性合併症の発症リスク低下 (4報) と関連が認められたがCD4/CD8⽐ (4報)
、⼊院期間 (3報) との関連は認められず、免疫細胞との関連に関しては試験による
ばらつきが⼤きかった (PMID:25164444) 。
その他
・2〜13歳の⼦ども (イタリア) にアルギニンを投与すると、空気感染による感染症
発症抑制に有意な効果がみられ、CD3およびCD4の割合が増加した
(PMID:9549298) 。
・エイズ患者 (平均年齢37.33歳、アメリカ) にアルギニンを2週間投与 (19.6 g/
⽇) したところ、NK活性の上昇傾向がみられた (PMID:12093460) 。
・⼤腸がん患者 (平均年齢56歳、中国) の術後にアルギニン強化輸液を経静脈投与
したところ、末梢⽩⾎球中のCD4+細胞、NK細胞、IL-2R+細胞の割合が上昇した
(PMID:12297482) 。

⾻・筋⾁ RCT
・健康な成⼈20名 (試験群10名、平均23.0±4.0歳、ブラジル) を対象とした⼆重
盲検無作為化プラセボ対照試験において、L-アルギニン6 gをレジスタンス運動およ
び疲労試験の1時間前に摂取させたところ、運動後３⽇間の疲労回復指標 (最⼤反復
回数、主観的運動強度 (OMNI-RES) 、筋⾁痛、筋疲労マーカー (クレアチンキナー
ゼ、乳酸、テストステロン/コルチゾール⽐、筋電図)) に影響は認められなかった
(PMID:29544063) 。
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発育・成⻑ 調べた⽂献の中に⾒当たらない。

肥満 調べた⽂献の中に⾒当たらない。

その他 RCT
・柔道選⼿の男性10名 (平均20.2±0.6歳、台湾) を対象としたクロスオーバー無作
為化プラセボ対照試験において、アルギニン6 g/⽇を3⽇間摂取させ間⽋的無酸素
運動 (⾃転⾞エルゴメーター) を実施させたところ、運動後の⾎漿中硝酸塩、亜硝
酸、乳酸塩、アンモニア濃度や、最⼤および平均運動能⼒に影響は認められなかっ
た (PMID:18708287) 。
・健康な男性15名 (平均22±3歳、イギリス) を対象とした⼆重盲検クロスオーバー
無作為化プラセボ対照試験において、L-アルギニン6 gを運動実施90分前に摂取さ
せたところ、運動による⾎漿中亜硝酸イオン、硝酸イオン濃度、VO2の変化、運動
継続可能時間に影響は認められなかった (PMID:23423302) 。
・有酸素トレーニングを⾏っている⾃転⾞競技選⼿の男性15名 (平均28±5歳、カ
ナダ) を対象とした⼆重盲検クロスオーバー無作為化プラセボ対照試験において、
最⼤下運動実施60分前にL-アルギニン0.075 g/kg体重を摂取させたところ、運動開
始45分後の⾎漿グリセロール濃度の上昇、運動開始時の脂質酸化度の低下が認めら
れたが、その他の⾎漿分析値 (成⻑ホルモン (GH) 、遊離脂肪酸、乳酸、⾎糖、
NOx) 、VO2、VCO2、呼吸商、炭⽔化物酸化度、⼼拍数、⾎圧に影響は認められな
かった (PMID:23319437) 。
・レジスタンス運動を⾏っている男性12名 (平均27±3歳、ブラジル) を対象とした
⼆重盲検クロスオーバー無作為化プラセボ対照試験において、L-アルギニンを運動
テストの60分前および30分前に各3 g (計6 g) 摂取させたところ、ベンチプレス、
膝伸展テストの反復テストの結果に影響は認められなかった (PMID:27623757) 。
・⾼齢⼥性20名 (試験群10名、平均70.6±2.2歳、ブラジル) を対象とした⼆重盲
検無作為化プラセボ対照試験において、L-アルギニン8 g単回摂取80分後における
等速性筋⼒試験前後の⼤腿⾎流量、膝の伸筋および膝関節屈曲筋の筋⼒に影響は認
められなかった (PMID:26280946) 。
・健康な⼥性29名 (平均22.2±3.4歳、⽇本) を対象とした⼆重盲検クロスオーバー
無作為化プラセボ対照試験において、⼣⾷後および就寝前にアミノ酸 (L-ロイシン
600 mg＋L-アルギニン250 mg＋L-グルタミン300 mg) を6週間摂取させたとこ
ろ、体組成 (体重、体脂肪量、筋⾁量) 、肌指標 (頸部の肌の⽔分量、経⽪⽔分蒸散
量、⾊、弾⼒性) に影響は認められなかった (PMID:31379414) 。
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