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【研究要旨】 

背景：いわゆる「健康食品」の市場は急速に拡大しているが、その定義は定まっておらず、

健康食品の使用の量、頻度、目的などの利用実態は不明である。また、日常の食事に加え

て摂取される健康食品は、ある成分の過剰摂取を招くことで健康被害を誘発する一因とな

る可能性があるが、健康食品からの栄養素等の摂取量も明らかになっていない。これらの

課題を解決するためには、健康食品の定義を明確にし、それらの栄養素等含有量のデー

タベースを構築することが不可欠である。そこで本研究では、先行研究の文献調査を実施

し、健康食品の定義とデータベースに関する基礎情報を整理した。 

方法：2024年 1月に「supplement」や「database」という検索用語を用いて PubMedで文献検

索を行った。必要に応じて抽出された文献の引用文献やオンライン情報も参照した。その

中から包括的な健康食品データベースを作成した主要な研究を抽出し、健康食品の定義、

データベースの項目、構築方法、食事調査における健康食品データベースの開発・活用状

況についての情報を整理した。また、米国の全国健康・栄養調査における健康食品の調査

方法と日本の健康食品の研究状況に関しても文献ベースで情報をまとめた。 

結果：抽出された 9つの網羅的な健康食品データベースのうち、5つは米国のものであっ

た。そのうち、健康食品ラベルデータベース、NHANES(全国健康・栄養調査)健康食品デ

ータベース、健康食品原料データベースについて概要や構築方法を詳細に記述した論文

が見つかり、参考にしうるものと考えられた。米国では、データベースにおける健康食品の

記述方法として、LanguaLが用いられていた。NHANESでは健康食品と処方薬に関する

質問票と 2回の 24時間食事思い出し法を用いて健康食品の使用状況を調べていた。健

康食品やマルチビタミン／マルチミネラル、機能性食品の定義に関しては、世界的に共通

した見解は存在せず、国や地域によって異なる定義がなされていた。日本の先行研究で

は、健康食品の摂取量の評価に妥当性が検証されていない質問票を用いていることや、健

康食品からの栄養素摂取量や、食物と合わせた総栄養素摂取量の評価が行われていない

ことなどが限界点として挙げられた。 

結論：健康食品の定義とデータベース構築に関する国際的な取り組みが明らかになった。

日本では健康食品の使用状況を評価する方法論に課題があり、国際基準に沿った明確な

定義と包括的なデータベースの構築が必要であると考えられる。 
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A. 背景と目的 

近年、健康意識の高まりに伴い、「健康食

品」の市場が拡大している。令和元年度国

民健康・栄養調査によれば、健康の保持・増

進やビタミンの補充などを目的に、成人男性

の 30%、成人女性の 38%が「健康食品」を

利用していた(1)。「健康食品」という用語は広

く用いられているが、その定義や利用実態

については依然として不明瞭である。特に、

厚生労働大臣が定める「特別の注意を必要

とする成分等」を含む製品を含め、市場に出

回っている健康食品の具体的な成分含有量

や摂取による影響に関する詳細情報は限ら

れている。このような状況では、消費者が適

切な情報に基づいた健康食品の選択を行う

ことは困難であり、不適切な摂取による健康

リスクの発生も否定できない。 

健康食品による各種栄養素等の摂取状

況とその適切性を明らかにするためには、健

康食品に関する包括的なデータベースが不

可欠である。健康食品データベースの構築

により、消費者自身が健康食品の選択を行

う際の有効な情報源として利用することが可

能となるだけでなく、健康食品に関する研究

の発展にも寄与することが期待される。そこ

で、本研究では、健康食品のデータベース

構築に必要となる、健康食品の定義やデー

タベースの構築方法などの基礎情報の収集

と整理を行った。なお、健康食品には、

「Dietary Supplement」「サプリ」「栄養補助食

品」など様々な呼称があるが、本報告書では

表記の統一のため、それらを総称して「健康

食品」と記すこととする。 

 

B. 方法 

B-1. 健康食品データベースに関する文献

調査 

 2024年 1月 4日に PubMedを用いた文

献検索を行った。文献検索では、すべての

健康食品データベースを網羅することより

も、日本の健康食品データベースの構築の

ために参照しうる健康食品データベースに

ついて記述した論文を見つけることを優先

的な目的とした。検索式は supplement[TI] 

OR supplements[TI]) AND database*[TI]とし

た。抽出された 50編の論文の中から表題と

抄録を読み、健康食品データベースの構築

や基礎情報に関する論文を抽出し、発表さ

れた国、データベース名、収載製品数、特

徴を表にまとめた。特に参考になりうるデー

タベースについては、引用文献やウェブサイ

トの情報をさらに検索し、それらを基に沿

革、目的、収載項目、構築方法などの詳細

な情報を調査した。また、米国の全国健康・

栄養調査（National Health and Nutrition 

Examination Survey: NHANES）における健

康食品の調査方法について米国疾病予防

管理センターのウェブサイトの情報を整理し

た。さらに、諸外国における健康食品の定義

について調べた。また、日本における健康

食品の使用状況に関する近年の主要な研

究を調べるために、2024年 1月 14日に

PubMedで以下の検索式を使用し簡易的な

文献検索を行った：(supplement[TI] OR 

supplements[TI]) (Japan[TIAB] OR 

Japanese[TIAB]) (diet[TIAB] OR 

dietary[TIAB])。120件の論文から、過去 1～

2年以内に発表された主要な論文について

表にまとめた。 

 

C. 結果 

C-1. 健康食品データベースに関する文献

調査 

 14編の論文(2-15)において記述された 9つ

の健康食品データベースについて表 1にま

とめた。9つのうち 5つは米国の健康食品

データベースであり、その他はイタリア、欧州

諸国、フィンランド、英国のデータベースで

あった。このため、 最も文献に基づく情報

が多い米国の健康食品データベースにつ
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いてさらに調査した。表 2に示すように、米

国には主に 4つの健康食品データベース

があるが(7)、このうち一般向けや研究者向け

に公開されている 3つのデータベースにつ

いて詳細を以下に記述する。 

 

健康食品ラベルデータベース（DSLD） (16)  

 健康食品ラベルデータベース（DSLD）は、

市場に出回っているサプリメントの包括的な

情報を収集しているデータベースで、サプリ

メントのラベルに記載されている成分の詳

細、用量、製造会社の情報などが含まれる。

その沿革を図 1に示す。2003年、米国議会

は米国国立衛生研究所に対し、健康食品の

表示成分に関する情報源として簡単にアク

セスできるデータベースを開発するよう勧告

した(7)。その後、2008年に、アクセスが簡便

な一般向けのデータベースとして DSLDが

構築された(7)。このデータベースの目的は、

研究者や消費者に対して、健康食品の組成

に関する情報を提供することである(7)。 

 DSLDは、2013年 6月に一般公開された

のち、継続的に更新され、現在までに米国

で販売されている製品のラベルとラベル情

報が 75,000件以上含まれている(6)。2016年

には消費者と研究者によるユーザビリティ・

テストが行われ、DSLDのインターフェイスが

改良された(7)。現在、DSLDは健康食品局と

アメリカ国立医学図書館が共同で管理し、

米国国立衛生研究所、米国農務省農業研

究局、米国食品医薬品局、CDC国立保健

統計センターの健康栄養調査部門を含む

連邦ワーキンググループが共同で監督して

いる(7)。 

 DSLDに収載されるラベルには、①健康

食品の製造会社が提出するラベル、

②NHANESなどの全国調査で使用される

ラベル、③様々な連邦機関がデータベース

に組み込むことを望むラベルなどが含まれる
(4)。 

 このデータベースの限界として、成分値な

どの情報源は製造会社が製品ラベルに印

刷された情報に由来するものであることや、

収載される成分は、メーカーがラベルに記

載したもののみであることなどが挙げられる。 

 

NHANES健康食品データベース 

(NHANES-DSD) 

 NHANES-DSDには、1999～2000年の調

査から 2013～14年の調査までに NHANES

の参加者から報告された、処方された市販

の健康食品のラベル情報が含まれる(6, 17)。 

 NHANES-DSDの利点は、もう市場に出回

っていない、あるいは改良された製品につ

いてもデータが保持されていることである。こ

れにより、研究者は NHANES-DSDを使用

して特定の都市の健康食品からの栄養素摂

取量を調べることができる(6)。また、研究者

や政策立案者が利用できるように NHANES

のウェブサイトで公開されるため、研究者が

利用しやすいようにデータを標準化されてい

る(6)。その一方で、データベース全体を維持

するために、入力されたデータを評価し、製

造会社から製品のラベルを入手し、情報を

更新し、絶えずリニューアルされる製剤を追

跡し、かなりの時間と労力を必要とするという

障壁もある。 

 

健康食品原料データベース（DSID）  

 DSIDは、製品に含まれる優先順位の高い

成分について、分析的に検証したデータベ

ースである。DSIDプロジェクトは 2004年に

マルチビタミン・マルチミネラル製品の研究

から始まり、健康食品局、アメリカ国立医学

図書館、米国農務省によって構築された(9)。

このデータベースの目的は、①健康食品の

成分含有量について、信頼できる分析的予

測値を確立すること、②製造会社が提供す

る表示値がある場合は、分析された成分の

濃度と比較すること、③健康食品のラベル
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に表示された成分値を、分析的に予測され

る平均量に調整するデータファイルとオンラ

イン計算機を提供することにより、食事摂取

量評価を改善することである(9)。DSIDは

2009年に初めて発表され、最新（4回目）の

リリース（DSID-4）は 2017年である(10)。 

 DSIDの開発に科学分析に基づく成分値

を要する理由は、健康食品の製造過程でに

おいて、保存期間中の損失を補うために、ラ

ベルの表示量を超える量の成分が添加され

ることがあることがあるものの、これらの量

は、様々な成分や異なる製造業者間で標準

化されていないためである(10)。 

 とはいえ、米国で製造されたすべての健康

食品を化学分析することは非現実的である。

そこで、DSIDでは、統計的な手法で選ばれ

た米国市場を代表する製品のみを分析対

象としている。代表的な製品は、様々な情報

源を参考に選択する。すなわち、NHANES 

2001–2008のデータ、米国農務省が委託し

た健康食品の使用に関する調査、Nutrition 

Business Journalのサプリメントビジネスレポ

ート、DSLD、インターネット、地域および全

国の店舗調査である(10)。 

 代表的な製品を購入して科学分析したの

ち、化学分析に基づく成分値とラベルに表

示された成分量との差の割合を以下のよう

に計算する：[(分析値−ラベル表示値)/ラベ

ル表示値] × 100。また、回帰分析を用いて、

健康食品の各カテゴリー（例えば、成人用マ

ルチビタミン・マルチミネラル）における、ラベ

ルでの成分表示量とラベル表示との差の割

合の関連を明らかにする(10)。 

 その関連を示す回帰式は、オンラインの対

話型計算機（https://dsid.usda.nih.gov/index.

php）に実装されている。この計算機では、ユ

ーザーが特定の健康食品カテゴリーの成分

ラベル情報を入力することで、栄養素含有

量の推定平均値、標準誤差、95%信頼区間

を算出することができる (10) 

 

C-2. NHANES における健康食品摂取の評

価方法 

 1971年以来、NHANESでは参加者から

健康食品の使用に関する情報を収集してき

た(6)。各サイクルにおける調査概要を表 3に

示す。NHANES I と NHANES IIでは、健康

食品の使用に関するデータを収集された

が、ブランド名は収集されておらず、当時は

製品の栄養素含有量を記載した健康食品

のデータベースは存在しなかった(6)。 

 NHANES III（1988～1994年）は健康食品

からの栄養情報と摂取量が収集された最初

の NHANESであった。調査が完了してから

数年後、外部の委託業者がラベルを入手

し、NHANESの参加者が報告した製品の栄

養素含有量を調査した。しかし、得られたラ

ベル情報は 1996年に市販された製品のも

のであったため、データ収集期間中（1988～

1994年）に市販された製品の処方を反映し

ていない可能性があった(6)。1999年からは、

NHANES III と同様に、健康食品の使用情

報が自宅での聞き取り時に参加者から収集

されるようになった(6)。 

 NHANES IIIから継続的な NHANESへの

最も重要な健康食品関連の変更点は

NHANES-DSDの開発と維持である。2007

年から、NHANESは、過去 30日間の健康

食品の使用頻度質問票に加えて、同じ仕様

期間の間の栄養素摂取量を計算できるよう

に、2回の 24時間食事思い出し法のそれ

ぞれにおいて、食品および飲料に関する情

報収集の直後に、健康食品の使用について

参加者に尋ね始めた(6)。 

 現在では、NHANESのプロトコールには、

30日分の健康食品と処方薬に関する質問

票（frequency-based Dietary Supplement and 

Prescription Medicine Questionnare: DSMQ）

を用いた家庭での調査と、健康食品の使用

を含む 2回の 24時間食事思い出し法の両
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方が含まれている。DSMQによる調査では、

コンピューター支援型のパーソナルインタビ

ューシステムが使用されており、参加者は、

過去 30日間に消費したすべての製品の容

器をインタビュアーに見せるよう求められる
(18)。 

DSMQ と少なくとも 1回の 24時間思い出し

法を組み合わせることは、米国成人の健康

食品の使用率を評価し、通常摂取量を推定

するための最も包括的な方法といえる(18)。

NHANESにおける健康食品のデータプロセ

スを図 2に示す。また、NHANESにおける

健康食品のデータがリサーチクエスチョンへ

の解決にどのように役に立つかを示した例

は表 4の通りである。 

 

C-3. 健康食品データベースにおける健康

食品の特徴の記述方法 

 LanguaLは「LanguaL Alimentaria」または

「Language of Food」の略で、食品に関する

情報を記述するための国際的な枠組みであ

る。このシステムは 1970年代に米国食品医

薬品局食品安全・応用栄養センターによっ

て開発され、その後、米国国立がん研究所

やヨーロッパのパートナーとの共同開発によ

ってさらに発展を遂げた(19)。LanguaLは、米

国の健康食品データベースの製品情報を

分類し検索するためのインターフェースツー

ルとして応用されている(20)。 

 現在、食品（健康食品を除く）は、14の側

面から記述され、そのうち、12項目が健康

食品に適用される(20)。たとえば、形状、原材

料、対象集団、ラベルの内容などがある（表

5）(20)。健康食品データベースにおいて

LauguaLを用いる長所と例は表 6に示すと

おりである。 

 

C-4. 健康食品の定義 

 現在のところ、世界的に認められた健康食

品の定義は存在しない(21)。欧州食品安全機

関（Europe Food Safety Authority: EFSA）の

定義によれば、食品サプリメントとは、「栄養

源（ミネラルやビタミンなど）、あるいは栄養

学的・生理学的効果を持つその他の物質を

濃縮したもので、服用形態（錠剤、タブレッ

ト、カプセル、液体など）で販売されるもの」

である(22)。 

 一方、米国では、1994年の健康食品健康

教育法（Dietary Supplement Health and 

Education Act: DSHEA）により、健康食品が

次のように定義されている：「以下の 1つ以

上の栄養成分を含む、食事を補うことを目的

とした製品（タバコを除く）：(a)ビタミン、(b)ミ

ネラル、(c)ハーブまたはその他の植物、(d)

アミノ酸、(e)食事からの総摂取量を増加させ

ることによって、食事を補うために人間が使

用するための食事物質、または(f)(a)、(b)、

(c)、(d)、(e)項に記載されている成分の濃縮

物、代謝物、成分抽出、またはその組み合

わせ(23)」。 

 

マルチビタミン／ミネラルサプリメントの定義 

 ビタミン・ミネラル含有製品は最も広く消費

されている製品であるにもかかわらず、マル

チビタミン／ミネラルサプリメントとは何かを

定義する標準的な法律や規制法令はなく、

その結果、定義も研究や国によって様々で

ある(11, 24)。DSID研究では、マルチビタミン

／ミネラルサプリメントは、「ミネラルやその他

の生理活性成分を含むか含まないかを問わ

ず、3種類以上のビタミンを含む製品」と定

義された(10)。また NHANESのデータを用い

た先行研究では、「3種類以上のビタミンを

含む製品」「3種類以上のビタミンと 1種類

以上のミネラルを含む製品」「9（または 10）

種類以上の微量栄養素を含む製品」など、

様々な定義が用いられている(24)。一方、欧

州では、2種類以上のビタミンとミネラルを含

むサプリメントは、「ビタミン・ミネラル配合サ

プリメント」と定義されている(25)。 
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強化食品／機能性食品の定義 

 機能性食品（functional food）にも世界的

に認められた機能性食品の定義は存在しな

い(21)。米国栄養士会では、生命活動に必要

な栄養素などの物質を供給するという点で、

すべての食品がある種の機能性食品である

とみなしている（表 7）(21)。また、国際食品情

報評議会は、機能性食品を、「基本的な栄

養を超えた健康上の利点を持つ可能性のあ

るあらゆる食品または食品成分」とみなして

いる(21)。一方、近年の食品技術者協会の専

門家報告書では、機能性食品を、「（対象集

団にとって）基本的な栄養を超えた健康上

の便益を提供する食品および食品成分」と

定義している(21)。さらに、カナダ保健省は、

機能性食品を、「従来の食品と外観が類似

しているか、または類似している可能性があ

り、通常の食事の一部として摂取され、基本

的な栄養機能を超えて生理学的な利点およ

び/または慢性疾患のリスクを低減することが

実証されているもの」と定義している(21)。 

 欧州では、「十分な栄養効果を超えて、健

康状態や幸福感の向上、ないし疾病リスク

の低減のいずれかに関連する形で、体内の

1つまたは複数の標的機能に有益な影響を

及ぼすことが十分に実証された食品」を機能

性があるとみなしている。さらに、機能性食

品は錠剤やカプセルではなく、食品でなけ

ればならず、また、通常食事から摂取される

と予想される量でその効果を実証しなけれ

ばならないとしている(21)。 

 

C-5. 日本における健康食品に関する先行

研究 

 表 8に近年発表された日本人の健康食品

の使用状況に関する先行研究を示す。方法

論的な限界点として、健康食品の摂取量の

評価に妥当性が検証されていない質問票を

用いていること、健康食品からの栄養素摂

取量や、食物と合わせた総栄養素摂取量の

評価が行われていないこと、健康食品の利

用者の特性が検討されていないこと、対象

集団の集団代表性が低いことなどが挙げら

れた。 

 

D. 考察 

諸外国では健康食品のデータベースが

確立され、栄養素摂取量の評価が行われて

いる。データベースの種類も豊富であり、デ

ータベース構築の経緯や詳細などのノウハ

ウも豊富であった。健康食品の定義は世界

的には統一されていないものの、米国や欧

州など地域を分ければ明確な定義がされて

いた。一方、日本では包括的な健康食品デ

ータベースが存在せず、健康食品の使用状

況や、健康食品を含む食事全体から栄養素

摂取量の評価が行われていない。サプリメン

トの成分に関する健康情報は、国立研究開

発法人医薬基盤・健康・栄養研究所のウェ

ブサイト

（https://hfnet.nibiohn.go.jp/specialists/）に掲

載されているが、これは暫定的なものであ

る。特定の製品とはリンクされておらず成分

はない。 

 

E. 結論 

本研究により、健康食品の定義やデータ

ベース構築に関する国際的な取り組みとそ

の課題が明らかになった。特に米国の事例

は、健康食品の管理と利用におけるデータ

ベースの適用事例として参考になるものと考

えられる。しかし、世界的に統一された健康

食品の定義は存在せず、各国ごとに異なる

定義が存在しており、これが研究や政策の

比較に障害となっている可能性がある。日本

においては、健康食品の摂取状況を正確に

評価するための方法論が未発展であること

が示された。このため、国際的な基準に基づ
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いた明確な健康食品の定義と、包括的なデ

ータベースの構築が求められる 

 

F. 健康危険情報 

なし 

 

G. 研究発表 

１. 論文発表 

  なし 

２. 学会発表 

  なし 

 

H. 知的所有権の出願・登録状況 

１. 特許取得 

  なし 

２. 実用新案登録   

なし 

３. その他 

  なし 
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表 1  包括的な健康食品データベースを開発した先行研究の概要 

国名 データベース名  収載数 データソース 特徴 

イタリア(2) Dietary Supplement Label 

Database in Italy 

558 ・ウェブ検索 

・全国食品摂取量調査のデータ 

・イタリア保健省公認サプリメント登録簿 

・パッケージラベル 

原材料、形状、栄養成分など 82項目を収載 

 

 

米国(3, 4) Dietary Supplement Label 

Database (DSLD)  

178,000+ パッケージラベルの画像 

 

・原材料の名称と形態、栄養成分量、ラベル
の記載情報を収載 

・商品情報の分類・検索に LanguaLを使用 

・本文中に詳細を記載 

米国(5-7) NHANES Dietary 

Supplement Database 

(NHANES-DSD) 

~12,600 米国全国健康・栄養調査 ・1999年からの全国健康・栄養調査に報告さ
れた健康食品の栄養成分値を収載 

・本文中に詳細を記載 

米国(8) なし 296 ・米国国立医学図書館MedlinePlus  

・欧州医薬品庁の研究報告 

・PubMedによる文献検索 

・ハーブおよび健康食品誘発性肝毒性に関
するデータベース 

・肝毒性の症例データを収載 

米国(7, 9-11) Dietary Supplement 

Ingredient Database 

不明 生化学的分析 ・様々なサプリメントの栄養素含有量 

・本文中に詳細を記載 

米国(12) The Supplement 

Composition Table (SCT) 

of the Cancer Research 

Center of Hawaii (CRCH)  

6,700 SURE試験で報告されたサプリメント 

 

 

ブランド・メーカー情報、摂取量等の情報を収
載 

欧州諸国
(13) 

ePlantLIBRA 70 論文 570編 植物性サプリメントに含まれる生理活性物質
の生理活性データベース 

フィンランド
(14) 

Revised Finnish dietary 

supplement database  

491 関係省庁、I型糖尿病予測・予防栄養研
究のサプリメントデータベース、製品ラベ
ル、メーカー資料 

ウェブサイト 

・ラベル記載の栄養素含有量、服用量などを
収載 

英国(15) ViMiS database 2,066 ラベル 

 

・EPIC-Norfolk研究の一環として 1994年に
構築された 

・オラクル（データ入力と保存）と SASを使用 
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表 2 米国における健康食品のデータベースと調査の特徴の比較 

 

文献(7)より抜粋 
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表 3 NHANESにおける健康食品データの収集
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表 3 続き 

 

文献(6)から抜粋
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表 4 米国の全国健康・栄養調査における健康食品データがリサーチクエスチョンへの解決にどのように役に立つかの例 

 

文献(6)より引用 
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表 5 LanguaLにおける健康食品の記述方法 

 

文献(20)より引用 
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表 6 健康食品データベースにおける LanguaLの使用の長所と例 

 

文献(20)より引用 
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表 7 

 

文献(21)より  
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表 8 日本人の一般集団における健康食品の使用に関する先行研究（主要かつ最近の研究のみ） 

著者, 雑誌, 年 研究デザインデ

ザイン 

参加者 健康食品の使用状

況の評価方法 

健康食品から

の栄養素摂取

量の評価 

食物からの栄

養素摂取量の

評価 

健康食品利用

者の特性の評

価 

主な研究の限界点 

Nishijima(26) 

Nutrients, 2023 

オンライン横断研

究 

成人 4933人 

 

質問紙（妥当性未検

証） 

✓ - - 集団代表性が低い（調査会社の登

録者） 

 

Nishigori(27) 

Sci Rep, 2023 

コホート研究 4歳の男女 3445人 インタビュー（母親が

妊娠中に葉酸補給

を目的とする健康食

品の使用をしたかど

うかとその時期を尋

ねた） 

- 食物摂取頻度

調査法 

- ・母親の健康食品使用に関する情

報を遡及的に収集した 

・葉酸を含む健康食品の使用期間、

頻度や葉酸含有量に関する詳細な

情報がない 

 

Masuda(28) 

Nutrients, 2022 

オンライン横断研

究 

15～ 69 歳の女性

1200人 

質問紙（妥当性未検

証） 

- - ✓ 集団代表性が低い（調査会社の登

録者） 

Ishitsuka(29), J 

Nutr Sci, 2022 

横断研究 8～14 歳の男女 910

人 

質問紙（妥当性未検

証） 

- ✓(3 日間の食

事記録) 

- 健康食品からの栄養摂取量を算出

していない 

Kishi(30), J Nutr 

Schi Vitaminol, 

2022 

横断研究 28～81 歳の看護職

女性 11,665人 

質問紙（妥当性未検

証） 

- - ✓ ・集団代表性が低い 

・個々のサプリメント使用に関する調

査をしていない 
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図 1 Dietary Supplement Label Database (DSLD)の沿革 

文献(3)より引用 
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図 2 NHANESにおける健康食品データの処理プロセス  

文献(6)より引用 
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