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	応用
	抗原情報
	背景
	この遺伝子は、Tyrタンパク質キナーゼファミリーおよび上皮成長因子受容体サブファミリーのメンバーです。複数のシステインリッチドメイン、膜貫通ドメイン、チロシンキナーゼドメイン、ホスホチジルイノシトール-3キナーゼ結合部位、およびPDZドメイン結合モチーフを有する、1回膜貫通型I型タンパク質をコードします。このタンパク質はニューレグリンなどの因子に結合し、活性化されて、有糸分裂誘発や分化を含む様々な細胞応答を誘導します。複数のタンパク質分解反応により、細胞質断片と細胞外断片が放出されます。この遺伝子の変異は癌との関連が報告されています。異なるタンパク質アイソフォームをコードする選択的スプライシングバリアントが報告されていますが、すべてのバリアントが完全に特徴付けられているわけではありません。 [RefSeq提供、2008年7月],触媒活性：ATP + a [タンパク質]-L-チロシン = ADP + a [タンパク質]-L-チロシンリン酸。,ドメイン：WW結合モチーフはWWOXとの相互作用を媒介します。,機能：ニューレグリン、NRG-2、NRG-3、ヘパリン結合性EGF様成長因子、ベータセルリン、およびNTAKに特異的に結合し、活性化されます。これらの因子との相互作用は細胞分化を誘導します。EGF、TGF-A、およびアンフィレグリンによっては活性化されません。,PTM：アイソフォームJM-Aはプロセシングされますが、アイソフォームJM-Bはプロセシングされません。したがって、これらはそれぞれ受容体の切断可能な形態と切断不可能な形態を表します。,PTM：リガンド結合はチロシン残基のリン酸化を増加させます。,類似性：タンパク質キナーゼスーパーファミリーに属します。 Tyrタンパク質キナーゼファミリー。EGF受容体サブファミリー。,類似性：1つのタンパク質キナーゼドメインを含む。,サブユニット：他のERBB受容体とホモ二量体またはヘテロ二量体を形成する（可能性あり）。DLG2、DLG3、DLG4のPDZドメイン、およびシントロフィンSNTB2と相互作用する。CBFA2T3、MUC1、WWOXと相互作用する。,組織特異性：脳、心臓、腎臓に加え、骨格筋、副甲状腺、小脳、下垂体、脾臓、精巣、乳房でも最も高い発現レベルを示す。胸腺、肺、唾液腺、膵臓でも低い発現レベルを示す。アイソフォームJM-AとアイソフォームJM-Bは小脳で発現するが、心臓ではアイソフォームJM-Bのみが発現する。,
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	EGF 200nM 5‘で処理したHeLa細胞をHER4（リン酸化Tyr1284）抗体を用いて免疫蛍光染色で解析した。右の写真はリン酸化ペプチドでブロッキングした。
	

	HER4（リン酸化Tyr1284）抗体を用いたパラフィン包埋ヒト乳癌の免疫組織化学染色。右の写真はリン酸化ペプチドでブロッキングした状態。
	

	EGF 200 ng/ml 30分処理したHUVEC細胞ライセートのHER4（リン酸化Tyr1284）抗体を用いたウェスタンブロット解析。右レーンはリン酸化ペプチドでブロッキングされている。

