G enkiLife

FEE: Flk-1 (Y VE&E Tyr1175) 98-XRKR Y5 O0—F )Lk
#1404 &S: APRab04678

RRER D H

=

L

BE

SR
RISt
1

{E8H
TA4VE4T
sn—-if
e

w_E

=

F5H

FIREE
pFE

mREE
BEFE
B

B=zFID
SwissProt ID

RER

D9 ¥R S 0—F Ik

SEFE

WB,IHC,ICC/IF,ELISA

Eb ¥UX Ty b

IEHIR

VBRI

I9G

R)so—FI

N

Tmg/ml

7Ua—bL. 200CTRIFL T ESW (12 7 BBER) . RE/REY A 7L EBTF T ES
Ly,

e

50% 7 t0—)L, 0.5% {REZ /&, 0.02% #2141 THEFI N 58 PBS iR,

TI4 =T 1R

WB 1:500-1:2000,IHC 1:100-1:300,ICC/IF 1:50-1:200,ELISA 1:5000-1:20000

152kDa

KDR

KDR; FLK1; VEGFR2; Vascular endothelial growth factor receptor 2; VEGFR-2; Fetal liver kinase
1; FLK-1; Kinase insert domain receptor; KDR; Protein-tyrosine kinase receptor flk-1; CD
antigen CD309

3791.0

P35968

MiEE. £ b VEGFR2 @ Tyr1175 0 V) Y BRUEMIBII OB T F RIS L TIERh =, 7
= /EsEEE: 1141-1190

Web: https://japan.enkilife.com E-mail: order@enkilife.com techsupport@enkilife.com



G enkiLife

CET=]
B5T

MEREEBERF (VEGF) (&, ARMROCTELIBERFTY., COEGFIE. VEGF D2 2OZFAEN S50 12%3—RLTH
T, FT—EBARAA UERKE L THD N Z COZEIRE, I BZHFEAFOY v+ +—¥ T, VEGF HEMMERRMAEOE
. £ 5k, RABTAETR. BLTCHEFOEBRATAI—4—L LTHELET. COZBIROY JFIVGELHEE, Rab
GTPase, P2Y 7Y RO LAF REH/IK, A VT47 1) oVB3, THEA VXV BFAYVYKRAT 78 —HEHE, BHORFIZL-
THEESATHEY., COBGEFOLES, AREHANEREEBSL TNSILARRENTIVEY, [RefSeqigftt. 200945 A,
BRIESEME: ATP + a[2 Y /84 B]-L-FOY Y = ADP + a [V /4 Bl-L-FOL > ) VEg, MbE: VEGF £1=(& VEGFC 0ZZ&k, F0O
YRV NRYBXFT—EENEERY . VEGF X F—t U AV R/ZERY T HIVMREREF. MEORKEL MEESBUORGHCEEL
BREERELTNS, HIV-1BRDIBE. @I AL Tat 2 /89 Bé ORBIEAN AR RIERZICHS T 2 MEREEEET S
£5TH3, BME: 2400 BXF—ER—NR—T7F7IU—CBLEY, Tyra v "o BXF—€773U—, JElt: 2>/
BFF—HERA—NR=T7I)—ICBLET, Tyra>"yBxF—t¥T773)—, CSF-1/PDGFZHFMHY T 77 31—, FEUMETD
DEAVNRIBEXF—E RA V&S, BT 20 IgE QR (BEI/ 0T )UK RACMVERD, Y 71=y MMYOF &1
B{ERAT 3% (FEIMEICK D) . VEGFEIELESIC SHB LBE{ERT %, HIV-1 Tat LHEHE/ERT 5. |

R E
YA NHA YA M HA VSRIREEIFR T kY1 h—Y VEGR RIS,

VEGFR2 (') YBAL Tyr1175) k& RU\=/857 « VIR E FEUBEORRABNFR
&, ADBER) VBRUATF RTTOyF > 7 LEREE,

NIH/3T3HUVEC

HUVEC 4Bk & O NIH/3T3 4BIED 5 A +— b % VEGFR2 () v Bk Tyr1175) Hitk%
BTy zR4r70v MEFLE, BL—YRY VBURTFRTTOvE VS5 Eh
170 T,

VEGFR2 --
(pTyr1175)

-- 130

95
—-72

- 55
(kD)

Web: https://japan.enkilife.com E-mail: order@enkilife.com techsupport@enkilife.com



G enkiLife

(kD) HuvEc
170-

130-

95-

12-

55-

B FIk-1 (Y1175) RYU S B—FILffk% 1: 1000 (SHIRL T, k< 24 %E

v AArT Ay MEFTLE,

Web: https://japan.enkilife.com

E-mail: order@enkilife.com

techsupport@enkilife.com



	
	製品名: Flk-1（リン酸化Tyr1175）ウサギポリクローナル抗体
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	応用
	抗原情報
	背景
	血管内皮増殖因子（VEGF）は、内皮細胞の主要な増殖因子です。この遺伝子は、VEGFの2つの受容体のうちの1つをコードしています。キナーゼ挿入ドメイン受容体として知られるこの受容体は、III型受容体チロシンキナーゼです。VEGF誘導性血管内皮細胞の増殖、生存、遊走、尿細管形態形成、および出芽の主要なメディエーターとして機能します。この受容体のシグナル伝達と輸送は、Rab GTPase、P2Yプリンヌクレオチド受容体、インテグリンαVβ3、T細胞タンパク質チロシンホスファターゼなど、複数の因子によって制御されています。この遺伝子の変異は、乳児毛細血管腫に関与していることが示唆されています。 [RefSeq提供、2009年5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。,機能：VEGFまたはVEGFCの受容体。チロシンタンパク質キナーゼ活性を有する。VEGFキナーゼリガンド/受容体シグナル伝達系は、血管の発達と血管透過性の調節に重要な役割を果たしている。HIV-1感染の場合、細胞外ウイルスTatタンパク質との相互作用がカポジ肉腫病変における血管新生を促進するようである。,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。,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。 CSF-1/PDGF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。,類似性:7つのIg様C2型（免疫グロブリン様）ドメインを含む。,サブユニット:MYOFと相互作用する（類似性による）。VEGF活性化時にSHBと相互作用する。HIV-1 Tatと相互作用する。,
	研究分野
	サイトカイン-サイトカイン受容体相互作用;エンドサイトーシス;VEGF;焦点接着;
	画像データ
	

	VEGFR2（リン酸化Tyr1175）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。
	

	HUVEC細胞およびNIH/3T3細胞のライセートをVEGFR2（リン酸化Tyr1175）抗体を用いてウェスタンブロット解析した。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。
	

	リン酸化Flk-1（Y1175）ポリクローナル抗体を1：1000に希釈して、様々な細胞をウェスタンブロット解析した。

