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	背景
	この遺伝子によってコードされるタンパク質は、血小板表面の4番目の主要糖タンパク質であり、血小板および様々な細胞株においてトロンボスポンジンの受容体として機能します。トロンボスポンジンは様々な接着プロセスに関与する広く分布するタンパク質であるため、このタンパク質は細胞接着分子として重要な機能を持つ可能性があります。このタンパク質は、コラーゲン、トロンボスポンジン、陰イオン性リン脂質、および酸化LDLに結合します。熱帯熱マラリア原虫（Plasmodium falciparum）に寄生された赤血球の細胞接着を直​​接媒介し、長鎖脂肪酸に結合して、輸送および／または脂肪酸輸送の調節因子として機能する可能性があります。この遺伝子の変異は、血小板糖タンパク質欠乏症を引き起こします。この遺伝子には、複数の選択的スプライシングを受けた転写バリアントが見つかっています。 [RefSeq提供、2014年2月],疾患：CD36の欠陥は、血小板糖タンパク質IV欠損症[MIM:608404]の原因です。CD36欠損症としても知られています。血小板糖タンパク質IV欠損症は2つのサブグループに分けられます。I型表現型は、血小板および単球／マクロファージにおいてCD36の完全な欠損を特徴とします。II型表現型では、血小板におけるCD36の表面発現は欠如していますが、単球／マクロファージにおける発現はほぼ正常です。,疾患：CD36の遺伝的変異は、冠動脈性心疾患7型（CHDS7）の感受性と関連しています[MIM:610938]。,機能：多くの潜在的な生理学的機能を有すると考えられます。コラーゲン、トロンボスポンジン、陰イオン性リン脂質、および酸化LDLに結合します。細胞接着分子として機能する可能性があります。熱帯熱マラリア原虫（Plasmodium falciparum）に寄生された赤血球の細胞接着を直​​接媒介します。長鎖脂肪酸に結合し、輸送および／または脂肪酸輸送の調節因子として機能する可能性があります。,オンライン情報：CD36エントリ,多型：CD36の遺伝的変異は、マラリア感染の重症度および転帰に影響を及ぼします。,PTM：N-グリコシル化とO-グリコシル化の比率は2：1です。,類似性：CD36ファミリーに属します。,
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	CD36ポリクローナル抗体を用いたMCF7、4T1細胞のウェスタンブロット分析。二次抗体は1:20000に希釈された。

