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	応用
	抗原情報
	背景
	この遺伝子は、1型ゴナドトロピン放出ホルモン受容体をコードします。この受容体は、7回膜貫通型のGタンパク質共役受容体（GPCR）ファミリーに属し、下垂体ゴナドトロピン産生細胞、リンパ球、乳房、卵巣、前立腺の表面に発現しています。ゴナドトロピン放出ホルモンが結合すると、この受容体はホスファチジルイノシトール-カルシウムセカンドメッセンジャーシステムを活性化するGタンパク質と結合します。この受容体の活性化は、最終的にゴナドトロピン性黄体形成ホルモン（LH）と卵胞刺激ホルモン（FSH）の放出を引き起こします。この遺伝子の欠陥は、低ゴナドトロピン性性腺機能低下症（HH）の原因となります。選択的スプライシングにより、異なるアイソフォームをコードする複数の転写産物バリアントが生成されます。この遺伝子には、5'領域に18以上の転写開始部位、および3'領域に複数のポリAシグナルが同定されています。疾患：GNRHRの欠陥は、肥沃な宦官症候群（Fertile Eunuch syndrome）の原因です[MIM:228300]。肥沃な宦官症候群は、正常な精巣の大きさとある程度の精子形成を伴う、HHの軽度の表現型です。,疾患：GNRHRの欠陥は、特発性低ゴナドトロピン性性腺機能低下症（IHH）の原因です[MIM:146110]。 IHHは、下垂体からの卵胞刺激ホルモンおよび黄体形成ホルモンの分泌不全として定義され、思春期成熟および生殖機能の障害を引き起こします。,機能：ゴナドトロピン放出ホルモン（GnRH）の受容体。GnRHはゴナドトロピン放出ホルモン（LHおよびFSH）の分泌を刺激するGnRHの作用を媒介します。この受容体は、ホスファチジルイノシトール-カルシウムセカンドメッセンジャーシステムを活性化するGタンパク質と結合することで作用を媒介します。アイソフォーム2はGnRH-Rシグナル伝達の阻害剤として作用する可能性があります。,類似性：Gタンパク質共役受容体1ファミリーに属します。,組織特異性：下垂体、卵巣、精巣、乳房、前立腺。肝臓および脾臓には存在しません。,
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	GNRHR抗体を用いたA549細胞の免疫蛍光染色。右の写真は合成ペプチドでブロッキングした状態。

