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	製品名: シナプトタグミンウサギポリクローナル抗体
	カタログ番号: APRab18496
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	応用
	抗原情報
	背景
	シナプトタグミンはシナプス小胞の膜貫通タンパク質であり、小胞輸送およびエキソサイトーシスの過程においてCa(2+)センサーとして機能すると考えられています。シナプトタグミン-1へのカルシウム結合は、シナプスにおける神経伝達物質放出の誘発に関与しています（Fernandez-Chacon et al., 2001 [PubMed 11242035]）。[OMIM提供、2010年7月],補因子：サブユニットあたり3個のカルシウムイオンを結合します。イオンはC2ドメインに結合します。,ドメイン：最初のC2ドメインは、Ca(2+)依存性のリン脂質結合を媒介します。,ドメイン：2番目のC2ドメインは、SV2AおよびSTN2との相互作用を媒介します。,機能：シナプスの活性領域におけるシナプス小胞輸送中の膜相互作用において、調節的な役割を果たす可能性があります。酸性リン脂質に特異的に結合するが、その結合には酸性ヘッドグループとジアシル骨格の両方が必要となる。シナプトタグミンと活性化プロテインキナーゼCの推定受容体との間のCa(2+)依存的な相互作用も報告されている。Ca(2+)非依存的に少なくとも3つの追加タンパク質（ニューレキシン、シンタキシン、AP2）に結合することができる。,類似性：シナプトタグミンファミリーに属する。,類似性：2つのC2ドメインを含む。,細胞内局在：シナプス小胞およびクロマフィン顆粒。,サブユニット：ホモ四量体（推定）。SCAMP5、STN2、SV2A、SV2B、SV2C、RIMS1と相互作用する。SV2B、シンタキシン1、SNAP25と複合体を形成する。,
	研究分野
	神経科学; 神経伝達; 分泌小胞; Munc18; 細胞接着タンパク質; ECM タンパク質; 細胞タイプマーカー; ニューロンマーカー; シナプスマーカー; がん; がん代謝; 代謝シグナル伝達経路; エネルギー代謝の統合; 代謝; 経路とプロセス; 代謝シグナル伝達経路; エネルギー伝達経路; エネルギーの統合; 疾患の種類; がん
	画像データ
	

	シナプトタグミン抗体を用いたパラフィン包埋ヒト乳癌組織の免疫組織化学染色。右の写真は合成ペプチドでブロッキングした状態。
	

	シナプトタグミン抗体を用いたHeLa細胞ライセートのウェスタンブロット解析。右レーンは合成ペプチドでブロッキングされている。
	

	シナプトタグミンポリクローナル抗体を用いた様々な細胞のウェスタンブロット分析

