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	応用
	抗原情報
	背景
	脂質およびグルコース代謝の調節に関与するヘパトカインとして部分的に作用する。食物摂取に応じてエネルギー基質を貯蔵組織または酸化組織に輸送する際に役割を果たすことが提案されている（類似性による）。血漿トリグリセリド（TG）に対する刺激効果があり、これはLPL活性の阻害を介して血漿TGクリアランスを抑制することにより達成される。脂質およびグルコース代謝の調節に関与するヘパトカインとして部分的に作用する（PubMed:11788823、PubMed:12909640、PubMed:23661675、PubMed:25495645）。食物摂取に応じてエネルギー基質を貯蔵組織または酸化組織に輸送する際に役割を果たすことが提案されている（類似性による）。血漿トリグリセリド（TG）に対する刺激効果があり、これはLPL活性の阻害を介して血漿TGクリアランスを抑制することにより達成される。 LPL活性の阻害は、プロタンパク質転換酵素PCSK6およびFURINをLPLにリクルートし、LPLを細胞表面から切断・解離させる間接的なメカニズムであると考えられる。この機能はANGPTL3によるタンパク質分解を必要とせず、N末端ドメインによって媒介され、GPIHBP1によって阻害されない（PubMed:12097324、PubMed:19318355、PubMed:20581395）。内皮リパーゼを阻害し、高密度リポタンパク質（HDL）コレステロールおよびリン脂質の血漿濃度を上昇させる（PubMed:17110602、PubMed:19028676）。脂肪細胞に結合して脂肪分解を活性化し、遊離脂肪酸およびグリセロールを放出する（PubMed:12565906）。酸化組織において特異的にLPLを抑制します。これは、食物への反応として超低密度リポタンパク質（VLDL）-TGを白色脂肪組織（WAT）へ輸送し、貯蔵するために必要なものです。この機能は、WATにおける循環肝由来のANGPTL8およびANGPTL4の発現と連携して働く可能性があります（類似性に基づく）。APOEおよびLDLRが関与する標準的な経路とは独立したメカニズムにより、血漿中の低密度リポタンパク質（LDL）コレステロール濃度を低下させます。視床下部のLPL活性を刺激する可能性もあります（類似性に基づく）。
	研究分野
	心血管系、血管新生増殖因子、VEGF、シグナル伝達、代謝、エネルギー代謝、脂質代謝、肥満、がん
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	A375 細胞溶解物における ANGPTL3 発現のウェスタン ブロット解析。

