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Nombre del Producto: Anticuerpo policlonal de conejo Glut1
N° de Catalogo: APRab11500

Solo para uso en investigacion.
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Relacion de Dilucion

Peso Molecular

Anticuerpo policlonal de conejo

Conejo

WB,IHC,ICC/IF,ELISA

Humano, Ratdn, Rata

No conjugado

Sin modificar

I9G

Policlonal

Liquido

1 mg/ml

Hacer alicuotas y almacenar a -20°C (valido por 12 meses). Evitar ciclos de
congelacién/descongelacion.

Bolsas de hielo

Liquido en PBS que contiene 50% de glicerol, 0,5% de proteina protectora y 0,02% de
conservante de nuevo tipo N.

Purificacion por afinidad

WB 1:500-1:2000,IHC 1:100-1:300,ICC/IF 1:50-1:200,ELISA 1:20000-1:40000

55kDa

Informacién del Antigeno

Nombre del Gen
Nombres Alternativos

ID del Gen
ID SwissProt

Inmunégeno

SLC2A1

SLC2A1; GLUT1; Solute carrier family 2; facilitated glucose transporter member 1;
Glucose transporter type 1, erythrocyte/brain; GLUT-1; HepG2 glucose transporter
6513.0

P11166

El antisuero se produjo contra el péptido sintetizado derivado del GLUT1 humano. Rango

de AA: 441-490.
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Antecedentes

Este gen codifica un importante transportador de glucosa en la barrera hematoencefalica de los mamiferos. La proteina
codificada se encuentra principalmente en la membrana celular y en la superficie celular, donde también puede funcionar
como receptor para el virus de la leucemia de células T humanas (HTLV) | y Il. Se han encontrado mutaciones en este gen en una
familia con discinesia paroxistica inducida por esfuerzo. [proporcionado por RefSeq, abril de 2013], enfermedad: Los defectos
en SLC2A1 son la causa del sindrome de deficiencia autosémica dominante de GLUT1 [MIM:606777]; también llamado defecto
del transporte de glucosa en la barrera hematoencefalica. Esta enfermedad causa un defecto en el transporte de glucosa a
través de la barrera hematoencefalica. Se caracteriza por convulsiones infantiles, retraso en el desarrollo y microcefalia
adquirida., enfermedad: Los defectos en SLC2A1 son la causa de la distonia tipo 18 (DYT18) [MIM:612126]. La DYT18 es una
distonia/discinesia paroxistica inducida por el ejercicio. La distonia se define por la presencia de una contraccién muscular
involuntaria sostenida, que a menudo conduce a posturas anormales. La DYT18 se caracteriza por ataques de movimientos
involuntarios desencadenados por ciertos estimulos, como movimientos repentinos o ejercicio prolongado. En algunos
pacientes, los movimientos distonicos, coreoatetosicos y balisticos inducidos por el esfuerzo involuntario pueden estar
asociados con anemia hemolitica macrocitica. Funcion: Transportador facilitador de glucosa. Esta isoforma puede ser
responsable de la captacion constitutiva o basal de glucosa. Presenta una especificidad de sustrato muy amplia; puede
transportar una amplia gama de aldosas, incluyendo pentosas y hexosas. Informacién en linea: Entrada GLUT1. PTM: Se
fosforila tras dafio en el ADN, probablemente por ATM o ATR. Similitud: Pertenece a la superfamilia de facilitadores principales.
Familia de transportadores de aztcar (TC 2.A.1.1). Subfamilia de transportadores de glucosa. Ubicacién subcelular: Se localiza
principalmente en la superficie celular (por similitud). Se identifica mediante espectrometria de masas en fracciones de
melanosomas desde el estadio | hasta el estadio IV. Especificidad tisular: Se expresa en niveles variables en muchos tejidos

humanos.

Area de Investigacién

Adipocitocina;Vias en el cancer;Carcinoma de células renales;

Datos de Imagen

- Anélisis inmunohistoquimico de tejido cerebral humano incluido en parafina,
«® utilizando el anticuerpo GLUT1. La imagen de la derecha muestra el péptido
b sintetizado.

da ¥
#

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



G enkiLife

JK JK T . . . , m .
Anélisis de inmunotransferencia de lisados de células Jurkat, utilizando el anticuerpo
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Anélisis de inmunofluorescencia de tejido pulmonar de rata. 1. El anticuerpo
policlonal Glut1 (rojo) se diluyé a 1:200 (4 °C, durante la noche). 2. El anticuerpo
secundario marcado con Cy3 se diluyo a 1:300 (temperatura ambiente, 50 min). 3.
Imagen B: DAPI (azul) 10 min. Imagen A: Objetivo. Imagen B: DAPI. Imagen C: Fusion
de A+B.

Anélisis de inmunofluorescencia de tejido pulmonar de rata. 1. El anticuerpo
policlonal Glut1 (rojo) se diluyé a 1:200 (4 °C, durante la noche). 2. El anticuerpo
secundario marcado con Cy3 se diluyo a 1:300 (temperatura ambiente, 50 min). 3.
Imagen B: DAPI (azul) 10 min. Imagen A: Objetivo. Imagen B: DAPI. Imagen C: Fusion
de A+B.

Anélisis de inmunofluorescencia de tejido renal de rata. 1. El anticuerpo policlonal
Glut1 (rojo) se diluyd a 1:200 (4 °C, durante la noche). 2. El anticuerpo secundario
marcado con Cy3 se diluy6 a 1:300 (temperatura ambiente, 50 min). 3. Imagen B:
DAPI (azul) 10 min. Imagen A: Objetivo. Imagen B: DAPI. Imagen C: Fusién de A+B.

Anélisis de inmunofluorescencia de tejido renal de rata. 1. El anticuerpo policlonal
Glut1 (rojo) se diluy6 a 1:200 (4 °C, durante la noche). 2. El anticuerpo secundario
marcado con Cy3 se diluy6 a 1:300 (temperatura ambiente, 50 min). 3. Imagen B:
DAPI (azul) 10 min. Imagen A: Objetivo. Imagen B: DAPI. Imagen C: Fusion de A+B.

Anélisis de inmunofluorescencia de tejido hepatico de ratén. 1. El anticuerpo
policlonal Glut1 (rojo) se diluyé a 1:200 (4 °C, durante la noche). 2. El anticuerpo
secundario marcado con Cy3 se diluyo a 1:300 (temperatura ambiente, 50 min). 3.
Imagen B: DAPI (azul) 10 min. Imagen A: Objetivo. Imagen B: DAPI. Imagen C: Fusién
de A+B.

Anélisis de inmunofluorescencia de tejido hepatico de raton. 1. El anticuerpo
policlonal Glut1 (rojo) se diluyé a 1:200 (4 °C, durante la noche). 2. El anticuerpo
secundario marcado con Cy3 se diluy6 a 1:300 (temperatura ambiente, 50 min). 3.
Imagen B: DAPI (azul) 10 min. Imagen A: Objetivo. Imagen B: DAPI. Imagen C: Fusion
de A+B.

Analisis inmunohistoquimico de tejido de amigdala humana incluido en parafina. 1.
El anticuerpo policlonal Glut1 se diluyé a 1:200 (4 °C, durante la noche). 2. Se utilizd
citrato de sodio a pH 6,0 para la recuperacion de anticuerpos (>98 °C, 20 min). 3. El
anticuerpo secundario se diluyé a 1:200 (temperatura ambiente, 30 min). El control
negativo se utilizé solo con el anticuerpo secundario.
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