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Anti-Human IDH1 R132H 
Myší monoklonální protilátka klon H09 
Marker nádorových buněk astrocytomů a oligodendrogliomů 

 

Katalog. číslo:  DIA-H09 (100μg) 

                          DIA-H09-M (20μg vzorek) 

 

  
Informace o výrobku 
  

 

Klon: H09 

Koncentrace: 0,2 mg / ml 

Izotyp: Myší IgG2a 

Specifita: Lidská IDH1 R132H bodová mutace  

Imunogen: Syntetický peptid, sekvence aminokyselin CKPIIIGHHAYGD 

Skupenství: Lyofilizovaný prášek 

Druhová 
Reaktivita: 

  

Člověk 

Pozitivní 
kontrola: 

  

Oligodendrogliom, difúzní astrocytom 

Negativní 
kontrola: 

  
Pilocytický astrocytom, primární glioblastom (cca 95% případů negativních) 

  
Vizualizace Cytoplazmatická 

Rozpuštění: DIA-H09 (100μg) do 500 ul 

DIA-H09-M (20μg) do 100 ul 

Rozpusťte ve sterilizované destilované vodě jemným třepání po dobu 10 minut 

Prezentace: V PBS s 2% BSA, 0,05% NaN3 pH 7. 4. Protilátka očištěna od kultury supernatantu pomocí 

GAM (kozí anti-myší) afinitní chromatografie 

Použití: Imunohistochemie (Standardní ve formalínu fixované parafínové řezy) 

Western blot 

Ředění: 1:20    Imunohistochemie (IHC) 

1:500   Western Blot 

(Obecná doporučení, optimální ředění určí konečný uživatel) 

Kontrolní 
protilátka: 

 

DIA-W09, potkan anti-hu IDH1 hm, monoklonální protilátka, klon W09 
    
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



Reaktivita 
Protilátka (klon H09) reaguje specificky s isocitrát dehydrogenázou 1 (IDH1) R132H bodové mutace ve formalínu fixovaných 

tkáňových řezech nádoru na mozku. Heterozygotní bodové mutace kodonu 132 IDH1 jsou časté u gliomů stupně II a III podle 

klasifikace WHO.IDH1 R132H mutace se vyskytují přibližně u 70% z astrocytomů a oligodendrogliálních nádorů. Vysoká 

frekvence a rozšíření IDH1 R132H mutace u specifických nádoru na mozku umožňují velmi citlivé rozlišení různých nádorů 

metodou IHC, e.g. rozlišení anaplastického astrocytomu od primárního glioblastomu nebo difúzního astrocytomu stupně II podle 

WHO od pilocytického astrocytomu nebo ependymomu.Pozoruhodné je rozlišení na infiltrujícího okraje nádorů s mutací IDH1 od 

reaktivní gliózy. Tato protilátka je velmi užitečná pro klasifikaci nádorů a pro odhalování jednotlivých infiltrujících nádorových 

buněk. 
  
Návod k použití 
 

Imunohistochemické barvení standardních formalínem fixovaných parafinových řezů 
Deparafinujte a rehydratujte podle standardních postupů. Tepelně indukované odmaskování epitopu (HIER) je nutné. Pro 

imunohistochemickou detekci mohou být použity různé techniky: Nepřímé imunoenzymatické značení sekundární konjugovanou 

protilátkou, detekce na základě biotinu / streptavidinu, pomocí enzymu nebo detekce na bázi polymeru.Postupujte podle pokynů 

dodávaných s konkrétním vizualizačním systémem. Protilátka je vhodná pro imunohistochemické barvení pomocí 

automatizované platformy. Nařeďte protilátku 1:20 a nechte 30 minut při pokojové teplotě. 
 

Technická poznámka 
Difúzní astrocytom stupeň II dle WHO může mít nízkou expresi proteinu. Při vysokém ředění protilátky nemusí dojít u 

jednotlivých nádorových buněk k probarvení v místě infiltrace. 

 

Použití / regulační status 
Evropa: Pro in vitro diagnostické použití / Všechny ostatní země: pouze pro výzkumné účely 
  
Skladování a stabilita 
H09 protilátka v lyofilizované (absolutně suché) formě je stabilní po mnoho let. Protilátka je stabilní po dobu 1 roku při 

skladování v naředěné formě při teplotě 2-8 ° C. 
  
Bezpečnostní pokyny 
Materiál obsahuje 0,05% azidu sodného jako konzervačního činidlo.Ačkoli množství azidu je velmi malé, měl odborný 

pracovník dávat pozor při manipulaci s tímto materiálem. Vyvarujte se kontaktu s kůží a očima, vdechnutí a požití. 
  
 
 
Obrázky 
Imunohistochemie lidského IDH1 R132H ve formalínu fixovaných parafinových řezů mozkové tkáně 
 

  
A: Silná reakce IDH1 H09 mutace se specifickým klonem H09 v centru nádoru anaplastického oligoastrocytomu. 
B: Infiltrační zóna anaplastického astrocytomu se zvláštním značením infiltrovaných buněk gliomu klonem protilátky 

H09. 
C: Identifikace jednotlivých nádorových buněk v bílé hmotě vzdálené od centra nádoru s IDH1 mutací specifické 

protilátky klon H09. 
D: Cortex infiltrován oligodendrogliomem se specifickým značením nádorových buněk pomocí protilátky klon H09. 
E: Dvojí barvení GFAP (červený) a klon H09 (hnědý) infiltrace oligodendrogliomu prokazující specifické značení 

nádorových buněk, ale ne GFAP pozitivních reaktivních astrocytů. 
F: Silná reakce IDH1 mutace specifické protilátky klon H09 s IDH1 R132H mutovaným difuzním astrocytomem (vlevo), 

ale ne s divokým typem nádoru (vpravo). 

 



  
Foto se svolením profesora Dr. med.Andrease von Deimlinga, Katedra neuropatologie, U niversity Heidelberg / Klinická spoluprácující jednotka 
neuropatologie, German Cancer Research Center (DKFZ), Heidelberg, Německo 
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