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靶向蛋白组学和空间多组学助力疾病研究
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非因生物简介——全球领先的新型蛋白组学和空间多组学技术开发和服务商

非因生物>>>

是以新型癌症蛋白组学和空间多组学为核心技术、以癌症精准医疗研究与临床服务为核心
业务的创新型生物医学公司,在癌症的基础研究、转化医学、临床研究、药物开发、临床诊疗等
各方面开展自主及合作研究,并提供全方位高水准的科研及临床服务。

国际领先
国内领跑

国际领先国内唯一的商
业化RPPA靶向蛋白组学
技术

拥有多项全国领先的空
间多组学技术

聚焦癌症靶向治疗与免
疫治疗研究前沿

多领域整合

新型多组学整合研究

药物联合治疗策略研究

癌症精准诊疗技术临床
转化

伴随诊断标志物转化与
临床应用

聚焦进阶

高通量靶向蛋白组学与
微环境研究一站式解决方
案

 RPPA反相蛋白微阵列
技术

空间多组学技术

RPPA反相蛋白微阵列蛋白组学平台

空间多组学平台
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非因生物简介——技术与团队

◎团队传承 MD 安德森的价值理念，以 TCGA 蛋白组学研究策

略为核心技术，精心打造了全球领先，国内首个高通量 RPPA 蛋白组

学研发实验室，并成为国内唯一的 RPPA 靶向蛋白组学技术服务商。

◎站在巨人肩膀上, 结合多项国内领先的空间组学技术, 建立基于中

国人群的特有的癌症靶向蛋白组数据库, 从空间多组学角度, 为肿瘤异

质性和肿瘤微环境研究开拓新的科研和临床转化制高点, 助力癌症精准

医疗。



非因生物简介——技术与团队

CTO王楠
CBO王连水

Gordon B. Mills CEO丁志勇

• 创建MD 安德森癌症个体化治疗中心（IPCT）并担任中心主任；

• 创建全美第一个专注于癌症研究的系统生物学系并担任主任；

• 创建MD 安德森Kleberg 分子标志物研究中心并担任主任；

• 参与负责重大科研计划癌症射月计划 ；

• 发表超过1000篇科研文章,被引用次数超过20万次，2020年H指

数（H-index）达到199，全球第100 名高引科学家；

• 首创并发展了RPPA蛋白质组学研究技术平台，分析了超过13万

例样本。

• 北京大学博士，2000年赴美从事博士后研究；

• 2003年起在休斯顿MD安德森癌症中心从事癌症生物学及靶向药物研究

16年，其中13年作为Faculty，以PI身份先后主持美国国立卫生院

（NIH）和多项基金会科研项目，使用反相蛋白微阵列（RPPA）蛋白

组学、功能性基因组学、高通量药物筛选等前沿技术，致力于揭示癌症

中分子致病机制、发现新的分子靶标以及新的药物靶点，推动癌症个体

化诊疗。

• 2019山东省泰山学者产业人才

• 英国纽卡斯尔大学癌症分子生物学博士（欧盟玛

丽居里学者）

• 英国北方蛋白组学分析中心（NEPAF）研究员；

• 英国纽卡斯尔大学蛋白组分析中心（NUPPA）

研究员；

• 英国ArrayGen公司蛋白组学应用开发技术主管；

• 多项RPPA蛋白组发明专利和研究论文；

• 2019济南市泉城产业人才

• 中国科学院上海生命科学研究院博士；

• 国防科学技术大学 应用数学 学士；

• 印第安纳大学（美国）信息与计算院 生

物信息学 博士后；

• 山东大学副研究员；

• 银丰基因生物信息总监

源自美国MD安德森转化医学中心的原创技术，反相蛋白微阵列RPPA为TCGA唯一蛋白组学技术策略。站在巨人肩膀上，结合多项领

先的空间组学技术，建立基于中国人群的特有的癌症靶向蛋白组数据库，从空间多组学角度，为肿瘤异质性和肿瘤微环境研究开拓新的科研

和临床转化制高点，助力癌症精准医疗。

VP李振亚

BD总监

• 清华大学/协和医学院博士；

• 爱博泰克抗体产品首席战略官；

• Cell Signaling Technology全国学术推

广经理；

• 中科院生物物理所助理研究员；

• 多项研究论文



从基因组变化到系统组学变化

靶向治疗

即使有生物标志物指导，只有小部
分病人

能够从单药治疗中获益：普遍获益
时间短，

且伴随这耐药的发生。

当病人获益，免疫疗法的获益
时间通常较长，尤其在一些癌种
中：血癌，皮肤癌，肺癌，膀胱癌。

大多数癌种的获益不太高。

临床标志物少。

精准肿瘤学理念仍需加强。

病人特异性的
联合治疗策略

多组学整合

SMMART临床试验 （Serial Measurement of Molecular and Architectural 
Responses to Therapy）由Gordon Mills博士主导，通过适应疗法来应对肿瘤进化，帮助

癌症病人获得长久可持续的响应

免疫治疗

靶向肿瘤 靶向微环境调节

RPPA靶向蛋
白组学：

深入挖掘肿瘤耐
药机制，探索新
的靶向肿瘤疗法。

空间多组学：

深度挖掘肿瘤
微环境调控机
理，找寻肿瘤
免疫新策略。



FFPE

Blood

OCT Frozen

样本 技术方法
(CLIA assays in green; research assays blue)

数据报告

Genetic alterations

Spatially defined genetic alterations

Targeted DNA seq

EM Fixative

Cancer protein biomarkers

H&E

Immunohistochemistry

Nanostring

RNA seq

Whole exome seq

Single cell DNA and RNA seq after Laser 
Capture Microdissection/DSP

Spatially-defined single cell 
ATAC seq

Large format 2D EM and 
targeted 3D EM

Multiplex IHC/DSP

Cyclic IF/DSP

Gene expression profiles, fusions

RNA/Protein levels

Receptor status (ER, PR, HER2)

Histology

CEA, CA 15-3, CA 27-29

Single cell chromatin accessibility

Immune cell phenotypes

Tumor & microenvironmental 
composition & molecular status

Nanoscale tumor ultrastructure

~2 minutes to start 
of preservation Reverse Phase Protein Array Proteomics

多组学技术在癌症精准医疗中的应用------SMMART临床试验

Cell free DNA seq
ctDNA burden, genetic alterations

PARPi

CLIA

组学新
技术



PARPi奥拉帕利单药适应性治疗导致免疫激活和信号激活RAS/PI3K

PARylation

免疫通路

PD-L1

PD1

上皮细胞

治疗前
免疫沙漠型

治疗后
肿瘤减小

分子层面：表达上调
• 靶蛋白响应
• 免疫激活
• 复制压力
• DNA 损伤修复
• 细胞凋亡

• RTK 信号激活

信号激活
复制压力

TCGA Ranking ordering各个组分

Patient X

Reverse Phase Protein Array (RPPA)
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单细胞PerturbProt: : PARPi奥拉帕利单药适应性治疗导致免疫激活和信号激活
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Granzyme B
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S phase

H3K4
DNA repair

Tumor state change

Cyc IF 

AMTEC: 
Adaptive 
Multi-Drug
Treatment of 
Evolving 
Cancers



01|  非因生物简介 02|  RPPA蛋白组学技术

03| 空间多组学技术 04| 非因策略

05| 样本准备要素



对单一调控已经在复杂的肿瘤系统中被证明是短暂且不能长时间持续的

X

调控重要通路的
重要节点

肿瘤生物学系统对单一调控的适应能力强，但对多重阻断有着很好的敏感性和持续效果 Yossi Yarden
and Arthur Lander

药物作用引发的根据细胞进化进行适应治疗策略

X

肿瘤细胞通过代偿机制或自
适应抵抗外界阻断

X X

找到最佳药物组合是肿瘤个
体化的治疗的最终目标



非因生物RPPA介绍——微阵列技术比对

R P PA 功能蛋白组方法学
反相蛋白微阵列

Reverse Phase Protein Arrays

抗体芯片（正相微阵列）
Forward phase protein arrays

重组抗原芯片（正相微阵列）

液相芯片
Bead-Based Arrays



RPPA 技术发展历程



持续进行 ctDNA, 生物标志物, 影像和药物副作用检测

时间

开始进行基于药物的深
度肿瘤组织样本分析

加入新的药物来抑
制或Add 肿瘤的适

应性进化

肿瘤适应性进化用药后1个月活
检

初次给药
得到耐药机制的信息，
用以设计将来的临床

试验和治疗

药物作用引发的根据病程进化进行适应治疗策略

Primary 
resistance 
through 
genetic 

aberrations
/Intrinsic 

driver 
signaling 
alteration  

Adapative
response 

via 
signaling 

alterations

Acquired 
resistance 

via 
subclones 

derived 
from 

adapted 
cells

预前预后生物标志物探
索与转化

治疗靶点挖掘

药物新适应症挖掘

耐药机制深度剖析

预前预后生物标志物探
索与转化

治疗靶点挖掘

药物新适应症挖掘

耐药机制深度剖析



RPPA靶点基础：药物作用机理分析------细胞信号转导覆盖



高通量蛋白组学技术比对

RPPA：
一般<5mg组织 /50K 
细胞系/20-40μg总蛋白
更精确的PTM定量优势

液相质谱：
一般10-50mg组织
/100-500万细胞
/1-200μg总蛋白

抗体芯片：
5百万细胞/10-50mg组织
/100-200μg总蛋白
PTM定量一般

检测靶点数目 (number of targets)

0 10 100 500 1000 10000

定
量
准
确
度

Liquid 
chip

RPPA

LC-MSFPPA

mELISA

微
量
样
本
检
测
能
力

翻译后修饰定量能力PTM (磷酸化为主)

Less More

（
起
始
样
本
量
）



非因生物RPPA介绍——反相蛋白微阵列RPPA工作流程

传承MD 安德森的价值和理念，TCGA 的蛋白组学分析策略

培养细胞/ 鲜冻组/
PDC/PDX/ 血清血浆

/ 外泌体等

技术提升：
样本前处理自动化

高 通 量 微 阵 列 制 备
（5808 个点/ 微阵列）

下游分析及整合分析）

一次产生230 万个数
据点信息通过Super

Curve Fitting 实现蛋
白表达丰度定量

严格验证的抗体进行
免疫反应;

基于DAB 显色的定量

⚫ 微量多样本简单处理；

⚫ 大规模高通量消除实验间误差；

⚫ 全流程全自动化，减少人为误差；

⚫ 高灵敏，可测蛋白重要分子及修饰水平（PTM）上的变化，如磷酸化等



RPPA 蛋白组学技术的优势

RPPA Arrayer

Huron Scanner 

高通量：每张芯片容纳1056个样品及所需各种对照，适合多样本比对。

高内涵：380个以上癌症相关蛋白包括磷酸化蛋白的信息。

自动化：主要步骤自动化操作，消除人为误差。

微量样品：40µg总蛋白可以完成380个以上蛋白的分析。

高灵敏度：飞克级(10的-15次方克)检测精度。

高度定量：每个样本5个梯度稀释同时检测，基于 SuperCurve 精确定量。

• 依赖大量高质量抗体和多种高端设备，不易推广。

• 芯片制做和高通量抗体染色等过程复杂，技术难度大。



非因生物RPPA 微阵列展示

Tau

Synaptophysin

GSK-3α/β

Vimentin

CD31

1 RPPA experiment 
1056 samples

2.3Million data points

Systemic proteomics 
informed  

GSK-3/β-pS21/pS9



非因生物案例解析——应用领域及研究癌种分布

已为基础科研领域提供了
2700+ 研究论文

平均影响因子达到8+

RPPA文献各研究领域
占比

RPPA 文献中各类癌症
类型的文献数目

2006-2021 历年RPPA
相关文章发表数目

2006-2021 历年RPPA
文献平均影响因子

横跨各领
域各癌种

高发文量
高影响因子



非因生物案例解析——应用领域及研究癌种分布

RPPA

单基因调控机理研
究

临床样本多组学整
合研究

外泌体蛋白组学研
究

临床治疗靶点挖掘

临床试验耐药机理
研究

高通量药物敏感性
生物标志物研究

临床试验靶向药生
物标志物探索

基础·研究
临床·转化医学



非因生物RPPA案例分析——应用场景

07 | 临床治疗靶点挖掘04/05 | 基于蛋白组的临床多组学整合性分析

01 | 单基因/蛋白免疫调控细胞系研究

06 | RPPA外泌体蛋白组分型研究

02 | 单基因免疫检查点相关调控研究 03 | 单基因信号通路深入研究

08 | 关键AD相关通路靶点验证



非因生物RPPA案例分析1——探究卵巢癌中促进转移的潜在决定因素

背景：先前的研究发现FABP4 (脂肪酸结合蛋白)可以显著
增加癌细胞的转移潜能。还发现FABP4高表达可作为高级
别浆液性卵巢癌可靠的分子预测标志物。在前列腺癌中，
FABP4 蛋白可作为协同脂肪细胞与肿瘤进展的重要分子。

IF:14.191

用对照siRNA或FABP4 siRNA转染
HeyA8 MDR细胞72小时后，从细胞
中分离蛋白质裂解物进行RPPA分析。
RPPA数据的热图显示了FABP4敲除
后几种蛋白质表达下调。

基于RPPA蛋白表达谱，通过网络互作发
现FABP4 siRNA组下调的蛋白质与转移
途径有关

进一步使用Netwalker软件分析蛋白数据，结
果显示FABP4 siRNA组中与转移相关的子路径
显著相关

RPPA分析：FABP4表达对癌细胞蛋白

质表达的影响FABP4基因与缺氧元标记

基因的相关性研究

免疫印迹迁移和入侵试验

组织病理学IHC验证

细胞培养及siRNA和miRNA转染



非因生物RPPA案例分析2——探究黑素瘤中RAC1 P29S调控PD-L1表达模式

IF:4.693 背景：RAC1 P29S突变是继BRAF V600E 和 NRAS Q61 后，晒伤所

致黑素瘤中突变最多的基因；

RAC1是小GTP酶RHO家族的重要成员。当Rac1被激活后，可参与肌

动蛋白应力纤维和粘附斑形成，促进细胞骨架结构重组，调节片状伪足

与丝状伪足伸延，影响细胞的形体极化，增强细胞运动迁移；

作者通过RPPA来揭示基于RAC1突变为特征的黑素瘤亚群，在经免疫

治疗后其潜在的分子关联机制。从而更好地了解这些突变的生物学效应，

以找出有显著临床意义的突变，为寻找更有意义的临床靶点及生物标志

物而服务。

RPPA分析：PD-L1在野生型-突变株，

以及过表达和siRNA敲低表达细胞株中

的表达水平

单基因功能研究

WB验证

野生型及两类突变株细胞培养

作者发现了在各个细胞系中的蛋白
丰度变化，并通过Venn图发现了
42个共有的差异表达蛋白。并对共
它们进行KEGG分析，发现top10
中有通路Cell cycle和Melanoma

随即通过RPPA比较了过表达细胞系与RAC1 
siRNA敲低的细胞系。并发现了19个高表达
以及1个低表达的差异蛋白，并发现了四个独
特的差异表达蛋白cyclin B1, PD-L1, Ets-1和
Syk为RAC1 P29S突变株所独有。并通过WB
证实了RAC1 P29S对PD-L1表达的正调控。



非因生物RPPA案例分析3——探究在BRAF突变型黑素瘤中由PAK通路驱动的获得性
靶向药物耐药性机理

IF:  49.962

背景：靶向BRAFi 和 BRAFi联合MEKi 疗法显著改善了转
移性黑色素瘤患者的临床疗效，但这些治疗的功效常常会
受到耐药性的影响。作者深入研究了在BRAFi和联合治疗
导致的获得性耐药的分子机制。与以前的研究一致，对
BRAFi的抗性是通过ERK途径激活介导的，然而联合用药
治疗的耐药性是由与ERK激活无关的机制介导的。

敏感性细胞
样本策略：单药抗性细胞(BR)

双药抗性细胞(CR)

WB初步验证

蛋白提取及RPPA分析

通过WB检测，发现BR细胞中p - CRAF ( S338 )和p - MEK 
( S298 )都显著增加；用抑制剂处理后，MAPK信号表达下调

为了全面了解抑制PAK后BR细胞系
中改变的信号通路，作者使用RPPA
对它们进行分析。
主要变化: ( 1 ) 抑制MAPK路径，
如p-ERK ( T202 / Y204 )及其下游
目标p-c-JUN ( S73 ) 的减少；( 2 ) 
抑制细胞周期进程，如FOXM1、细
胞周期蛋白B1和CDK1减少，同时
p-Rb减少( S807 / S811 )；( 3 )抑
制mTOR信号，如p-S6 ( S235 / 
S236 )、p-S6 ( S240 / S244 )、
p-4E-BP1 ( S65 )和p-4E-BP1 
( T37 / T46 )的减少

在CR细胞中，发现对p–ERK的
影响并不大，但是却会抑制
ERK下游通路蛋白p-
ELK1(S383) 的磷酸化水平。
同时m-TOR通路上的p-4E-
BP1以及p-S6的磷酸化水平有
显著降低，并且细胞周期活化
（上调p-Rb和p-cyclin B1）



非因生物RPPA案例分析4——乳腺癌分子分型研究及新亚型鉴定（TCGA）

mRNA与RPPA蛋白分型的高度一致性

高表达的HER2/EGFR ；

HER2(pY1248）/EGFR(pY992)

ER,PR,AR,BCL2,GATA3,INPP4B 

(Lumina A)

403 样本
RPPA 171 蛋白/磷酸化蛋白

RPPA 蛋白表达谱定义新亚型

466 组织样本/463 病人
mRNA    DNA methylation
SNP   miRNA-seq WES

➢ 发现2个

RPPA 蛋白表达谱定义新亚型:

reactive I and reactive II

TME and fibroblasts (fibronectin

caveolin 1 collagen VI)

➢ 主要发现:

蛋白表达定义的新亚型在基因组，表观组，

突变组合拷贝数变异层面观测不到。可独

立作为生物标志物和临床靶向药物研究的

新突破口。

IF:  49.962



非因生物RPPA案例分析5——RPPA蛋白分型寻找透明细胞肾癌ccRCC生物标志物

突变 RPPA

泛癌生物标志物筛选

RPPA显示KIRC具有大量生物标志物

RPPA包含标志物的
mRNA转录情况

RPPA生物标志物
的相关性

分期相关
生物标志物

mRNA

从基因突变层面去寻找预后相关亚型存在缺陷

生存与蛋白标志物直接关联
生物标志物/药物靶点的发掘

蛋白组定义的亚型
在基因组层面无法获得

MIG6蛋白高表达在三期病人中
预示着更佳的生存(ccRCC, TCGA)

IF:49.962

找寻基因组层面所不能发现的信息

IF:3.969生信挖掘



非因生物RPPA案例分析6——RPPA外泌体蛋白组之蛋白生物标志物探索

IF:14.136
10个蛋白表达定义的标志物群

区分乳腺癌人群

3个上调蛋白与7个下调蛋白

52例乳腺癌患者+22例健康对照
尺寸排阻法收集外周血外泌体

276个蛋白靶点RPPA实验

差异表达
分析

KNN和
ROC分析
FAK可作
为最有力
的预测标

签

乳腺癌不同阶
段的生物标签

的鉴定
EGFR、P-

cadherin、
IGFRβ在区分
健康样本、Ⅰ
期和ⅡA期患
者起到重要作

用

复发风险的
蛋白质标签

比较3例复发患
者RPPA结果，
发现HSP70可能
可用作复发预测

标签

差异表达谱：
健康人群 vs Stage I

差异表达谱：
健康人群 vs Stage IIA

乳腺癌不同阶段的生物标签的鉴定

复发风险的
蛋白质标签



非因生物RPPA案例分析7——探究小细胞肺癌中RPPA高表达，并应用于靶向治疗

临床靶向药物适应症和治疗分子靶点研究

Byers et al. Cancer Discovery, 
2012 封面文章报道

SCLC NSCLC

IF:39.397

Olaparib (AZD2281) 单药
Byers et al. Cancer Discovery, 2012; 

Cardnell and Byers, CCR 2013

H1048
H209

PARPi PARPi

PARP抑制剂
Talazoparib (BMN 

673) – 单药在SCLC中

SCLC patients had extensive stage and had 
progressed following platinum administration

Zev A. Wainberg, Saeed Rafii et al. ASCO 2014 Abstract no 7522

PARP抑制剂Niraparib单药小细胞肺癌维持治疗III期研究



非因生物RPPA案例分析8——C3AR在AD中的机制研究

基于小鼠的机理研究

RPPA分析STAT3相关通路表达水平

背景：AD形成过程中Tau蛋白调控机制不明确，
C3-C3AR通路调控与感知下降与Braak分期相
关，且CR3被证明调控Aβ以及星形细胞---神
经元----小胶质瘤细胞之间互作

IF:14.415

GSEA分析
确认核心免
疫转录调控
因子STAT

RPPA分析核
心STAT3相
关蛋白调控

RNA-Seq确认C3/C3AR表达与
疾病的关系(人/小鼠模型PS19)

小鼠C3AR/KO功能缺失实验探究机理

KO模型
RNA-seq
实验确认
免疫调控

机理

基于RNA-seq的模型机理研究

转录调控研究聚焦到免疫及免疫相关转录因子

Bulk层面的
STAT3表达与
C3AR显著相关。

64小鼠样本(4个
组，每组7-10个
独立样本RPPA
分析)

WB验证

WB部分验证



非因生物RPPA案例分析——临床转化医学类

08 | 临床耐药性分子机制的整体评估 09 | 高通量癌症药物靶点研究 10 | 临床试验靶向药生物标志物探索



非因生物RPPA案例分析8——临床样本耐药机理研究

难点：

（1）CRC病例的分子图谱和基质不明确，且非常影响靶标药物的作用；
因而，转移性患者的治疗应以继发病灶的分子图谱为主导；
（2）转移瘤与原发肿瘤的分子相似性较低，只有通过对转移瘤的直接分
析才能获得准确的分子图谱；
（3）WGS、WES等分析技术存在数据局限性，不能完全解释耐药；
（4）利用基于活体检视获得的微量细胞，及时定量活化状态蛋白的技术
方法，目前还十分缺乏；

3名患者（2敏感，1耐药）
给药前 vs 给药后

Fresh frozen tissues 
新鲜冰冻组织获取

Laser Captured Microdissection
激光捕获显微切割纯化
微环境中的肿瘤组织

蛋白提取及RPPA分析

72h内，获取Imatinib和
Panitumumab分层治疗患者蛋

白质通路激活图谱

转移性结直肠癌I/Ⅱ期个体化治疗试验方法学

评估获取Imatinib和Panitumumab分层治疗患者蛋白质通路激活图谱的可行性

通过3名患者评估：给药后，药物靶点和下游底物磷酸化的
变化。评估的3名患者中有2名患者的所有药物靶点的活化/
磷酸化水平以及一些下游底物的活性/磷酸化水平下调

1名耐药患者评估：二次治疗后观测，
AKT−mTOR通路激活增加，同样的还有RTKs。

IF：4.466



非因生物RPPA案例分析9——高通量癌症药物靶点研究

RPPA比对MS数据（靶点相关性）

RPPA比对RNA-seq数据（靶点相关性,样本相关性）

实验设计：

聚焦在MCF7细胞系数据（1500+样本）
✓ 19种靶向药及组合
✓ 9种刺激及不同处理时间（本底+处理条件

/时间∆p）
✓ 覆 盖 主 要 MCF7 主 要 药 物 靶 点

（ER,PI3K/mTOR,AKT,MEK,EGFR）
✓ 2各层面分析：按RPPA靶点pathway分

类或按药物作用机理pathway分类

结论:
MCF7对ER和PI3K/MTOR极度敏感

实验设计：
319种细胞系+170种药物的关联
单药处理86%，1700+组合处理
11884份处理样本和3608份对照（ ∆p ）

实验设计：
7个药物（GDSC2数据，5个以上细胞系）
处理前，处理后差异，处理后差异+处理前

结论:
✓ 对药物敏感的生物标志物研究
✓ 差异变化可以作为更直接的生物标志物
✓ 在时间维度上，处理后72小时的预测准确度
✓ 高于早期时间点



非因生物RPPA案例分析10——药敏临床试验生物标志物研究（RPPA分析）

I-SPY-1临床试验：
转录组表达谱芯片（Agilent 44K）
WES全外显子测序
RPPA蛋白组学

I-SPY-2 trial
抑制剂(MK2206)

转录组表达谱芯片（Agilent 44K）
WES全外显子测序
RPPA蛋白组学（118 
protein/phosphoproteins targeting 
drug pathways ）

转录组分析

RPPA蛋白组

IF:6.923



RPPA临床试验应用------全球大药厂研发的核心技术之一

乳腺癌（USO, Inova:GSK） TKI:EGF/HER2联合治疗

乳腺原位癌DCIS cancer stem/Progenitor cells

乳腺癌（IV级）基于基因蛋白组的个体化治疗

ISPY 2 乳腺癌适应性疗法预前生物标志物筛选

多发性骨髓瘤(Hem Oncol Assoc, Inova): 靶向抑制剂筛选

结直肠癌肝转移(Novartis): 个体化分层治疗研究

多种实体瘤(GSK): EGFR+HER2抑制剂（phase1/2）

转移性结直肠癌(GSK): EGFR+HER2抑制剂（phase1b）

转移性结直肠癌：TKI组合抑制剂（phase1/2）

乳腺癌TNBC新辅化疗（ Novartis ）+TKI靶向（phase2）

神经内分泌瘤(Novartis): TKI靶向抑制剂（phase2）



RPPA

⚫ 耐药机理，用药组合，信号水平

⚫ 10-100’s protein/modified    
proteins
某些机制主要相关通路及靶点深
度研究

⚫ Protein ID’s
候选通路/靶点验证

基于药物靶点及通路水平的深入研究

EGFR, ErbB, FoxO, mTOR, JAK-STAT, MAPK,NF-kappa B, AMPK, 
p53, TGF-beta, Ras, Insulin, cGMP-PKG, Hippo, cGAS-STING

机理相关通路深度研究

细胞周期

DNA损伤修复

肿瘤侵袭转移

细胞凋亡

肿瘤代谢

肿瘤免疫炎症

非因生物多组学研究策略——RPPA解决方案

RPPA VS

机理探索/标志物发现

LC/LC-MS/MS

2-D Gels

MALDI-TOF

…Proteomics

Tissue Arrays

Protein microarrays

样本： 10-100’s

1000’s

1000’s

100’s分析靶点：



01|  非因生物简介 02|  RPPA蛋白组学技术

03| 空间多组学技术 04| 非因策略

05| 样本准备要素



为何空间生物学的革命正在发生

还原细胞亚型的空间分布的重要性

100-200年前

组织形态及功能

2006年至今

TCGA和bulk
组织NGS分析

2012年至今

单细胞测序，
细胞分群

组学结果无法
还原空间信息

tSNE cell 
type “A” 

tSNE cell 
type “B” 

tSNE cell 
type “C” 

tSNE cell 
type “A” 

tSNE cell 
type “B” 

tSNE cell 
type “C” 



为何我们需要深入研究空间组学------临床诊疗角度

TMB 与Anti-PD1/PD-L1 
疗法的预后相关性 (ORR) (27 癌种)

Yarchoan M Hopkins A and Jaffee E NHJM 2017

Broad Institute of MIT and Harvard

Lu Steven, Stein Julie et al, JAMA oncology 2019

AUC

结合空间信息的多重原位荧光有着更好
的治疗预前效果

CRC预后复发风险评估：
CD3/CD8浸润T细胞



Zhang Y and Chen L JAMA Oncology 2016

Sanmamed M and Chen L Cell 2018

为何我们需要深入研究空间组学------微环境角度

Tumor Infiltrating Lymphocytes (TIL)

Tertiary Lymphoid Structures  (TLS)

Killer T cells

Th1 cells

Treg cells

NK cells

B cells

M1 Macrophage

M2 Macrophage

DC cells

Macro

Th17 cells

Th2 cells

PD-L1
Tumor cells

Tumor cells

Positive regulators Negative regulators

Tumor Associated Macrophages  (TAMs)

Tumor cells

Killer T cells
B cells

Multi-parameter spatial regulatorsIntermediate regulators

MDSC

Mast cells

Daniela Buini Gelen Angell Jerome Galon Nat revews cancer 2020

Spatial connection



临床多组学研究发展方向

NGS SNP
panelized/de-

novo 

ONT sequencing 
data（SV, fusion 

tandem repeats）

基因组 转录组

nCounter 
targeted 
profiling  

Bulk RNA-Seq

Single cell 
RNA-Seq

蛋白组

Targeted 
Proteomics 

(RPPA)

Digital Spatial 
Profiling 

组织混杂样本层面
Systemic level    

（TCGA/CPTAC）

组织单细胞层面
Sparse level    

（CancerSEA）

Discovery
Proteomics (LC-

MS)

CyTOF

Spatial 
Transcriptomics

Spatial single-
cell proteomics

Spatial single-
cell proteomics

组织空间层面

Clinical 
Phenotypes 
Inference: 
Survival, 

Therapeutic  
groups, 
Disease 
status,

转录组

蛋白组

Multi-parameter 
images

?



DSP 技术的发明人

Dr. Gordon B. Mills

Dr. Joseph Beechem

MD Anderson 教授
Knight 癌症中心教授

NanoString VP/CSO 



高维度分析与空间表达信息的解决方案

低维度图像分析高维度表达谱分析 OR

高维度

空间性

定量性

准确性

+ ─

+─

+ ─

+ ─

GEP：
Multi-plex PCR (bulk), 

RNAseq (bulk), 

Single-cell RNAseq, 

PEP：
Flow Cytometry, 

Mass cytometry，
RPPA

IHC, 

Immunofluorescence, 

FISH

相对荧光强度定义
的表达量，各个荧
光基团的激发强弱
差异

荧光信号交叠

定量存在偏倚

Plexing能力限制在
30-40重（实操）

解决现有技术存在问题，可进行RNA蛋白共分析

Digital Spatial Profiler (DSP) 是一个全新的技术平台，Dr. Gordon
Mills是该项技术的共同发明人之一。它将传统的免疫荧光技术与数字可视
化编码技术相结合，因此不仅能获得清晰的空间信息，而且可以做到多重
蛋白/RNA靶标的检测。目前在单个样本中的检测上限能够达到90种蛋白/
18000种RNA，很好的将空间信息及其他多组学数据结合起来，极大的帮
助科研工作者来解读肿瘤异质性及其复杂的微环境。

Dr. Gordon Mills Dr. Joseph Beechem

自荧光

2015-2019 



空间生物学技术发展------DSP数字空间分析技术

Nan W, Rongshui W et. al. VCM 2021



低维度图像分析高维度表达谱分析 OR

高内涵

空间性

定量性

准确性

+ ─

+─

+ ─

+ ─

DSP数字空间多组学技术优势

适用于FFPE样本和新鲜样本

样本制备简便容易

适用于大样本空间组分析（TMA）

样本覆盖区域大，异质性信息更为全面丰
富。更有利于肿瘤，基质，免疫区域划分

可同时分析蛋白和RNA

18000重全转录组覆盖



非因生物案例解析——文章发表情况

已为基础科研领域提供了
140+ 研究论文

平均影响因子达到10+

DSP文献中各类癌症类型
的文献数目

不同影响因子范围内
DSP 文献发表数目

2018-2021 历年DSP
相关文章发表数目

2018-2021 历年DSP
文献平均影响因子

横跨各领
域各癌种

高发文量
高影响因子



非因生物多组学研究策略——DSP在研究中的切入点

运用DSP作为探索性工具 运用DSP与高通量多组学数据进行整合

运用DSP与单细胞测序交叉验证

DSP与单细胞空间组联合分析



非因生物 DSP 案例分析——应用场景

01  免疫治疗分子标志物探索（TMA） 02  临床亚型微环境表达谱分析（DSP+nCounter） 03  基于微环境的机制探索（DSP+scRNA-seq）

04  DSP空间全转录组技术用于绘制发育中的人类新皮质的细胞结构 05  DSP空间蛋白组解析AD病变进程中机制（DSP+nCounter）



DSP 案例分析1——黑素瘤免疫治疗生物标志物微环境探索

IF:12.534
44 蛋白靶标

60 免疫检查点抑制剂病人TMA样本

DSP实验
确定区域划分（Segment）策略

黑色素瘤（S100B+MEL17，绿色）
巨噬细胞（CD68+，蓝色）
淋巴细胞（CD45+，紫色）

不同靶点在不同空间位置的表达情况不同
不同位置的表达情况相同但与预后的关系不同

空间信息对新型标志物
的发现非常重要

⚫ PDL1 在CD68富集区表现出与OS强相关，
(而不在淋巴细胞与肿瘤细胞中）
⚫ B2M 在CD45富集区域与PFS和OS均相
关
⚫ 结果独立于预前治疗方案

⚫ CD8在CD68+ 和CD45+ 区域中的表达.

⚫ CD8 在CD68+ (Macrophages) 区域高表达和

OS and PFS相关

⚫ CD8 在CD45+ (Lymphocytes) 区域高表达与

OS and PFS无显著相关

杂志封面展示了黑色素瘤在DSP
系统的镜下染色情况：黑色素瘤
（绿色），CD68+（蓝色），
CD45+（紫色）



DSP 案例分析2——DSP技术结合nCounter探索前列腺癌骨转移瘤标志

临床亚型肿瘤微环境表达谱分析（DSP+nCounter）

IHC观察溶解性（lytic）和成
细胞性（blastic）转移前列
腺癌组织的差异，发现两种
组织在骨中分布较为分散且
免疫细胞也呈零散分布的状
态，T细胞的功效有待验证。

16例患者FFPE样本
6例溶解型/10例成细胞型
nCounter IO 360 Panel
(770 基因)

发掘两类型组织内的差
异 表 达 基 因 ， 并 通 过
GSEA基因富集分析找到
两种前列腺癌相关的信
号转导通路。

6例患者FFPE样本
3例溶解型/3例成细胞
型
DSP，33蛋白靶点

利用DSP技术分析两种
前列腺癌组织的异质性，
并开发新的免疫检查点。

通过转录组结果富集不同
类型组织的活跃信号转导
通路，结合蛋白组结果进
一步确定显著差异表达靶
点在不同微环境中的表达
情况，为靶向治疗的开发
提供更准确的信息。

IF:13.751

nCounter表达谱GSEA分析溶解性转移样
本和成细胞性转移样本的差异表达基因，
并通过GSA分析发现溶解性转移样本富集
了PI3K-AKT信号通路、成细胞性转移样
本富集了JAK-STAT信号通路。 通过分析两种组织

中富集的细胞类型。
在溶解性转移样本
中发现免疫细胞的
增加与骨细胞的减
少相关，是由于骨
细胞被肿瘤和基质
细胞浸润及破坏。

通过DSP深入探究表
型间微环境差异，成
细 胞 性 样 本 内
pSTAT3活性的增加
和PD-L1在两种类型
样本的高表达，结合
其空间信息，为开发
靶向治疗方案提供可
能性。



DSP 案例分析3——探究免疫逃逸和遗传机制塑造滑膜肉瘤的致癌程序

基于肿瘤微环境的机制探索（DSP+scRNA-seq）

IF：53.442 12 个人类 SyS 肿瘤(4 BP双相
型滑膜肉瘤、3 低分化PD和 5 

单相肿瘤MP)的 16,872 个细胞
scRNA-seq（smartseq和10X）

肿瘤细胞富集的核
心驱动基因标记

9个肿瘤患者的空间转录组
学 (CTA，其中2个WTA)
肿瘤细胞（PanCK）和免疫

细胞（CD45）标记

核心驱动基因标记在组织
空间中的分布与免疫细胞
的浸润呈现出反相关的关

系

滑膜肉瘤细胞株中
敲除了SS18-SSX
基因

SS18-SSX基因融合促使核心
驱动基因标记和免疫逃逸机制
形成



DSP 案例分析4------DSP空间全转录组技术用于绘制发育中的人类新皮质的细胞结构

妊娠期16周（16GW）和21周（21GW）胎儿大脑皮层的FFPE

RNAscope原位杂交 WTA空间转录组

数据校准、基因表达及聚类分析

单细胞测序数据

差异表达及富集分析、细胞分型、细胞通讯等

解析发育过程中的细胞间相互作用、细胞空间结构特征并发现
某些疾病相关（如自闭症）基因在大脑深层皮质中的富集

背景：人类胎儿大脑新皮质具有显著的空间细胞结构特点，
也是随后皮质发育和功能形成的基础。在胎儿皮层深处，
不同的祖细胞和分化细胞类型构成不同的细胞隔间。多种
类型的径向祖细胞和中间祖细胞位于深部生发区。这些神
经前体细胞产生兴奋性神经元和神经胶质亚型，向表层皮
质板移动，形成成人新皮质的六层结构。尽管胎儿皮层细
胞有广泛的组织学和单细胞转录组结果，但是缺乏全面的
空间解析。



DSP 案例分析5- DSP空间蛋白组解析TREM2剪切异构体病例微环境表型变化

TREM2/high-AD

40神经相关空间蛋白组

Beta-淀粉样蛋白（αβ），小胶质瘤细
胞(Iba1)，星型细胞(GFAP）荧光标记

等高线ROIA圈选策略

差异表达分析

背景：散发性阿兹海默症(sAD)研究中，免疫
调控的已经成为重点研究方向，小胶质瘤细
胞激活与AD神经病理学变化及beta-淀粉样
蛋白及Tau蛋白病理变化密切相关，TRME2
剪切异构体下调与淀粉样蛋白微环境变化及
病变进程具有相关性，研究以此为背景展开
基于DSP空间蛋白组学及ncounter转录组的
研究

DSP空间蛋白组解析区域特异性表蛋白达谱特征（TREM2/High-AD病人）
Mask1(淀粉样中心)， Mask2(中环)， Mask3(外环)。发现Tau及Tau磷酸
化水平在TREM2中总体高表达。

IF：17.088 DSP空间蛋白 nCounter转录组

通过nCounter神经病理/神经炎症基因
panel（1540基因）对配对的海马体区域，
前叶皮质层，视觉皮层进行分析及通路富集
（TREM2/High-AD病人）。



非因生物DSP空间组学研究



非因生物Mills中心发表国内第一篇DSP研究文章

针对MSS-CRC病人，深度剖析新辅化疗联合免疫对肿瘤免疫微环境重塑的效果
及预后生物标志物挖掘

Beta-2-microglobulin, CD11c,CD20,CD3,CD4,CD45,CD56,CD68,CD8,CTLA4,GZMB

Histone H3,Ki-67,PD1,PD-L1,Pan-Cytokeratin,HLA-DR,SMA,Fibronectin,TGF-B, 4-1BB

B7-H4,LAG3,OX40L,Tim-3,VISTA,ARG1,B7-H3,GITR,IDO1,STING, CD45RO,FOXP3

CD34,CD66b,Gamma Delta TCR,CD14,FAPalpha,CD163
Frontiers in Bioengineering and Biotechnology 2021

DSP揭示不同新辅助治疗对结直肠癌肿瘤免疫微环境的影响



DSP深度研究肿瘤微环境RNA和蛋白的表达揭示组间差异

ROI cor-plot 

(84 mRNA)

ROI cor-plot 

(40 protein)



DSP揭示不同疗法预后肿瘤微环境层面RNA和蛋白的差异表达

DSP mRNA差异表达 DSP蛋白差异表达 IHC验证

CA

B D

Patient2 

(Chemo)

Patient1

(Chemo)

GE

HF

Patient4

(Chemo+Immuno)

Patient3

(Chemo+Immuno)



非因案例------空间组学如何助力转化医学研究

10个biomarker mIF：SOX9, CD44,
CD20，CD31，PanCK, CD163, 
CTNNB1, EGFR, CD4, DAPI

空间表型水平挖掘功能

内部数据

Spatial-Directed 
Predicative model 
building:

ROI-based 
Parameterization: cell 
type abundance/marker 
gene expression/CN 
pattern/distance 
measure

Regression based: 
PLSR/Lasso/Ridge
Tree-based: 
Raodom
Forest/XGBoost/AdBoost
Deep Learning



单细胞转录组（sc-RNAseq，肿

瘤异质性解决方案的新标准）

空间多组学（还原肿瘤异质性的真实

面貌，生物标志物挖掘的新策略）

DSP 空间全转录组

DSP 空间蛋白组

RNA Scope
Base Scope

IHC/HE

深入挖掘肿瘤微环境

单细胞空间蛋白组

单细胞空间转录组

18000+基因

100+蛋白

60+蛋白

1000+基因

微环境细胞群

微环境单细胞

定制化
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非因生物研究策略

以功能蛋白组学和空间多组学为核心的研究策略

⚫ 解决临床实体瘤样本跨国分析的难题 ⚫ 提高药物及生物标志物转化的效率 ⚫ 模式系统中的生物机理发掘

病人组织样本

外周血

外泌体

体外培养模型

模式生物

整
合
性
多
组
学
分
析

RPPA蛋白组
（基于临床样本的
功能蛋白组与癌症
系统生物学研究利

器）

空间多组学
（还原肿瘤异质性
的真实面貌，生物
标志物挖掘的新策

略）

nCounter
转录组

（肿瘤组织FFPE样
本转录组分析金标准，
目前最为精准的高通

量定量方式)

单细胞转录组
（sc-RNAseq）

（肿瘤异质性解决方
案的新标准)

2代/3代基因组
（结合二代SNP、
CNV、TMA与三
代结构变异，串联
重复，融合基因的

相互优势)



非因生物多组学研究策略——RPPA靶点设置

Cancer Signaling Pano-profiler肿瘤信号全景分析

服务项目名称 服务内容 样本类型 技术特点 主要通路

Cancer Signaling 
Pano-profiler

肿瘤信号全景分析

380 肿瘤信号通路靶点，
MIPCC-RPPA 服务

MIPCC-RPPA Custom
Services

MIPCC-RPPA 定制服务

MIPCC-RPPA 服务：根
据用户需求进行定制服务。
特殊靶点以及特殊修饰。

鲜冻组织，体外培养细胞，
PDX，动物模型，类器官

（人，小鼠）

涵盖几十条肿瘤和药物靶点
相关细胞信号通路。为细胞
信号转导研究者量身定做。

根据用户进行定制化靶
点检测。

Cell cycle, Apoptosis,  
p53 signaling, Adherens

junction, Autophage, 
PI3K- Akt，Hippo, HIF-
1,mTOR,  AMPK, VEGF, 

MAPK, JAK- STAT, 
cAMP, NF-kb, Wnt,

Notch, Hedgehog……

细胞周期 /DNA损伤修复

肿瘤侵袭转移信号

细胞凋亡信号

代谢核心信号

免疫炎症信号

RPPA定制靶点分析



非因生物多组学研究策略——RPPA靶点设置

肿瘤生物学380 靶点 +用户可选择方案

Apoptosis
43 targets

EGFR TKI
resistance
26 targets

ErbB signaling 
pathway

28 targets

PI3K-Akt 
signaling 
pathway

26 targets

Proteoglycans 
in cancer
25 targets

Focal 
adhesion
26 targets

mTOR 
signaling 
pathway

29 targets

VEGF 
signaling 
pathway

19 targets

HIF-1 
signaling 
pathway

18 targets

MicroRNAs in 
cancer

54 targets

Ras signaling 
pathway

44 targets

MAPK 
signaling 
pathway

53 targets

Wnt signaling
21 targets

NF-kappa B 
signaling 
pathway

13 targets

Autophagy –
animal

47 targets

Estrogen 
signaling

29 targets

FoxO 
signaling 
pathway

56 targets

Insulin 
signaling 
pathway

59 targets

Platinum drug 
resistance
16 targets



非因生物多组学研究策略——RPPA靶点设置

病毒感染

380 靶点 +用户可选择方案

Human CMV 
infection

26 targets

Coronavirus 
disease -
COVID-19
28 targets

HPV infection
69 targets

Hepatitis C
45 targets

Influenza
31 targets

Hepatitis B
26 targets

Human HIV1
infection

25 targets

神经生物学

Alzheimer 
disease

52 targets

Long-term 
depression
16 targets

Parkinson
disease

13 targets

Neurotrophin 
signaling 
pathway

47 targets

免疫学

Th1 and Th2 
cell 

differentiatio
n 22 targets

Insulin 
resistance
40 targets

Chemokine 
signaling 
pathway

36 targets

NK cell 
mediated 

cytotoxicity
27 targets

Leukocyte 
transendothel
ial migration

21 targets

B cell 
receptor 
signaling 
pathway

25 targets

Th17 cell 
differentiatio
n 25 targets

T cell receptor 
signaling 
pathway

37 targets

T cell receptor 
signaling 
pathway

37 targets

PD-L1
pathway in 

cancer
39 targets



非因生物多组学研究策略——RPPA细胞库建设

Lung 

cancer

Gastric 

cancer 

Breast 

cancer

Bladder 

cancer 

Cervical 

cancer 
Leukemia Melanoma

Ovarian 

cancer

Liver 

cancer 
blastoma

Colon 

cancer

Prostate 

cancer

Endo 

metric 

cancer 

sarcoma
Pancreatic 

cancer 

NCI-H23 MKN-7 T47D SW780 Hela HL-60 A-375 SK-OV-3 C3A KNS-89 HT29 PC-3 EFE-184 U2-OS MIA PaCa-2

A549 AGS BT474 UM-UC-3
Jurkat

clone E61
COLO 679-Luc ES-2 HepG2 DBTRG-05MG SW620 AD300 HEC-1-B

NCI-H460 SNU-5 MDA-MB-468 SPI-801 COLO 829 OVCAR-3 HuH-7 SNB-19 SW480

NCI-H128 NUGC-3 HBL-100 TF-1 PA-1
Hep3B

U-87 MG LOVO-Luc

SW 900 KATOIII MCF-7-Luc AML-193 RKO SW 1417

A427 MKN45-Luc BT-549-Luc MOLT-4 OVTOKO LoVo

HCC-827-

Luc
MKN1 MCF-7 CCRF-CEM OVISE HCT-116

SHP-77 NCI-N87 Kasumi-1/7 COLO 205

SNU-1 Minami-1/2

SNU-16 REC-1

Pfeiffer

Ramos (RA 1)

内部资料



非因生物MIPCC-RPPA癌症系统生物学/细胞系蛋白组学图谱(80+ATCC cell lines)

内部资料

药物靶点用蓝色注释: 
Drug bank regular-
updated



内部资料

非因生物癌旁，三阴性乳腺癌
MS/RPPA全蛋白组深度挖掘 MS

RPPA



非因生物癌旁，三阴性乳腺癌
MS/RPPA全蛋白组深度挖掘

MS RPPA



非因生物乳腺癌血浆外泌体RPPA蛋白组解决方案



Neural 
Cell

Immune
Pathway

CTA

WTA

Neural 
Cell

84 
targets

18000 
genes

1,800 
genes

21000 
genes

140 
targets

75 
targets

Immune Cell
Profiling Panel

IO Drug
Target Panel

Immune Actlvation
Status Panel

Immune Cell
Typing Panel

Pan-Tumor
Panel

MAPK Signaling
Panel

PI3K/AKT Signaling
Panel

Cell Death
Panel

Neural Cell
Profiling Panel

Alzheimer’s Pathology
Panel

Parkinson’s Pathology
Panel

Alzheimer’s Pathology
Extended Panel

Autophagy Panel 
Panel

Glial Cell
Subtyping Panel

Immune Cell
Profiling Panel

IO Drug
Target Panel

Immune Actlvation
Status Panel

Immune Cell
Typing Panel

Pan-Tumor
Panel

Neural Cell 
Profiling Panel

Alzheimer's Pathology 
Panel

Alzheimer's Pathology 
Extended Panel

Parkinson's Pathology 
Panel

Autophagy 
Panel

Glial Cell
Subtyping Panel

非因生物多组学研究策略——DSPpanel设置（蛋白/RNA）



非因生物DSP空间组技术实验室概况

• 非因生物Mills中心自2019年下半年建立DSP空间组学实验室，

通过自主科研，合作研究，客户服务等方式已经完成近百个项目

和数百例样本。样本涵盖多个癌种。

• nanoString全球8大DSP空间组Premier access site之一

• 国内唯一3平台运行服务商

• 180+项目

• 1000+样本开发经验

• 98%以上项目成功经验

• 多癌种验证

• OrganBook国际项目合作方



非因生物空间组学实验室认证

Announced in 2022 ABRF
首批nanoString 官方认证全球服务商（国内唯一）



非因生物空间组学国际合作项目

非因作为nanostring唯一的国际合作方在organBook空间转录组
上开展合作，非因生物承接了肝癌项目

HCC: CD8/18，SMA，CD68



非因生物TMeS-DSP解决方案

1.多重荧光1抗组合

2.多重荧光1抗标记

3.多重荧光2抗标记

4.RNAScope探针标记

HE染色

DSP蛋白 DSP RNA （CTA/WTA）

预染色

原始数据 原始数据（nCounter/NGS）

QC QC

7个个性化模块

基础模块

个性化解读
整合分析

5.BaseScope探针标记

标准形态学：Pan-CK+CD45



非因生物TMeS-DSP——验证靶点列表

小细胞肺癌 非小细胞肺
癌

淋巴癌 结直肠癌 乳腺癌 食管癌 肝癌 口腔癌 肾癌 皮肤癌 鼻咽癌

CD45

Pan-CK

CK8/18

CD68

CD57

CD3

CD19

CD20

CD4

TGF-beta

Epcam

Alpha-
SMA

CD8

Vimentin

HLA-A

IgA



RNA Scope Base Scope

Amplified HER2

Non-Amplified regions

非因生物TMeS-DSP——优化的RNA Scope/Base Scope空间转录组蛋白组分析



非因生物多组学研究策略——高标准的靶点验证开发流程

http://www.bio.davidson.edu

WB

蛋白免疫印迹

RPPA

反相蛋白微阵列

Ab1 Ab2

DSP

IF空间原位验证

1 23

非因生物：
400+经验证的抗体库
800+In-house可验证抗体

Bottom-up

Top-down

1. 只需一个抗体进行抗原捕获
2. 短时间高效率进行大量样本平
行分析
3. 灵敏度高（antigen down/特
殊检测原理）
4. 特异性好（在WB初筛的基础
上）
5. 样本用量少（适于微量组织样
本检测）
6. 数据量大，多类样本同时验证，
细胞系，组织等



非因生物多组学研究策略——助力转化医学研究

多组学整合

• 肿瘤细胞系(80+)
• PDC平台
• 分子克隆平台
• 病毒包装
• CRISPER基因敲除

• DSP空间组技术
• 超高标空间单细

胞技术 (2022 Q1)

• RPPA靶向蛋白组
技术（400+药物
通路和靶点）

• 5个RPPA小panel

• nCounter技术
• PCR-Array技术

• GexScope技术
(2022 Q1)

靶向蛋白组平台药物筛选平台 空间多组学平台 单细胞转录组平台 靶向转录组平台



Mills癌症个体化诊疗研究中心(MIPCC)——国际标准的精准医疗研究中心

非因生物

RPPA蛋白组学平台 细胞学平台

nCounter及空间生物学平台 空间单细胞表型平台 病理学平台

Mills癌症个体化诊疗研究中心 分子生物学平台

单细胞转录组平台
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RPPA样本制备指南



RPPA样本制备指南



RPPA样本制备指南



RPPA样本制备指南



DSP样本制备指南



DSP样本制备指南



DSP样本制备指南



部分合作单位




