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Background. Ischemic stroke (IS) is a rare disease in chil-
dren and adolescents, often underestimated, with a major 
impact on morbidity and mortality. Objective of the study. 
To study the expressiveness of immunoenzymatic parame-
ters in IS in children in order to improve early diagnosis and 
assessment of predictive factors. Material and methods. 
During the 2017-2020 years in the Republic of Moldova, a 
prospective study was conducted on a sample of 53 children 
diagnosed with IS. The serum levels of some enzyme-linked 
immunosorbent assays (by ELISA method) were assessed: 
S100B protein, endothelial vascular growth factor (VEGF) 
and ciliary factor neurotrophic (CNTF). Results. The mean 
value of the markers in the acute period was as follows: 
(1) S-100B - 0.524±0.0850 ng/ml (F = 9.330, p < 0.01); (2) 
VEGF - 613.41±39.299 pg/ml (F = 60.701, p < 0.001) and (3) 
CNTF - 7.84±0.322 pg/ml (F = 32.550, p < 0.001), attesting 
to a statistical difference significant between batches. The 
S100B protein, more than six months after the disease, was 
found to be higher in the study group compared to the con-
trol group, in which the levels of this protein are relatively 
stable (F = 16.948, p <0.001). The mean value of VEGF in the 
study group, six months after stroke, is twice that of the con-
trol group (F = 55,240, p <0.001). Conclusions. In the acute 
period of stroke in children there is an increase in the serum 
level of the protein S100B, VEGF, CNTF, which is necessary 
through its neuroprotective effects, in the processes of neu-
rorecovery and vascular remodeling in the injured area.
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Introducere. Accidentul vascular cerebral ischemic (AVCI) 
este o boală rară la copii și adolescenți, deseori subestima-
tă, cu un impact major asupra morbidității și mortalității. 
Scopul lucrării. Studierea expresivității unor parametri 
imunoenzimatici în AVCI la copii cu scop de ameliorare a 
diagnosticului timpuriu și apreciere a factorilor predictivi. 
Material și metode. Pe perioada anilor 2017-2020 în Re-
publica Moldova a fost realizat un studiu prospectiv pe un 
eșantion de 53 de copii diagnosticați cu AVCI, la care au fost 
apreciate nivelurile serice ale unor markeri imunoenzima-
tici (prin metoda ELISA): proteina S100B, factorul vascular 
endotelial de creștere (VEGF) și factorul ciliar neurotrofic 
(CNTF). Rezultate. Valoarea medie a markerilor în perioada 
acută a fost următoarea: (1) S-100B – 0,524±0,0850 ng/ml 
(F = 9,330, p < 0,01); (2) VEGF – 613,41±39,299 pg/ml (F 
= 60,701, p < 0,001) și (3) CNTF – 7,84±0,322 pg/ml (F = 
32,550, p < 0,001), atestând o diferență statistic semnifica-
tivă între loturi. Proteina S100B, peste șase luni după boală, 
s-a dovedit a fi mai crescută în lotul de studiu, în comparație 
cu lotul de control, la care nivelele acestei proteine sunt re-
lativ stabile (F = 16,948, p < 0,001). Valoarea medie a VEGF, 
în lotul de studiu, la distanța de șase luni după AVCI, o depă-
șește de două ori pe cea din lotul de control (F = 55,240, p < 
0,001). Concluzii. În perioada acută a AVCI la copii se obser-
vă creșterea nivelului seric al proteinei S100B, VEGF, CNTF, 
ceea ce este necesar prin efectele sale neuroprotectoare, în 
procesele de neurorecuperare și remodelare vasculară în 
zona lezată. 
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