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Os vírus dengue constituem um complexo dentro do gênero Flavivirus composto por 4 sorotipos denominados DEN-1, DEN-2, DEN-3 e DEN-4, e a imunidade adquirida após infecção com cada um dos sorotipos é duradoura. Entretanto, imunidade cruzada entre os sorotipos destes vírus existe somente durante os primeiros meses após a infecção aguda, decaindo gradativamente e restando, após alguns meses, apenas a imunidade específica ao sorotipo responsável pela infecção. A infecção com qualquer um dos 4 sorotipos dos vírus dengue causa um amplo espectro de manifestações clínicas, desde uma doença febril leve até um quadro hemorrágico grave e algumas vezes fatal, a dengue hemorrágica/síndrome do choque da dengue. 

O diagnóstico da infecção pelo vírus dengue somente pode ser confirmado laboratorialmente e depende do isolamento do vírus a partir de material biológico, detecção de antígenos virais ou RNA em soro ou tecidos, ou a detecção de anticorpos específicos no soro dos pacientes. 
O diagnóstico sorológico mais utilizado em todo o mundo é a detecção de anticorpos IgM contra os vírus dengue pela técnica de MAC-ELISA. O grande problema desta técnica é não discriminar o sorotipo infectante. Anticorpos IgG aparecem durante a segunda semana após o início da doença e sua detecção é pouco usada no diagnóstico da doença pela necessidade de amostras de fase aguda e convalescença para o diagnóstico. Além disso, ela não pode ser usada no diagnóstico precoce da dengue. 
A inibição da hemaglutinação foi por muitos anos o método mais utilizado na detecção da dengue, por ser sensível e de fácil execução, requerendo equipamento mínimo. Os anticorpos persistem detectáveis por anos, sendo esta característica de grande valor para estudos soroepidemiológicos em populações. Este método consiste na detecção de anticorpos a partir do quinto ou sexto dia de sintomas, detectando níveis de anticorpos com título acima de 1:10.
O teste de neutralização é o mais específico teste sorológico para o vírus dengue. Por sua elevada especificidade, pode ser empregado para identificar o sorotipo infectante em infecções primárias por dengue. Em infecções secundárias e terciárias a determinação do sorotipo infectante pelo teste de neutralização ou por qualquer outro teste sorológico não é fidedigno. 
Método de isolamento viral tem sido rotineiramente empregado para o vírus da dengue: inoculação intracerebral de camundongos, cultivo em células de mamíferos, inoculação intratorácica de mosquitos adultos e cultivo em células de mosquito. Existem várias técnicas de isolamento dos vírus dengue, porém a mais utilizada é a inoculação de soro de um paciente virêmico em células C6/36 (originárias do Aedes albopictus) seguida pela identificação em reações de imunofluorescência direta ou indireta. 
A Reação em Cadeia da Polimerase (PCR) tem sido desenvolvida para o diagnóstico de uma infinidade de doenças virais e nos últimos anos tem revolucionado o diagnóstico laboratorial. O método é rápido, sensível, simples e se corretamente reproduzido pode ser usado para detecção de genomas virais em amostras clínicas humanas como sangue, urina, escarro, tecidos de biópsias, etc.
A PCR e a análise de restrição enzimática têm sido usadas de forma combinada no desenvolvimento de uma técnica rápida e simples para identificação dos sorotipos e dos subgrupos dentro dos sorotipos dos vírus dengue para investigações epidemiológicas
Um grande problema no diagnóstico laboratorial da dengue tem sido a confirmação dos casos fatais. Em muitas ocasiões somente uma simples amostra de soro é obtida, e o teste sorológico, nestas situações, é de valor limitado. O desenvolvimento de uma reação onde seja possível a detecção dos vírus responsáveis pelas formas graves de dengue seria de grande valia nestes casos. 

