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Sep.200558 31,000Thailand

16 Sep.Y3,000Sri Lanka

22 Oct.1912,700Singapore

2 Oct.280 21,537Philippines

1 Nov.83 32,950Malaysia

Jan. 20061,09980,837Indonesia

Sep.200515 900West , (India
)Bengal
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���N�������=����

�T��=�.Dengue virus   ��h-��O������
�����n���!�����%.�5�����������o�@�p�
���E�<��><Q.��
��<Un����Arbovirus B

������
�������������������

T��q��Dengue virus �*�)2�������i�2 ��(�a��*��serotype
1�K�%ODEN 1,2,3and 4B

T�q���!��i2 �h�Dengue virus�`@��:UUR���:������Q%.�
��r���n���mn���A��'��life time immunity B��o�@��C�+�!6�

��̀�94��*�)2�����=���i�2 4��(��h9�@O.



��r���n���[��UO�

FlavivirusGenera:
Pestivirus

Hepacivirus

Virus classification
Group:       Group IV

) (+)ssRNA(

FlaviviridaeFamily:
FlavivirusGenus:

Species:Dengue
virus

T�h���:N������
�����n���!��@.@%���$�O�:.���nU���:<
�%��Yellow fever
virus5�Dengue Feverand West Nile virus*	�N;���2' ���s�

t#��9I���2 �B
T!���&@��(����`@���	�`�@���C�@��
���8s�:.���nU���
�� ���n����3�O�.�

��E��;���:.@�6���
���E��;���*�	u����
���'�����s�:�� '�������4��@J������:�R����
�

2������s�P+vOB



r���n�������O�����������������������������������
�spherical viruses, 40-60nm 

diameter B
��
�+�@����*���@��.�KcH��*��r���n��

�w�20�����:�'Q�surface 
projections�

��!��i�2 ��ocb�!��r���n���C26�.
�*��������
���O�����structural proten

:
�Y�KcZ���!�O����,E�7��6=���*��s�K���

glycoproteinB* x��G"YGe��kDaB
�Y�!�O����@�=��6��,�cB�B7�* x��"f�kDa
�YX��!�O����premembrane,prM�7

B* x��By�kDa
�T�@)2.t�:�����O���Z���
���O������!��i�2 ��

��^�
�NS1,2a,2b,3,4a,4b,5 



�����!��+�n��3�9�!��Aa����P�2����V�'��
RNA,+SS7�!��@�.G������z��* x����

~10.5kb5����K�Q���@���A2=�<J�*�5�����5{{{
��* ��r�����<��h�%.5m-RNA�



����!��"�#��$��Aedes aegypti�

T��E�<��K�%����!6�.
���_2QR���Xc9�!�
�W@-����<��&������

��a@U���T��*������a��� ������
�a�E����Xc9day 

active speciesB

T��*�%��?��:l����	�d+���@)�2�O
�d�����<��P2�'O�:����8���

������:l�����!��*�.�J�d+���:n�| 
C�= S���E�	�}�%.B



���:6<������	�*N2%����d]E��r��)��d@��@)2.��



�!6�.����%&���Xc9�!��$E�����



�!������'��(�'�)�
�

T�W��-��* ~��u���.�:N2%����V��
���E0��d@%��*�.2�'��•n�'.��K�nM�

�A��ZU���!���4���	��b�6�.��B
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�q���X�-� �Dengue virus �

�:Q��2��r���n���h-��.

�*N2%�Aedes a egypti

�

�@����r���n���P2�'.�€���r���n����1�U����•R����!��d+ ���Aa�@����@�O�W,viremia�W@���*.2�����%O
W@���*�����	����7��d@���A��n���d]^����=O�G:��<=���:N2%������ ����UO�A��n���d]^�Xc9��W�.�,����‚�-O

V%O7����[����.�$b5�r���n����<��P2�'����*�+��<��`]Z�O��1 �U����•R�����]^�h9�+�r���n�
�:N2%���B���=O�*<������d]^extrinsic incubation period �!�����=O�yY"FW2.�B

�h��J�•R0�P��:N2%������UO���ƒ�@%�*��8c���r���n���h-���	�*N2%�������=O��r���n���*��s�h-�O��
��EO����d��	�X2?the rest of its lifetimeB

Xc9�����4��a2E?��@�O��� �����•R�����	�@.@)�!��r���n ���[����.fYt����:<������d]^���=O��W�.��
intrsic incubation period 



��-�./0��#1����%��2�)�3)��%���4��&/��

"Y�!��C�= „��r���n���h-��.
�:N2%����1�%��Xc9B

FY��	�r���n���[����.
���@�6���h���:	@E�=����&���4�

���*.2n�<���@-%�����B
zY�@-%���r���n����uZ.�

���W@���
�����*.��n�<��
&������B

fY�W@�����s�r���n���a�'�.B



���!������#1����%��2�)�3)��%���4��&/��


GY��W+��<��`�9��*N2%��`]Z�O
��1�U����•R���B

kY��h9�+�r���n���[����.
����-�=.��:N2%�<��3��4���%���

���:���%<���+@Z����	B
tY�Xc9�!��h-��.�r���n��

��1�%<��B

5�+6���17�8�9��-�./9�+���#�&$	�:�;� ���-��8�9�'���:� ��
��
�<�=�>���%?)�#�$����1��@A	��$B)�;� C��#��/���&�	�-� ./0�

��DE�"� ���FG�$ ���8��)�+���



��C=C�����1�)�3)��%���H�������


�	2���.c9�
�W�| �!���������&u)�@�6���h��O:�%<������$^��!���$=M����	�

����	2����=O�Pc9�:�2�M��:�<�%���d]E��W2-.������:M= ;�
kupfffer cell ��ic��;���W2-O�€���:��x���
�l.u)�P��

��:.2�@���da�@����	�
����6�����:�.�HB

T���.c9�h���$=M����	��.cR���!��*�2�M��r���n���K@E�=.
��$|%���i�R ��X�'Q�����	2���.c9��@�6��monocytes��

�lymphocytes
Macrophages�Bdentritic cell B�



Dentritic cell 

���)�EO�$b���W@�������h-��O�$b�W�|%���i�R ��	�@�2�Oh-��O�������

�X�'Q���h����E��'O��*M= ;����:.��n���+@Z��B�
DC�$|�O�:�������:��M��;���:����������aƒ�!���3��O��innate 

immune +adaptive e immune system��
�!��c��3��ONK ��macrophages��eosinophilis��KT-

cell  B

�





�[��������_��Oa;��*�<���
�2Q9�
"Y�*��_��Oa;���:	@E�=����:�<R���@.@'O�binding�
� 26��!�����:�
���E6���
��'�<��o��'����>.�?�!�

<R����	�X��-��;��(N�2���<��:�
����6���
� 26�����:�'Q =���r���n��:�B
��
FY�/���9;��penetration �:.�%�����uncoating��

€���$����������h82'��������/��� ;��>.�?�!��:�<R���r� ��n���/��R.�$b��h9�@<��*<��6��r���n���h9@.�
�P�2����V�'���a�'�.�$b��E<9�@��KcZ���w��.��:<82'���r ���n���h<'.��%<.��pH ����^��a�+�3�2���

��:�<�%����d]^��	B
zY�K2=R���*<����eclipse or dark period��

������<��K�%����!6�.�;��:�)������…=����*�<����E�	�$ �O�:<������d]^���	�X�x���* 4�:�<R���h9�+�r���n
��: ��'���d��	�P���*��8;��!�����4��h������incubationB

�



6���<��r���n����Q�=.��h
�%���*�<9�Wxc�2�����	�r���n ���[���O�$�.�����]��:�<R���:�| ���
� 2
���*�)�O��	����^��a�+��%<O�������:�<R���h9�+�
��2�2�.�����<���Q�=.�P�2����V�'��

+ssRNA����'.��h�%.�P]���m-RNA�:8�R���*����O���Z����:��������
���O������!��c��>�<R ���
�
��.u 4��5*�*�x;�*n������B

�$.u ��
��.u 4��$^��!���!��polymerase�!.26���W2-.�P]��–ssRNA��!.26O��&��������-��W@R�=���
�!��A@.@)�
�@��+ssRNA
r���n����‚�R��B

fY�†�� ;��production of procursor��
�:<����*�����	�
�l.u)�†�� s��E�	�$�.d+�����h6�����viral morphogenesisB

GY�a�'����*<����relase step�
�@%���l.u)�:�<R���!��r���n���†�R.
h82'�������$�������>.�?�!���9��B



����	I=��3)��%���J��&1����C ��K!�����L
�M�,


. (A) Attachment of virus 
particles to the cell surface;

(B) engulfing of several 
particles by a cytoplasmic

multivesicular process;

(C) numerous DEN virus 
particles engulfed in an 

intracytoplasmic vacuole;

(D, E, and F) various stages 
in the uptake of particles via 

clathrin-coated pits 

da����(J�2��!��*U�R��
����xc����&��Z�����<�

*8�9�*�<�%��
endocytosis



�**(arrows) with an 
electron dense core 
surrounded by the viral 
envelope.

**Also within the 
endoplasmic reticulum 
of infected cells were 
characteristic smooth 
membrane structures 
(arrowheads) 

**intermediate forms of 
virions (open arrow)����

�h�����jN2O�da28*n<�R���	�r���n���[���O�!��
��:6�����:��xc��@ ;���*	@E�=������.cR<���



‡�,����:6����:��xc��@ ;��7�Endoplasmic Reticulum��

����^ˆ��H���5�Wxc�2��=���3���@)2O�
cU.2�������� ��! ��Aa�����^��5�A�2����&��Z��hU(N2�.���<��
�V��'��:��H�
�������E
��H���<�2 2�.����Ribonucleic Acid���@O�
���x2�.�����B��d]^�(�8�$�.�


���x2�.�����5�
���O������(�U���^�W2-O��A�2����/�?�!��I�| ��(N2���
���x2�.�������<��><Q.�:�6������<��
�A��94��d]^$�s�:����4��:n�g2�����:��R���:�6������^:�6��<��hU	��,�Xu��7��E�%�8������
���O������h- �


��2�x2�.�����^��� s���E=n �:�<R���:)�'��:�2�U��L=���
���O����� �d]^�$|%���5���V%���5��)a�R���x��	„�
���:���E����
��R����<��h���.�
���O������d]^
� 2��E����B����<��h�%.��<9�+�h- �x�E)�:�6��������%�	��]6^�

����5�:�<R���h9�+�`�9����s�:E)�!��+�2����:����h�E=OB

�
���



TT����6$�C,:��;���>�NDENGUE Clinical Syndrome
O

TT�����4�*�6���<�;�Kc�9���[<�RO����
T��1�U�������B
T����1�U�<��:��������:��'��B
T*��c���r���n���i2 B
,�i�2 4��!����������!��2 �+2)��!��uO�@��:�)2����=�����P+v.��A&2�2����:-Q�����mn ��	�r���n<��:n<�R�����

��@�-%O�������:�6���<�s�������a2Eg�(��
;�'���+@��A+�.x���sB7



'P� ����Q���8 R��undifferentiated fever


���%����@���*��8c��q���r���n���Dengue��E���‰��.�A���X�4
�����P��!��:MO� �C26O�����P��!���^u��O�!6�.�;�:Q�=�����
���x�EM���!��h%	�d+����N�����=���������.�H�$=M��*��8 �

�*=n �������u��O�`�9������~��:�2'U����H�����������B��><Q.
��E�<�,primary dengue infection�7
@J�����P@<)�jn?���'���d��	�Xc9��E|.�

��������������������������������������������������� ���������������������������������������������������������������� �������������
�'����0cO�&��b���������������'���d��	�&��b������������ ������������



���classic Dengue fever�

"Y��a2Q���*�
��b�A+�������acute biphasic  fever�
��!��Š����O������: ��'���A��	�@%�f����k�!�����W�.�z����"f�i�nOa���E|.�W2.�
�����hUO�Aa��'���:)a+��	�+��ze�����f#‹�$=M����	�:n)���:�2'U��W

�����VnR�O��$b��-�;���]������������4���E���U.�5�*)2� ���	�a�������+��%O�
���a2Q���*�
�����L�����]E���@.@)�!����i�nOa;��`�9���d��B

����W�%���!^2���*<�����	�V.�����h9@.���ƒ�@%�asthenia�:�Œ6������
depressionB

FY�+���i�@8�severe headache����!���%���*-Q���[<9�$����r�����:�@-���	
��!�%����	�:���=���!�%���3ZN��	�i�nOa�5�!�%���:����@���$���*���U.��

photophobiaB
zY�
c�%����	�$���myalgias��h8�n�����arthraligiaB����'��K�%O��]E��

��a2=6����$|%���B
fY�•J��C���H�nausea /vomitingB���:�E�<��C�@-	��$%Q����	�
���ZO�B
GY�w�=�s�constipation �
�N��- ���:�UZ��abdominal tendrenusB
kY����><'����W2%<�����	�W;I�sore throutB



tY�P@<)�jn?�rush �i�2 ��ocb�*���������!��:n<�R��h������	��E|.�
�*���U�*��8c���q���r���n���dengue�

�X�;��i2����

�������������������������
��*�<��><Q.����2�0����;�petechial rash 5�da����!��
�����a2n ���L'O�

��@<M��B
�� �����i2����

�������������������
�����!���d��Z8�>?����+2)��(����'��C2<���E|.�€���@<M ���h6��h��0�jn?���@<M

���*�<��><Q.��5�%��Q��Diffuse erythematous rash��B
�€������i2����

�������������������
���*�<��><Q.��:6'��:�2'U��!6��A�	� ����:'Q=��&�����>?�� ����E|.�jn?

Maculopapular rashB�



yY�:n<�R��*�	u ��^�|��hemorrhagic manifestations �
Y���@<M����	�Ku �skin hemorrhages�h60��<��C26.�@J�
�����petechiae�

���@<M����<��:� �2)a��(-��5purpura�*�	u �
��@��da28��J����ecchymoses�



��:�<����	�[.u Gingival bleeding �K��anasal bleeding 

T�P2%��[.u Gastrointestinal bleeding 

�P2�+�•-Ohematemesis



T��X2�����	�W+�a2Eghematuria

T��V�'���d��	��	�A+�.xIncreased menstrual flow B

T�x�������	�W+melenaB



���Dengue Hemorrhagic Fever�

T�:��8s�@%�����r���n���mn���:� �b�
���8s�i2J��@���:��'���d]^�o@'O�r���n��A@.@)Dengue �
�:��8S��@����
;�'���V%���	��E|O�@J��[<�R���)2������ �i2 �!��!6��:���4�

T�a2Q�O�@JDHF �:��'����^��:�@8�o�@����s�P+v.��9I�a�=��]R�O���
q����E�<��><Q.����������'����Q94�Dengue shock syndromeB

��"Y�•R����*��8��@��X�;�W�=)��C26�O�r���n����d���d+������)2�����=���i2����mn���
homologous 



FY��i2 �!��r���n��*� �����*��8;��@���)2������A+������W�=);��5�9I�
��*����O���r���n����:�+�%����W2-O��;�!.26����*-��=��



zY���o+�'���!.26�����]^�����:� �6�s�����P+v.���+������$=M����r���n���!���
������q���h���:	@E�=�����.cR���!��@.@%<��r���n���X29+mononuclear 

�*n���O�����������B�q����.c9monocytes�(��2O�����P+vO�:��U����*���;��
���A+�.x��	���=�O��:M= 4��!���:.2�@��:.ƒ�n ���E���‰��.��������*.2�@���:���4��

��:�N�����
���Z���



�TT����4��
"Y������feverB
FYq��:<b����������4��V%���E|O�DF �W;I��•-����C���Z���h���

������^��H��W2%<����C�-�����
c�%����h8�n���B
zY���:n<�R��*�	u �
��c��a2Eg�hemorrhagic manifestations�

��^��ƒ�>��=����^�|����!�
��j<QU��C��j�N2O�$E�����!�hemorrhagic���d]^�[82��>�J+��.�

��q������O�:<b�����������E|O�@J�* 4��:�N�����:��'��DF�_���.�!6��
����E ~��:��'���[��U�����.�%�����a2���A@��+2)�DHF��^��ƒ�$�����

���-�;



fY�@�6����	�:��RN�hepatomegaly �X@%���r2�<����ZO�o@'.�Fqqf�*��v��@�6���j�UO��$�
Aa�������	�h<9��&��nU���x��	���	�h<9��E���U.�@J��:��=��B

Y�X�'Q����	�$R�O�h�M=O�$O�
��
��2���V%���	splenomegaly ��!���U����@���:8�9
�E0��:�=���C�+
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DHF


"Y�A+�����'��V.�������%O�B

FY�:n<�R��:�	u �
��c��a2Eg��hemorrhagic manifestationsB��
�
zY�����s�:.2�@���j
�nU����+@����nR ��"####ŽWzhJ�����B

fY�����=O������:.2�@���:���4��:.ƒ�n �A+�.x���=����xc����Š��Oa���

T�i�nOa�HematocritB
Hematocrit: The percentage by volume of packed red blood 

cells in a given sample of blood after centrifugation

THaeoconcentrationW@���u��OB



���SyndromDengue Shock �

��q���[.�%O�(�Q�= DSS��E ~��DHF ��s�:	�NS���
���
YW@���3ZN�•- �hypotensionB
Y�*n%N��V�����ia�=O��B
Y�d+�.x���>�%����:��=����	�mn�����B
Y�W@���C�.�)�:������=���+a��������0�@<M���B�
Y������*�<-��
���ZO�*��'���d]^����U.��B
�

�������H�A�	2�����s�P+vO�������!��:��'���d]^���B�



���4��:<�������
�:UUR�����Z�������4��:�-��(�����

•thrombocytopenia+hemoconcentration+ve tournqet
test �

���
�-<����Ku����1��H�(�spon taneous bleeding 
�:� �����:<�������

����;��*<������h��O•��
�-<����[.u����+2)�
��:�������:<������

���Pa�@���x�EM����	�h<R���
��c��a2Eg�h��O,shock syndrome7
��:%������:<������

����A�	2�����E��O���E��†c��;������:��'��profound shock B



�D���=���W�%��2 ��complications ���"���"�L:���(�T��
���&���DF/DHF�

"Y�Encephalopathy•��@���1�E���

�*.+�a��;�*��U��:�<���
�N��- ��*���U.�,�
�M��O�7��:�2��H�5coma  �����
u)�h<0��5
��<�paresis B

�:�M�M���h9�+�[.u ���=��o@'O�
�n�������d]^intracranial 

�



FYHepatic damage��@�6����	�P2�+�1��U �5�@�6���$R�O5�@�6���[<O�
Liver failure

Y�&��nU���a�Mn �fulminant hepatitis�h<9��&��nU���x��	���	�bilirbin

Y��X�'Q���/u�Osplenic rupture 



YzY��<-���*<����	�Xc�9�cardiomyopathy���

Y��<-���*<����	�1�E������.�myocarditisB

fY���Q9�P@%�����P2%��[.u �o�@��
gastrointestinalB

GY��<6����	�+���a2UJ�Acute renal  failureB�



������	��&= ���XY�&$��laboratory finding�

T�q���*�����	DENGUE FEVER�
"Y��	*.�@����&�������W@���
����+@��C26.���'���d��	�

���=.�+���•- �o@'.�$b���%��?�lecoupeniaB

FY�����R����h��2���*.2�@���j
�nU���+@���	���ZO�o@'.�;B

zY������ZO�P��hM=O�$��@�6���
��.u ��h���:�n�g2���
��.u 4���W@���W���B

�



T�q���:�����	Dengue   Hemorrhagic Fever�
�"Y�&�������W@���
����+@���	�•- leucopeniaB�i2����A�Q���Neutrophilis�����

B������������������������������
FY�W@����	�:.��n�<����.cR����	�*�%��?���H�A+�.x�o@'.�lymphocytes�X@%��"GB��‘

zY�:.2�@���j
�nU���+@���	��%��?���H�•- �,�(QJ��E ~��u���O��W@���P�*��E���
� 26����@����^
�:Q<M���!.26O��[.u����[J���<��@��=O�*)u��:-U�<���d��Z8�7�*�<��><Q.���2^�

thrombocytopenia��^+@��C26.�"####ŽWzB�

����������������������
fY�*�= �i�nOa��Haematocrit �X@%��F#,�‘�*�-������&���'���W@���
����$M'��:.2l����*�=���

�*�����	�W@���
� 26�dƒ29��Pu������+�Q���*�<���@%��7



GY�X2�����	�X;x�a2Eg�albuminuriaB�x�������	�W+�+2)�B

kY���h�����R����h��2���	���nR ��fibrinogen  ,prothrombin, 
antiplasmin,�B!�)2�.���n������X2l=����* ������:��8S��@���:.2�@���:Q<M���!.26O��<��@��=.

��W@���:)�u��:)a+�!�B7

tY�@�6���[
�g���	�a2UJ�o�@��B

yY�
���O�����	���nR ���W��=���serum albumin�)��serum 
globulins�B���,!��2���4�����3Z����!��X�4��X2l=����*�nU�Px2��4����<��•	�'.�* p	�W@<��

��W@���3ZN�`2�=������•n'.��]^��:M= \��*<
�2��1�=O�W@���W@���$M����s�W@���hU.�����Wxc�
$=M���&�u)��(��)B7
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���@"�]& ���

����q���r���n��:��8S��������!������6���*�������•�c.Dengue�
��������4��d]^�
�Eg��ƒs�����]���:.���6�����:�����n��� ����4��*�-��
���V%���E���+���:-����
��
����L<M��C���>������A&2�2 ���>?�����	

��
;;@��:.���R����$�.�������������1�U��* ~��V.�����h��%�	��
�>.�?�!��*-�J+�da2U��*U�R�O

Y�
�a���9;��
�:�
�.u�n��B

Y�r���n���Xu��
�_������<��*�ax�

�:8�9B

Y�
�a���9;��&��)s�
*�)2�����=��B



����Y�	P�%���W����&1:��


"Y�����^�E0���$=M����<��*�	u �
��c��+2)��!��@�~���petechiae 



FY����1��U ��P��o�@���*.ƒ�n�����	�A+�.x�+2)��!��@�~����effusion
�h��pleural effusion,�� �M��h
�=���(�MO*
����mn�����:�<�%��*J����o@'O����������7



zY�q���&��)��tourniquet test �

�J��+� x�…n �$�.�€���:.�%����*���;��*Ja��.@-���`�M.�a���9;���]^�W@���3ZN�r��
���d@���(nO������VnR�����3Z����!���:Q�2���3- ����G�+� u���•�n.���ƒ�@%�5�>
�J+

������'N�2���(-����+@���='.�$b5��%��Q���* 2������@<M���+2%.������|��.��*-Q����	�:
���^+@��C����ƒp	��*��%�F#�*.ƒ�n ��	�h<9�o�@���<����ƒ�X+�(����} ���	����������

�:.�%����*���;�B



3)��%���4P�


������)2�����=���i2����@.@'����:��8S��o�@��!��@�~�<��r���n���Xu��$�.�
��/�?�d@%����ƒ�$�.�5r���n<��

T���:N2%����!��*M= ;��ia�u��j�-<Omosquito cell culturesB
T����E=n �:N2%�����j�-<Omosquito inoculationB

�W�@R����Aa2U���jN2O
�!��*M= ��i�a�u�

�!��[�6<��:N2%���
r���n��



��E���r���n���Xu��$O�W+�*��%��*�)2��:M�� �da2U���jN2O
B�r���n����*��U���.c9�!���Aa����*�= a2<n����.cR���B



�1�U����W+�W����!��*��%��:N2%����j�-<O�jN2O�da28
B�@%��"#�!��W�.��!��'�����@���z#‹��	�r���n����E|.�W

���*N2%����!��•<R�����*���[�6���$�.��d+2)��X��B



Fluorescent Antibody Test�

���
������+�2���:H2�U�����:�<%��A+����W�=)��a���9;���]^���	�W@R�=.��*�
������!����+�'O;��@���5�*���[�6���+������!�M� ;��(��@' �O�*����a2<	�$=M�

���*��‚�R���!�M� ;���+�����,�r���n��7��:Q��2��*���[�6.
���!�%���
2N�a@U��*�	�W@R�=.�P]��������a2<n���126���6����B�

�Aa2U���jN2O
��]E��*���M.��:M�� 

�a���9;�B



���*��)���.���W����&1:��

�����@���•�R������	�*�@R�=�����*�)2�����=���
�a���9;� �!��@.@%���@)2.�>�J
��E����!��r���n<��

_̂�Heamagglutination Inhibition  test
�•UR�<���-�n.�!6��3�=����hE��a���9;�

B*l�^��<��a���9;���]^��	�!�M� ;��@)2.
��C26.��m �M���X2<'���<�a+�J_��Oa;��

�@���*��:8�R���A+������W�=);��(��
���&���'���W@���
����!��><%���*Q<9�

���
c�-�=����(��r���n���_��Oa����=��C26.�‰O�����h�6���5�*8�R��
��u���O��r�-.�5��.cR���jQ���<��

�
�u�������[<�R���	�h�6����(����<���EOa@-��A+������W�=);��+2)���B



`_��IgG ELISA�
��

ELISA: Enzyme Linked Immuno sorbent Assay
����+������$=M����$.u ;��_��Oa��W@R�=.�r�=��������h�<'O�!��Aa����

!�M� ;�,��.u ��h��nO�7��$=M������!�M� ;���‚�9�!�%��!�O����K����;�$<%��
��W@���*�����	�+�����

���r���n���h�����.�H�$=M��*��8;��•�R����W@R�=.�A+���B

�W�=)4��!��i2�����]^�a���9�
��A+�����IgG���H���

�r���n��•UR��
q��Dengue �o@'.�@J��

�`�9��
�����	�(��
c9�@O
*<
�%���mn �!��



a_IgM ELISA�

������q���r���	�!��[�6����	���A@��%����*�)2�����=���
 �a���9;�������!�Dengue 
��i2����!��r���n����:8�R����A+������W�=);���@.@'O�$�.���IgMB����

IgM���@���W��=��d@)�2O�*�= �5���M��:��������
����2��2<M���i�2 ���������Wk#��‘

�*�����	�r���n<��A+������W�=)4��+2)��jN2O�da28�d]^
�1�U��•R���W+B�+�����$=M���u���O�!���*.+�?�:Jc%���

>�H;��C2<���B



fYRT-PCR�

�����•�R��<��:�@R�=����:�.@'���/�Q���$^��!�B

�$.u ��W�@R����>.�Q���d]^��	�$�.reverse 
transcriptase�!��
�
+����5���DNA �:�2<%�

�’u)��	�@��2-���(���<��*<b�����(������RNA 
�!��*�2�M���5�������n��
�@���<�2��������5��

�$.u ��polymerase�

�
Y�$.u ��W�@R���reverse transcriptase��C26O�P��m��%��…= �h�%��W2-.�P]���

�q���!��3�9DNA �q���W�@R����RNA����-��B
Y�q���!��
�
+���W�@R���DNA r���n���oa2��
�%���<��*<b����
�%���O��E�
Y�q���!��@.@)�3�9�!.26���*.@���<�2�����@��2-���!��*�2�M��*	�N�DNA
Y�$.u ��W�@R���polymerase�q���!��A@.@)�3
��0�!.26���DNA
Y�q����*?�0��!��*�2�M��h���$�.DNA���E<U	�agarose gel electrophoresis�

*���)2�����=���i2�����r���n<���<%n���+2)2����<��K�%��B



Double 
strand 
cDNA

AAAAA

TTTTTRT

AAAAA

TTTTTRT

RTAAAAA

TTTTT

Oligo dT primer is 
bound to mRNA

Reverse 
transcriptase 

(RT) copies first 
cDNA strand

Reverse transcr
iptase digests 
and displaces 

mRNA and 
copies second 
strand of cDNA

Conversion of mRNA to cDNA by Reverse Transcription



A. Double 
strand DNA

B. Denature96º

50º

C. Anneal 
primers

50º

D. Polymerase 
binds

72º
Taq

Taq



72º
Taq

Taq

E. Copy 
strands

1

2

3

4

F. 
Denature

96º

First round 
of cDNA 

synthesis (4 
strands)

Taq

Taq
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����E�^��!��:�)2�2�=n���
���Z����!��*�2�M��o�@����� �r���n���P+v.�

TT���	�h<9�o�@��*.ƒ�n ��*���;�����ƒ��	����=��*.2�@���Š��Oa����xc����B
,�!��[�~�O��W@���
� 26��$^��@�����xc���eF�‘�C2^+���6���&��

�Q<M���!.26O��<��@��=O������*�
���6���+�2����!��@.@%����
���O�����:
��W@���
� 26��*�-��*�	�j�=O�P]���3�2���* ������7B

�!��‰��.�Š��Oa����xc����d+�.xW@���u���O��	�
hemoconcentration

q���i�nOa��HeamatocritB

TT���h<9�����`+���3<M����h��2���*.2�@���j
�nU���+@���	�•- �o�@�
��	*�6� �6����(J�2���	�[.u�����Eg����������3<M�����*n<�R������$=M���!��

���P2�+�1��U �Fusion �B



����$ ����immunity 


��uH�*J�����E ~0�!��*������i�	+�_2Q9��*�%��?�u)�2'��C�= ;��+�u.�!��*%����r���n��
�:�%��Q���:���������K�%O�����^��a��� ;�Innate Immunty�:UUR�����H�:������^��

��<.����h��O��

T:�%<���������W�-��;���phagocytosis�
��W2-.�E��i�2 ��*n<�R��ic�����W2-O������&�������W@���
����!��

��E��^��
�����n��B�ƒ��3-	�W@���`�M���<��ic��;���U�-.�;�
��.cR���(�Q�=O*��%<����!����O�C��*���;��`�M������*.2�@���

[�<��W@<��`�9��d���+2%O��
��%<O$J�2<��*��8;��!��A�6�����
���=����	����^��a�+�B�



������������C�������	I=��Natural killer cell (N.K)��
����.cR���d]^�h�-O���&�������W@���
����!��i2 ��.cR���r���n����*��U����

`@��@N�*��8;��o�@���-���:��%	��.c9�C26O��E ��*�%��?�*�<����%O��
��E ��P��
���8;��!��[<�R�†��'O;3���O�����B�������%��?�*<O�-����.cR���h��O�

��@�2�O�C��h�J�!��r���n���@N�i�	+�39��*�������*�=�6����B



-)��M�&/:�N���b/�  ���OInterferon

T��<��P2�'O�
���O������!��i2 ��<��><Q.

�
�a@�^2��6���!��:�2�M�*.a�������EQ������
��E ��P�glycoproteinB�

�T�><R.C���	�� ;��*Q��2���.cR���*�����������
:�����n���*��8;���-��$=M<��:.+�%��B

T��.cR���jQ=��3�O�.��*��U�����.cR���!��x�n.
��E�2'.�:�<R�����_��Oa;���]^��:.+�%���da��M���

������	�+��O�*�������Antiviral state �!��
�†�� ��C�	�$bC2�	�� ;��j�=.�d�.�'O��:��8;�

�@.@%<��:��8;��@N�:.��'����Q%O�C��A@����:�<9
Aa��M�����.cR���!�B

�T�*�<R���un'O������:����;��
�a�0;��!�
�(�U��:��U���C���	�� ;��oa2����+2)��

�:�<R���h9�@��*n���O�&��b��r���n����‚�R��
�d]^�h�%O�5
� ���	�� ;��>�<RO�(��h9�@�����<��

�����n���!�O�����B�

T�!��i�2 ��d@��C�= ;���	�@)2.C���	�� ;������^�*��'���d]^��	��E�^��C���	�� ��‡��P��!��‰��.��n��
�*.@=)��.c9C���	�� ���‡���)�.c9�!��‰��.�T-cell ,NK

B�



��g��3������W2-.�* �	�:%��Q���*���-�����<��*�<ZO��r���n���X29+�@%���:����������aƒ�:n�
%	��^������i�	+�:��I�`2J��@%O�:��������:��M��;��d]^�5��:UUR�����W2-O��:����E���.c9�$^��

����:.��n�<����.cR����^����������x�EM��lymphocytes��������������������������������������������������� ���������������������������������������������������������������� �������������

��������������������������������������������������� �����������������������
Cell mediated response������������������Antibody response �����

T-cell��������������������������������������������������� ����������B-cell

��A@H��<���EM� ��	�@��%O�����r2������B-cell ��W�|%���i�R ��<���EM� ���	��@��%O������





�cell-T


��.c9��$=-�OT-cell ���E���H���<��@)2O������
���O�������<���&����!��2 ����
�:.2<R���
�+@'�����jQ=���
���O������=O�cellular determinants (CD) 

�CD8  �CD4 



CD8�

�*<O�-����.cR����E�<��><Q.�killer T-cellB��€���r���n����<���.cR���!��i2�����]^�K�%�O�����d+��

��E'Q���<���E�����&u)���%.��*�����	�
���O����(��U�� �r���n���W2-.���.c9��E	@E�=�	���)a�R��
CD8�E<�-O�

da��� ���r���n���`2�=��!��@'O���������B

C. All but the 
target cell's 

nucleus and 
some debris is 

destroyed

B. A large cavity 
forms in the 
target cell's 

surface 
membrane and 

the cell begins to 
die. 

A. A killer T cell 
(top) makes 

contact with a 
target cell, 

secreting proteins 
that shoot holes in 

the target cell's 

outer membrane. 

A Killer T Cell Strikes
��$)�EO����@��killer 

T-cel��.cR���
�r���n����:��U���

�A�0����E �	�x�nO�
�:�<R<��cO�J�c���

cytotoxic factor�
�����QN��o@'.�P]���
�!���*�<R���&��H��	

:�<R���h�-O�$bB



CD4�
�����d@��=�����.cR����E�<��><Q.helper T-cell��*���O����h��2��(��U���W2-O5�

da����!��
����2���� ���h��;��†�� ;��h)��!��:�2<Q��C26O�W�=)c��d+������
���X���.c9�:Q��2��*M�����B-cell �_�� �h)��!��:�x;���]���T-cell:<O�-���B



�5cell -B

��.c9�h�'OB-cell�‚�9�
c�-�=���E��

�3�O�O��K�%�O�C���E�6�.�E��5r���n���(��
����b�6�<���EQ������W2-.��]^��E?��Oa��C�����

B
����

�h�%OB-cell��.�'O��<��
����2��2<M���
�:	��%����:�������W�=);���A+������

B�†�� s�Xc9�!��:UUR�����:�������K�%O�
�:���������A+������W�=)4�

:�Q<R��Humoral immunity ,:�<
�=���7
�h
�2���	�A+������W�=);��+2)2����ƒ�

�$=M��*8�9����xc����,�E ;�x�nO�
�l.u)�
�.c9�L=���B



T�3�O�O�C���E�6�.�:������
���O����!���Aa����A+�������W�=)4�
�E�M� ��������
�����n����:�����:�UUR���C�������^���

Y�
�����n���jQ=��3�O�Od�'������M.������(J�2����hnJ�>.�?�!���E�+�%O��
�
c-�=����
�l.uM��3�O����A���C26O�C��A2)2������.cR���jQ���<��

���:	@E�=����B

Y����A+������W�=);��*�<%���A+������W�=)4���:Q��2���
���	@���!�
�*Q�O�����r���n�����*Q��2���q���*��H��macrophages 

Y�W�=);��_��Oa�d+������
���M� ;����!��:<=<��3��.�
���$������h��%���x�E)���=O������W@����A+2)2����
��.u ;�

complement system ����	�h<9�o@'.�P]����
���:��U�����.cR���:��H�*��H;����
�����n����:Q�'����

��:n<Z���B



���$������x�EM���h����j�N2�������ocb�+2)������h�6����
c��nO�†��'O
�
� 26�������*=n �h�6�����+������$=M��5�r���n��B�$=M���+�'O���h��n�����@�.

���*%	@.�����h�6�<��3���O�o@'.��r���n����+�����/�UOc����������jQ=��
��C26����,��r���n��‡��+������$=M��7��^�K�%O�����^@%��!���h�6����L������

����������h6�����	�����a�Q� ;��
��<���!��*<=<��o@'O�



�(M�O��*�|����c3b��
c��n����!��:<=<����^+v��!��@-%�������!.26O�
��
c�6����
���O���,c5 –c6-c7-c8 �7����c9����o�@����	��a�+��%<.�P]���

����E<<'O��:�<R���jQ���<��
���-O�



��cI���treatment�
����N�'����LJ2������@)2.;����•UR���†c��@Na�-��r���	�

��q��Dengue  

����(��MDF

Y�†c��V.������Q%.����c��symptomatic and supportive 

treatment
Y�:�����*������h
�2=���!�����6���X���O��B
Y�<��P2�'O������
��6=����]9�acetaminophen ,paracetamol���MO�

X���OAsprin��&2���^@.uO������;��$J�nO�@J������W@���*�2���!���@.u����M��B
Y�V%���	
c'���•J��E���U.������X�E����h
�2=����*.@.a2���h���'�����Q%O�@.@0�

:��.2%����B
Y�:	�H��	�V.������-�.�C���M.�E��d��	�&�E� �������2%����X29+�(����u)�2��

���]���:�N�����Aa2U���:n���������P+vO�`�9��*��8��o� @��(������'���(���
�������h- �!��•R���B

����(��MDHF

Y�����*	�N�>�����]9����*.2�@���j
�nU<��h- ��W@<��h- �����1�U����†��'.�@J��Q%.�

�*.2J�
��6=�



��d��C��vaccine
�

Y�@)2.;�vaccine �������@N�*��Š�U�B
Y�@N�Š�-<����.2QO�DHF��%8�* ;�@)2.;��h�������)ƒ2� �C�2���

���*�N�����*��'��B
Y�i�2 ��*%�a��*��r���n���C;���:�)2�������=.�*%�a;��!������C�	��

�i2 �@N�C26.�C��@�;�Š�-<����	2O�X����	���������������i�2 ;��!��
��:�)2����=��v	�6��������a�C26.�P���tetravalent 

Y����������A���N�A+�.x�����P+v.�@J����������i2���Š�- <����	2O�X����	�
�@J������`�9;��i�2 4���Xc9�!��nQ�OB�

�����&1���e	
(�������)tetravalent live attented DEN vaccine N�b� *
����%�2��+6����?)��%���f��/:�O�����8���g��)�+.R&C��#"��)�D������h?�&���/��
*))

������)��	��&���UR��4�i��)�j
����M�D��2 ���j�.*:��+ ��'
�*���./�+	�6��W�?��
��



���	�����)�;� ��"��6R&���


�������hJ������$6'�����<������������������������P@U �����$6'����@��%.��P]�
h
����A@%��$�.�

�"#$%��
��������

�&'��$���
&�()*��

�&'	�+�,-�
�,-�
&������.

����	
��
&�/����



�;���:�
���6���/�Q���
Y�
�J�����
�@���larvicides�W�^�&u)�h6�O��
�J������<��&��-����	�W@R�=O

��!6��
�.����6���!��^��b�O��h��6����2%�����<��&��-����	�+�@'��B
Y��
�@������“a�*.��'����
�J�Q ��<��*%������(�MO�!��������<��
��
�Q���W�@R�����

��d�b�6O���2%���Bultra-low volume spraying 

Y�����
�@������W�@R���aerosol sprays Xx�������	
�!������	��2%�����<��C�6�;��a@J�&��-<��

��!��*�.�-���d@)�2O�*l���C�= ;��B

Y����*�@R�=����
�@������$^��!���!�malathion/ fenitrothion/ pirimiphos



��� �b���:.2�'���/�Q���
�L=��*%
�0����*���-�����	�:�@R�=����
�a��R���$^��!���5�W�@R��;��

������P]���
�.��-������=���i�2 ��!��i2 �W�@R����:.2� '������:�)2�2����
��h���
�J������<��`]Z�.copepods ,5�,decorative fountains 



���	�&6����+��f�/��j�
=&?��k�l,)Bacillus thuringines
Bacillus sphaericus�

�����!.26O��<��Aa@-���*��i2�����]^���*b2<����d�������	�!�=�2O���:�<R���h9�+�
����]^5�:.��R���L=�����:�b�M�����!�=�2����da����Aa2<��Aa28��	�!�O����!��

���=Oparasporal body B��



��]^�(<��.�!��!�=�2������:���E���A��-���h9�+��*N2%�<����h%	�����Aa2<����d]^���%�O��
���=O�&�u)�������^��=6O�$�.��P2<Jprotoxin���$.u ��(��
�@�2���d]^�h��n�O��

�u�O������������E<.2'O�$��	��!�=�2O��]^�W2-.�3� ���!�=�2�����&��Z���(��_��Oa;���
��&�����a�����j�=.��-b�C26.����xc���Šc�;�����ZO�o@'.�����������†a�R�������

�3Z�����	Px2��;����d��'���
2�O����������*�<R���h<'O���



����b����*�l�����h��2%���
�������<��&��-������2%�����b�6O�����O������
�l����� �	�$6'����!6�.�!

���
� �uR���h���d������(�MO�!�����:�QZO����^@)�2OBBB

�%��a���:�UR����:.��'���
�����h����2%�<��A+a�?�+�2���$=M���!^+��*�J�2���m�c����&�@Oa��h��

N,Ndiethylmetatoluamide (DEET)
���>?�����������!��!.�	�=�<���|��h����M.���]���*
2�2���B�

�





������������	
��

�����

��������
���
�����������
��
�� !"#
 ��$
��%�&

��'"#
���(��
����%�!�����&
'#��)�
*
�+�,- "#
��
�.�&
��/�0���&
+,

12

�3��
#�4��

���5"�56���&
'#7���8�9
�+�,- "#
��
���7
�:�/;	�3
�<#

=>,���
�����

#�-?�/�	
�� !"#,��	
@,A�/���7
�#��,��9
,��	
�#��,��9



=>,���
��
�7,��	
�+�,6,B��8'"#
 ��$
CD�6E"#FG



��:.�E������	���%=.�;�;������h.uM����6�����W@-O��C��
�� @�O�L��x�����L ����������%0�:�����Aa2��@<�

+�0a;����A@��=�����jU�����B��	�� @ ���!��h������
��]^x�M �����€'�����B

�����





�����W�*���b"���
*�	�DHF;� ���c�
��g
��K!�����



Fluorescent Antibody Test�

Fluorescence microscopy requires a special type of light source, usually a 
mercury lamp. The light from the lamp passes through special colored filters 

which only allow light with distinct wavelengths to pass. When this narrow 
band of light hits the specimen, certain compounds in the specimen (either 

natural compounds or added fluorescent chemicals) capture the light and 
reflect it back up as light with a lower energy. This reflected light is detected 
either with the viewer's eye, or with sensitive detectors. Because this type of 

microscopy uses reflected light on a dark background, very small amounts of 
light (and of your sample) can be seen. Fluorescent compounds include 

natural compounds such as chlorophyll, as well as certain DNA-binding dyes 
such as ethidium bromide and DAPI�B

The Direct Fluorescent Antibody Test
detects the presence of a particular antigen (typically a specific protein on 

the surface of a virus, bacterium or other microbe�B7
Fluorescent chemicals are attached to the constant region of an antibody. If 

the antigen is present, the antibody binds to generate a very specific, very 
sensitive protein tag�B



��Clotting is the body's normal response to a bleeding 
injury. To control bleeding from vessels larger than 

capillaries a clot must form at the injury site. Platelets, one 
of the three main cellular components of human blood, 

serve as the body's first line of defense to prevent blood 
loss. When an injury such as a cut occurs, platelets 

become activated platelets. They change their shape, 
become sticky and build up on a blood vessel wall to form 

a plug. Platelets are also involved in the secretion of 
chemical platelet factors into the blood plasma. In a 

complex series of reactions fibrinogen is converted into 
fibrin, an insoluble protein that forms an intricate network of 

tiny threads called fibrils. Blood cells and plasma are 
tangled in the network of fibrils to form the clotB



�cytokine�‡

any of various proteins secreted by cells of the 
immune system that serve to regulate the immune 
system.�

lymphokine�Y

a cytokine secreted by helper T cells in response to 
stimulation by antigens and that play a role in cell-
mediated immunity



maduras.
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A pleural effusion is a collection of fluid next to the lung. 
There are various causes. The effusion may cause you to 
become breathless. The fluid can be drained if necessary. 
Treatment is mainly aimed at the underlying causeB

��
What is a pleural effusionm�

A pleural effusion means that there is a build up of fluid 
between a lung and the chest wall�B

The pleura is a thin membrane that lines the inside of the 
chest wall and covers the lungs. There is normally a tiny 
amount of fluid between the two layers of pleura. This acts 
like lubricating oil between the lungs and the chest wall as 
they move when you breathe. A pleural effusion develops 
when this fluid builds up and separates the lung from the 
chest wallB
What are the symptomsm�

You may feel some chest pain but a pleural effusion is often 
painless. The amount of fluid varies. As the effusion 
becomes larger, it presses on the lung which cannot 
expand fully when you breathe. You may then become 
breathless�B

You may also have symptoms of the condition that is 
causing the effusion. For example, cough, and fever if the 
cause is pneumonia�B


