Navzdory mnohaletému vyzkumu jsou i ty nejznaméjSi Polyomaviry — BK a JC - stale zahadou.
Vzhledem k objeveni mnoha novych Polyomavird - KIV, WUV, MCV, HPyV6, HPyV7, TSV a HPyV9
v prdbéhu poslednich par let se jesté zddraznila dilezZitost vyzkumu mechanism(, které Polyomaviry
vyuZivaji ve svych hostitelich.

Pravdépodobny zplsob prenosu je bud skrze dychaci cesty nebo fekalné-oralni. Pocatecni infekci lidé
prochazeji nejCastéji v raném détstvi nebo v predpubertadlnim véku. Poté nésleduje celoZivotni
perzistence. Seroprevalence lidskych Polyomavir(i je mezi dospélou populaci relativné vysoka: BKV
(81-97 %), JCV (35-69 %), KIV (55 %), WUV (69 %), MCV (25-46 %) a TSV (70-80 %). Lidské
polyomaviry mohou v imunosuprimovanych jedincich pdsobit i smrtelnd onemocnéni.

Misto perzistence v lidech pravdépodobné zavisi na konkrétnim Polyomaviru. U BK a JC vird je
prokazéna perzistence v ledvinach a mocovych cestach. Lidské Polyomaviry byly dale detekovany v
lymfatickych tkanich, krvi, dychacich, mocovych a travicich cestach, neni ale jasné, zda ve v3ech téchto
mistech i perzistuji.

Mezi mechanismy, které Polyomaviry vyuZivaji k vytvoreni a udrzeni perzistence, mohou patfit virové
miRNA a virovy agnoprotein, které moduluji samotnou proliferaci viru i imunitni odpovéd. Jsou tedy do
urCité miry schopne seberegulace.



