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Опухолевое поражение сердца – малоизученная область клинической медицины, что объясняется относительной редкостью данной патологии, чрезвычайно полиморфной ее клинической картиной и сложностью прижизненной диагностики.  
До сих пор не разработана единая классификация опухолей сердца, которая удовлетворяла бы и клиницистов, и патологоанатомов. Это обусловлено сложностью морфологических вариантов неоплазм, неясностью гистогенеза, а также неоднозначностью клинического течения и прогноза.  
Наиболее часто (30,5 % случаев) встречается миксоматозное поражение сердца. Клинические данные, наличие рецидивов, указание на злокачественное перерождение миксом, случаи имплантации и мультицентрического роста, наблюдение семейных случаев и миксом у близнецов — всѐ это даѐт весомые доказательства опухолевой природы миксом сердца. Однако тканевой источник этого новообразования и особенности его морфогенеза до сих пор остаются нерешенными. С появлением в арсенале исследователей маркеров, специфических относительно эндотелиальных клеток, появляется все больше приверженцев эндотелиальной теории происхождения миксом сердца. 
Миксоматозное поражение сердца является тяжелой патологией, отличающейся многообразием клинических проявлений и отсутствием патогномоничных признаков. В то же время, установление правильного диагноза затрудняется отсутствием у многих пациентов проявлений заболевания, признаков общей реакции организма на опухолевый процесс. Поэтому прижизненная диагностика заболевания чрезвычайно сложна, но в настоящее время возможна благодаря клинической настороженности в интерпретации данных анамнеза заболевания, своевременному проведению специальных исследований, в первую очередь эхокардиографии, которая позволяет визуализировать новообразование и правильно определить тактику лечения больных.
 Таким образом, туморозное поражение сердца является актуальным разделом кардиальной патологии и представляет интерес для врачей различных специальностей, учитывая редкую встречаемость данной патологии в клинической практике, малую настороженность, отсутствие четких алгоритмов ведения таких пациентов и торпидность к медикаментозной терапии.  

