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INTRODUÇÃO
[bookmark: _GoBack]O Câncer de Mama (CM) consiste em uma doença crônica degenerativa, caracterizada pelo crescimento anormal das células. É o segundo tipo mais frequente no mundo, uma das doenças cancerosas que mais atinge mulheres atualmente, tanto em países em desenvolvimento quanto em países desenvolvidos (SILVA; RIUL, 2011). 
 Apesar do CM ser uma doença de grande incidência no mundo, sendo fonte de várias pesquisas e estudos, sua etiologia não está totalmente esclarecida, porém está associado a uma série de fatores. Fatores estes que podem ser considerados determinantes no desenvolvimento da doença (BATISTON et al., 2011).
 Como apontado por Machado (2010), a identificação dos fatores de risco, permite apontar mulheres sob maior risco de desenvolver CM e intervir para modificar esse risco. As variáveis reprodutivas de risco são: menarca precoce, menopausa tardia e nulipariedade (SILVA; RIUL, 2011). No entanto, é denotado que a amamentação adequada está associada a um menor risco de desenvolver esse tipo de câncer (BRASIL, 2014).
OBJETIVO
	Identificar fatores reprodutivos de risco para Câncer de Mama em mulheres atendidas na atenção primária de um município do Sertão Central do Ceará 

METODOLOGIA
            Estudo descritivo com abordagem quantitativa de corte transversal. O estudo foi realizado nas Unidades Básicas de Saúde (UBS), do município de Quixadá localizado no Sertão Central-Ceará. 
A população do estudo foi formada por mulheres maiores de 40 anos de idade acompanhadas na UBS. Foi aplicado um nível de confiança de 90% e um erro amostral de 5%; totalizando assim em 264 mulheres. Como critério de exclusão, as mulheres com comprometimento cognitivo que as impossibilitem de compreender o instrumento e as que já estejam com a patologia.
	Os dados foram coletados nos meses de setembro e outubro de 2015. As mulheres foram abordadas durante as consultas de rotinas nas unidades básicas, utilizando um instrumento adaptado do estudo de Batiston (2009). Para a compilação dos dados, foi construída uma planilha no programa Excel 2007, para posterior análise estatística, com o auxílio do Programa Epi Info versão 7.0.                                                                                   
O estudo obedeceu às recomendações da resolução n°466/12, sendo enviado à Plataforma Brasil e obtendo aprovação sob o nº 1.210.568. 
RESULTADOS E DISCUSSÃO 
           Em relação aos antecedentes gineco-obstétrico, foi visto que 91,7% das mulheres já engravidaram e tiveram a primeira gestação com uma média de 22,19 anos. Assim, é visto que a gravidez propicia um fator de proteção e não de risco, ou seja, a precocidade da primeira gestação seria protetora contra as mudanças das células mamarias (SILVA, 2012).
Em relação ao número de filhos, os resultados apontam uma média de 4,42, dados que diferem dos apresentados por Leite et al (2012) no município de São Mateus com 23 mulheres, que a maioria (60%) tive de um a três filhos. No entanto é denotado que quanto maior o número de paridade há menor probabilidade de desenvolver CM, devido a esse bloqueio da ovulação na lactação exclusiva. 
Quanto ao ato de amamentar das participantes, os resultados apontam que 84,47% amamentaram, com tempo médio de 18,03 meses de amamentação. Vale salientar que apesar de nossa amostra ter sido satisfatória, devemos considerar que o Aleitamento Materno Exclusivo (AME) confere uma capacidade de proteção para o CM. Estimou-se que a incidência de CM nos países desenvolvidos seria reduzida a mais da metade (de 6,3% para 2,7%) se as mulheres amamentassem por mais tempo (OMOBINI et al., 2011).
Com relação ao uso de ACO pelas participantes, foi visto que há um predomínio do planejamento familiar dentre as entrevistadas (64,39%), com uma média de uso de quase 7 anos. É denotado que o uso prolongado de ACO aumenta o risco de CM em mulheres com menos de 45 anos (VIEIRA et al., 2013).
O CM é hormônio dependente e, até hoje, é bastante discutido o papel do uso da anticoncepção hormonal em relação ao aumento do risco de desenvolver neoplasia mamaria (SCHUNEMANN JUNIOR; SOUZA; DÓRIA, 2011). 
No que se refere à TRH, foi visto que 10,98% das mulheres fizeram uso deste tratamento. Vale salientar que há um maior risco entre usuárias da TRH para o desenvolvimento do CM, sendo diretamente relacionado ao tempo de duração do tratamento. É visto também que o risco aumenta quando há o uso de estrógenos combinados com progesterona após 5,2 anos de terapia (POLONINI; RAPOSO; BRANDÃO, 2011). 
A média da menarca neste estudo foi de 13,79 anos e que (28,79%) entraram na menopausa no tempo esperado, aos 45,03 anos de idade. É denotado que o atraso da menarca reduz em torno de 15% por ano o risco de câncer de mama, enquanto o atraso da menopausa eleva esse risco cerca de 3% por ano (BRASIL, 2011).
CONCLUSÃO
Este estudo teve como propósito identificar as variáveis reprodutivas de risco para CM, onde prevaleceu o uso de ACO por quase sete anos. Em relação aos fatores não modificáveis, prevaleceu uma menarca precoce. 
Espera-se que, a partir dos dados apanhados, sejam realizadas ações que possam minimizar os fatores reprodutivos e risco para o CM, por meio da elaboração de estratégias de intervenções apropriadas de forma a intensificar a prevenção dessa patologia. 
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