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ABSTRAK

Kanker serviks adalah salah satu jenis kanker yang mengancam Kesehatan
Wanita diseluruh dunia, termasuk di Indonesia. Infeksi Human Papillomavirus
(HPV), menjadi penyebab utama kanker serviks, yang seringkali tidak terdeteksi
pada tahap awal. Penelitian ini menggunakan model arsitektur VGG-19 untuk
membantu dalam klasifikasi kanker serviks karena interpretasi manual visual dari
gambar pap smear memiliki Keterbatasan, seperti- kemungkinan kesalahan dan
waktu yang lama. Dalam penelitian ini model VGG-19 telah dioptimalkan dengan
augmentasi data. Dataset yang digunakan dalam penelitian ini diambil dari situs
Kaggle dengan judul “Cervical Cancer largest dataset (SipakMed)”” dengan jumlah
4049 gambar yang dibagi menjadi data train, validation, test dengan perbandingan
80:10:10. Augmentasi data dilakukan untuk meningkatkan keberagaman dan
kualitas dataset, Evaluasi model menunjukkan bahwa akurasi klasifikasi mencapai
92% dengan precision, recall, dan F1-score yang cukup tinggi pada beberapa kelas.
Berdasarkan hasil tersebut, metode arsitektur VGG-19 dapat membantu klasifikasi
gambar pap smear dengan baik dan dapat menjadi solusi untuk deteksi kanker

serviks yang lebih cepat dan akurat.

Kata kunci : Kanker serviks, Pap smear, VGG-19, Klasifikasi.



ABSTRACT

Cervical cancer is one type of cancer that threatens women’s health
worldwide, including in Indonesia. Human Papillomavirus (HPV) infection is the
leading cause of cervical cancer, which is often undetected in its early stages. This
research uses the VGG-19 architecture model to assist in the classification of
cervical cancer , as manual visual interpretation of pap smear images has
limitations, such as the possibility of errors and the lengthy time required. In this
study, the VGG-19 model has been optimized using transfer learning techniques.
The dataset used in this research was obtained from the Kaggle site titled “Cervical
Cancer Largest dataset ("SipakMed) ” consisting of 4049 images, which are divided
into training, validation, and test data-in a ratio of 80:10:10. Data augmentation
is performed to emhance the diversity and quality of the dataset. The model
evaluation shows that the classification accuracy reaches 92% with high precision,
recall, and Fl-score in several classes. Based on the results, the VGG-19
architecture method can effectively assist in the classification of pap smear images
and can serve-as a solution for faster and more accurate detection of cervical
cancer.

Keywords : Cervical Cancer, Pap Smear, VGG-19, Classification
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