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Abstract. En este articulo breve se aborda la clasificacién de células
cervicales en el pap test, también conocido como prueba de Papanicolau,
mediante el uso de YOLOv7. El objetivo final del trabajo es lograr una
herramienta que asista a los patdlogos en el diagndstico del cancer de
cuello uterino, mejorando la calidad y los tiempos de diagnéstico. Se re-
alizaron tres experimentos para la obtencién de resultados preliminares,
utilizando distintos nimeros de clases de entre las seis existentes segiin
el sistema Bethesda (Negativo para lesiones intraepiteliales, ASC-US,
ASC-H, LSIL, HSIL, SCC). Se empleé el dataset CRIC para entrenar
el modelo, y se desarrollaron una API REST en Flask y una aplicacién
web para utilizar los modelos entrenados en la inferencia. Los resultados
preliminares indican que, con las seis clases, el modelo no logra clasificar
con la suficiente exactitud, pero se mejora significativamente al agru-
par las cinco clases positivas. Se concluye que las células cervicales son
facilmente detectables con YOLOvV7, y que se podrian obtener mejores
resultados de clasificacién, ya sea mejorando el modelo de deteccién de
objetos, el dataset, o introduciendo un clasificador convolucional como
segundo paso.
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1 Introduccion

El cdncer de cuello uterino (CCU) es uno de los cdnceres mds comunes en mujeres
a nivel mundial, con una estimacién de 604,000 nuevos casos y 342,000 muertes
en el afio 2020 [1]. En Argentina se diagnostican alrededor de 4500 nuevos casos
al ano, con una mortalidad de aproximadamente 2000 personas [2].

El diagnédstico precoz del CCU es fundamental para aumentar las posibili-
dades de supervivencia. Este se lleva a cabo mediante la prueba de Papanicolaou,
también conocida como pap test. La realizacién incorrecta del test, en particular
la generacién de falsos negativos, puede tener graves consecuencias en la salud de
la paciente. Sin embargo, la prueba se ha utilizado ampliamente desde la década
de 1950 y ha sido fundamental en la reduccién de la incidencia del CCU.
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En 1988 se establecié un estdndar mundialmente aceptado llamado Bethesda
(TBS por las sigla en inglés de The Bethesda System) [3] para minimizar er-
rores mediante una definicién rigurosa de los procedimientos y datos informados
en el test. TBS ofrece una categorizacion general de la muestra, identificando
distintos tipos de células, lo cual incluye, de acuerdo a la tdltima actualizacién
que se explica en [4], la clasificacién en clases tales como NILM (negativo para
lesi6n intraepitelial), ASC-US (atipia de células escamosas de significado indeter-
minado), ASC-H (atipia de células escamosas - células escamosas de significado
indeterminado), LSIL (lesién escamosa intraepitelial de bajo grado), HSIL (lesién
escamosa intraepitelial de alto grado) y SCC (Carcinoma de células escamosas).

Si bien la investigacién en métodos automaticos de asistencia al patdlogo es
un area en constante evolucién que ha demostrado ser efectiva en la reduccion de
errores [5], en Argentina se presentan dificultades para implementar los avances
de paises desarrollados debido a las diferencias en la tecnologia utilizada para la
realizacion de los tests y en la obtencion de imagenes. Mientras que los paises
desarrollados utilizan la citologia de base liquida y escaneres WSI para obtener
imégenes, en Argentina se sigue utilizando el extendido convencional y micro-
scopios estdndares respectivamente.

En este articulo se presenta una idea en desarrollo, junto a resultados prelim-
inares, que consiste en la creacién de un sistema sencillo y de facil disponibilidad
para patdlogos con el fin de facilitar la elaboracién del informe de TBS. Este
sistema permitiria la clasificacién de células cervicales, lo cual puede mejorar el
diagnostico patolégico del CCU.

2 Metodologia y resultados preliminares

Se realizaron tres experimentos preliminares para la clasificacién de células cer-
vicales en pap test. En los tres experimentos se utilizé la arquitectura de red
neuronal YOLOvT [6] para la deteccién y clasificacién de células.

En el primer experimento, se clasificaron las células en seis clases. En el
segundo experimento, en dos: células normales (NILM) y alteradas (ASC-US,
ASC-H, LSIL, HSIL y SCC). En el tercer experimento, se utilizé solo una clase
para detectar la presencia de células cervicales con el inico objetivo de identificar
células de interés para el procesamiento.

Se utilizé el dataset CRIC [7], el cual contiene 400 imégenes de pap con una
resolucién de 1376 x 1200 y un archivo json que detalla la ubicacién y clase de
los nicleos celulares en cada imagen.

Para entrenar el modelo YOLOVT se crearon archivos de etiquetas asociados
a cada imagen. En estos archivos se definieron los bounding boxes utilizando un
tamano fijo de 90 x 90, tal como en [8]. Las imdgenes se recortaron a un tamano
de 640 x 640 pixeles (resolucién utilizada por YOLOvV7) y por cada imagen se
obtuvieron 6 subimégenes con cierto grado de solapamiento para evitar pérdida
de informacion en los bordes. Esto es particularmente importante en este caso
debido al tamafio (pequefio) de los objetos a detectar.
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En la figura 1 se muestra un resumen del preprocesamiento efectuado sobre
el dataset.

Fig. 1: Preprocesamiento del dataset: Partiendo del archivo json que contiene
las etiquetas de todas las imagenes se creé un archivo de etiquetas por imagen.
Luego, se recortaron 6 imagenes de 640 x 640 por cada imagen y se generaron
los archivos de etiquetas correspondientes para cada subimangen.

El conjunto de datos se dividi6é en particiones de entrenamiento, validacién
y prueba en una proporcién de 80-10-10 sobre las imdgenes recortadas, pero
teniendo en cuenta de que todas las subimagenes correspondientes a la misma
imagen se encuentren en la misma particién para no afectar la evaluacién del
modelo. La distribucién de imagenes es entonces de 1920 para train, 240 para
test y 240 para validacién. En la tabla 1 se muestra un resumen de la cantidad
de objetos por particién para cada uno de los experimentos.

Aunque se observa un evidente desbalance de datos en el experimento con
6 clases, resulta complejo abordar este problema mediante el aumento artificial
de datos debido a la notable disparidad en la cantidad de ejemplos disponibles.
En concreto, la clase con mayor cantidad de objetos (Negativo) cuenta con 36
veces mas ejemplos en el conjunto de entrenamiento en comparacién con la clase
con menor cantidad (SCC). No obstante, no descartamos la posibilidad de que
esta técnica pueda resultar util, por lo que planteamos analizar su efectividad
en futuros experimentos (consultar la seccién 4).

Durante el entrenamiento se utilizé un batch size de tamariio 4 por limitaciones
de Hardware. El modelo se entrené durante 300 épocas en una GPU NVIDIA
GeForce RTX 2080, aplicando fine-tuning sobre un modelo pre-entrenado con el
dataset MS COCO.
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Experimento Clase Train Test Val
Negativo 10491 1052 1183

ASC-US 1128 84 150

6 clases ASC-H 1528 506 191
LSIL 2486 460 342

HSIL 3044 138 802

SCC 285 36 39
92 ¢l Normal 10491 1052 1183
cases Alterada 8471 1224 1524
1 clase Célula 18962 2276 2707

Table 1: Objetos (células) para cada uno de los experimentos

Prediccion PAP usando yolo-v7

SELECCIONAR IMAGEN

PROCESAR

Fig. 2: Aplicacién web para ejecutar inferencia con YOLOvT

Memorias de las 52 JAIIO - CAIS - ISSN: 2451-7496 - P4agina 146



CAIS, Simposio Argentino de Informatica en Salud

El modelo resultante fue desplegado en una APT REST usando Flask (Python).
También se cred una aplicacién web sencilla que permite la deteccién y clasifi-
caciéon en imdgenes de 640 x 640 pixeles en tiempo real. De esta manera, el
modelo se podrd utilizar de manera préctica y eficiente para la clasificacién de
células cervicales en la nube.

En la figura 2 se muestra un ejemplo de clasificacién utilizando la aplicacion
web desarrollada.

El modelo logré una mAPq 5 (mean Average Precision para Intersection over
Union = 0.5) del 60% en la clasificacién de células en pap test para el caso de las
seis clases y un mAPg 5 del 83% para dos clases. Estos resultados pueden deberse
a muchos factores, como por ejemplo que las clases positivas sean muy similares
entre ellas, o que el dataset pueda estar desbalanceado. Usando solamente una
clase para la deteccion se logré un mAPg 5 del 84%, lo cual sugiere que YOLOv7
detecta muy satisfactoriamente las células cervicales, pero su rendimiento decrece
cuando la tarea es clasificarlas en las 6 clases planteadas.

3 Conclusion

Demostramos que YOLOVT7 es eficaz en la identificacién de células cervicales
en el test de Papanicolaou con el conjunto de datos CRIC, pero no asi en su
clasificacién. Es necesario seguir trabajando para mejorar la clasificacién de las
células detectadas.

Este estudio preliminar representa un importante paso hacia la automati-
zacién de la clasificacién de células cervicales en pap-test en Argentina, y pro-
porciona una base sdlida para futuras investigaciones y mejoras en este campo
de estudio.

4 Trabajo futuro

Algunos de los trabajos de mejora considerados:

1. Realizar un estudio mas detallado del conjunto de datos CRIC para iden-
tificar posibles sesgos y desequilibrios en las clases y explorar técnicas de
aumento de datos.

2. Realizar un aumento de datos adecuado para proporcionar mas variedad de
imagenes para el entrenamiento.

3. Investigar la posibilidad de combinar el clasificador YOLO con otro clasi-
ficador en un segundo paso, como un modelo basado en redes neuronales
convolucionales.

4. Mejorar la generacién del dataset, reemplazando los bounding boxes de
tamano fijo, por bounding boxrs adaptados a cada célula.

5. Mejorar la aplicacién web para que funcione con imégenes de cualquier
tamano, haciendo automaticamente el ajuste de tamano.

6. Incorporar la capacidad de ejecutar la clasificacién en tiempo real, tomando
como entrada un stream de video en lugar de imagenes estaticas.
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7. Someter los resultados a evaluacién por parte de profesionales médicos (Patdlogos).
8. Investigar la posibilidad de aplicar técnicas de explicabilidad de modelos,
como Grad-CAM o LIME.
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