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SKENARIO I
Wanita usia 22 tahun, primigravida dengan kehamilan 38 minggu datang ke rumah sakit dengan keluhan sakit perut setiap 3 – 4 menit dan berlangsung sekitar 60 detik. Keadaan umum pasien baik. Pada palpasi abdomen, palpasi perlimaan 2/5 . Pada pemeriksaan vaginal, ditemukan dilatasi servik 4 sentimeter dan pendataran 90% teraba kepala station +1. Saat melakukan pemeriksaan dalam, selaput ketuban pecah dan keluar cairan ketuban berwarna kehijauan. Detik jantung janin 120 – 130 dpm. Pemeriksaan kardiotokografi : reaktif.  4 jam kemudian, pada pemeriksaan ulang selanjutnya , hasil pemeriksaan vaginal : dilatasi servik 7 sentimeter, pendataran hampir 100%, teraba kepala sutura sagitalis melintang stasion +2 dengan ubun ubun kecil kiri melintang.

SKENARIO II
Wanita usia 36 tahun G4P0030 masuk rumah sakit dengan diagnosa persalinan kala I fase aktif dengan selaput ketuban pecah 2 jam sebelum datang ke rumah sakit. Pada pemeriksaan vaginal: dilatasi servik 4 sentimeter dengan pendataran hampir sempurna, cairan ketuban berwarna jernih. Palpasi perlimaan : 3/5. Pemeriksaan vaginal :  teraba kepala pada stasion 0 dan dengan ubun ubun kecil kiri melintang. Detik jantung janin 130 dpm, hasil pemeriksaan kardiotokografi : reaktif. Kwalitas his adekwat. 2 jam kemudian dilakukan pemeriksaan vaginal ulangan dengan hasil dilatasi servik 5 sentimeter, teraba kepala dengan ubun ubun kecil kiri melintang stasion +1. Pada pemeriksaan kardiotokografi: deselerasi dini.

SKENARIO III
Wanita usia 32 tahun G3P2002 usia kehamilan 38 minggu dengan taksiran berat janin 2900 gram datang ke Rumah Sakit oleh karena merasa akan melahirkan. Persalinan pada kehamilan yang kedua (3 tahun yang lalu ) berlangsung dengan seksio sesar atas indikasi plasenta previa . Pada pemeriksaan kali ini : Keadaan umum baik, Fundus Uteri teraba 3 jari dibawa processus xyphoideus , di bagian Fundus teraba bokong. Kontraksi uterus berlangsung 3 kali per 10 menit dengan  durasi masing masing selama 45 detik. Pasien berada pada persalinankala I fase laten.
SKENARIO IV
Wanita usia 37 tahun G3P2002 kehamilan 39 minggu datang ke rumah sakit oleh karena mengeluarkan cairan per vaginam 2 jam sebelumnya. Pada pemeriksaan vaginal : dilatasi servik 7 sentimeter dan pendataran 50%. teraba kepala, ubun ubun kecil kiri melintang stasion 0. Palpasi perlimaan : 3/5. Riwayat kedua persalinan sebelumnya berlangsung spontan pervaginam dengan berat badan anak I 3800 gram dan anak kedua 3950 gram. Pada kehamilan ini perkiraan berat janin 4900 gram. Pemeriksaan 4 jam berikutnya, dengan kwalitas his yang adekwat hasil pemeriksaan vaginal tidak memperlihatkan perubahan dalam dilatasi-pendataran servik dan penurunan bagian terendah janin.  Diputuskan untuk melakukan seksio sesar  

SKENARIO V
Wanita usia 28 tahun, G2P1001 hamil 34 minggu, datang dengan keluhan 2 jam yang lalu keluar cairan dari vagina jernih. Riwayat kehamilan dan persalinan sebelumnya baik dan tanpa komplikasi di rumah sakit yang sama. 
Palpasi : Fundus uteri 4 jari bawah processus xyphoideus, presentasi sungsang, kontraksi uterus 2 – 3 kali per menit 30-40 detik. Detik jantung janin 9-8-9
Tafsiran berat janin 1950 gram 
Periksa dalam : dilatasi servik 4 cm, pendataran 50%, selaput ketuban negatif, cairan ketuban jernih, teraba kaki disamping bokong station +1, teraba talipusat disamping bokong dan berdenyut.        

SKENARIO VI
Wanita usia 32 tahun G3P2002 usia kehamilan 38 minggu dengan taksiran berat janin 2900 gram berada pada fase persalinan kala II  dengan Presentasi kepala dengan ubun ubun kecil kiri depan ( kurang dari 45 0 ) stasion +3. Detik jantung janin 140 dpm . Pasien sudah meneran selama 60 menit. Diputuskan untuk melakukan ekstraksi vakum.
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