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 ۔ ے یمکمل کرنا چاہ  ںی م ی زیفارم لازماً انگر  ہی آپ کو 

JDF 1113 Parenting Plan 
 ۂبصونم

 

  شپرور

District Court 
  تالدع عضل

Colorado County:   
 : یڻناؤک ڈوارلاکو

Court Address:   
ک

 

 : ہ پتٹرو

 This box is for court use only.

 ۔ ہے یےل ےک لامعتسا ےک تلادع فرص ہناخ ہی

Parties to the Case 
  نیقیرفے کے مدقم

Petitioner:   
 : یعدم

& 

 ر وا
Respondent:
(or Co-petitioner) 

   

 : ہیل عہدعم
 )یعدمک یرشا ی( 
 
 

Intervenors/Others: (if any)   

  )وہی ئوکر گا( :یگردد/افراز ادنا لخد
 

Filed by 
 ه دکنن رائد

Name:   
 : مان

Mailing Address:    
  ہ:تپا کک اڈ

City:    St:   Zip:   
 : پز  : تسایر     : رہش

Phone:   
 : نوف

Email:   
 : لمیای

 

Case Details 
  تلاصیف تیک ےمدقم

Number:   
 : ربمن

Division:   
 : نژیوڈ

Courtroom:   
 : تلادع ۀرمک
 

 

 Instructions 
 اتیادہ  

 

 

 

• All Parties must sign a Parenting Plan for the court to review. 
 ۔ ےاہیچ ارنک طخستدً امزلا ر پشرور پۂوبصمن کای ےلی ےک ےزائج ےک تلادع وک نقیریف مامت •

• List special situations not included in the form in the “Other Terms” section on page 9. 
• 

 

  ںیہنل ماشں یمم ارف سا ںیم نشکیسے ک" طئار ش یگرد" پر 9  ہحفص وج ےیجیک جرد تلااح صوصخم هو
 ۔ ےگئ ےکی

• Attach more pages if needed. You must sign each extra page. 
 ۔ ےیہاچ انکرط ختسدر پے حفصل ضافر ہو ک پآ۔ ںیکر کلسنم تاحفص دیمزو ت وہ ترورض•
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 Agreement Type (check one) 

  )ںائیگل ناش نر پکای( مسق ی کےدہامع 
 We agree on everything in this Parenting Plan. We have both signed this form. 

 ۔ ں ہیےکی طخستد ر پمراف سا ے نںووند م ہ۔ں ہیےرتک قافات ر پتا برہ ج ردں یم شرورپۂ بوصنمس ا مہ
 We agree on some areas of this Parenting Plan. We have both signed this form. 

Sections are left blank in areas of no agreement. 

  ےکق افتا مدع۔ ںیہ ےیکط ختسدر پم ارفس اے نں ونودم ہ ۔ںیہ ےترکق افتا پرں وصحض عب   ےک شرور پۂوبصمن سا مہ
 ۔ ں ہیےگئ ےدی ڑوھچ یلاخ زشنکسی ںمی ںوصح

Note: The court may order mediation for areas with no agreement. 

 ۔ ےہ یتسکے د مکحا ک یثلاثت لادعے یل ےکں وصحے کق افتا مدع : ٹون
 We cannot agree on a Parenting Plan. We are filing separate Parenting Plans. 

 ۔ ںہ ےہ ررک لخادش روپرۂ بوصنمه دحلاعم ہ ۔ ےکتس و ہںہی نقفمت ر پشرور پۂوبصمن یسک مہ
Note: The court may order mediation. 

 ۔ ں ہییکتس ےد مکح اک یلثا ثتلادع : ٹون

 Relationship to the Children 
 ہتشرے سں وچب 

 
Petitioner (Pt) is the:  Mother  Father  Other   

 ر گید اپب   ںام : ےہ (Pt)  یعدم
Respondent (or co-petitioner) (R/C) is the:  Mother  Father  Other   

 ر گید اپب   ںام : ےہ (R/C) )یعدمک یرشا ی( ہیل عادعم
Other (Ot) is: (explain)   

    )ںیکرت حاضو( : ےہ   ( Ot)گرید

 List children of this relationship 19 and under: 
 : مکے سس ار وا 19ںیرکرج د مانے ک ںوچب ےکے تشرس  ا  
 

 Child’s Full Name
  مان اروپ اک چےب

 Current Address
  ہتپ هدجومو

 Sex
 سجن

 Date of Birth
 شائد پیخریات

    
    
    
    
    

 Parenting Decisions 
  ےلصیف قلعتم ےس شوررپ
 

Who is responsible for making the following decisions? 

  ؟ےہ اردہ مذن وکے یلے ک ےنرکے لصیف لیذ ہجردنم
a) School & Education  Both  Pt  R/C  Other* 

  (aںنودو  میلعت راو لکوسا Pt  R/Cرگید * 
b) Medical, dental, and mental health  Both  Pt  R/C  Other* 

  (bںنودو  تحص یذہن روا ناددن ،یطب Pt  R/Cرگید * 
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c) Religious Activities (if any)  Both  Pt  R/C  Other* 

 (c ں ایمرگسر یبہذم)ںنودو  )و تو ہیوئکر گا  Pt R/Cرگید *
d) Extracurricular & Recreational Activities  Both  Pt  R/C  Other* 

 (d ںنودو  ںایمگرسری حیرفتر واب اصن ازد ئاز  Pt R/Cرگید *
e) Passport  Both  Pt  R/C  Other* 

 (e ںنودو ٹ روپساپ  Pt R/Cرگید *
f) Other: (list)  Both  Pt  R/C  Other* 

  (fگرید : )ںنودو ) ٹسل  Pt R/Cرگید *
g) Other: (list)  Both  Pt  R/C  Other* 

 (g رگید):ںنودو  ٹ)سل Pt  R/Cرگید *
h) For School attendance, children’s residence is with:  Pt  R/C  Other* 

 (h ے ہھاتس ےک شائرہ یک ںوچ بےلیے کی ضراح ںیم لوکسا :  Pt R/Cرگید * 
* Other is (name)

 ) مان(  ےہ رگید *

Rules: When the Children are With You 
 ںوہھ تاسے کپ آب جے چب 

• You can make routine decisions about activities, minor health care, curfew, chores,
allowance, clothing, etc.

 

 

 

 

  ےرا بےک هرغیو سالب ،سؤنلاا ،جاک ماک هرمزور ،ورفیک ،تصح تشادہگ نرصمخت ،ںومیرگرس پآ•
۔ ں ہیےکتس رک ےلص فیےک ولمعم ںمی

• You can authorize emergency care on your own. If possible, try to contact the other
parent first.

ےس ندیلاو ےرسود ےلہ پو تو ہنکمم رگا ۔ں ہیےکتس ابن زامج وک تشادہگ نیماگ ہنر پروط ےاپن پآ•
۔ ںی کرششوک ی کےطبار

• You must give the other parent contact information for all the children’s health care providers.
وکن یدلاوے رسودت امولعم یکے طبار یکن اگدننک مہارف ےکت حصت شادہگنی ک ںوچبم امتو کپ آ•

۔ ےاہی چیدینً ا زملا
• You must inform the other parent about address or phone number changes.

۔ ےاہی چیدین عطلااً امزلا وک ندیلاو ےرسود ںمی ےرا بےک ںولیدی تبیک رمب ننو فا یے پتوک پآ•
• You can access the children’s school and health care records unless a court order

says otherwise.
  مک حیلتادع یوئک ہکقتیوا تں ہیےکتس ھکدی ڈراکری ےک تصح تشادہگ نروا ولکسا ےک ںو بچپآ•

۔ وہ اتہ کورا ھچ کہمان
C.R.S. § 14-10-123.8.

School Year Schedule 
  تقاوا مظان کا لسا یمیلعت

Weekdays and Weekends 
 ہفت ہماختتا روا ند ےک ےفتہ

a) In Petitioner’s (Pt) Care: (List days of the week and times)
 (a ںیکرج رد تاقوار وان دے ک ےتفہ(  ں:یم ینا نگر) کی عیدم(  Pt)
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b) In Respondent’s Co-petitioner’s (R/C) Care: (List days of the week and times) 
  (bیکی عدم کیشر ہیلعا عدم  R/C)  ںیکر جدرت اقوا وران دے ک ےتفہ(  : ںیم ینارگن(  (

  
  
  
  
  

c) In Intervenor’s (Ot) Care: (List days of the week and times) 
 (c یکص خشز ادنا لخدOt )  ( ںیم ینانگر : )ںیکرج رد تاقوا وران دے ک ےتفہ(  

Note: This party must be a named Intervenor. Do not list babysitters and daycare providers as  
an Other Party. 

  ما نےک ںوراک ماہرف لاھ بھکدی ںمی ند روا لاھ بھکدی یک ںوچ ب۔ےاہیچ اون ہزادان لخد دزما نکای قریف ہی : ٹون
 ۔ ںیکرہ ن جدری ڻارپ یگرد روطب

  
  
  
  
  

d) The transportation and transfer arrangements will be as follows: 

  (dےگ ںوہ لیذ ہجردنم تاماظتنا ےک یلقتنم روا لمح و لقن : 

  
  
  
  
  

 Summer Schedule (check one) 

   )ںائیگل ناش نر پکای( تاقوام اظنا کا مرگم سوم
 The above school year schedule will apply during the summer. 

  ۔.اگوہں یما مگرم سومق لاطاا کت اقوام اظن اکل اسل وکسا لاابہ بردنم 
Or 

 یا
 The following schedule will be used during the summer: 

  ا:گے ئاج ایک لامعتسات اقوا ماظن لیذ ہجدرنمن اورد ےکا مگرم سوم  
a) In Petitioner’s Care: (List days of the week and times) 

  (aں:یم نیارگن کی عیدم )ںیرکج ردت اقوار وان دے کے تفہ( 

  
  
  
  
  

b) In Respondent’s (or co-petitioner) Care: (List days of the week and times) 

 (b ہیل عادعم )ںیرکج ردت اقوار وان دے کے تفہ( :ںیم ینارگن یک )یعدمک یرشا ی( 
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c) In Intervenor’s Care: (List days of the week and times) 

 (c ںیم ینانگر یکص خشز ادنا لخد: )ںیرکج ردت اقوار وان دے کے تفہ( 

Note: This party must be a named Intervenor. Do not list babysitters and daycare providers as  
an Other Party. 

 ی ڻراپر گید روطبام نے کں وراکہم ارفل اھبھ کیدں یمن در وال اھبھ کید یک ںوچب ۔ےیہاچا نوہز ادنال خدد زمان کیاق یرفہ ی  :ٹون
 ۔ ںیرکہ نج رد

  
  
  
  
  

d) The transportation and transfer arrangements will be as follows: 

 (d ےگ ںوہ لیذ ہجردنم تاماظتنا ےک یلقتنم روا لمح و لقن : 

  
  
  
  
  

 Holidays and Special Occasions 
  عقاومص وصخمر وات لایطعت

This schedule will take priority over Sections 10 and 11 unless a holiday is left blank. 

 ۔ ےائج اڑوھچ ہ نیلاخ وک لیطع تیسک ہکقتیوا ت،یگو ہلصاح حجیر ترپ  11 روا 10 زنشکیس وک تاقوا ماظن سا
Enter “Even Years,” “Odd Years,” or “All Years” for a party. 

 ۔ ںیرک جرد (”All Years“) " لاسم امت" ای (”Odd Years“)  "لاس اق"ط ،(”Even Years“)   "لاس تفج" ےیل ےک قیرف یسک
Check specific days for long weekends: (M)onday, (T)uesday, (W)ednesday, Thu(R)sday, (F)riday, (S)aturday, Su(N)day. 

ا ر۔وات(N)،رچسنی (S)،ہمعج (F)،تارعجم (R)،دھب  (W)،لگنم(T)،ہبنشود(M)  : ںائیگل ناش نر پںودن صوصخم ےلی ےک ہفت ہماختتا لویط
 

a) School Breaks & Cultural Holidays 
  (aںاھڻیچ یفتاق ثروا تلاطیع تیک لوکسا  

 
Spring Break: Pt:   R/C:   Ot:   

: راہ بتلاطیع ت
Mother’s Day: Pt:   R/C:   Ot:   

: ردام موی 
Days /:دن   M   T   W   R   F   S   N 

Father’s Day: Pt:   R/C:   Ot:   
: ردپ موی 

Days /:دن   M   T   W   R   F   S   N 

Halloween: Pt:   R/C:   Ot:   
:نیلووی ہ

Thanksgiving Break: Pt:   R/C:   Ot:   
 : ہانرکش مو یلطیعت 
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Days /:دن   M   T   W   R   F   S   N 

Winter Break Week 1: Pt:   R/C:   Ot:   
ہفت ہامرس تلاطیع ت 1: 
Winter Break Week 2: Pt:   R/C:   Ot:   
ہفت ہامرس تلاطیع ت 2: 
Children’s Birthdays: Pt:   R/C:   Ot:   

: ںیہرگ لاس یک ںوچ ب

 
b) State Holidays 

 (b تلایطعت یارکسر  
 

Memorial Day Weekend: Pt:   R/C:   Ot:   
: ہفت ہماختتا راگدا یمو ی

Days /:دن   M   T   W   R   F   S   N 

Independence Day: Pt:   R/C:   Ot:   
: یدازآ وم ی

Labor Day Weekend: Pt:   R/C:   Ot:   
: ہفت ہماختتا تحنم مو ی

Days /:دن   M   T   W   R   F   S   N 

 
c) Religious and Other Holidays 

  (cتلاطیع ترگدی روا یذہبم  
 

Easter: Pt:   R/C:   Ot:   
: رسڻ ای

Christmas Eve: Pt:   R/C:   Ot:   
: ماش لبقماس مسر ک

Christmas Day: Pt:   R/C:   Ot:   
: ند ا کسسمر ک

 : Pt:   R/C:   Ot:   
Days /:دن   M   T   W   R   F   S   N 

 : Pt:   R/C:   Ot:   
Days /:دن   M   T   W   R   F   S   N 

 : Pt:   R/C:   Ot:   
Days /:دن   M   T   W   R   F   S   N 

d) Other Arrangements 

 (d تاماظانت رگدی 
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e) Rules about Parenting Time 

 (eےطباض قلعتم ےس شورپر  
• If you have problems following the plan, talk to a mediator or file papers with the court to 

ask the court to change or enforce it. 
 ے نلدب ےساے س تلادع ایں یرکت اب ےس ثلاثی سک وت وہل شکم یئوکں یمے نکرل معر پے بوصنم سا وکپ آر گا• 

 ۔ ںریک ش پیںمی تلادع تازویاتسد یےل کے ےنرک تساوخرد یک ذافن ےک سا ای

 Overnights 
 ںاتیر

There are 365 overnights per year. The number of overnights each party gets under this plan: 
 : دادع تیک ںواتر یلاو ےلنم ےلی ےک ےرنازگ ھاتس ےک ےچ بوک قریف ر ہتح تےک ےوبصمن سا ۔ے ہیرہت باستید ںاتیر  365ںیم لاس 

Pt:   R/C:   Ot:   Total/  ل ک *:    
* If not 365, explain why:   

  : ںریک نا بیہجو ،و تںہین  365گرا *
 

 Travel and Vacations: (check all that apply) 

  )ںائیگل ناش نر پقلاطا لابق مام(ت : تلایطعت ورا فرس
 

 The Parties agree to tell each other about plans for overnight and out-of-state travel with the children 

and to provide contact information. 

 ی کے طبار رواے ناتبو کے سرودک یا ںیم ےرابے ک ںوبوصنمے ک  فرسر ہاب ےس تسای روراے نارگز تارھ تاس ےکں وچب نیقیرف 
 ۔ ںیہق فتمپر  ےنرکم ہافرت امولعم

 Passports: (name)   may authorize travel for the children, (names)  , and may prepare any  

documents required for travel without consent, knowledge, and signature of (names)   
  ورا ملع، یدنماض ریک  )امن( ورا، ےہا تسک ےدت ازجا یکفر س ےیلے ک  )امنے کن ا( ںچوب  ) امن( :ٹرپوساپ 

  ۔ ےہا تسکر کار یت تازیواتسد ارکرد ےیلے کفر س یئوکر یغبے ک طختسد
 Other arrangements: (describe) 

 )ںریک نا(بی :تاماظانت رگید 

  
  

 
 Phone Access: (check all that apply) 

  )ںائیگل ناش نر پقلاطا لابق مام  (ت:ہطبا رےس نوف
 

 The Parties may have reasonable phone contact with the children during the children’s normal  

waking hours. 

 ۔ ںیہے تسک کرہ طبارر پن وف ےسں وچب پر ورط لوقعمن یقیرفں یمت اقواے ک ےنگاج ےک لومعمے ک ںوچب 
 Details or other arrangement: (describe) 

  )ںریک نا(بی  ت:اماظتنار یگدر وا تلایصفت 
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 Moving 
  تکرحو ل قن
 

The Parties understand they must file a new parenting plan and get the court’s permission to move a 

significant distance. C.R.S. § 14-10-129. (Check one) 

 ت ازجا یکت لادعے یلے ک ےنرک فرسا کی ورد صوصخم ورا ےہ   یورضر ارنک لخاد شرور پۂوبصمن ا نییوئک ںہیان ہک ں ہیےھتجمس نقیریف
 )ںائیگل ناش نر پکای (C.R.S. § 14-10-129۔ ۔ےاہیچ یرنک بلط

 No Party has current plans to move a significant distance. 
  ا.تھکرں یہن ہبوصنم اکے نکرر فسک تے لصافص وصخم تسدرس قریف یوئک 

 One parent may be moving, and the parents have agreed on a new parenting plan for that 

situation. Explain which party is moving and how it will affect your parenting plan: 

  ۔و ہاو ہقافات ر پشرور پۂوبصمن ےنئی سک ےیلے کل اح تورصس اا کن یدلاو وراے ہ رںیم فرسک یا یئوکے سں یمن یدلاو دیاش 
  ا:گوہر ثاتم حطرس ک شوررپۂ بوصنما کپ آے س سا وراے ہا ہرکر ر فسق یفر اس نوک ہکں یرک تحاضو

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 Child Support 
  لافطا ادمدا

Note: The court will review the amount to see if it meets legal guidelines.  

Child support is an obligation by statute. 

  تلادع ،ے ہیوت ہمیلک تیک ںولوصا امرہن یونان قےس سا اکی ہک ےلی ےک ےھنکدی ہی :وٹن
 ۔ ے ہیمزلاً اونان قالفطا دادما ۔یگ ےرک یانرثظ نر پمرق

 
a) Amount (check one) 

 (a مقر )ںائیگل ناش نر پکای( 
 

 The amount is based on a court order or Child Support Services case. 

 ۔ ےہ ینبمر پے مدقمے ک تامدخ یکل افطاد ادماا ی ےمانم حک یتلادع یسکم قر 
The amount is $   

 ے ہ $ مقر
Court order or case number:   

 : رمب نہمدقم ا یہما نمکح یلتادع
Date of order/case:   

 : خیرات یک ےمدقم/ےمان مکح
County:   

 : یؤنڻاک
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 The amount is from the child support worksheet. (Note: Court makes final decision) 

  )ےہ یترک تلادع ہلصیف یمتح :ٹون( ۔ےہ یتاج یک ذخا ےس ٹیش کرو یک لافطا دادما مقر ہی 
The amount is $   (Check one) 

 )ںائیگل ناشن ر پکای(    $ےہم قر

 I/We agree on the above child support amount. 

 ۔ ں ہیےرتک قافات ر پمقر لاا بہجردمن یک لافطا دادما م/ہں می 
 Instead of the child support worksheet amount, the parties agree on a monthly 

child support of $   Explain: 

   نیقیرفے ئاجب ےکم ق رهدکر ذخاے سٹ یشک ور یکل افطاد ادما 
  ںیکرت حاضو ۔ںیہق فتمر پل افطاد ادماا ناہام یک $   

  
 
b) Payment Agreement 

  (bیگائیدا ۀداہعم  
The payment will be made by the:   Petitioner.   Respondent (or co-petitioner). 

 )یعدمک یرشا ی (یہلع اعدم  ۔  ےسف رطی کی عدم   ی:گے ئاج یکی گیئادا

Total monthly amount: $   
$   : مقر ہاناہم لک

Starting Date:   
  خ:یارتی ک ازغآ

Payments made/split: (check one) 

 )ںائیگل ناش نر پکای( :ارنک مسیق تںاگیائیدا/ںاگیائیدا

 Once a month.  Twice a month.  Every 2 weeks.  Every week. 

 ۔ ےفت ہرہ ۔ ںمی ےفتہ 2 ہر ۔ را بود ںمی ےہینم ۔ را بکای ںمی ےہینم
To be paid on the   day of the: (check one)  week.  month. 

 ۔ ند یسک ےک ےنیہم ۔ ند یسک ےک ہتفہ   )ںائیگل ناش نر پکای (ی:گے ئاج یکی گیئادا
Paid To: (check one) 

 )ںائیگل ناش نر پکای( :اکی  ادا

 Family Support Registry (FSR) (P.O. Box 2171, Denver, CO 80201-2171) 

 Petitioner.   Respondent (or co-petitioner).   Other Party. 

 ۔ نقیریف رگدی . )یعدمک یرشا ی( ہیل عاعدم    ۔یعدم
 
c) Rules 

(c ےبطاض 
• You must obey the child support order even if one parent does not follow the 

parenting plan. 
وبصمن کای یوئک ںمی ندیلاو ےاہچ ےاہیچ یرنک لمیعً تامزلا یک ےما نمکح ے کلافطا دادام و کپآ •

 ۔ ےکرہ نل معر پش رورپ
ۂ  

• If child support is not paid on time, the party owed support may ask for the 
money to be taken from the other party's paycheck. See form JDF 1801. 
C.R.S. § 14-14-111.5(3)(a)(II). 

  کرت ساوخدره و، ےہی تلمد ادما وک قیفر سج وت وہ یتوہ ہ ن تقورب یگیئادا یک لافطا دادم ارگا •
 ۔ ںیھیکد مارف JDF 1801  ۔ےئاج یل ےس کیچ ےپ ےک قیرف ےرسود مقہ رکے ہا تکس

 C.R.S. § 14-14-111.5(3)(a)(II)
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 Health Insurance and Costs (check all that apply) 
  )ںائیگل ناش نر پقلاطا لابق مام  (تتااجراخ روا ہمیب تصح 
 

 The Petitioner will provide the following insurance for the children: 

 ا گ ےرک ماہرف ہم بیلذی ہجردمن ےلی ےک ںوچ بیعدم 

 Medical    Dental    Vision    Mental Health 

  تحص یذہن    ی رصب   ندان د  بیط
Except for: (list names, if any)   

 )وہ یئوکر گا، ںیرکج ردام ن( :ےک لیذ ہجردنم ےئاوس

 The Respondent (or co-petitioner) will provide the following insurance for the children: 

 ا گے کرم ہافرہ میب لیذ ہجدرنمے یلے ک ںوچب )یعدمک یرشا ی( ہیل عادعم 
 Medical    Dental    Vision    Mental Health 

  تحص ی ذہن    یصر ب    ن ادند    بیط
Except for: (list names, if any)   

 )وہی ئوکر گا، ںیرکج ردام ن( :ےک لیذ ہجردنم ےئاوس
 The Other Party will provide the following insurance for the children: 

  ا:گے رک مہارفہ میبل یذ ہجر دنم ےیلے کں وچب  قیفر گرید 

 Medical    Dental    Vision    Mental Health 

  تحص ی ذہن    یصر ب    ن ادند    بیط
Except for: (list names, if any)   

 )وہی ئوکر گا، ںیرکج ردام ن( :ےک لیذ ہجردنم ےئاوس
 The parties will share extraordinary medical expenses in the following way: 

 : ےگ ںریک مسیق تےس ےقریط لذی ہجردمن تاجارخا یطب یلومعم رغی نقیریف 
Pt %:     R/C %     Ot %   

 Other arrangement: (describe)   
 )ںریک نا(بی :ماظانت رگ دی 

Warning! 
 !هابتنا 

If the party ordered to provide insurance does not do so, the other party may ask the party’s 
employer to deduct it from their paycheck. See form JDF 1809  

 ے سک یچے پے کس اے سر جآ ےکق یرفس اق یرفا رسودو تا ترک ںیہنا سیا هور گاے ہا یگا یدم کح اکے نرکم ہارفہ میبو کق یرفس ج
JDF 1809  مارف ںیھیکد ۔ ےہا تکسر کت ساوخرد یکے نرکا یہمم قر

 
 
 Optional Expenses 

  تااجراخ یرایتاخ
List any other expenses 

  ںریک جرد تااجراخ رگدی یوئک
Examples include private schools, universities, trade schools, extracurricular activities, etc. 

 ۔ هریوغ ،اںیمرگرس باصن زا دائز ،لوکسا ڈری ڻ،ںاسڻیروونی ی،لوکسا ٹویائیر پلاًمث
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 The parties agree to these other expenses (describe):  
  )ںدی لصیف(ت ں ہیقفمت ر پتاجارخا رگدی نا نقیریف 

  
  
  
  
  
  
  
  
  

 The parties will share the cost of (specify)   in the following way: 
 : ےگ ںیرک میسقت ےس ےقیرط لیذ ہجردنم چرخ اک   ) ںیرکت حاضو( نقیریف 

Pt %:     R/C %     Ot %   
 

 Child Tax Exemption 
  )نشمپزکا سک ڻیڈلائچ( یافعم سکڻی چہ ب 

Only one party can claim a child as a dependent on their tax return per year. 
 ۔ ے ہاکتسرک یوعد اک ےون ہتلافک رزی ےاپن ےک ےچ بر پنرریڻ سک ڻیےاپن را بکای ںمی لاس ی ہقریف کای فرص

If you do not make an agreement below, follow Colorado law, which is based on your contributions to the 
children. C.R.S. § 14-10-115(12). 

  ۔ ے ہیمبن ر پنواع تےک پآ ےلی ےک ںوچ بوج ںریک لمع ر پنوانق ےک وڈارلاوک و تےرتک ںہی نهداہعم یوئک ںمی لذی پآ رگا
 C.R.S. § 14-10-115(12) ۔

Petitioner will Claim: 
 : گا ے رک  ی وعد عیدم

Child In Which Years (even, odd, all) 

ں )اممت ،اقط ،تفج( یم ں وسرب ن ک   ےچب
 All Children (but those checked below)   

 )هولاعے کے ئگے یک دزن اشنے چین( ےچب مامت
 Name:    

 : مان
 Name:    

 : مان
 Name:    

 : مان
 Name:    

:    مان
Respondent (or co-petitioner) will Claim: 

 : اگ ےرک یوعد  )یعدم کریش ا(ی ہ یلع اعدم
Child In Which Years (even, odd, all) 

 )اممت، قاط، تفج( ںی موںسرب کن   ےچب
 All Children (but those checked below)   

 )هولاع ےکے ئگے یکد زن اشنے چین( ےچب مامت
 Name:    

 : مان
 Name:    

  :  مان
 Name:    

   :مان
 Name:    

 : مان
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Other will Claim: 
 : اگے رکی وعد گرید

Child In Which Years (even, odd, all) 
 )اممت، قاط، تفج( ںی موںسرب کن   ےچب

 All Children (but those checked below)   
 )هولاعے کے ئگے یک دزن اشنے چین( ےچب مامت

 Name:    
 :مان  

 Name:    
 :مان  

 Name:    
 :مان  

 Name:    
 :مان  

 Other tax arrangements: (describe)   
  )ںریک نا(بی :تاماظانت سک ڻیرگ دی 

Warning! 
 !اهبتنا 

You can only claim a child as a tax dependent for that year if you are current with any child 
support payments. C.R.S. § 14-10-115(12). 

 ی کن واعتے ک شرورپی کے چبی سکپ آب جں یہے تکسر ک یھبتے یلے کل اسس ای وعدا کے نوہر صحنمر پس کیڻے ک ےچب پآ
C.R.S. § 14-10-115(12).  ۔ ںوہے ہرر کق باطمے کے طباض یگائیدا

 

 Other Terms (check all that apply) 
  )ںائیگل ناش نر پقلاطا لاب قمام(ت طائرش رگدی

 The parties have made other agreements not listed above, including: (specify) 

 )ںیرک حتاضو( :ں ہیلماش ںمی نا ۔ے ہاگی اکی ںہی نجرد روپا ںہیجن ں ہیےکی ےداہعم رگدی ے ننقیریف 

  
  
  
  

 If the parties cannot agree on the parenting plan in the future, they agree to: 

 : ںریک قافات ےس لیذ ہجردمن هو و تےکتسرک ںہی نقافات ںمی لقبستم ر پشرور پۂوبصمن سا نقیریف رگا 
 Mediation.  Arbitration.  Other alternative dispute resolution process. 

 ۔ لمعا کل ح ےک تاعزا تنلدامتب رگدی  ۔ یتلاث یتلادع  ۔ یثلاث اناراکاضر 
 The parties agree to exchange financial information every year, such as: 

 ً: لامث ،ں ہیقفمت ر پےلدا تبےک تامولعم یلام لاس ر ہنقیریف 
 Income tax information    Insurance information  

  تاومل معی کہیمب    تامولعم یک سک ڻییدنمآ 
 Other: (specify)   

 )ںیرک حتاضو( گر:ی د 
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 Verified Signature 
 

 

 طختسد ہقدصم

Before you sign! Read this document carefully. Make sure it shows everything you agreed to. 

  ے نپآ ر پنج ںی ہیگئ یک حضاو ںاتی بمام تهو ںمی سا ہک ںائی بنیقین یہ ی۔ںھیڑ پروغ بوک زویاستد اس  !ےلہ پےس ےرنک طخستد
 ۔ ے ہاکی قافات

 
Petitioner 

 یعدم
I declare under penalty of perjury under the law of Colorado that the foregoing is true and correct. 

 ۔ ےہ تسرد وراح یحصن ایبلا ابه ورکذم ہکں وہا ترک نلاعا تحتے ک نوناق ےک وڈالاروکت حتے کیز زعتی کی فلحغ ودر ںیم
Executed on the (date)   day of (month)   (year)   

 ل)اس(  ه)ا(م دن  )خریا(ت ای گای کلیتعم
at City: (or other location)   

 )رپام قمر گیدا ی( :ںیم رہش
and State: (or country)   

 ک)لم ای( :تسایر روا
Print Your Name:   

 : ںھیکل ںمی فورح ےڑ بما نااپن
Your Signature:   

 : خطتسد ےک آپ
 My new mailing address: (with city/state/zip)   

 )پزت/سایرر/ہشع م( :ہ پتاک کاڈ ا نیارمی
Counsel Signature: (If any)   

 )ہو یئکو رگا(  ط:ختسدے ک لیکو
Respondent (or co-petitioner) 

 )یعمد کیشرا ی (ہیل عادعم
 

I declare under penalty of perjury under the law of Colorado that the foregoing is true and correct. 

 ۔ ےہ تسرد وراح یحصن ایبلا ابه ورکذم ہکں وہا ترک نلاعا تحتے ک نوناق ےک وڈالاروکت حتے کیز زعتی کی فلحغ ودر ںیم
 

Executed on the (date)   day of (month)   (year)   
   )ل اس(   ه)ا(م دن  )خریا(ت ای گای کلیتعم

at City: (or other location)   
 )رپام قمر گیدا ی( :ںیم رہش

and State: (or country)   
 ک)لم ای( :تسایر روا

Print Your Name:   
 : ںھیکل ںمی فورح ےڑ بما نااپن

Your Signature:   
 : خطتسد ےک آپ

 My new mailing address: (with city/state/zip)   
 )پزت/سایرر/ہشع م( :ہ پتاک کاڈ ا نیارمی

Counsel Signature: (If any)   
 )ہو یئکو رگا( ط:ختسدے ک لیکو

 Certificate of Service 
 ہما نقدیص تاک لمیع تیک ےما نبل ط 

Complete this section if only one party signed the Verification above. 
 ۔ ںیکر لممک نشکیسہ یو ت ںوہے یکط ختسدپر  قیدصت لاابہ جدرنمے نق یفر کیاف صرر گا

On (enter service date)   
 )ںریک جرد خریا تیک لمیع(ت ہخرمؤ
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I certify that I sent a copy of this document to the other parties by: (select one) 
 )ںریک باخانت اک کای( :ۂعریذےب ہیک لاسرا وک ںوقریف رگدی لق نکای یک زویاستد سا ے نںمی ہک ںو ہارتک قدیص تںمی

Colorado Courts E-Filing. [www.jbits.courts.state.co.us/efiling] 
 [www.jbits.courts.state.co.us/efiling]۔ (Colorado Courts E-Filing)  گلنائف-یا سڻرکو ڈوارلاکو
Regular Mail, addressed to: 

 : ہلوسوم ،ڈاک ما ع
Name & full address: 

  ہ:تپل مکمر واام ن
Other: (explain)  

 )ںیرک حتاضو( گر:ی د

Check if a copy was also sent to the Child Support Enforcement Unit. You must send them a copy if they 
are involved in your case. 

 ن ا ےس ےمدقم ےکپ آگر ا۔ یھت یئگ یک لاسرا یھبو ک ٹنویٹ نمسورفناٹ روپسڈ لئاچ لقنک یاا یکہ کں یکرچ ناجی ک سا 
 ۔ ےاہیچ یرنک لاسرا ںہیان لق نکایً امزلا وک پآ و تے ہقلع تاک

Additional Information 
  تماولعم یفضاا

Space for additional information that didn’t fit in the previous sections: 
 : ںھی تںہی نںوزوم ےلی ےک ںوشنکسی ہشتزگ وج ہگج ےلی ےک تامولعم یفاضا یسای

Additional Page Signature(s): 
 : طستخد ےک ےفحص یافضا

http://www.jbits.courts.state.co.us/efiling
http://www.jbits.courts.state.co.us/efiling
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