INSTRUCTIONS FOR COMPLETING THE COMPLAINT FOR DISSOLUTION
OF MARRIAGE (No Children)

INSTRUCCIONES PARA COMPLETAR
LA DEMANDA PARA LA DISOLUCION DEL MATRIMONIO (Sin Nifios)

HEADING
ENCABEZADO

a. Enter the name of the county where you are filing the Complaint.
Escriba el nombre del condado donde esta entablando la demanda.
b. Enter your first, middle, and last names. You are the plaintiff.
Escriba su nombre de pila, segundo nombre y apellidos. Usted es el demandante.
c. Enter your spouse’s first, middle, and last names. Your spouse is the defendant.
Escriba el nombre de pila, segundo nombre y apellidos de su cényuge. Su
conyuge es el demandado.
d. The clerk of the district court will give you a case number when you file the complaint.
You must include the case number on any papers you file.
El secretario de la corte del distrito le asignara un numero a su caso cuando registre
la demanda. Usted tiene que incluir el numero del caso en todos los documentos
que registre.

WT OF COUNTY. NEBRASKA

Choose the county d
EN EL TRIBUNAL DE DISTRITO DEL CONDADO DE . NEBRASEA

\> Case No.

Plamtiff’ Demandante., NUMERO DEL CASO:

COMPLAINT FOR
- DISSOLUTION OF

MARRIAGE
—_— | (NO CHILDREN)
Defendant/ Demandado DEMANDA F"ARA LA
DISOLUCION DEL

BODY OF COMPLAINT

CONTENIDO DE LA DEMANDA
e. Enter your full name in the first paragraph. This paragraph does not have a
number.

Escriba su nombre completo en el primer parrafo. Este parrafo no. tiene
numero.

\bl Yo, LW

(vour full name) (su nombre completo)

The numbers below give instructions for completing the paragraphs with the
same numbers in the complaint.

Los numeros a continuacion le dan instrucciones para completar los parrafos
con los mismos numeros que en la Demanda.
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Paragraph 1. Enter your complete address, including street number, city,

Parrafo 1. county, and state. If you do not want your spouse to know your
exact address because you are concerned about your safety, you
can put only the county and state where you are living.
Escriba su direccidon completa, incluyendo calle y numero,
ciudad, condado y estado de residencia. Si no quiere que su
cényuge sepa su direccion exacta porque esta preocupado(a)
por su seguridad, usted puede poner solamente el condado y el
estado donde vive.

1. Ilive at/Vivoen
(vour street address/ direccion de su domicilio)
(1f confidential under Nebraska or Federal law, enter county and state only and
provide an alternative address for mailing of notice)

m/ en
(c1ty, county, and state where vou hve) (ciudad. condado v estado donde vive)
Paragraph 2. Enter your spouse’s complete address, including street number,
city, county, and state.
Parrafo 2. Escriba la direccidon completa de su conyuge, incluyendo calle

y numero, ciudad, condado y estado de residencia.
2. My spouse’s address is/ La direccion de mi conyuge es

inf en |
{city, county and state where spouse Iives) (cmdad, condade v estade donde vive su commgze)

{spouse’s street address) (dweccion de domeetlio de conyuzel

Paragraph 4. Enter the name of the county where you are filing this divorce
action. Either you or your spouse must be living in this county at
The time of filing.

Escriba el nombre del condado donde esta entablando esta
accion de divorcio. O usted o su conyuge tienen que estar
viviendo en este condado al momento

de entablar esta accion.

- 4. At the time I filed this action, etther my spouse or I was living i/ Al momentoen que
entablé esta accion, o mi conyuge o yo viviamos en el Condado de
County, Nebraska' Mebraska.

(county where complaint filed) (condado donde se entabld la Demanda)

Parrafo 4.

Paragraph 5. Enter the date you were married and the city and state where you
were married.

Parrafo 5. Escriba la fecha en que se casaron y la ciudad y estado donde
se casaron.

1ed

/MNos casamos legalmente en
.10/ en

{date of mamage) (fecha de matnmomo) (cuty and state of marmage) (cmudad y estado de
Matrimonio)
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Paragraph 12. If you are requesting that your former name be restored, enter the
first, middle, and last names you would like to use. If you are not
requesting that your former name be restored to you, cross out this
paragraph.

Parrafo 12. Si usted esta solicitando que se le restaure su nombre anterior,
escriba el primer nombre, segundo nombre, y apellidos que quiere

usar. Si no va a solicitar que se restaure su nombre antiguo, tache
este parrafo.

vish my former name/ Deseo gue mi nombre anterior.

(former or maiden name, mehding first. middle and last names)

(nombre anterior o de soltera, mcluyvendo primer nombre, segunde nombre, v apellido/s)
to be restored to me/me sea restaurado.
Paragraph 14. To complete this paragraph, you must check the box thatapplies.

If there are no existing restraining, protection, or criminal no-contact
orders, check the first box. If there are any such orders, check the
second box and supply the required information.

Parrafo 14. Para completar este parrafo, debe marcar el cuadro que sea
adecuado. Si no hay érdenes de alejamiento o proteccion, u 6rdenes
criminales contra contacto en existencia, marque el primer cuadro.
Si hay tales érdenes, marque el segundo cuadro y proporcione la
informacion requerida.

14. Check the box that applies:

|:| There are no existing restraining orders, protection orders, or
criminal no-contact orders regarding either party.
No hay ordenes de alejamiento, ordenes de proteccion, u ordenes
criminales contra contacto en cuanto a cualguiera de las partes.
OR.

I:l There are one or more existing restraining orders, protection
orders, or criminal no-contact orders regarding one or more of the
parties. Details are as follows:

Hay una o mas 6rdenes de alejamiento, ordenes de proteccion, u
ordenes crininales contra contacto que involucran a una o mas de las
partes. Los detalles son como sigue:

In (a), check the blank beside the type of order in existence. If more
than one order is in existence, check all blanks that apply.

En (a), marque el cuadro junto al tipo de orden en existencia. Si hay
mas de una orden en existencia, marque todos los blancos que
apliquen.

a

- - restraining;
criminal no-contact.

(3a) Tipo de orden:  alejamiento; proteccion;
prohibicion de contacto por delito.

protection;
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In (b), provide the name of the court (i.e., Lancaster County District
Court), the case number, and the date the order was entered for
each order in existence.

En (b), proporcione el nombre de la corte (por ejemplo, Corte de
Distrito del Condado), el numero del caso, y la fecha en que se
reqgistro la orden para cada orden existente.

(b) Name of court, case mumber, and date of order for
each order:
MNombre de corte, mimero de caso, y fecha de
orden para cadaorden:

(b)
(name of court, case number and date of each order)

(nombre de corte, numero de caso, v fecha de orden para cada orden)

CLOSING PARAGRAPH

PARRAFO DE CLAUSURA

If you are requesting that your former name be restored, in “C”, enter the complete
former name to be restored including first, middle, and last names. If you are not
requesting that your former name be restored to you, cross out this paragraph.

Si usted esta solicitando que se le restaure su nombre anterior, escriba el nombre
completo anterior a ser restaurado incluyendo primer nombre, segundo nombre, y
apellidos. Si no va a solicitar que se restaure su nombre anterior, tache este parrafo.

C. Restore to me my former name of / Me restaure mi nombre anferior de:

(former or maiden name, includmg first, middle and last names)

(nombre anterior, incluyendo primer nombre, segundo nombre, ¥ apellidos)

FINAL SIGNATURE
FIRMA FINAL
a. On the first line sign your first, middle, and last names.
En la primera linea, escriba en letra de molde su nombre de pila, segundo
nombre, y apellidos.
b. Enter the date.
Introduzca la fecha.
c. Print your first, middle, and last names.
En la segunda linea, escriba su nombre de pila, segundo nombre, y apellidos.
d. Enter your full street address.
En la tercera linea, escriba la calle y numero de su domicilio.
e. Enteryour city, state, and ZIP code.
En la cuarta linea, escriba la ciudad, estado, y cédigo postal donde vive.
f. Enter your telephone number, including the area code.
En la quinta linea, escriba su numero de teléfono, incluyendo el cédigo de area.
g. Email Address: Correo electronico del
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[+ ™ signanue Dute
Nm Fecha
nted Name:

Nombre (Impreso)
Street Address/P.0. Box:

Calle vy nimero de domicilio /Apartado Postal del curador
City/State/ZIP Code:

Cindad/Estado/Codigo Postal
one Number:

Nimero Telefonico

Email Address:
Correo electronico del

BBk

h. Carefully read the statement.

Lea atentamente el comunicado.

i. Check the box if you do not have the ability to receive emails.
Marque la casilla si no tiene la capacidad de recibir correos
electronicos.

i. You must give the reason you don't have the ability to receive
emails on the line provided.

Debe indicar el motivo por el que no puede recibir correos
electronicos en la linea proporcionada.

*Nebraska Supreme Court Rule § 2-208 requires individuals who are not
attorneys and representing themselves to provide their email address. The court
will use the email address to send notices from the court about this case except for
items that require another type of service as directed by statute or Nebraska
Supreme Court Rule.

If you no longer have email capability or if your email or other contact

information changes, you must complete a Change of Contact Information Form.

By checking this box. I am letting the court know that I do not have the ability

\Ato receive emails. The reason I cannot receive email is:

Las reglas del Tribunal Supremo de Nebraska § 2-208 requieren que los individuos

que no son abogados y se representan a €llos mismos brinden su direccion de correo
electrdnico. El tribunal utilizaré las direcciones de correo electronico para enviar

notificaciones del tribunal acerca del caso. excepto para articulos que requieren otro

tipo de servicio conforme lo indican las reglas del Tribunal Supremo de Nebraska.

Siya no tiene la opeidn de utilizar un correo electrénico, o su correo electrénico y
otra informacién de contacto cambia, usted debe completar el Formulario de
Cambio de Informacién de Contacto.

I:l Al seleccionar esta casilla, yo le estoy informando al tribunal que no tengo la
capacidad de recibir correos electrdnicos. El motivo por el cual no puedo recibir
correo electronicos es porque:
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