
Petitioner/Joint Petitioner A:        
Respondent/Joint Petitioner B:        

FA-609, 05/24 Notice of Hearing and Motion to Enforce Physical Placement Order §§ 767.471, 801.11, 801.15(4), Wisconsin Statutes 
This form shall not be modified. It may be supplemented with additional material. 

Page 1 of 3 

Enter the name of the 
county in which you are 
filing this case. 
Escriba el nombre del  
condado en el cual usted 
está presentando este caso. 

STATE OF WISCONSIN, CIRCUIT COURT, 
ESTADO DE WISCONSIN, TRIBUNAL DE PRIMERA INSTANCIA 
       COUNTY 

CONDADO DE 

 

Check paternity or 
marriage. If paternity, 
enter initials of child. 
Marque paternidad o 
matrimonio. En caso de 
paternidad, introduzca las 
iniciales del hijo. 

IN RE: THE  MARRIAGE   PATERNITY OF        

REFERENTE AL MATRIMONIO PATERNIDAD DE  

Enter the name, address, 
and daytime phone 
number for the Petitioner 
or for Joint Petitioner A. 
Indique el nombre, la 
dirección y el número de 
teléfono diurno del 
Solicitante o del 
Solicitante conjunto A. 

 
Petitioner/Joint Petitioner A / Parte 
demandante/solicitante conjunta A  
       
Name (First, Middle and Last) /  Nombre (nombre, segundo nombre y apellido)  

       
Current Mailing Address Dirección postal actual 

                         
City             State         Zip                 Daytime phone number 

Ciudad Estado Código postal Teléfono de día 

-vs- 

On the far right, enter the 
original case number. 
En el extremo derecho, 
introduzca el número de 
expediente original. Notice of Hearing and 

Motion to Enforce 
Physical Placement Order 

Notificación de audiencia y 
solicitud de ejecución de 

Orden de colocación física 
Case No.        
Causa no. 

Enter the name, address, 
and daytime phone 
number for the 
Respondent or for Joint 
Petitioner B. 
Indique el nombre, la 
dirección y el número de 
teléfono diurno del 
demandado o del 
demandante conjunto B. 

 Respondent/Joint Petitioner B / Parte 
demandante/solicitante conjunta B 
  
       
Name (First, Middle and Last) Nombre (nombre, segundo nombre y apellido) 

       
Current Mailing Address Dirección postal actual 

                         
City                           State           Zip               Daytime phone number 

Ciudad Estado Código postal Teléfono de día 
 

This form does not replace the need for an interpreter, any colloquies mandated by law, or the responsibility of court and counsel to 
ensure that persons with limited English proficiency fully comprehend their rights and obligations. This form must be completed in the 
English language. 

Este documento no sustituye el uso de un intérprete, ni los coloquios judiciales exigidos por la ley. Tampoco sustituye la 
responsabilidad del tribunal y los abogados de asegurarse de que las personas cuya comprensión del idioma inglés sea limitada 
entiendan por completo sus derechos y obligaciones. Este formulario debe llenarse en inglés. 

  
Enter the name of the 
other (non-moving) party. 
Introduzca el nombre de la 
otra parte (no demandante). 

 
NOTICE OF HEARING 
NOTIFICACIÓN DE AUDIENCIA 
To:        

 PARA: 
 Please take notice that a hearing on the attached motion shall be held: 
 Sírvase tomar nota de que se celebrará una audiencia sobre la petición adjunta:    

For Court Use Only: 
The clerk will complete 
this section. 
Solo para uso judicial: El 
secretario del tribunal 
completará esta sección 

 Date / Fecha: 

      
Time / Hora: 
      

Location / Lugar 

 

       Circuit Court Judge/Circuit Court Commissioner 
Juez del Tribunal de Primera Instancia/Comisionado del 
Juzgado de Primera Instancia. 
      

   
 Failure to appear could result in an order being issued granting the relief requested in the 

motion. 
 La incomparecencia puede dar lugar a que se dicte una orden por la que se conceda la medida solicitada 

en la moción. 



Petitioner/Joint Petitioner A:        
Respondent/Joint Petitioner B:        

FA-609, 05/24 Notice of Hearing and Motion to Enforce Physical Placement Order §§ 767.471, 801.11, 801.15(4), Wisconsin Statutes 
This form shall not be modified. It may be supplemented with additional material. 

Page 2 of 3 

 A copy of this Notice and Motion shall be personally served on the other parent not less 
than 5 business days prior to the hearing. 

 Una copia de esta notificación y petición se entregará personalmente al otro progenitor al 
menos 5 días hábiles antes de la audiencia.   

 If the moving party seeks to have you found in contempt of court for non-compliance with the 
judgment or court order, and if you are found in contempt of court, a jail sentence could be 
imposed. You therefore have the right to be represented by an attorney at this hearing. Unless 
good cause is shown, failure to appear with an attorney may be considered a waiver of that right.   

 Si la parte actora solicita que se le declare en desacato al tribunal por incumplimiento de la 
sentencia u orden judicial, y si se le declara en desacato al tribunal, se le podría imponer una 
pena de cárcel. Por lo tanto, tiene derecho a estar representado por un abogado en esta 
audiencia. A menos que se demuestre una causa justificada, el hecho de no comparecer con un 
abogado puede considerarse una renuncia a ese derecho.   

 If you require reasonable accommodations due to a disability to participate in the court process, please 
call        prior to the scheduled court date.  Please note that the court does not provide 
transportation. 
Si necesita adaptaciones razonables debido a una discapacidad para participar en el proceso 
judicial, por favor llame antes de la fecha programada para el tribunal.  Tenga en cuenta que el 
tribunal no proporciona transporte. 

 
 

  
 MOTION TO ENFORCE PHYSICAL PLACEMENT ORDER 
 PETICIÓN DE EJECUCIÓN DE LA ORDEN DE COLOCACIÓN FÍSICA   
 Based upon the following: 
 En base a lo siguiente: 
  1. I was awarded periods of physical placement of [Name of children] 

       by judgment or order of 
       County.  A copy of the 
physical placement order is attached. 

   Se me concedieron períodos de colocación física de [Nombre de los hijos] por 
sentencia u orden del Condado ___. Se adjunta una copia de la orden de 
colocación física.      

Check all that apply. 
Marque todas las que se 
aplican. 

 2. I have 
   A. had one or more periods of physical placement denied by the other party. 
   Tuve uno o más periodos de colocación física denegados por la otra parte. 
   B. had one or more periods of physical placement substantially interfered with by 

other party. 
   Tuve uno o más periodos de colocación física sustancialmente interferidos por 

la otra parte. 
   C. incurred a financial loss or expense as a result of the other party’s intentional 

failure to exercise periods of physical placement, without adequate notice, 
under an order allocating specific times for the exercise of placement.  

    He sufrido una pérdida económica o un gasto como consecuencia de que la 
otra parte no haya ejercido intencionadamente los periodos de colocación 
física, sin el debido aviso, en virtud de una orden que asignaba tiempos 
específicos para el ejercicio de la colocación. 

Enter facts explaining 
problems you are having. 
Introduzca datos que 
expliquen los problemas 
que tiene. 

    
 3. The facts explaining what happened are:        

Los hechos que explican lo ocurrido son:  See attached 
     

  
I REQUEST THE COURT ISSUE AN ORDER TO:  

 SOLICITO AL TRIBUNAL QUE EMITA UNA ORDEN PARA: 
   1. Grant additional periods of physical placement to replace those denied or interfered with. 
   Conceder períodos adicionales de colocación física para sustituir a los denegados o 

interferidos. 
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   2. Award reasonable costs and attorney fees. 
   Conceder gastos y honorarios de abogado razonables.     

Check all that apply. 
Marque todo lo que 
corresponda. 

 3.  Require the other party return the child to me. 
  Exigir a la otra parte que me devuelva al niño. 
   
 4.  Change the current order to specify the times for the exercise of periods of physical 

placement. 
  Cambiar la orden actual para especificar los tiempos para el ejercicio de los períodos 

de colocación física. 
   
 5. Find the other party in contempt. 
  Hallar en desacato a la otra parte. 
   
 6.  Grant an injunction ordering the other party to strictly comply with the judgment or 

order. 
  Conceder una medida cautelar ordenando a la otra parte el estricto cumplimiento del 

fallo u orden. 
   
 7.  Require the other party to pay me a sum of money sufficient to compensate for 

financial loss or expenses resulting from the other party’s intentional and 
unreasonable failure to exercise periods of placement under an order allocating 
specific times. 

   Exigir a la otra parte que me pague una suma de dinero suficiente para compensar 
las pérdidas económicas o los gastos resultantes de que la otra parte de forma 
deliberada e irrazonable no haya ejercido los periodos de colocación en virtud de una 
orden de asignación de tiempos específicos. 

    

Sign this document WITHOUT a Notary Public. 
No es necesario firmar este documento ante un notario. 

Provide a declaration under 
criminal penalty of false 
swearing in lieu of a sworn 
statement. 
You do not have to take 
the document to a Notary 
Public if you provide an 
unsworn declaration. 
Presente una declaración 
no jurada bajo sanción 
penal por falso testimonio 
en lugar de una 
declaración jurada. 
No tiene que llevar el 
documento a un notario si 
presenta una declaración 
no jurada. 

 I declare under the criminal penalty of false swearing 
that the information I have provided is true and 
accurate. 
Declaro bajo sanción penal por falso testimonio que la 
información que he proporcionado es verdadera y 
exacta. 
►       
Signature / Firma 

       
Name Printed or Typed / Escriba o imprima el nombre 

       
Address / Dirección 

             
Email Address / Dirección de correo electrónico Telephone Number 
 Número de teléfono 

             
Date / Fecha (mm-dd-aaaa) State Bar No. (if any) 
 Número de registro en el 
 Colegio de Abogados (si lo 
 posee) 

 


