
STATE OF MAINE 

OFFICE OF THE ADJUTANT GENERAL 
AUGUSTA 

ALIEN REGISTRATION 

J~v;~ . ....... .. ............... ....... .. ... ...... ........ ............ ... . ,Maine 

Date ....... ~ ....... .. ..... . ..... . /.. ....... .... / ......... .. . ~ ..... . 

N,m, iJ/ouJ./ ............. ......... "C = ~ .~ (L ........ ............. .. .......... ...... . 
Street Address ....... ....... ... .......... ............ .... ........ ........ ............................ .... .... ...... ...... ......... . .... ... .. ............. ...... ........... .... . 

'l ~ 
C ity or Town ............ \ ... ....................... .. .. ~ ......... ........ .... ........... ..... .. ................................ ......... ..... .. ..... .. .............. ... .. .. 

H ow long in U nited States ...... ....... .. ~ .. ~~ ... :;%.1.. .. 1... .. ..... .. .......... .... How long in Maine ..... J. .. J .~~·:t.· ...... . 

Bom in{\, ,J '.. . C . )1 ~, ........ DateofBi<th f , :!! f ; 4 J/ 

If manied, how many child,en .. .... t ....... t)il..t!i'1A.,~ ... ,/.O,cupation . .. ~ .. .... <. ...... ..... '::.• ..... . 
Na(P~e~!n~!J'l~ier ................. .. .............. ... ... .. ........... ..... .... ..... .. .. ....... .. ...... ...... ... .............. ..... ............ ... ..... ......... ........ .. .. .. 

Address of employer ...... .. ............ ...... .. .. .............. ...... .... .................. .............. ...... .......... ....... .................. .. ............. ............ .. 

English .......... ~ ... .. ... ..... ...... Speak. ..... .... .. ..... .. . ~ ................ . Read .. ... ... .... ... ........ .... ... .. .. .. W rite .... .. .. ............. ....... . : ... . 

O ther languages .... ....... ............ .... . ~ ... .' .. ... ...... ..... .. .. ..... .... ... .......... .. ... ......... ........ ..... .... ....... ... ... .. .................................. ... .. . 

H ave you made application for citizenshi p? .. ......... ... .... ....... ....... L .~ ............... .. ......................... .. ......... ...................... . 
' 


