
STATE OF MAINE 

OFFICE OF THE ADJUTANT GENERAL 
AUGUSTA 

ALIEN REGISTRATION 

R~hL ,Maine Datenj~ 
Name ... .. OJ/lA ...... d:J~.d ..... fB..~.C!.,t_.~ ............................. ... ........ ...... .. . 
Street Address ..... . ; ... J?:..}) .......... ~ ........ ~.~ ................................. ...... .. .. ............................ . 

City°' Town ··· ···· R~.~ .,t............. mce..,. ........................................................... ........... . 
How kmg in United States ....... ./£. ... r .................... How long in Maine ...... ,~,/, ..... ······ r 
Born in ..<l! li~ n' B. Date of Bi,rh ';Id._ j~ ~f tfl/ 

JI mattied, how many child«n .......... $ ....................... ........ ...... .... .Occupation . . . ~ ...... ~ 
Name of employer .. ... ...... ............... -=:= ......... .............. ................. ... ....... ............. ... .... .. ............. .... .......... ....... .. .. .. .. .. .. .. 

(Present or last) 

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

English ... ... .... ..... .... ... .... ....... .... .Speak. ... . r····· .............. Read ·-r··· ···· ···· ··· ····Wdre . ····~········ ····· 

Ocher languages ... .. ~ .. . :-:-:-......... ... . -:: ............. .. .......... ... ...... ... ...... .. ..... .... ........ ... ........ ..... .......... ........... .. ..... .... .... ........... . 

Have you made application for citizenship? .. .. .. ..... .Y. .. ~ .... .. ........ .............. .... .. ... ....... .................... ...... .... .................. . 

H ave you ever had military service?. ........................ .. .. ..... ....... ........... ....................... .. .. .... .. .. ...................... .. ................ . 

If so, \vhere? ..... .. ... ..... .. ..... ... ...... ..... ......... .. ..... ..... ..... ..... .. ..... When? ... .. .. ... .......... ....... ... ....... ... .......... ... ... ... ........ .... ... ....... . 

Sign ature.YJ!.M .. .. . ~ ..... t~ .~ 
Witness ~L~ .................. . 


