
City or Town ... ... .. 

STATE OF MAINE 

OFFICE OF THE ADJUTANT GENERAL 

AUGUSTA 

ALIEN REGISTRATION 

Howlong~ e.s ;;;~ '. H ow long in Maine ~~ • • 

Bom m .................................. ... ................. ~' D ate of Binh~ /.?' C:P/ol · 

If manied, how m any ::;n < ~ · t;,ccupation z~ : 
Name of employe< ........... .... . ~ . {f. ~ .J ~ '·~ (Present or last) · · · · .. · · ·· · · · · · · · · · .. · · · · · , · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · .. · · · · · · · .. · · · · · · · · · ·· · · · · · · · · · · · · · · · · ·· ·· · · · · 

A ddress of employer .. .. .. ....... ......... .... ...... .... ................ .. .. /. .......... ...... ~ .. .. . : .............. ...... ..... .......... . 

English ....... ...... ................ ......... Speak. .... . ~ .. '. .......... Read .... .. ... ~ · W · ... ,.~ • 

Othedan•uag~ 

1 ~ : ~ c<te t 
Have you made applirntion foc ciri,enship? .. .... ~ .. ... : ........ !.(~~·~ ····/ r . 
Have you evec had military mvice? ... ... ~ .................................. ....................... .................. .... .. ............. .. ....... . 

If so, where? ..... ... ..... ........ .... ... ............ ... .... ..... .. ............. .... ... When? ..... .. ............. ......... ...... ... .. ... ........ .. .................... ........ . 

-._./) 

/ ~ 
Witness .. ........ ............ ....... .... ... .... .. .. ........ ........ ............ .... . 


