
STATE OF MAI NE 

OFFICE OF THE ADJUTANT GENERAL 

AUGUSTA 

ALIEN REGISTRATION 

Sanfor d ..... ...... .. .......................... ..... ......... .. .. .. . ....... ,Maine 

Julv 1 , 1940 Date ..... ...... ..... ~ ...................... .. ................... .. .... .. .. . 

N ame ............ gt.s;.~ ... P..+.~~-.... .. ........................... ........................... ................................... .................. .. ... .... ...... .......... . 

Street Address ....... 21. ... Char.l.es ...... .. .. .................... ... ..... .. ...... .. .. ...... ....... ....... ... ..... .. ..... ....... ... ...... ..... .. .. ... .................. .. 

City or Town ........ .Sa.nfo.r.d., . Jf.e . ........ ...... .. ................. .. ..... .. .. .. ...... ............. ... .. .. ......... ..... ..... ..... ............. .............. ... .. 

How long in United States ............ J.? .. Y!.1?.~ .......... .............. ........... ...... How long in Maine .......... 17 ... :IT.S., ........ . 

Born in ... .... .... ~.3:~.~~~-~ .. .1.~.~ .. -~.~ ... q~~~~ ...... .. .. .... .. .. ........ .................. .Date of Birth ... AP.r.:\) ... JL ... ;l,.J~PJ .. ........ . 

If married, how many children ..... ... .. ..... 6 .... .. ....................... ......... ..... ..... 0ccupation . ........ ..... ~~.~~.8.:1..f~ .... ........ .. 

Name of employer ........... .... ........ ........ A~ .. n~!!l~ ... .... .................................................................................. .... .......... .... .. 
(Present or last) 

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

English ..... .. ........... ............ ........ Speak. ... ..... .. -:C.es ... ........ .. ........ . R ead ............ Yes .. .... ........... Write .. .... Yes ...... .. ............ . 

Oth er languages ... .............. J~J:'.~:P.C.h ................... ................... ........... ............ ................ ............. ..... ........... ... ... .. ............ .. . 

H d 1. · f · · h' 1 No ave you ma e app 1cat1on or citizens 1p . ..... ............ .......... .. .. .. .. .... ................................ .. .... .......... .. .... .................. . .. 

H ave you ever h ad military service? ... ............................... ....... .... .. .. ~:-:.-:: ................. .. ...... .... .. .. ..................... .. ..... ... ..... .. . 

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

Signatu re .... Ub..~ ... ~ ........ ....................... .. 

Witness ... W..'?::Y~r~'f/ .. ~ .. ~ ..... .......... . 


