
STATE OF MAINE 

OFFICE OF THE ADJUTANT GENERAL 

AUGUSTA 

ALIEN REGISTRATION 

P.R.SOUE ISLE. MAiNlt M . .......... .... ... ... ......................... ............ ... ...... , a1ne 

Date ..J.UN .. ,il .. 7,J.940 ................ .................... . 

Name ... ..... ~ ..... ... ?le.-d./.Ma ... L.0.aaa~ ............. .......... .. .. · .......................... .......... ............ . 

Street Address ........ .... S..r,.. .... &de. .. ~ ........ .............. ............................... .. ......... .............. . 
City or T own .e~.~.l!.~ .. •.?!-:-.1'.,. ~.i:t~tjf ....... ....... ............. ....... ....... ..... ..... .. .... ... .... ..... ..... ....... ....... ...... ................... .... .... .. . 

How long in United States ..... ..//. .. ~~.. .. ............. . . How long in Main,L~ ......... . 

Born in ~~ ~~/. //~ Dote of Binh~ J.,J1,?[ 

1f married, how many ch ildren .... ............ ~ ...... ..... ......... ...... ... O ccupation . 7~ .... . 
Name of employer ... ...................... ...... ..... ...... ..... ........ .................... .... ... .. .... ..... .. .. .. .. ... .. ....... .. .... ......... ........ ......... ...... ..... . 

(Present o r last) 

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

English ..... ·~······ .. .. Speak ...... . ·F ····· ...... Rood ....... ··;Jiu-·· .. Write ·····r ··· ······ 
Other languages ...... ~ ......... ...... ................ .................. ... .. ......... ........ ........... .... .. ... ....... ........ .. .. .... ... .. ................... .. .. . 

H ave yo~ m ade application for citizenship? .... ~ .. .... .... .. ............ .............. ........ .... ... ......... ............... ...... ............. . 

Have you ever h ad military service?... .................... ...... ........ .... ......... ................. ... ........... ........ .... ...... .. ....... .... ........... .... . 

If so, v.,here? .... ....... .. .. .... ... ......... ...................... ............... .... .. When? ... ................. ........ ... ....... ......... .............. .... .... ...... ...... . 

Signatu,eJ:t/.M. .. 'JI~"=·· c""""~·· .. '. ........ . 
Witness ... ..... ?.l. .... ~ .. 

lfCftYEI • G. O. JUL 5 1040 


