
STATE O F M A INE 

OFFICE OF THE ADJUTANT GENERAL 
A U GUSTA 

ALIEN REGISTRATION 

/ '/ 
C .. .. . . .f..C.~ . . .. , . . -:-:-":'. . ... . ... . . .. . . . .•. , Maine 

) 

Date .. ... Lt4,-U. .z, .. ~ . -~ . .j.7..:/:?L 
I 

Name .... , .. :,/..: ./..:( .... ...... . !.~~ .. ?.if?. . ... . :/.. .... t:. .. ................. ............................ ............ . 

Smet Addms ....... iLj ,.':.:;~ tc;c1 .... J./,,,./ ........ ............ ................. .................. ........ ......... ......... . 
/ ,,. -/ l . 

City or Town ...... ~ -:-. .C. .".~ ~ .. ?r~-\ ..... ,,. .. ,,.(/a.1:...1.M ... ..... . ......... .. .. ............ ... .. ............ .... ........ ..... .. ... .. .... .. .... .. .. . .. 

H o w long in United States .... ...... ........ .... .. . !:.?!. .......... ................. ... .. . How long in Maine . 

Born in ... . J"~/ ... ~~-- ·~ -':? .. /,;.~ .. .... .... !... .. ~./. ....... ~ -~~"{..L. .. .. .... .Date of birth ... . df .t.. . .. :: .,,. .. /..9:. .... J ... .. . 
/ 

If mmied, how many child,en ....... ..... ........................ .......................... Occupation(C .. J&.=7 ............. . 
N ame of employer .. . ,~t .... -~ .. J& .. c.fl.. .... , .. ................................ .......... .... ... ..... .. ............... ......... .. . 

(Presen t o r last) -
Add ress of em ploy er ..... c.:,./., .k ~ .. r,-,,-!'. ·" ..... ·./( ~11:..~.r:. .... .. : ............... .... .. ........ .. .......... ......... .. ......... ..... .. ...... .. . 

\ / \. / 

English ... ... .. ... .. .l. f:'..!'. ..... ........ . Speak. ... ..... /-<?. .. / ..... ..... .. .. Read .. .... .. !. .. 1-C:/... .... .. .... .. ... .. Write ... .... .. Yr'../... ........ .... .. . 

·; / 
Other languages .. ... , .. ... · .. C. . .-1 .. -.. .,:;:; .. L .... .... .. .. .... .... .. .. .. ........ .... .. .... ... ......... ... .. ..... ..... .. ..... .... .. .............. ...... .. ... .. ... .... .... ... .. 

Have you made application for citizensh ip? .. fl/.. ............ ......... .. .. ....... .... ............ .... ...... .. .. .............. ..................... .. 
H ave you ever had military service? ... !{ .. .................... ... ......... .......................... .......... .. .. ............ .. .. .. .......... .. ............ . 

If so, where? ....... ........... :-:-:-.-:-::-: .. ... .. ...... .. ........... .......... .... ...... . When? ............ .. .............. .. ......... .... ... ... .. .. ... ............. .. ....... . 

Signature .. ~tu.a, _k( ____ .. e~~--- ..... ....... ... .... ...... . 
,... 

Witness .. .,.. . . ~ ... ~:-:.-:-!:-:.~ ... .... ~J.,r.2:?:::;:;{-;c-.,;.;_~ .. -


