
STATE OF MAINE 

OFFICE OF THE ADJUTANT GENERAL 

AUGUSTA 

ALIEN REGISTRATION 

... Le.wist.on . ..... ... .. .. ......... .... , Maine 

Date ... . ... JW1~ ... 2:4.,. J ... ~.1.0 .... . 

Name .... d c .. ?.4 ..... 1. ... ~~ .. ...... (~~ .. .J.. ................. · · ........ ........... ............. .. ·· ......... .... .... . 

Stceet Add ms .. </;d:,J (;;, ..... , .!. / .... ............. ............... ........ ....... ................ ................ ........ ...... .. . 

City or Town .. ~ .. 'l'.c.r.::,;:.~.~~ .. r .. ... !?..~ -:x .. C. .......... .... ............. .. ...... ... ......... .......... ........ . ... .......... .. ....... . .. 

How long in United States ............. .. .. ..... ~£. .... ....... ......... ............... H ow long in Maine .. . .. ... / 3. .. .............. .. 

Bom in l e 7,,.,-,,(,c}z~~, /:c/., , e 2<« .«,:;;:: ... D ate of binh ~,e.e l:' ! ) J/ /3 

If married, h:w many children .... ... .. ....... ....... .. /. ...... .... ....... .... ........... Occupation .. )~ ............. .. .. 

N ame of employer .. ... .... .C../.k.. .. W'~:C°?.:'L .. a. . .-...... .... .. ..................... .. .................. .. .. .... ....... .. ... .. ... .. 
(Present or last) 

Address of employer ..... .. ( .. .. ,L.~,..-:a-2., .. ~-& . .r..~~ P ............... .. ........ .... .... ... .. ....... .. .. .. .... .. ............ ........ .... .. . 

English ..... . <{,6 .................. ... Speak. ..... .. .... fe.. -?.. .. .. . .. .. ... Read ..... ....-... ;?.j?C."t:7 ............. Write ... . ~ ... ..... ...... .. . .. . 

/) ( ~ 

Other langu ages .... / .... . ~ ............. ... ... .... .... .. ............ .... ......... .... .. ......... ... .. ... ..... ....... ........ .... .. .... ...... .. . . . 

Have you made application fo, dti,onship? · r · · · · ·· ······ · ········ ······· ·· · ······· ····· ·· · ··· · ·· · · · ···· ··· ·· · · ·· · 
H ave you ever had military service? ...... ~ .. .... ........... ... .. .... .. ...... .. .. .. .. .. ...... ...... .......... .... .. .......... .. .... .. .. .... ..... ..... ........... . 

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

/-/ /) . 
Witness .. /""",-~ . a~./.. ... .rZ'..f':~?..'~<;! .. .. .. ......... .. . .. 


