
STATE OF MAINE 

OFFICE OF THE ADJUTANT GENERAL 
AUGUSTA 

ALIEN REGISTRATION 

Br ewer . ................. ..................... ...... ........................ , Mame 

Date ........... Jul.Y. ... l.., ... ) .. ~.~.9 ......................... . 

Name ................ Anna .. Draflish ... ...... (.Mrs ....... S.t .e.:v.e.J. . .... .... .... .... . 

Street Address ........ L.~P. -~ .r..t. ... R9.!:l..q. .. ............................ ................ .. .... ................ ............... ....... ......... ............. ....... .. 

City or Town ........ ... .. ~~~.~~~F., ... M<:1~P-~ ......... ......... ... ................ .. ......... . ... ...... .............. ............ ................ .. ...... .... ... 

How long in United States .......... 4.R ... Y~.!:1-.r.~ .. ..... ........ ......... .. .. ....... ... How long in Maine ...... JLY~-~.~.~ ....... .. 

Born in ... .. ................ ... ............ .... Rµ~.~J.~ ...................... ............. ....... . .. Date of Birth ................... J~~.~ ... ~.?.~.~ .. _unknovm 

If married, how many child ren .. ....... .... .. ... P-9. ............. .. ................. .... .... 0 ccupation . ... . JI~-~~.~~.~!~ .. .......... ... .. 

N a%~e~!n~~f t~rr ... ...... .. Jrnl,.f ........................... .. .... .... ... ...... ........... ....... ... ....... ........ ............... .... ......... ... ....... ............ . . 

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

English ......... .......... .... ............... Speak. .. ....... P.O. ........... .... .. ....... Read ... .... .. .. J lP .... ... ... ....... Write .... ... .. !:!:~ ... .. .......... .. .. . 

Other languages ...... ... ........... ........ Rµ.~.~J.@ ...................... ..................................... ... .. ...... ... .. ...... .............................. .. . 

H ave you made application fo r citizenship? ..... ...... No ........ .. .. ........................ ...... .. ..... ... .... ....... ................. .. ....... ....... . 

Have you ever had military service? ................. .. .... no .. ... ... ... ..... ............. .............. .. ........ ..... ......... ................ ...... ..... .. ... . 

If so, where? ....... .... ..... .. '.".".~."::.'":': ......... .. ... ... .... ... ..... ......... .... ... When? ......... .... .. .. ........ . ~~-~~.~ ....... .... ... .. ....... .......... .. ...... . 

Signat'{el ~::~~=r1' ........................ ··················· 
Witness~ ~ .. ...... . 


