
STATE OF MAINE 

OFFICE OF THE ADJUTANT GENERAL 

AUGUSTA 

ALIEN REGISTRATION 

.W~.t~rV:~~-1.~., .. ... ... . . .. M . , aine 

Date . June .. 2.6., .. 19.40 ....... .. ........ .. 

George Frappier Name ..... .. ... . . ........................................ ................... ........... ......... ........ ...... ................ .. 

Street Address .... ...... .. .. ... ..... .............. .... .. .. .. 1 ... ~()_l.1$.:'1 .. {l.~().V_~ .. .. S..t.!.f:l.~.t .. 

City or T own ........ .. ..... ....... . .. ..... .... .......... . W.~~-~.r.v.1..i~~l .. 1-i.~_~l_l~ ........... ................ .. ....... .............. .... .. .... .. 

How long in U nited States ....... . ... .... .. ... .... ~.$ ... Y~.~r..~ ........ .. ... .. .. How long in Maine .. ?~ ... Y. .~~!.~ .. 

Born in ....... ...... .... .. . Sher.br.o.oke. , .. .. P..r..o.:V.l. P.O.~ .... Qt. ... Q.~~ . ...... Date of birth ... 9.9.tL.~ ...... . i~9?. ...... .... . 

If married, how many child ren ......... ....... .. .. F.our .. .. . ... .. ... ............ .... Occupation ..... ~<?.9.~ ... f~.X..~.;' . ............. .. 

Lockwood 
Name of employer ........... .. .. .................... ..... ....... ....... .. ... .. ..... .. .... ... .... .. . ... ......... .. ... ...... ........ .. .. ........ ................. ..... .. 

(Present or last) 

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

Yes Yee . Yes 
English ..... .. . ..... .. .. ... .... ... ......... Speak. ... ... ... .. . ....... ... ... .... . Read ........ .............. .. ...... . Wnte ........... .............. ..... . 

Other languages ......... .. .. .. ...... ...... .. ...... ...... ........ .. J).·.~pc:,.1:L .. .... .... ....... .. ........ .. .... . ..... ..... .. .. .... ...... ...... ...... ........ .. .... .. . .. 

H cl 1· · r · · h' 7 No ave you ma e app 1canon ,or citizens tp . .... .. .. .... . ...... . .... .. .... .... .......... .. ..................... .. ........ ...... ............... ........ . 

Have you ever had military service? ... .. .... ........ . N.~ .... ....... .... .. .. ........ .. ........ ...... ............ .. ..... ... .... ........ ........ ...... ........... .. 

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

Signature .. /.~ .... ~ . ....... .... ... ... .. ... .... . 

WitnessY.~c~U~{-~ ········· .. ' --,/ 
/ 


