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       Photo 
 
    D’identité 

 
 
 
 
 

DOSSIER DE CANDIDATURE 2016-2017 

 1ère année      2ème année      3ème année     4ème année     5ème année 

 

NOM :  ...................................................................  Prénom :  ..............................................................  

Adresse :  ..............................................................................................................................................  

Code Postal : l__l__l__l__l__l Ville :  .....................................................................................................  

E-mail :   ................................................................................................................................................  

Téléphone :  ...........................................................  Mobile : ................................................................  

Date de naissance : ……./……../……   Lieu :  ..............................................................................  

Nationalité : .................................................  Situation familiale :  ........................................................  

Activité des parents (facultatif) :  ..........................................................................................................  

Type de Baccalauréat :  ..........................................  Option :  ................................................................  

Année d’obtention :  ..............................................  Mention :  .............................................................  

Etudes en cours :  .................................................................................................................................   

Etablissement fréquenté :  ....................................................................................................................  

 

Avez-vous déjà candidaté à IO-RENNES ? 

  Non   Oui, pour quelle rentrée ? :  .........................................................................  

Comment avez-vous connu IO-RENNES ? 

  Internet   Lycée   Ecole Préparatoire   Salon de l’étudiant  

  Presse   Relations   Campus de Ker Lann  Autre :  ...........................................  

Avez-vous participé  à une journée Portes Ouvertes d’IO-RENNES ?   

  Non   Oui, à quelle date :  ......................................................................................  
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ETUDES SANCTIONNEES OU NON PAR UN DIPLOME  

ANNEE / DUREE UNIVERSITE / ECOLE DIPLOME 

   

   
   

   

 

STAGES OU EMPLOIS TEMPORAIRES  

ANNEE / DUREE NOM DE L’ENTREPRISE POSTE OCCUPE 

   

   
   

   

 

PARCOURS ASSOCIATIF  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 

CENTRES D’INTERETS / LOISIRS  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  
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MOTIVATION 

 Pour quelles raisons envisagez-vous une profession de santé ? 

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 Quelles sont les raisons qui vous font choisir la profession d’Ostéopathe ? 

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 Pouvez-vous définir en quelques lignes la façon dont vous envisagez votre avenir professionnel ? 

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 Qu’attendez-vous de l’Institut d’Ostéopathie de Rennes ?  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  
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Quelques lignes pour nous convaincre : 

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

CONSTITUTION DU DOSSIER DE CANDIDATURE   

Pièces à joindre obligatoirement au dossier sous enveloppe 

 Le présent dossier de candidature complété et signé 

 Une copie de la carte d’identité 

 Une copie des diplômes obtenus 

 Certificat de scolarité pour les élèves de Terminale 

 Un curriculum vitae 

 Une copie des bulletins scolaires de Première et Terminale : résultats et appréciations 

 Le relevé de notes du Baccalauréat ou des épreuves anticipées pour les élèves de terminale 

 Une copie des relevés de notes des formations post-bac  

 Attestation de travail le cas échéant 

 Un chèque de 95 € 

FRAIS DE CANDIDATURE  

Les frais de candidature s’élèvent à 95 €, ils couvrent les frais d’examen du présent dossier par le Conseil 
Pédagogique de l’établissement et ne peuvent faire l’objet d’aucun remboursement quelle que soit la suite 
donnée à la candidature. 

 

TOUT DOSSIER INCOMPLET NE POURRA ETRE TRAITE 

 
 
  DATE : ……/……/………..    SIGNATURE 
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