
Paroisse Saint Pierre Fourier de la Plaine de Gray  

PÈLERINAGE des SERVANTS d’AUTEL à ARS-sur-FORMANS  

Samedi 28 février 2026 
 

Tarif gratuit pour les servants d'autel et les jeunes qui souhaitent découvrir ce service. 

Départ à 7h00 de Gray devant l'hôtel de ville, prévoir son pique-nique. 

PROGRAMME de la JOURNÉE :  

Matin :  

- 10h15 : Vidéo sur le Saint Curé d'Ars.  

- 10h30 : Introduction au service de la messe.  

- 11h00 : Messe à la basilique animée par les religieuses.  

- 12h00 : Pique-nique à l'abri dans une salle chauffée.  

Après-midi : 

- 13h00 : Jeu-découverte sur le Saint Curé. 

- 14h00 : Jeu des servants.  

- 14h30 : Rencontre avec un séminariste et une religieuse pour les filles.  

- Retour à Gray vers 19h30 devant l'hôtel de ville.  

__________________________________________________________________ 

OUVERT aux ADULTES  (Tarif : 26€ par personne pour le transport) 

Programme pour les adultes :  

- 10h15 : Vidéo sur le Saint curé d'Ars.  

- 11h00 : Messe à la basilique  

- 12h00 : Pique-nique ou possibilité de réserver par vos soins au restaurant ou à la crêperie 

- Visite du presbytère et du sanctuaire avec un(e) bénévole, (chapelle du Cœur, la lanterne des 

cierges, chapelle de la Providence).  

- Visite du musée de cire (entrée 7€)  

- Passage à la boutique de souvenirs.   

OFFRANDE : + ou - 5€ par personne à remettre à l'accueil  

___________________________________________________________________ 
 

INSCRIPTIONS 

À retourner pour le 15 février dernier délai, avec votre règlement (pour les adultes), au 

presbytère de Gray 1 rue Pigalle 70100 Gray, ou à déposer lors des permanences à Gray (mardis et 

jeudis entre 10h et 12h).  

MINEURS : 

Nom   .........................   Prénom    .......................   Date de naissance   ..................  

Nom    ........................   Prénom    .......................  Date de naissance   ..................  

AUTORISATION PARENTALE : Je, sousigné (e), Mme, Mr.............................autorisons 

Nom..............................Prénom................................. 

Nom..............................Prénom.................................. 

à participer au pèlerinage du 28 février à Ars sur Formans et autorisons les responsables à faire 

donner les premiers soins si nécessaire et à faire hospitaliser notre enfant si besoin.  

Fait à ............................  Le   ................................   Signature    ......................... 

ADULTES :  

Nom .............................................  Prénom   ...................................................... 

Règlement : Nombre de personnes  ............. x 26€ =  ..........€  

Espèces : oui non ou Chèque bancaire N°................................Banque   ............................... 


