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MOTTO

Karena sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan. Sesungguhnya sesudah kesulitan itu
ada kemudahan.
(QS. Al Insyirah: 5-6)

Cukuplah Allah menjadi Penolong kami dan Allah adalah sebaik-baik Pelindung.
(QS.Ali’Imran:173)

Kudedikasikan karyaku untuk:
Suami dan anak-anakku tercinta
Bapak, Ibu, Mama, Alm.Papa

Almamaterku
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