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MOTTO 

 

 خَيْرُِ الناسِِ أنَْفَعهُُمِْ لِلناسِِ

Artinya:ِ“Sebaik-baik manusia adalah yang bermanfaat bagi orang lain 

(HR. Ahmad, ath-Thabrani, ad-Daruqutni. Hadits ini dihasankan oleh al-Albani 

di dalam ShahihulِJami’ِNo. 3289) 

 

Setiap manusia harus memiliki compelling reason atau alasan kuat yang 

mendorong untuk mencapai target. 

-Mardigu W.P. 

 

Keberhasilan bukan milik orang pintar. 

Melainkan milik mereka yang ingin berusaha. 
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