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PERNYATAAN

Dengan ini saya menyatakan bahwa tesis ini bukan merupakan
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hukum yang berlaku di Indonesia.
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MOTTO

“Sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan” (Q.S A lam

nasyrah:6)

“Allah tempat meminta segala sesuatu” (Q.S Al-ikhlas:2)

“Dan hanya kepada Tuhan-mulah hendaknya kamu berharap”

(Q.S A lam nasyrah:8)
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