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MOTTO

“Dan janganlah kamu berputus asa dari rahmat Allah. Sesungguhnya tiada
berputus asa dari rahmat Allah melainkan orang-orang yang kufur (terhadap
karunia Allah).”

(Q.S. Yusuf: 87)

"Dan hanya kepada Tuhanmulah (Allah SWT), hendaknya kamu berharap .

(Qs Al Insyirah: 8)

“Dan barangsiapa bersabar dan memaafkan, sungguh yang demikian itu

termasuk perbuatan yang mulia. ” (Q.S As-Syura: 43)

“Jangan pernah menyerah. Kelihatannya mustahil, tetapi itu tidak mustabhil

sampai itu dikerjakan dan diselesaikan”
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