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MOTTO

Tetaplah berjalan meski kamu harus merangkak, tetaplah bangun meski tubuh
sudah tidak lagi bisa. Bahkan ketika pandangan orang-orang membunuh hati dan
mentalmu.

Karena apapun yang terjadi, sesakit apapun kamu, sesulit apapun itu, dan bahkan
ketika semua terlihat tidak lagi ada jalan, atau bahkan tidak lagi mungkin

Tetaplah berjalan dan jangan berhenti.

Karena hidup bukan hanya tentang kamu yang lelah, kamu yang sakit, ataupun
kamu yang menyerah.

Tapi hidup adalah sebuah game realita yang hanya akan terus berlanjut pada level
lebih tinggi bagi mereka yang bisa bertahan dan terus berjalan.
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