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MOTTO

"Maka sesungguhnya bersama kesulitan ada kemudahan. Sesungguhnya bersama
kesulitan ada kemudahan."
(QS. Al-Insyirah: 5-6)

"Dan barang siapa bertawakal kepada Allah, niscaya Allah akan mencukupkan
(keperluannya).”
(QS. At-Talaq: 3)

"Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan kesanggupannya."
(QS. Al-Bagarah: 286)

"...Kemudian apabila engkau telah membulatkan tekad, maka bertawakallah
kepada Allah. Sungguh, Allah mencintai orang-orang yang bertawakal."
(QS. Ali 'Imran: 159)

"Sesungguhnya Allah tidak akan mengubah keadaan suatu kaum sebelum mereka
mengubah keadaan diri mereka sendiri."
(QS. Ar-Ra'd: 11)
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