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MOTTO

Tidak ada pegangan yang lebih kuat daripada kalimat
“Allah Ta’ala berfirman: Aku sesuai persangkaan hamba-Ku. Aku bersamanya
ketika ia mengingat-Ku. Jika ia mengingat-Ku saat bersendirian, Aku akan

mengingatnya dalam diri-Ku.” — (HR. Bukhari dan Muslim)

Jika aku tidak bisa menjadi yang terbaik, maka aku akan berusaha menjadi yang
tercepat! Berprasangka baiklah kepada Tuhanmu dan yakin bahwa semua bisa
dilalui dengan baik dan diwaktu yang tepat menurut-Nya, terus berdoa dan

berusahalah! — (Annisa AW)

"Sesungguhnya Allah tidak akan mengubah keadaan suatu kaum, sebelum mereka

mengubah keadaan diri mereka sendiri." (QS Ar -Rad 11)
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Advanced Trauma Life Support (Prosedur medis untuk
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pembentukan tulang)

Capillary Refill Time (Waktu pengisian kapiler untuk menilai
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