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ABSTRAK 
 

Kesejahteraan masyarakat merupakan tujuan utama bagi setiap negara dan 
menjadi tolak ukur bagi keberhasilan pembangunan di suatu negara. Penelitian ini 
bertujuan untuk mengetahui pengaruh rasio ketergantungan, tingkat kesehatan, dan 
tingkat pendidikan terhadap tingkat kesejahteraan masyarakat di Provinsi Sumatera 
Selatan. Jenis data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data sekunder, yang di 
peroleh dari Badan Pusat Statistik (BPS). Metode yang digunakan dalam penelitian ini 
merupakan metode analisis data panel kombinasi antara runtut waktu (time series) 
dengan lintas ruang (cross section), yang diolah menggunakan Eviews 12. Tingkat 
kesejahteraan masyarakat diukur dengan Indeks Pembangunan Manusia (IPM). Hasil 
regresi menunjukkan bahwa variabel rasio ketergantungan tidak berpengaruh 
signifikan terhadap tingkat kesejahteraan masyarakat, sedangkan variabel tingkat 
kesehatan, dan tingkat pendidikan berpengaruh positif dan signifikan terhadap tingkat 
kesejahteraan masyarakat. 
 
Kata Kunci: Kesejahteraan Masyarakat, Rasio Ketergantungan, Kesehatan, dan Pendidikan 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

  

1.1  Latar Belakang 

Sejahtera itu sendiri adalah kondisi dimana manusia dalam keadaan makmur, 

keadaan sehat, dan damai, sehingga untuk mencapai pada kondisi itu orang tersebut 

memerlukan suatu usaha sesuai kemampuan yang dimilikinya. Kesejahteraan dapat 

diukur dengan Indeks Pembangunan Manusia atau disingkat IPM, karena IPM disusun 

dari berbagai indikator yang mencerminkan tingkat kesejahteraan atau kualitas hidup 

manusia.  

Kesejahteraan masyarakat merupakan tujuan utama bagi setiap negara dan 

menjadi tolak ukur bagi sebuah negara keberhasilan pembangunan di suatu negara 

tersebut. Tingkat kesejahteraan masyarakat mencerminkan kualitas hidup dari sebuah 

keluarga, dimana dengan tingkat kesejahteraan yang lebih tinggi berarti memiliki 

kualitas hidup yang lebih baik, sehingga mampu menciptakan kondisi yang lebih baik. 

Menurut Badan Pusat Statistik (2023) untuk mengukur terpenuhinya 

kebutuhan hidup masyarakat menggunakan indikator kemampuan daya beli 

masyarakat terhadap terhadap jumlah kebutuhan pokok yang rata–rata besar 

pengeluaran perkapita sebagai pembangunan untuk hidup yang layak. Untuk 

mengetahui tingkat kesejahteraan dapat dilihat dari konsumsi, pendapatan, tempat 

tinggal, kesehatan, dan pendidikan.  

Membaiknya tingkat kesejahteraan masyarakat disebabkan oleh meningkatnya 

IPM, karena IPM dirancang sebagai indikator alternatif selain pendapatan nasional per-

kapita juga untuk menilai dari keberhasilan pembangunan suatu negara. Pada dasarnya 

IPM bertujuan untuk mencapai  sumber daya manusia yang memiliki sejumlah kualitas 

hidup di bidangnya  sehingga memajukan pembangunan masyarakat. Rendahnya angka 

IPM akan berakibatkan pada rendahnya produktivitas kerja pada masayarakat. 

Produktivitas yang, rendah akan berpengaruh pada pendapatan dan tentunya akan 

berpengaruh terhadap kesejahteraan masyarakat. Rendahnya pendapatan 

menyebabkan tingkat kemiskinan semakin tinggi dan akan mempengaruhi terhadap 

kesejahteraan.  
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Menurut BPS (2022a) Indeks Pembangunan Manusia (IPM) Indonesia rata-

rata meningkat sebesar 0,72 persen pertahun. Peningkatan ini terjadi pada semua 

dimensi, baik umur panjang dan hidup sehat, pengetahuan, maupun dengan standar 

hidup yang layak. Seluruh dimensi pembentukn IPM mengalami peningkstsn, terutama 

pada standar hidup layak dan pengetahuan. DKI Jakarta merupakan provinsi dengan 

IPM tertinggi secara nasional, dengan IPM pada tahun 2023 mencapai 82,46, kemudian 

disusul DI Yogyakarta dan Kalimantan Timur pada peringkat ke-2 dan ke-3. Dari tabel 

1.1 ditunjukkan bahwa sebagian besar provinsi dengan IPM tertinggi berada di Jawa-

Bali, tiga provinsi dari kepulauan Sumatera dan sebagian kecil dari Kalimantan dan 

Sulawesi. 

Tabel 1.1  

10 Provinsi dengan Indeks Pembangunan Manusia Tertinggi (persen) 

Peringkat Provinsi 2020 2021 2022 

1 DKI Jakarta 80.77 81.11 81.65 

2 DI Yogyakarta 79.97 80.22 80.64 

3 Kalimantan Timur 76.24 76.88 77.44 

4 Kepulauan Riau 75.59 75.79 76.46 

5 Bali 75.5 75.69 76.44 

6 Sulawesi Utara 72.93 73.3 73.81 

7 Riau 72.71 72.94 73.52 

8 Banten 72.45 72.72 73.52 

9 Sumatera Barat 72.38 72.65 73.26 

10 Jawa Barat 72.09 72.45 73.12 

    Sumber; Biro Pusat Statistik 2023  

 

Kepulauan Sumatera merupakan kepulauan kedua dengan penduduk terbesar 

setelah Jawa dan terdiri dari 10 Provinsi di Sumatera. Provinsi Sumatera Selatan dan 

Lampung menduduki peringkat paling bawah dan peringkat di atas 20 pada tingkat 

nasional. Tabel  berikut memaparkan IPM pada tahun 2018-2022 di kepulauan 

Sumatera. 
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Tabel 1.2  

IPM Menurut Provinsi di Sumatera, Tahun 2018-2022 (persen) 

Provinsi 

Indeks Pembangunan Manusia 
(IPM) 

Peringkat 

2018 2019 2020 2021 2022 Sumatera Nasional 

Kepulauan Riau 74.84 75.48 75.59 75.79 76.46 1 4 

Riau 72.44 73 72.71 72.94 73.52 2 7 

Sumatera Barat 71.73 72.39 72.38 72.65 73.26 3 9 

Aceh 71.19 71.9 71.99 72.18 72.8 4 12 

Sumatera Utara 71.18 71.74 71.77 72 72.71 5 15 

Kep. Bangka Belitung 70.67 71.3 71.47 71.69 72.24 6 16 

Bengkulu 70.64 71.21 71.4 71.64 72.16 7 18 

Jambi 70.65 71.26 71.29 71.63 72.14 8 19 

Sumatera Selatan 69.39 70.02 70.01 70.24 70.9 9 23 

Lampung 69.02 69.57 69.69 69.9 70.45 10 24 

 Sumber; BPS Provinsi di Sumatera Selatan  

 

Dapat lihat dari seluruh angka IPM yang ada di tabel 1.2 bahwa Provinsi 

Sumatera Selatan memiliki nilai nomor dua dari bawah, padahal provinsi ini memiliki 

jumlah penduduk terbesar kedua setelah provinsi Sumatera Utara. Sementara itu, pada 

PDRB per-kapita tertinggi ada di Kepulauan Riau, Provinsi Riau dan Provinsi Jambi, 

sedangkan Provinsi Sumatera Selatan menduduki peringkat ke lima, setelah Provinsi 

Sumatera Utara. Hal ini menunjukkan bahwa Provinsi Sumatera Selatan memiliki 

potensi ekonomi yang tinggi, namun dengan IPM yang rendah. Dengan demikian 

penting untuk dilakukan penelitian untuk mengkaji keterkaitan atau hubungan antara 

pertumbuhan ekonomi dan tingkat kesejahteraan IPM di Provinsi Sumatera Selatan. 

Perkembangan dan pertumbuhan kualitas sumber daya manusia pada Provinsi 

di Sumatera Selatan yang diukur dengan IPM  dapat dilihat pada Tabel 1.3 

Tabel 1.3  

IPM Menurut  Kabupaten/Kita di Provinsi Sumatera Selatan  

Tahun 2018-2022 (persen) 

Kabupaten/Kota 
IPM menurut Kab/Kot di Provinsi di Sumatera Selatan 

2018 2019 2020 2021 2022 

Palembang 77.89 78.44 78.33 78.72 79.47 

Lubuk Linggau 74.09 74.81 74.78 74.89 75.53 

Prabumulih 74.04 74.04 74.55 74.67 75.52 
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Kabupaten/Kota 
IPM menurut Kab/Kot di Provinsi di Sumatera Selatan 

2018 2019 2020 2021 2022 

Sumatera Selatan 71.39 70.02 70.01 70.24 70.09 

Ogan Komering Ulu 69.01 69.45 69.32 69.06 70.24 

OKU Timur 68.58 69.34 69.28 69.58 70.23 

Muara Enim 68.28 68.88 68.74 68.86 69.43 

Pagar Alam 67.62 68.44 68.31 68.68 69.06 

Musi Banyuasin 67.57 67.83 67.69 68.01 68.06 

Lahat 66.99 67.62 67.44 67.58 68.04 

Ogan Komering Ilir 66.57 66.96 66.82 67.17 68.02 

Ogan Ilir 66.43 67.22 67.06 67.17 67.96 

Musi Rawas 66.18 66.92 66.79 67.01 67.78 

Banyuasin 66.04 66.09 66.74 67.13 67.93 

OKU Selatan 64.84 65.43 65.03 65.34 65.87 

Empat Lawang 64.81 65.01 65.25 65.39 66 

Musi Rawas Utara 63.75 64.32 64.49 64.93 65.74 

PALI 63.49 64.33 64.07 64.88 65.75 

Sumber; BPS Provinsi di Sumatera Selatan  

 

Tabel 1.3 menunjukkan perkembangan IPM di Provinsi Sumatera Selatan. 

Terlihat bahwa IPM pada tahun 2018 sampai 2022 mengalami peningkatan, disebabkan 

oleh berbagai faktor seperti akses terhadap, kesehatan dan pendidikan, sehingga 

sumber daya yang berbeda di setiap tahunnya, menyebabkan perbedaan ketersediaan 

jumlah lapangan pekerjaan dan dipengaruhi oleh beberapa faktor lainya, seperti 

pertumbuhan ekonomi yang membaik, infrastruktur dan kebijakan pemerintah. 

Berbagai penelitian telah dilakukan untuk mengkaji faktor-faktor yang 

berpengaruh terhadap tingkat kesejahteraan, baik di tingkat nasional maupun tiap 

daerah. Aspek yang sering digunakan sebagai indikator ukuran kesejahteraan adalah 

pendapatan, kesehatan, pendidikan, pekerjaan, perumahan, konsumsi, akses internet 

dan sosial budaya. Hal tersebut mengindikasikan bahwa kesejahteraan masyarakat pada 

tingkat nasional terletak pada kemampuan kosumsi, dan dilanjutkan dengan 

kemampuan untuk mendapatkan akses pendidikan. Pada tingkat daerah ditemukan 

bahwa tingkat kesejahteraan adalah pendapatan, kesehatan, tingkat konsumsi, dan 

tingkat pendidikan. Namun demikian belum banyak penelitian dilakukan di wilayah 

Sumatera, terlebih lagi pada wilayah Provinsi di Sumatera Selatan. 
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Mulia (2022) telah melakukan penelitian serupa akan tetapi penelitian ini hanya 

menggunakan data populasi pemerintah provinsi Sumatera Barat. Dimungkinkan hasil 

penelitian ini tidak bisa digeneralisasikan untuk semua tingkat pemerintah daerah, 

misalnya pada pemerintah dan ada perbedaan data setiap Provinsi di Sumatera Selatan. 

Oleh karena itu, temuan penelitian ini mungkin juga tidak dapat digeneralisasikan pada 

semua tingkat pemerintahan daerah, misalnya pemerintah daerah Provinsi di Sumatera 

Selatan. Selain itu   Indrayanti (2020)  ada telah meneliti faktor-faktor yang 

mempengaruhi kesejahteraan masyarakat di Provinsi Riau. Penelitian tersebut memiliki 

keterbatasan yaitu sampel yang digunakan yaitu terbatas pada kabupaten dan kota di 

Provinsi Sumatera Barat dan Riau saja. 

Data dalam penelitian ini adalah Provinsi di Sumatera Selatan dan Variabel 

dependen yang diambil adalah tingkat kesejahtera, karena kesejahteraan masyarakat 

sekarang ini menjadi kunci utama dalam meningkatkan pertumbuhan. Selain itu, 

menarik perhatian publik yang artinya kesejahteraan masyarakat merupakan indikator 

untuk mengukur populasi, kesehatan, dan pendidikan. Variabel independen yang 

digunakan adalah rasio ketergantungan, tingkat kesehatan, dan tingkat pendidikan.  

Perbedaan  penelitian ini dengan penelitian sebelumnya adalah dalam hal penentuan 

sampel dari Provinsi di Sumatera Selatan tahun 2018-2022. Berdasarkan dari uraian 

diatas, maka peneliti mengambil judul “Pengaruh Rasio Ketergantungan, Tingkat 

Kesehatan, dan Tingkat Pendidikan Terhadap Kesejahteraan Masyarakat di 

Provinsi Sumatera Selatan” 

 

1.2. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah dikemukakan di atas, masalah dalam 

penelitian ini dirumuskan sebagai berikut: 

1. Bagaimana pengaruh antara Rasio Ketergantungan terhadap Kesejahteraan di 

Provinsi di Sumatera Selatan tahun 2018-2022? 

2. Bagaimana pengaruh antara Tingkat Kesehatan terhadap Kesejahteraan di 

Provinsi di Sumatera Selatan tahun 2018-2022? 

3. Bagaimana pengaruh antara Tingkat Pendidikan  terhadap Kesejahteraan di 

Provinsi di Sumatera Selatan tahun 2018-2022? 
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4. Bagaimana pengaruh variabel Rasio Ketergantungan, Tingkat Kesejahteraan, 

dan Tingkat Pendidikan Pendidikan secara bersama-sama terhadap 

Kesejahteraan di Provinsi di Sumatera Selatan tahun 2018-2022? 

 
1.3. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan hasil dari rumusan masalah yang di atas, maka tujuan  dari penelitian ini 

adalah: 

1. Mengestimasi hubungan antara Rasio Ketergantungan terhadap Kesejahteraan 

Mayarakat di Provinsi Sumatera Selatan tahun 2018-2022. 

2.  Mengestimasi hubungan antara Tingkat Kesehatan terhadap Kesejahteraan 

Masyarakat di Provinsi Sumatera Selatan tahun 2018-2022. 

3. Mengestimasi hubungan antara Tingkat Pendidikan terhadap Kesejahteraan 

Masyarakat di Provinsi Sumatera Selatan tahun 2018-2022. 

4. Mengestimasi bersama-sama hubungan antara Rasio Ketergantungan, Tingkat 

Kesehatan, dan Tingkat Pendidikan terhadap Kesejahteraan Masyarakat di 

Provinsi Sumatera Selatan tahun 2018-2022. 

 
1.4 Manfaat Penelitian 

Berdasarkan tujuan penelitian yang telah dikemukakan, maka manfaat yang dapat 

diperoleh dari hasil penelitian adalah sebagai berikut:  

1. Pihak Pemerintah Daerah 

Harapan bagi pemerintah daerah adalah penelitian ini  dapat memberikan 

petunjuk bagaimana memberikan dampak tingkat rasio ketergantungan, tingkat 

kesehatan, dan tingkat pendidikan terhadap kesejahteraan masyarakat. 

2. Pihak Masyarakat 

Penelitian ini dapat digunakan untuk memberi informasi kepada masyarakat 

dan pemangku kepentingan mengenai topik pengaruh tingkat rasio 

ketergantungan, tingkat kesehatan, dan tingkat pendidikan terhadap 

kesejahteraan masyarakat. 
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BAB II 

KAJIAN PUSTAKA DAN LANDASAN TEORI 

  

2.1 Kajian Pustaka 

Berbagai penelitian telah mengkaji faktor yang mempengaruhi kesejahteraan 

masyarakat, namun penelitian yang mengkaji seberapa pengaruh rasio ketergantungan, 

tingkat kesehatan, dan tingkat pendidikan. Oleh karena itu diperlukan penelitian yang 

mengkaji seberapa pengaruh rasio Ketergantungan, tingkat kesehatan, dan tingkat 

pendidikan terhadap kesejahteraan masyarakat. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui sejauh mana tingkat kesejahteraan masyarakat Provinsi di Sumatera Selatan 

tahun 2018-2022. 

Studi terkait mengenai kesejahteraan masyarakat sudah banyak dilakukan. 

Penelitian yang dilakukan oleh. Mulia (2022), melakukan penelitian  dengan judul 

“Pengaruh Tingkat Kemiskinan dan Produk Domestik Regional Bruto terhadap 

Kesejahteraan Masyarakat” menggunakan data sekunder rentang waktu 2014-2018 

diambil dari Provinsi Sumatera Barat. Metode yang digunakan dengan data sekunder, 

data diperoleh dari BPS dan data yang digunakan bersifat time series. Untuk pengambilan 

data analisis, menggunakan analisis regresi linear berganda. Hasil penelitian ini 

menyatakan bahwa Tingkat kemiskinan tidak berpengaruh dan tidak signifikan 

terhadap kesejahteraan masyarakat di Sumatera Barat, sedangkan Produk Domestik 

Regional Bruto (PDRB) berpengaruh dan signifikan terhadap kesejahteraan 

masyarakat di Sumatera Barat. 

Penelitian yang identik dilakukan oleh Ndakularak dkk. (2014), dengan judul 

penelitian “Analisis Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Kesejahteraan Masyarakat 

Provinsi Di Provinsi Bali”. Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data 

sekunder dalam kurun waktu tertentu 2018-2019 diambil dari Provinsi Bali. Metode 

pengumpulan data dalam penelitian ini dengan memperoleh data dari BPS. Penelitian 

ini menyatakan bahwa pengeluaran konsumsi rumah tangga dan tingkat pendidikan 

berpengaruh positif dan signifikan terhadap kesejahteraan masyarakat, sedangkan 

untuk kesehatan berpengaruh negatif dan tidak signifikan terhadap kesejahteraan 

masyrakat. Sama halnya dengan hasil penelitian diketahui pendidikan, dan kesehatan 
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berpengaruh positif terhadap Indeks Pembangunan Manusia dengan penelitian 

yang  dilakukan Rahmat & Bachtiar (2023) 

Penelitian yang dilakukan Indrayanti (2020), menggunakan data sekunder 

rentang waktu 2008-2017 diambil dari Provinsi Riau. Metode pengumpulan data  dalam 

penelitian ini dengan memperoleh data dari BPS. Data analisis menggunakan analisis 

regresi  berganda. Hasil penelitian diketahui tingkat kemiskinan berpengaruh negatif 

dan pengeluaran perkapita  berpengaruh positif terhadap kesejahteraan masyarakat, 

sedangkan tingkat pengangguran dan pertumbuhan tidak signifikan terhadap 

kesejahteraan masyarakat, sedangkan hasil penelitian dari variabel pertumbuhan 

ekonomi dan pendidikan berpengaruh positif dan signifikan terhadap IPM, sedangkan 

teknologi berpengaruh negatif terhadap IPM, berdasarkan dari penelitian oleh Maulana 

& Bowo (2013) 

Penelitian yang lain pada tingkat kesejahteraan oleh Aini dkk. (2018) melakukan 

penelitian “Pengaruh Tingkat Pendidikan terhadap Tingkat Kesejahteraan”. Data yang 

digunakan dalam penelitian ini data kuantitatif diambil dari Kota Malang. Metode 

pengambilan data berdasarkan kuesioner, wawancara mendalam, dan studi literatur. 

Hasil penelitian diketahui bahwa variabel pendidikan berpengaruh positif dan 

signifikan terhadap kesejahteraan masyarakat. Sehingga apabila hasil analisis 

pendidikan meningkat maka akan meningkatkan nilai kesejahteraan masyarakat, hal 

tersebut disebabkan oleh jenjang pendidikan yang semakin membaik maka akan 

meningkatkan kesejahteraan. Sedangkan secara parsial variabel tingkat berdasarkan 

umur, lama bekerja sebagai nelayan, dan tingkat pendidikan berpengaruh positif dan 

signifikan terhadap kesejahteraan, sehingga akan meningkatkan kesejahteraan 

disebabkan oleh pendidikan, berdasarkan umur, dan lama bekerja akan meningkatkan 

pendapatan dan peningkatan dalam perekonomian daerahnya dan diikuti oleh 

meningkatnya kesejahteraan masyarakatnya, penelitian yang  dilakukan oleh Rosni 

(2017) dan Elvina & Musdhalifah (2019) sedangkan hasil penelitian pendapatan dan 

pendidikan berpengaruh negatif dan tidak signifikan terhadap kesejahteraan hidup, 

sedangkan gaya hidup berpengaruh positif terhadap indeks kesejahteraan hidup, 

penelitian yang dilakukan oleh Fadhli & Fahimah (2021) sehingga dari hasil dilihat dari 

hasil analisis diatas  bahwa gaya hidup berpengaruh terhadap kesejahteraan, hal 
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tersebut disebabkan karena tingkat pendapatannya sudah lebih baik dan maka dengan 

begitu meningkatnya juga kesejahteraan yang mereka miliki.  

Penelitian tentang strategi terhadap kesejahteraan oleh Rahman (2018)  

melakukan penelitian ”Strategi peningkatan kesejahteraan masyarakat di kecamatan 

sungai ambawang Kabupaten Kubu Raya Provinsi Kalimantan Barat”. Data yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah data kuantitatif diambil dari Kabupaten Kubu 

Raya Provinsi Kalimantan Barat. Metode kuantitatif dalam penelitian ini diambil 

dengan teknik pengambilan data berdasarkan kuesioner, wawancara mendalam, dan 

studi literatur. Berdasarkan hasil penelitian diketahui peranan pemerintah dan faktor 

ekonomi berpengaruh positif dan signifikan terhadap kesejahteraan masyarakat. Sama 

halnya dengan hasil penelitian diketahui bahwa kesehatan, dan juga pengeluaran 

pemerintah berpengaruh positif dan signifikan terhadap kesejahteraan masyarakat 

dengan penelitian yang  dilakukan Fadliyah & Triani (2019). Sehingga berdasarkan dari 

analisis penelitian diatas peranan pemerintah sangat penting dalam kesejahteraan 

masyarakat karena dengan program yang akan dilakukan pemerintah dalam memajukan 

perekonomian maka akan meningkatkan kesejahteraan masyarakat karena akan 

meningkatkan produktivitas masyarakat sehingga kesejahteraan akan semakin baik.  

Penelitian yang dilakukan oleh Sudarmiani dkk. (2022) melakukan penelitian 

untuk mengukur pengaruh pendidikan dan pendapatan keluarga terhadap 

kesejahteraan keluarga di desa Sidolaju Ngawi. Metode kuantitatif dalam penelitian ini 

diambil dengan teknik pengambilan data berdasarkan kuesioner, wawancara 

mendalam, dan studi literatur. Untuk pengambilan data analisis yang digunakan 

menggunakan analisis regresi linear. Berdasarkan hasil penelitian diketahui semua 

variabel signifikan terhadap kebahagiaan. 

Tabel 2.1  

Ringkasan Penelitian Terdahulu 

No Peneliti Metode 

Penelitian & alat 

analisis 

Variabel 

prediktor 

Hasil 

penelitian 

Keterangan 

(kelebihan/ke

kurangan) 

1 Mulia (2022)  Data time series, 

Provinsi 

Sumetara Barat, 

tahun 2014-2018 

 Tingkat 

kemiskinan 

 Produk 

Domestik 

Negatif 

 

Positif 

 Alat 

analisisnya 

sangat 

sederhana 
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No Peneliti Metode 

Penelitian & alat 

analisis 

Variabel 

prediktor 

Hasil 

penelitian 

Keterangan 

(kelebihan/ke

kurangan) 

 Alat analisisnya 

adalah regresi 

linier berganda 

Regional 

Bruto. 

 

 Variabel 

independen 

yang 

digunakan 

hanya dua 

sehingga 

berpotensi 

mengabaika

n variabel 

penting 

lainnya 

2 Ndakularak 

dkk. (2014) 
 Data time series, 

di Provinsi Riau 

 

 Alat analisisnya 

adalah regresi 

data panel 

 

 Pengeluaran

 konsumsi 

rumah 

tangga  unt

uk Makanan 

 Pengeluaran 

rumah 

tangga 

untuk 

pendidikan, 

dan 

 Pengeluaran 

rumah 

tangga  unt

uk 

kesehatan  

Positif 

 

 

Positif 

 

 

Negatif 

  

 

  Kerangka 

teori tidak 

dijelaskan.   

3 Indrayanti 

(2020) 

 Data time series, 

Provinsi Riau, 

tahun 2008-2017 

 Alat analisisnya 

adalah regresi 

linier berganda 

 

 Tingkat 

kemiskina

n, 

 Tingkat 

penganggu

ran 

terbuka (T

pt), dan 

 Pengeluara

n per 

kapita, dan 

pertumbuh

an 

ekonomi 

Negatif 

 

 

Positif 

 

 

 

Negatif 

 Kerangka 

pada teori dan 

hipotesis 

tidak 

dijelaskan. 
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No Peneliti Metode 

Penelitian & alat 

analisis 

Variabel 

prediktor 

Hasil 

penelitian 

Keterangan 

(kelebihan/ke

kurangan) 

4 Aini dkk. 

(2018) 
 Pengambilan 

data berdasarkan 

kuesioner, 

wawancara 

mendalam, dan 

studi literatur di 

masyarakat 

Kelurahan 

Kesatria Kota 

Malang. 

 Pendidikan 

  

Positif Kerangka teori 

dan hipotesis 

tidak jelas. 

 

5 Rosni (2017)  Hasil dari 

BKKBN 2014 

dan masyarakat 

nelayan di Desa 

Dahari Selebar 

Kecamatan 

Talawi 

Kabupaten 

Batubara. 

 Model linear 

deskriptif 

kualitatif 

 Berdasarka

n umur, 

 Berdasarka

n lama 

bekerja seb

agai 

nelayan, 

dan  

 Tingkat pe

ndidikan 

  

Positif 

 

Positif 

 

 

 

Positif  

 Kerangka 

teori dan 

hipotesis 

tidak 

dijelaskan. 

 

6 Rahman 

(2018) 
 Hasil data dari, 

wawancara 

observasi, dan 

studi 

dokumentasi. 

 Peranan 

pemerinta

h, 

 Faktor 

ekonomi 

Positif 

 

Positif 

 Kerangka 

teori dan 

hipotesis 

tidak 

dijelaskan 

 Abstrak 

menggunakan 

bahasa asing. 

7 Sudarmiani 

dkk. (2022) 

 Pengumpulan 

data yaitu 

proportionate 

stratified 

random 

sampling. 

 Pengaruh 

pendidikan

, dan 

 Pendapata

n keluarga 

  

Positif 

  

 

Positif 

 Kerangka 

teori dan 

hipotesis 

tidak 

dijelaskan. 

 

8 Latuconsina 

(2017) 
 Alat analisisnya 

adalah regresi 

data panel. 

 

 Jumlah 

penduduk 

dan 

fasilitas 

kesehatan 

Positif 

  

 

 

 

 

Positif 

 Penenlitian 

yang tidak 

terlalu 

lengkap 
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No Peneliti Metode 

Penelitian & alat 

analisis 

Variabel 

prediktor 

Hasil 

penelitian 

Keterangan 

(kelebihan/ke

kurangan) 

 Jumlah 

penduduk, 

dan 

fasilitas 

sekolah 

Terhadap 

siswa SD 

 Kepadatan 

penduduk, 

dan jumlah 

perawat 

bidan 

  

 Positif 

9 Rahmat & 

Bachtiar 

(2023) 

 Metode penelitian 

menggunakan 

metode deskriptif 

dengan 

pendekatan 

kualitatif. 

 Pendidikan 

 Kesehatan 

Positif 

Positif 

 Terlalu sedikit 

variabel 

independenny

a 

 Penentu 

penelitian 

terdahulu 

tidak di 

jelaskan 

10 Maulana & 

Bowo 

(2013) 

 Alat analisisnya 

adalah regresi 

data panel. 

 Pertumbu

han 

ekonomi 

 Pendidikan 

 Teknologi 

Positif 

  

Positif 

Negatif 

 Hipotesis 

tidak 

dijelaskan. 

 

11 Yenny & 

Anwar 

(2020) 

 Metode penelitian 

menggunakan 

metode deskriptif 

dengan 

pendekatan 

kualitatif. 

 Jumlah 

Penduduk 

Negatif  Terlalu sedikit 

variabel 

indepennya 

 

12 )Fadliyah & 

Triani 

(2019) 

 Hasil dari data time 

series. 

 Kesehatan 

 Pengeluara

n 

pemerinta

h 

  

Positif 

Positif 

  

 Kerangka 

teori dan 

hipotesis 

tidak 

dijelaskan. 

 

13 Elvina & 

Musdhalifa

h 

(2019)Elvin

 Data dilakukan 

melalui observasi 

langsung di 

 Pendidikan Positif  Variabel nya 

hanya satu 

saja 
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No Peneliti Metode 

Penelitian & alat 

analisis 

Variabel 

prediktor 

Hasil 

penelitian 

Keterangan 

(kelebihan/ke

kurangan) 

a & 

Musdhalifa

h (2019)  

kawasan lokasi 

nelayan 
 kurang nya 

data dalam 

observasi 

14 Zuhairoh & 

Melaniani 

(2018)Zuha

iroh & 

Melaniani 

(2018)  

 Data time series, 

di Jawa TImur, 

tahun 2016 

 Alat analisisnya 

adalah regresi 

linier berganda 

 Angka 

partisipasi 

murni 

sekolah 

dasar 

 Angka 

kematian 

bayi murni 

 Rasio 

ketergantu

ngan 

Positif 

 

 

Negatif 

 

Negatif 

 Analisis uji 

data nya 

kurang 

lengkap 

 Penggunaan 

teori nya 

kurang 

15 Arofah & 

Rohimah 

(2019) 

 Data panel  Angka 

Harapan 

Hidup 

(AHH) 

 Harapan 

Lama 

Sekolah 

(HLS) 

 Rata-rata 

Lama 

Sekolah 

(RLS) 

Negatif 

 

Positif 

 

Positif 

  

 Kurangnya 

penjelasan 

mengenai 

sumber 

penelitian 

terdahulu 

 Hipotesis 

tidak 

dijelaskan 

 

Dari berbagai penelitian di atas ditermukan beberapa variabel berpengaruh 

positif terhadap kesejahteraan, dan ada beberapa variabel yang berpengaruh negatif. 

Akan tetapi ada juga beberapa variabel yang berpengaruh nya tidak dijelaskan baik 

positif maupun negatif. Perbedaan dengan penelitian terdahulu terletak pada tahun, 

lokasi, variabel, dan metode analisis. Dalam penelitian ini, penulis menganalisis 

pengaruh rasio ketergantungan, tingkat kesehatan, dan tingkat pendidikan terhadap 

kesejahteraan masyrakat di Provinsi Sumatera Selatan Tahun 2018-2022. Variabel 

independen terdiri dari rasio ketergantungan, tingkat kesehatan, dan tingkat pendidikan 

menggunakan teknik analisis data time series. Sesuai penelitian sebelumnya Mulia (2022), 

melakukan penelitian serupa dengan menggunakan populasi penelitian adalah 
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pemerintah provinsi Sumatera Barat, menggunakan variabel dependen meliputi tingkat 

kemiskinan dan produk domestik regional bruto, bedanya dengan penelitian ini adalah 

pada variabel - variabelnya dan perbedaan pada waktu dan lokasi penelitian nya. Dan 

menjadi acuan untuk mengambil penelitian pada Provinsi Sumatera Selatan dengan 

variabel independen yang sama yaitu, kesejahteraan. Penelitian ini dilakukan kembali 

karena angka IPM di Sumatera Selatan terbilang kecil dari provinsi-provinsi yang ada 

di Indonesia. 

 

2.2 Landasan Teori 

2.2.1 Kesejahteraan Masyarakat 

Kesejahteraan masyrakat adalah sebuah kondisi dimana seseorang individu 

dapat memenuhi kebutuhan pokoknya, baik dalam kebutuhan akan makan, pakaian, 

tempat tinggal, air minum yang bersih serta mendapatkan kesempatan untuk 

melanjutkan pendidikan dan memiliki pekerjaan yang dapat menunjang kualitas hidup 

yang lebih baik dan bebas dari yang namanya kemiskinan, kebodohan, dan hidup yang 

aman tentram, baik lahir maupun batin. (Fahrudin, 2012) 

Menurut Bintarto, (1984, hlm. 117) kesejahteraan masyarakat dapat diukur dari 

beberapa aspek kehidupan, yaitu; 

1. Dilihat dari kualitas hidup dari segi materi, seperti kualitas perumahan dan 

pangan. 

2. Dilihat dari kualitas hidup dari segi fisik seperti Kesehatan jasmani, lingkungan 

alam, dll. 

3. Dilihat dari kualitas hidup dari sudut pandang spiritual, seperti lembaga 

pendidikan, lingkungan budaya, dll. 

4. Dilihat dari kualitas hidup dari sudut pandang spiritual, seperti moralitas, etika, 

keselarasan koordinasi, dll. 

 

Kesejahteraan Masyarakat adalah suatu tata kehidupan dan kehidupan sosial, 

material, maupun pada spiritual yang meliputi pada rasa keselamatan, kesusilaan, dan 

ketentraman lahir batin yang dimiliki setiap warga negara untuk mengadakan usaha - 

usaha pemenuhan kebutuhan jasmani, rohani, dan sosial (Sunarti, 2012)  
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Indikator utama tingkat kesejahteraan masyarakat yang telah dikembangkan 

oleh Bank Dunia adalah Indeks Pembangunan Manusia atau IPM. IPM mengukur 

capaian pembangunan manusia yang berbasis sejumlah komponen dasar pada kualitas 

hidup. Sebagai ukuran kualitas hidup, IPM dibangun dengan melalui pendekatan tiga 

dimensi dasar. Dimensi tersebut mencakup tingkat harapan hidup dan kesehatan; 

tingkat pengetahuan, dan kelayakan kehidupan ekonomi. Ketiga dimensi tersebut 

memiliki pengertian sangat luas karena terkaitan banyak faktor. Indeks Pembangunan 

Manusia (IPM) memiliki tiga dimensi yang digunakan sebagai dasar perhitungannya, 

yaitu 

1) Kesehatan, yang diukur dengan angka harapan hidup saat kelahiran 

2) Pendidikan, yang dihitung dari angka harapan sekolah dan angka rata-rata 

lama sekolah 

3) Standar hidup layak, yang dihitung dari produk nasional bruto per kapita 

 

2.2.1.1 Konsep Kesejahteraan Masyarakat 

Menurut indikator kesejahteraan BPS, terdapat sejumlah yang digunakan dalam 

mengetahui kesejahteraan masyarakat berikut ini; 

a) Pendapatan 

Sebagai kriteria untuk menjelaskan kesejahteraan sosial, yang dimaksud dengan 

penerimaan penghasilan yang diterima seseorang (perseorangan) dari 

pekerjaannya atau pemberian bantuan negara.  

b) Perumahan  

Kebutuhan dasar manusia akan tempat tinggal menggambarkan peranannya 

dalam kebahagiaan, apalagi perumahan merupakan faktor yang sangat penting 

bagi kesehatan masyarakat. Karena, perumahan yang baik atau perumahan yang 

sehat dapat menunjang status kesejahteraan individu penghuninya. 

c) Kesehatan 

Ini merupakan indikator kesejahteraan dan juga indikator keberhasilan 

pembangunan, karena ketika seseorang sakit, maka akan semakin sulit bagi 

mereka untuk memperjuangkan kesejahteraannya sendiri, sehingga berdampak 

pada pembangunan ekonomi dan kesejahteraan komunitasnya.  

d) Pendidikan 
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Pendidikan yang baik mempengaruhi kesejahteraan suatu masyarakat karena 

pendidikan merupakan hak setiap orang dan setiap warga negara di dunia. 

Karena, dengan pendidikan yang baik maka anda bisa mendapatkan pekerjaan 

yang lebih baik, sehingga anda bisa mendapatkan pekerjaan yang lebih baik dan 

mendapatkan pendidikan yang baik kehidupan yang layak. 

 

2.2.1.2 Faktor Penentu Kesejahteraan Masyarakat 

Beberapa faktor penentu yang bisa dikatakan sebagai sejahtera, yaitu salah 

satunya dapat dilihat dari segi pengeluaran rumah tangga untuk makanan atau 

memenuhi kebutuhan hidupnya, pengeluaran rumah tangga untuk pendidikan, dan 

untuk kesehatan. Indikator mengenai keadaan kesejahteraan masyarakat, dengan 

semakin besar konsumsi atau pengeluaran rumah tangga terutama pengeluaran untuk 

non makanan, maka tingkat kesejahteraan semakin bagus/baik, karena dengan 

masyarakat berpenghasilan rendah akan cenderung menghabiskan sebagian besar 

pendapatannya untuk makan/pengeluaran rumah tangga, dan masyarakat akan 

merasakan kepuasan tertentu dalam mengkonsumsi pendapatan tersebut. Faktor 

lainnya dapat diukur dari pengeluaran rumah tangga pendidikan dan kesehatan, selain 

itu penentu dalam kesejahteraan masyarakat digunakan untuk melihat mana terciptanya 

rasa aman, kesejahteraan kebebasan dan jati diri seseorang dalam memenuhi 

kebutuhannya.  

Sunarti (2012) Kesejahteraan masyarakat merupakan sejumlah kepuasan yang 

diperoleh dari hasil masyarakat mengkonsumsi pendapatan yang mereka terima, 

namun dengan tingkatan kesejahteraan itu sendiri, akan tetapi tergantung seberapa 

besar kepuasan yang diperoleh dari hasil mengkonsumsi tersebut. Selain itu juga 

kondisi masyarakat yang dimana dalam keadaan sehat, makmur, dan damai, sehingga 

untuk mencapai kondisi tersebut.  

Menurut Amani (2020) Ada beberapa faktor lainnya yang mempengaruhi 

kesejahteraan masyarakat antara lain adalah  

1. Infrastruktur yaitu dengan mendapatkan fasilitas yang baik seperti ada 

tidaknya aliran listrik, dan memperoleh air bersih. 

2. Keadaan perumahan yang mereka huni. 

3. Tingkat pendapatan yang diperoleh masyarakat. 
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𝐃𝐑 =
𝐏(𝟎−𝟏𝟒)+𝐏(𝟔𝟓)

𝐏 (𝟏𝟓−𝟔𝟒)
 X100 

 

4. Tingkat kesehatan dan pendidikan yang mereka peroleh dan kemudahan 

mendapatkan fasilitas yang ada. 

 

Tetapi  di samping itu terdapat beberapa faktor penting dalam menentukan 

tingkat kesejahteraan masyarakat, yaitu faktor non ekonomi. Maksud dari faktor non 

ekonomi adalah faktor yang mempengaruhi kesejahateraan masyarakat yang dapat 

dilihat berdasarkan sosial maupun alam sekitar (lingkungan). Faktor non ekonomi yang 

mempengaruhi kesejahteraan masyarat menurut Famrizal (2017)  yaitu sebagai berikut: 

1. Pengaruh adat istiadat dalam kehidupan masyarakat. 

2. Keadaan lingkungan sekitar. 

3. Kebebasan masyarakat dalam mengeluarkan pendapatan. 

 

2.2.2 Rasio Ketergantungan 

Rasio Ketergantungan atau dependency ratio, merupakan nilai numerik yang 

menunjukkan perbandingan  penduduk usia tidak bekerja atau penduduk  dibawah 15 

tahun/penduduk muda terhadap penduduk berumur 65 tahun ke atas/penduduk 

lanjut usia dengan jumlah penduduk usia kerja atau lanjut usia dari 15-64 tahun. Rasio 

ketergantungan atau angka ketergantungan harus ditanggung oleh penduduk  usia kerja 

dibandingkan dengan penduduk bukan usia kerja. Dengan semakin tinggi persentase 

ketergantungan maka semakin besar pula beban yang harus ditanggung oleh 

masyarakat atau penduduk produktif untuk mencukupi penghidupan penduduk tidak 

produktif. Sebaliknya, apabila tingkat rasio ketergantungan semakin rendah, maka akan 

semakin rendah pula tingkat beban penduduk produktif untuk menanggung penduduk 

yang usianya non produktif. (Disdukcapil, 2023) 

Menurut BPS (2022c) mencari Rasio ketergantungan sebagai berikut ini; 

  

 

 

DR    = Dependency Ratio (Rasio Ketergantungan) 

P(0-14)  = Jumlah Penduduk usia muda atau belum produktif (0-14tahun) 

P(65+).   = Jumlah penduduk usia tidak produktif atau tua (65 tahun ke atas) 

P(15-64) = Jumlah penduduk usia produktif (15-64tahun) 
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Negara – negara dengan tingkat kelahiran yang tinggi cendrung memiliki 

tingkat ketergantungan yang jauh lebih tinggi. Semakin tinggi rasio ketergantungan 

maka semakin besar pula beban penduduk produktif. Namun salah satu hal yang akan 

berdampak positif pada tingkat rasio ketergantungan adalah peningkatan jumlah 

penduduk muda, sehat, dan angkatan kerja yang lebih produktif. 

 

2.2.3 Kesehatan 

Menurut Widyasworo (2014), salah satu modal utama dalam pelaksanaan 

pembangunan ekonomi adalah kondisi kesehatan masyarakat yang baik. Di Dalam 

pembangunan ekonomi juga perlu diperhatikan dalam pelaksanaan dalam 

pembangunan kesehatan. Keduanya juga harus berjalan dengan seimbang agar dapat 

mencapai tujuan yang kita harapkan bagi semua, yaitu kemakmuran dan kesejahteraan 

bagi seluruh rakyat Indonesia. Oleh sebab itu, kesehatan merupakan pembangunan 

yang sebagai bentuk investasi untuk membangun kualitas sumber daya manusia yang 

lebih sehat. 

Menurut BPS (2022b) derajat kesehatan juga dapat diukur berdasarkan angka 

harapan hidup  dapat menjadi tolak ukur keberhasilan kesehatan. Angka harapan hidup 

adalah rata-rata harapan hidup seseorang dan dapat dihitung dengan menggunakan 

pendekatan tidak langsung (indirect estimasi). Dengan rendahnya angka harapan hidup 

suatu daerah harus di imbangin dengan progam pembangunan kesehatan dan program-

program kesehatan lainnya, dengan begitu dapat masyarakat yang sehat dan sejahtera. 

 

2.2.3.1 Angka Harapan Hidup (AHH) 

Kesehatan dalam hal ini dapat diukut dari  Angka Harapan Hidup (AHH). 

AHH dapat menjadi tolok ukur keberhasilan kesehatan dan melalui AHH dapat 

menjadi pengukur keberhasilan dalam bidang kesehatan dan jadi penentu keberhasilan 

pertumbuhan ekonomi. AHH yang rendah pada suatu daerah harus disertai dengan 

program pembangunan kesehatan, dan program sosial lainnya termasuk dengan 

kecukupan gizi, dan kalori termasuk program pemberantasan kemiskinan dan dapat 

dihitung dengan menggunakan pendekatan tidak langsung (indirect estimasi), 

perhitungan AHH menggunakan data dari anak lahir hidup (ALH) dan juga anak masih 
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hidup (AMH), dengan menggunakan nilai AHH maksimum dan minimum sesuai 

standar dari UNDP. 

 

2.2.4 Pendidikan 

Masih banyak orang yang tidak menerima kekayaan dan banyak mengalami 

kebodohan, oleh karena itu, penting bagi kita semua untuk memahami bahwa 

kesejahteraan dapat berdampak pada pendidikan dan berujung pada kebodohan, 

karena pendidikan merupakan salah satu sarana untuk menghilangkan kebodohan dan 

kekayaan. 

Menurut Widyasworo (2014) banyak orang tidak berpendidikan dan 

mengalami ketidaktahuan yang sistemik, karena negara-negara dengan tingkat kelahiran 

yang tinggi cenderung memiliki tingkat ketergantungan yang jauh lebih tinggi. Semakin 

tinggi tingkat ketergantungan maka semakin besar pula beban  penduduk produktif. 

Namun salah satu hal yang akan berdampak positif pada tingkat ketergantungan adalah 

peningkatan jumlah penduduk muda, sehat, dan angkatan kerja yang lebih  produktif. 

 

2.2.4.1 Aspek Pendidikan 

Pendidikan merupakan aspek penting dalam kesejahteraan masyarakat karena 

tidak hanya menghasilkan pekerja berkualitas, membekali mereka dengan pengetahuan 

dan keterampilan, serta memperoleh keterampilan, namun juga mendorong 

pertumbuhan ekonomi. Oleh karena itu, pendidikan tidak hanya bermanfaat bagi 

individu, tetapi juga bagi dunia usaha dan masyarakat umum. Pendidikan di semua 

tingkatan juga  meningkatkan pendapatan dan produktivitas, dan pendidikan juga 

merupakan jalan menuju kemajuan dan mencapai kesejahteraan sosial dan sosial 

ekonomi. Aspek-aspek yang diukur dalam pendidikan diukur dengan menggunakan 

dua indikator. (BPS, 2022d) 

 Angka Melek Huruf (AMH) 

Penduduk berusia 15 tahun ke atas (Literasi diukur dari kemampuan membaca 

dan menulis aksara Latin atau  lainnya. 

 Rata-rata Lama Sekolah (RLS) 
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Rata-rata lama bersekolah juga dihitung berdasarkan tiga variabel: partisipasi 

sekolah, tingkat/kelas yang diikuti saat ini atau sebelumnya, dan tingkat 

pendidikan tertinggi yang diselesaikan. 

 
 
 2.3. Kerangka Pemikiran 

Gambar 2.1 

Hubungan Pada Variabel Independen dengan Variabel Dependen 

 

 

2.4 Hubungan Antara Variabel  

2.4.1 Hubungan antara Rasio Ketergantungan dengan Kesejahteraan 

Masyarakat (IPM) 

Rasio Ketergantungan (dependency ratio)  yang semakin tinggi beban yang harus 

ditanggung oleh usia produktif, dan akan menurunkan IPM karena jumlah alokasi dana 

untuk peningkatan kesejahteraan masyarakat akan semakin berkurang. Sebaliknya, 

semakin rendah persentase rasio ketergantungan, maka semakin rendah pula beban 

penduduk usia kerja untuk menafkahi penduduk tidak produktif atau tidak produktif.  

(Disdukcapil, 2023) 

 

2.4.2  Hubungan antara Kesehatan dengan Kesejahteraan Masyarakat (IPM) 

Kesejahteraan masyarakat tidak hanya saja dilihat dari tingkat pendidikan akan 

tetapi dapat dilihat dari tingkat kesehatan. Apabila penduduk yang tidak sehat maupun 

sebaliknya seseorang belum tentu sejahtera. Kualitas kesehatan seseorang tergantung 

pada kemampuannya dalam menerima pelayanan kesehatan. Jumlah uang yang Anda 

perlukan untuk menerima layanan kesehatan tergantung pada tingkat pengeluaran 

Kesejahteraan 
Masyarkat 

Rasio Beban 
Ketergantungan 

(DR)

Angka Harapan 
Hidup (AHH)

Kesehatan

Angka Melek Huruf  
(AMH)

Pendidikan
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anda, semakin tinggi biaya kesehatan, maka semakin baik pula kesehatan seseorang, 

sehingga mempengaruhi tingkat kesejahteraannya dan semakin rendah pengeluaran 

kesehatan, maka semakin buruk pula  kesehatan seseorang, dan semakin kecil pula 

dampak penurunan kesejahteraan masyarakat. 

 

2.4.3 Hubungan antara Pendidikan dengan Kesejahteraan Masyarakat (IPM) 

Menurut Todaro, (1983, hlm. 366) mengatakan bahwa pendidikan merupakan 

tujuan pembangunan, yang mana pendidikan merupakan peranan kunci dalam 

membentuk kemampuan sebuah negara dalam menyerap teknologi modern dan 

bertujuan tercapainya pertumbuhan serta pembangunan yang berkelanjutan. 

Pendidikan merupakan berkaitan dalam mengukur kesejahteraan manusia, 

karena dengan tingkat pendidikan rendah, maka akan menyebabkan rendahnya 

produktivitas. Hal tersebut akan berpengaruh pada kehidupannya, karena dengan 

rendahnya produktivitas maka upah yang didapat akan rendah sehingga tidak dapat 

memenuhi kebutuhan pokoknya dan tentunya akan berpengaruh pada kesejahteraan. 

Dengan adanya pelatihan yang tepat maka kualitas sumber daya manusia akan semakin 

baik dan meningkat. Oleh karena itu, pendidikan merupakan salah satu indikator 

penting bagi peningkatan kualitas sumber daya manusia. Pendidikan yang baik, baik 

dari segi  partisipasi sekolah menengah, sarana dan prasarana pendidikan yang 

memadai, serta dukungan guru sekolah yang baik. 

 

 2.5 Hipotesis Penelitian 

1. Diduga rasio ketergantungan berpengaruh negatif terhadap kesejahteraan 

masyarakat di Provinsi Sumatera Selatan. 

2. Diduga tingkat kesehatan positif terhadap kesejahteraan masyarakat di Provinsi 

Sumatera Selatan. 

3. Diduga tingkat pendidikan positif terhadap kesejahteraan masyarakat di 

Provinsi Sumatera Selatan. 

4. Diduga rasio ketergantungan, tingkat kesejahteraan, dan tingkat pendidikan 

secasra bersama-sama berpengaruh terhadap tingkat kesejahteraan. 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

3.1. Jenis dan Cara Pengumpulan Data 

 Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif, dengan menggunakan data 

sekunder. menggunakan data sekunder. Sumber data diperoleh dari Badan Pusat 

Statistika, Badan Pusat Statistika Provinsi Sumatera Selatan. Adapun data yang dipakai 

dalam penelitian ini adalah data time series dalam kurun waktu 5 tahun dari  2018 – 2022, 

sedangkan untuk data cross section terdiri  10 Kabupaten/ Kota di Provinsi Sumatera 

Selatan. Data yang digunakan peneliti yaitu :  

1. Data Rasio Ketergantungan menurut Kabupaten/Kota di Provinsi Sumatera 

Selatan tahun 2018–2022. 

2. Data kesehatan menurut Kabupaten/Kota di Provinsi Sumatera Selatan tahun 

2018–2022. 

3. Data pendidikan menurut Kabupaten/Kota di Provisi Sumatera Selatan tahun 

2018–2022. 

 

3.2 Defenisi Variabel Operasional 

3.2.1 Variabel Dependen 

Kesejahteraan masyrakat (Y) adalah kondisi dimana masyarakat dapat memenuhi 

kebutuhan hidupnya. Data indeks pembangunan manusia (IPM) digunakan untuk 

mengukur kesejahteraan masyarakat, yang dihitung berdasarkan Kabupaten/Kota di 

Provinsi Sumatera Selatan dan data yang digunakan bersumber dari BPS Provinsi 

Sumatera Selatan pada 10 Kabupaten/ Kota di Provinsi Sumatera Selatan priode tahun 

2018–2022 dengan menggunakan satuan persen. 

 

3.2.2.Variabel Independen 

1. Rasio Ketergantungan (X1) 

Menurut  BPS (2022c), Rasio Ketergantungan atau rasio tanggungan (dependency 

ratio) merupakan angka perbandingan antara banyaknya penduduk usia non 

produktif dengan banyaknya penduduk usia produktif yang ada di wilayah 

Sumatera Selatan. Dengan menggunakan perbandingan dari penduduk usia 
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non produktif dengan penduduk usia produktif. Data yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah dari BPS Provinsi Sumatera Selatan pada 10 Kabupaten/ 

Kota di provinsi Sumatera Selatan dari Tahun 2018-2022 dan diperoleh dengan 

formula sebagai berikut: (dalam satuan persen) yang diambil dari BPS Provinsi 

Sumatera Selatan. 

2. Kesehatan (X2) 

Menurut BPS (2022b), kesehatan sangat penting bagi manusia dengan 

meningkatkan kesehatan maka seseorang sudah dapat dikatakan sejahtera. 

Data kesehatan yang digunakan dalam penelitian ini adalah menggunakan  

Umur Harapan Hidup (UHH) dari BPS Sumatera Selatan pada 10 

Kabupaten/Kota di provinsi Sumatera selatan dari Tahun 2018-2022 (dalam 

satuan persen) yang diambil dari BPS Provinsi Sumatera Selatan. 

3. Pendidikan (X3) 

Pendidikan merupakan aspek penting dalam kesejahteraan masyarakat. Data 

pendidikan yang digunakan dalam penelitian ini adalah menggunakan data dari 

Angka Melek Huruf  pada 10 Kabupaten/Kota di provinsi Sumatera selatan 

dari Tahun 2018-2022 (dalam satuan persen) yang diambil dari BPS Provinsi 

Sumatera Selatan. 

 

3.3. Metode Analisis  

 Metode pada penelitian ini menggunakan model regresi data panel, yang 

dimana merupakan penggabungan antara Cross Section dan Time Series, Dimana nantinya 

akan diukur pada waktu yang berbeda. Menurut Widarjono, (2009, hlm. 380) ada 

keuntungan menggunakan regresi data panel, yaitu data panel dapat menggabungkan 

dua data pada deret waktu dan juga menggabungkan informasi dari deret waktu yang 

dapat menyelesaikan masalah ketika variabel dihilangkan. Model Regresi dalam bentuk 

linier dapat ditulistakan sebagi berikut ini: 

 

 

Y  = Kesejahteraan Masyarakat (IPM) 

X1 = Rasio Ketergantungan 

X2 = Tingkat Kesehatan  

Yit = β0 + β1X1it + β2X2it + β3X3it + β4X4it + eit 
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X3 = Tingkat Pendidikan  

 

Ada beberapa metode yang umum digunakan untuk mengestimasi model analisis 

regresi data panel dengan menggunakan tiga model pendekatan yaitu, Common Effect, 

Fixed Effect, dan Random Effect. Ketiga pendekatan sebagai berikut ini; 

Ketiga pendekatan yang digunakan dalam analisis data panel  dapat diuraikan sebagai 

berikut: 

1. Common Effect 

Model ini menggabungkan data Cross Section dengan Time Series, dan 

menggunakan metode teknik OLS.Metode ini bisa menggunakan pendekatan 

Ordinary Least Square (OLS) atau teknik kuadrat terkecil untuk mengestimasi 

model data panel. 

 

2. Fixed Effect 

Model ini mengasumsikan adanya perbedaan titik potong persamaan, dengan 

intersep berbeda adalah menggunakan teknik variabel dummy untuk 

memperhitungkan perbedaan intersep. Model persamaan sebagai berikut: 

 

3. Random Effect 

Model regresi ini memperkirakan data panel yang variabel diasumsikan terkait 

sepanjang waktu dan lintas subjek. Menurut  Widarjono, (2009, hlm. 380)  

model regresi Random Effect digunakan untuk mengatasi kelemahan pada model 

Fixed Effect. Hal ini dikarenakan mengurangi derajat kebebasan, yang pada 

akhirnya mengurangi efisiensi parameter. 

 

3.4. Pemilihan Model  

Untuk menemukan model terbaik untuk penelitian ini, penulis menguji tiga teknik 

yang tersedia: model Common Effect, Fixed Effect, dan Random Effect. Langkah selanjutnya 

adalah menentukan teknik yang paling tepat untuk mengestimasi regresi data panel Uji 

Chow, dan uji Hausman, digunakan untuk menentukan teknik yang paling tepat 

dengan kata lain: 

 

Yit = β0 + β1X1it + β2X2it + β3X3it + ∑+ eit 

Yit = β0 + β1X1it + β2X2it + β3X3it + eit 

Yit = β0 + β1X1it + β2X2it + 

β3X3it + β4X4it + eit 

 

Yit = β0 + β1X1it + β2X2it + 

β3X3it + β4X4it + eit 
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1. Uji Chow 

Uji Chow merupakan pengujian untuk menentukan Fixed Effect atau Random 

Effect  terbaik untuk estimasi data panel.  

Perbandingan ini digunakan apabila hasil F lebih besar dari F-Tabel dan 

H0 ditolak artinya adalah model terbaik adalah model Fixed Effect. (Widarjono, 

2009, hlm. 380) 

Hipotesis nol menyatakan bahwa titik potongnya sama nilai F statistik 

yang dihitung mengikuti distribusi F statistik  dengan q derajat kebebasan (df) 

pada pembilangnya dan n-k pada penyebutnya q adalah banyaknya batasan 

dalam model tanpa variabel dummy. 

 

2. Uji Hausman 

Menyelesaikan Uji Chow dan mendapatkan model yang benar, yaitu efek tetap, 

uji model mana yang paling cocok antara Fixed Effect dan Random Effect. Uji 

Hausman dapat didefinisikan sebagai uji statistik untuk menentukan apakah 

model efek tetap atau model efek acak adalah yang terbaik. 

 

3.5. Pengujian Hipotesis  

3.5.1. Pengujian Koefesien Determinasi (R2)  

Menghitung seberapa besar variabel dependen dapat dijelaskan oleh variabel 

independen. Nilai R2 digunakan sama dengan nilai aktual variabel. Nilai R2 dihitung 

dengan persamaan sebagai berikut:  

 

 

 

3.5.2 Pengujian Secara Serempak (Uji F-Test Statistik) 

 Uji F-Test dilakukan untuk mengetahui variabel dependen yang dijelaskan oleh 

variabel-variabel independen, secara simultan atau kombinasi uji hipotesis dilakukan 

dengan uji F. Pengambilan keputusan: 

 Jika F-hitung < F-Tabel, maka H0 diterima. Berarti variabel independen 

tersebut secara bersama-sama tidak berpengaruh secara signifikan terhadap 

variabel dependen. 

R2 = 
𝑬𝑺𝑺

𝑻𝑺𝑺
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 Jika F-hitung > F-Tabel, maka H0 ditolak. Berarti variabel independen tersebut 

secara bersama-sama berpengaruh secara signifikan terhadap variabel 

dependen.  

 

F-hitung diperoleh dengan rumus: 

 

 

3.5.3 Uji T 

Uji T dikembangkan dalam statistik menguji benar atau salahnya suatu 

hipotesis dengan menggunakan data sampel. Uji-t adalah prosedur yang menggunakan 

hasil sampel untuk menguji kebenaran  suatu H0. (Widarjono, 2009, hlm. 380). Selain 

itu uji t ini menguji hubungan regresi secara individual atau parsial; 

 

 

Keterangan:  

t          = nilai hitung  

βi.       = koefesien variabel i  

          SE(βi)   = standar error variabel i  

 

Kesimpulan:  

 Jika t-hitung > t-tabel, maka H0 ditolak dan Ha diterima yang berarti ada 

pengaruh antara variabel independen terhadap variabel dependen baik secara 

individu maupun umum. 

 Jika t-hitung < t-tabel, maka H0 diterima dan Ha ditolak, berarti variabel-

variabel independen tidak berpengaruh variabel dependen secara individu. 

 

 

 

 

 

 

F = 
𝑹𝟐/(𝒌−𝟏)

𝑻𝑺(𝟏−𝑹𝟐)/(𝒏−𝒌)
 

 

t = 
𝜷𝒊

𝑺𝑬 𝜷𝒊
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BAB IV 

HASIL DAN ANALISIS 

 

4.1 Deskripsi Data Penelitian 

Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data panel yang terdiri data 

time series dan cross section. Dengan periode pengamatan antara tahun 2018-2022, dengan 

sebanyak 50 sampel Provinsi di Sumatera Selatan. Data variabel dependen yang 

digunakan adalah Kesejahteraan Masyarakat  (Y) sedangkan variabel independen yang 

digunakan adalah Rasio Ketergantungan  (X1), Tingkat Kesehatan (X2), dan Tingkat 

Pendidikan (X3). Data sekunder diperoleh dari BPS Provinsi di Sumatera Selatan, dan 

kemudian dioalah menggunakan Eviews 12 dengan metode regresi data panel. 

Salah satu faktor pendorong pembanngunan, khususnya peningkatan 

kesejahteraan masyarakat, adalah kesehatan dengan orang yang sehat akan lebih 

produktif sehingga dapat menghasilkan pendapatan yang lebih tinggi  dan tingkat 

pendidikan yang lebih tinggi. Ketika jumlah penduduk semakin tinggi maka potensi 

yang bisa digali akan semakin akan tinggi. Dengan jumlah penduduk yang pada 

dasarnya memiliki hubungan positif terhadap pertumbuhan ekonomi dan khususnya 

akan berpengaruh terhadap kesejahteraan masyarakat. Berikut ini data jumlah 

penduduk di Provinsi Sumatera Selatan. 

Tabel 4.1 

Jumlah Penduduk Menurut Provinsi di Sumatera Selatan 

Tahun 2018-2022 (jiwa) 

Provinsi di 

Sumatera Selatan 

Jumlah Penduduk Menurut Provinsi Sumatera Selatan 

2018 2019 2020 2021 2022 

Ogan Komering Ulu 364260 368756 367603 371106 375538 

Ogan Komering Ilir 821528 832151 769348 772742 776690 

Muara Enim 628661 637556 612900 617846 624019 

Lahat 405605 409348 430071 434939 441174 

Musi Rawas 400239 405175 395570 398732 402674 

Musi Banyuasin 640065 649085 622206 627070 633124 

Banyuasin 846269 857097 836914 843871 852576 

OKU  Selatan 358510 363004 408981 416616 426687 
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Provinsi di 

Sumatera Selatan 

Jumlah Penduduk Menurut Provinsi Sumatera Selatan 

2018 2019 2020 2021 2022 

OKU  Timur 670653 677080 649853 653062 656857 

Ogan Ilir 424774 429595 416549 419401 422907 

Empat Lawang 247544 250465 333622 343839 357673 

PALI 187554 190062 194900 197290 200368 

Musi Rawas Utara 190222 192540 188861 190420 192369 

Palembang 1651857 1674243 1668848 1686073 1707996 

Prabumulih 185895 188669 193196 195748 199047 

Pagar Alam 137964 139192 143844 145266 147071 

Lubuk Linggau 229889 233178 234166 236828 240238 

    Sumber; BPS Provinsi di Sumatera Selatan  

 

Tabel 4.1 menunjukkan jumlah penduduk di Provinsi di Sumatera Selatan. 

Terlihat bahwa Provinsi di Sumatera Selatan yang terdiri dari ada 13 Kabupaten dan 4 

Kota, dengan jumlah penduduk sekitar 8,39 Juta Jiwa di Tahun 2018 dan meningkat di 

Tahun 2022 sebesar 8,65 Juta Jiwa dan Jumlah Penduduk di Provinsi Sumatera Selatan 

mengalami penurunan di Tahun 2019 dan 2020 sebesar 8,49 Juta Jiwa di Tahun 2019, 

dan sebesar 8,47 Juta Jiwa di Tahun 2020.  Keadaan ini dapat dilihat pada masing–

masing provinsi mengalami penurunan penduduk yaitu OKU, OKI, Muara Enim, 

Musi Waras, Musi Banyuasin, Banyuasin, OKU Timur, Ogan Ilir, Musi Waras, Utara, 

dan Palembang, sedang kan ada 7 Provinsi yang tetap mengalami pertumbuhan 

penduduk yaitu Lahat, OKU Selatan, Empat lawang, Pali, Prabumulih, dan Pagaralam. 

Hal tersebut terjadi karena faktor pertumbuhan alami, dan faktor migrasi masuk ke 

wilayah kota dari pedesaan ataupun sebaliknya, sering disebut sebagai unsur dinamika 

penduduk. 

Tabel 4.2  

Tingkat Kesehatan Menurut Provinsi di Sumatera Selatan   

Tahun 2018 – 2022 (persen) 

Provinsi di Sumatera Selatan 
Umur Harapan Hidup di Sumatera Selatan  

2018 2019 2020 2021 2022 

Ogan Komering Ulu 67.83 68.01 68.20 68.24 68.55 
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Provinsi di Sumatera Selatan 
Umur Harapan Hidup di Sumatera Selatan  

2018 2019 2020 2021 2022 

Ogan Komering Ilir 68.22 68.41 68.61 68.67 69.01 

Muara Enim 68.38 68.63 68.90 69.02 69.38 

Lahat 65.50 65.76 66.04 66.16 66.52 

Musi Rawas 67.59 67.86 68.14 68.26 68.62 

Musi Banyuasin 68.33 68.54 68.75 68.84 69.19 

Banyuasin 68.55 68.76 68.97 69.06 69.43 

Ogan Komering Ulu Selatan 66.49 66.76 67.04 67.07 67.36 

Ogan Komering Ulu Timur 68.65 68.87 69.10 69.17 69.48 

Ogan Ilir 64.96 65.21 65.48 65.60 65.98 

Empat Lawang 64.56 64.81 65.08 65.13 65.45 

PALI 67.88 68.07 68.27 68.33 68.65 

Musi Rawas Utara 65.21 65.43 65.68 65.76 66.08 

Palembang 70.32 70.54 70.79 71.01 71.49 

Prabumulih 69.88 70.09 70.32 70.47 70.87 

Pagar Alam 66.14 66.41 66.71 66.85 67.29 

Lubuk Linggau 68.83 69.04 69.25 69.39 69.82 

              Sumber; BPS Provinsi di Sumatera Selatan  

 

Tabel 4.2 menunjukkan perkembangan kesehatan Provinsi di Sumatera 

Selatan. Terlihat bahwa kesehatan Provinsi di Sumatera Selatan pada tahun 2018 rata-

rata sebesar  69,41 dan meningkat di Tahun 2022. Dari Tahun 2018-2022 dimana umur 

harapan hidup naik. Perbedaan pada setiap tahunnya angka kesehatan adalah adanya 

angka harapan hidup yang meningkat setiap tahunnya ini dipengaruhi oleh beberapa 

faktor, dengan peningkatan harapan hidup disebabkan karena hidup masyarakat yang 

lebih baik, dan berdampak baik akan meningkatkan pendidikan dan pendapatan 

perkapita. Umur Harapan Hidup (UHH) sudah membaik dikarenakan masyarakat 

sudah mengerti mengenai pentingnya hidup sehat dan pemerintah juga sudah berhasil 

dalam menjalankan progam kesehatan. Seperti dengan memberikan progam kesehatan 

untuk lansia  dengan memberikan obat gratis, dan senam lansia setiap hari minggu. 
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Indikator Angka Melek Huruf digunakan untuk mengidentifikasi dan 

mengukur peluang pendidikan bagi setiap masyarakat yang diharapkan dapat 

memperoleh pendidikan yang sama dengan  masyarakat lainnya. 

Tabel 4.3  

Tingkat Pendidikan Menurut Provinsi di Sumatera Selatan  

Tahun 2018-2022 (persen) 

Kabupaten/Kota 

Angka Melek Huruf (Persen) 

Laki-Laki + Perempuan 

2018 2019 2020 2021 2022 

Ogan Komering Ulu 98.37 99.30 99.25 99.06 98.38 

Ogan Komering Ilir 98.24 97.96 98.19 97.06 96.39 

Muara Enim 98.07 98.46 98.80 98.85 98.75 

Lahat 98.30 98.98 98.91 98.85 98.87 

Musi Rawas 98.19 98.10 98.18 98.35 96.27 

Musi Banyuasin 98.88 98.19 98.84 98.65 97.71 

Banyuasin 97.99 98.15 97.31 98.69 97.05 

Ogan Komering Ulu Selatan 98.82 98.83 99.33 99.43 98.66 

Ogan Komering Ulu Timur 98.30 98.40 97.91 97.44 96.74 

Ogan Ilir 99.04 99.21 99.39 99.65 98.92 

Empat Lawang 98.26 98.55 99.29 99.08 98.48 

Pali 98.03 98.71 97.95 98.04 97.84 

Musi Rawas Utara 97.52 97.90 98.54 98.47 96.69 

Palembang 99.76 99.74 99.66 99.78 99.84 

Prabumulih 98.98 99.41 98.99 99.11 98.56 

Pagar Alam 99.03 99.42 99.24 99.62 97.76 

Lubuk Linggau 98.72 99.09 99.06 99.09 98.48 

   Sumber; BPS Provinsi di Sumatera Selatan 

  

Tabel 4.3 menunjukkan angka melek huruf di Provinsi Sumatera Selatan. 

Terlihat bahwa angka melek huruf di Provinsi Sumatera Selatan pada tahun 2018 

sampai tahun 2019 mengalami kenaikan akan tetapi pada tahun 2020 dan 2022 

mengalami penurunan dikarenakan covid-19, dengan peningkatan sebesar 98,78 pada 

tahun 2021 dikarenakan adanya pembelajaran tatap muka yang hanya terbatas, dengan 

itu pemerintah memberikan vaksin secara besar–besaran terhadap masyarakat agar bisa 

sekolah tatap muka kembali. 

Pada bab ini akan menjelaskan hasil penelitian dan pembahasan mengenai 

pengaruh rasio ketergantungan, tingkat kesehatan, dan tingkat pendidikan terhadap 
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kesejahteraan di Provinsi Sumatera Selatan Tahun 2018-2022. Selain itu terdapat 

statistik deskriptif setiap variabel yang digunakan dalam penelitian, yaitu sebagai 

berikut: 

Tabel 4.4  

Deskriptif Statistik Masing-Masing Variabel 

Keterangan Y X1 X2 X3 

Mean 70.20680 47.81900 68.14700 98.90020 

Maximum 79.47.000 51.22.000 71.49.000 99.84.000 

Minimum 64.84.000 42.75.000 64.96.000 97.05.000 

Sum 0.038221 0.042710 0.274873 0.009384 

Observations 50 50 50 50 

             Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 

 

Analisis Statistik Deskriptif pada tabel 4.4 menunjukkan jumlah observasi 10 

di Provinsi Sumatera Selatan pada periode 2018-2022, diperoleh hasil bahwa rata-rata 

variabel independen yaitu, variabel kesejahteraan sebesar 70,20. Kesejahteraan 

masyarakat tertinggi yang terjadi di Provinsi Sumatera Selatan sebesar 79.47 dan 

dengan nilai terendah nya adalah sebesar 64.84. 

Hasil pada variabel rasio ketergantungan (X1) di Provinsi Sumatera Selatan 

memiliki  rasio ketergantungan yang tertinggi sebesar 51.22. Kemudian nilai terendah 

nya adalah sebesar 47,81. 

Hasil pada tingkat kesehatan (X2) di Provinsi Sumatera Selatan memiliki tingkat 

kesehatan  yang tertinggi sebesar 71.49. Kemudian nilai terendah sebesar 64.96, 

kemudian nilai rata-rata kesehatan sebesar 68.14 dan untuk hasil pada tingkat 

pendidikan (X3) di Provinsi Sumatera Selatan memiliki tingkat pendidikan yang 

tertinggi sebesar 98.48. Kemudian nilai terendah adalah sebesar 97.05, kemudian nilai 

rata-rata pendidikan sebesar 98.900. 

 

4.2 Hasil dan Analisis Regresi 

Penelitian ini menggunakan tiga Teknik yakni, model common effect, model fixed 

effect dan model random effects. Untuk dapat menentukan model mana yang paling tepat 

dalam mengestimasi data panel. Pengujian yang dapat dilakukan uji Chow dan uji 
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Hausman yang digunakan untuk pemilihan model common effects atau model fixed effects, 

uji Hausman digunakan untuk memilih antara model fixed effects atau random effect. 

 

4.2.1 Hasil Estimasi Regresi Model  Common Effect 

Hasil pengujian menggunakan metode Common Effect sebagai berikut ini: 

Tabel 4.5 

Hasil Estimasi Common Effect 

Dependent Variabel: Y 

Method: Pooled Least Squares 

Date: 10/09/23 Time: 18:36 

Sample: 2018 2022     

Included Observations: 5    

Cross-sections included: 10 

Total pool (balanced) observations: 50 

Variable Coefficient Std. Error t-Statistic Prob. 

C -329.1523 51.16379 -6.433308 0.0000 

X1 0.198353 0.139239 1.424547 0,1610 

X2 1.826591 0.162430 11.24537 0.0000 

X3 2.682487 0.490430 5.471706 0.0000 

R-squared 0.776039 Mean dependent var 70.20680 

Adjusted R-

squared 
0.761433 S.D. dependent var 4.139513 

S.E. of regression 2.021875 Akaike info criterion 4.322547 

Sum squared resid 188.0471 Schwarz criterion 4.475508 

Log likelihood -104.0637 Hannan-Quinn criter. 4.380795 

F-statistic 53.13103 Durbin-Watson stat 1.593443 

Prob(F-statistic) 0.000000     

        Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 

 

Hasil dari regresi pada Tabel 4.5 terlihat bahwa regresi model Common Effect 

didapatkan nilai koefisien determinasi (R-squared) hasilnya adalah sebesar 0,776039, 

sehingga dapat disimpulkan bahwa kesejahteraan dapat dijelaskan oleh variabel 

independen X1(Rasio Ketergantungan), X2(Tingkat Kesehatan), dan X3 (Tingkat 

Pendidikan) mampu menjelaskan sebesar 77,6%  dari variasi kesejahteraan di 10 
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Kabupaten/Kota di Provinsi Suatera Selatan secara bersama-sama mampu 

menjelaskan variasi variabel kesejahteraan. Sisanya sebesar 22,4% dijelaskan oleh 

variabel lainnya diluar model. 

 

4.2.2 Hasil Estimasi Regresi Model Fixed Effect 

Hasil uji regresi data panel dengan  metode fixed effect model adalah sebagai berikut 

Tabel 4.6  

Hasil Estimasi Fixed Effect 

Dependent Variabel: Y 

Method: Pooled Least Squares 

Date: 10/09/23 Time: 18:49 

Sample: 2018 2022    

Included Observations: 5    

Cross-sections included: 10 

Total pool (balanced) observations: 50 

Variable Coefficient Std. Error t-Statistic Prob. 

C -224.7776 55.69076 -4.036174 0.0003 

X1 0.042728 0.120943 0.353293 0.7259 

X2 1.667968 0.135153 12.34131 0.0000 

X3 1.812677 0.524857 3.43659 0.0014 

Effects Specifications 

Cross-section fixed (dummy variables) 

R-squared 0.886886 Mean dependent var 70.20680 

Adjusted R-

squared 
0.850200 S.D. dependent var 4.139513 

S.E. of 

regression 
1.602158 Akaike info criterion 3.999475 

Sum squared 94.97570 
Schwarz 

criterion 
 4.496601 

Log likelihood -86.98688 Hannan-Quinn criter. 4.188784 

F-statistic 
24.17521 

Durbin-Watson 

stat  
2.831045 

Prob(F-statistic) 0.000000       

  Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 
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Hasil dari pada Tabel 4.6 terlihat bahwa regresi model Fixed Effect didapatkan 

nilai koefisien determinasi (R-squared) hasilnya adalah sebesar 0.886886, sehingga 

dapat disimpulkan bahwa kesejahteraan dapat dijelaskan oleh variabel independen 

X1(Rasio Ketergantungan), X2(Tingkat Kesehatan), dan X3 (Tingkat Pendidikan) 

mampu menjelaskan sebesar 88,7%  dari variasi kesejahteraan di 10 Kabupaten/Kota 

di Provinsi Suatera Selatan secara bersama-sama mampu menjelaskan variasi variabel 

kesejahteraan. Sisanya sebesar 11,3% dijelaskan oleh variabel lainnya diluar model. 

 

4.2.3 Hasil Estimasi Regresi Model Random Effect 

Hasil uji regresi model Random Effect sebagai berikut ini: 

Tabel 4.7  

Hasil Estimasi Uji Random Effect 

Dependent Variable: Y 

Method: Pooled EGLS (Cross-section random effects) 

Date: 10/09/23 Time: 12:57 

Sample: 2018 2022    

Included observations: 5    

Cross-sections included: 10 

Total pool (balanced) observations: 50 

Swamy and Arora estimator of component variances 

Variable Coefficient Std. Error t-Statistic Prob. 

C -269.3489 49.81507 -5.406977 0.0000 

X1 0.102776 0.117141 0.877374 0.3848 

X2 1.725067 0.132910 12.97924 0.0000 

X3 2.194970 0.471942 4.650935 0.0000 

Effects Specification 

  S.D Rho 

Cross-section random  1.144309 0.3378 

Idiosyncratic random  1.602158 0.6622 

 

Weighted Statistics 
 

R-squared 0.792785 Mean dependent va 37.25865 

Adjusted R-squared 0.779271 S.D. dependent var 3.500694 
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S.E. of regression 1.644690 Sum squared resid 124.4303 

F-statistic 58.66381 Durbin-Watson stat 2.201416 

Prob(F-statistic) 0.000000    

Unweighted Statistics   

R-squared 0.767962 Mean dependent var 70.20680 

Sum squared resid 194.8288 Durbin-Watson stat 1.405967 

 Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 

 

Hasil dari pada Tabel 4.7, terlihat bahwa regresi model Random Effect 

didapatkan nilai koefisien determinasi (R-squared) hasilnya adalah sebesar 0.792785, 

sehingga dapat disimpulkan bahwa kesejahteraan dapat dijelaskan oleh variabel 

independen X1(Rasio Ketergantungan), X2(Tingkat Kesehatan), dan X3 (Tingkat 

Pendidikan) mampu menjelaskan sebesar 79,2%  dari variasi kesejahteraan di 10 

Kabupaten/Kota di Provinsi Suatera Selatan  secara bersama-sama mampu 

menjelaskan variasi variabel kesejahteraan. Sisanya sebesar 20,8% dijelaskan oleh 

variabel lainnya diluar model. 

 

4.3 Pemilihan Model Regresi  

4.3.1 Uji Chow  

Pengujian menentukan model Common Effect atau Fixed Efect dalam 

mengestimasi data panel. Hipotesis dalam menguji uji Chow; 

H0: Ketika p-value >5% atau berarti hasil tidak signifikan, maka model yang digunakan 

untuk estimasi adalah Common Effect Models. 

Ha: Ketika nilai p-value < 5% atau memiliki hasil signigikan, ,maka model yang layak 

digunakan untuk stimasi adalah Fixed Effect Models.  

Tabel  

4.8 Hasil Regresi Uji Chow 

Redundant Fixed Effects Tests   

Equation: Untitled    

Test cross-section fixed effects   

Effects Test Statistic d.f. Prob.. 

Cross-section F 4.028682 (9,37) 0.0012 

Cross-section Chi-square 34.153570 9 0.0001 

    Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 
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Hasil dari uji chow bahwa Chi-square statistic sebesar 34.153570 dengan degree 

of freedom sebesar 9, serta nilai probabilitas Cross-section Chi-suare lebih kecil dari 

5%, yaitu 0.0001 < 5%, hal ini berarti menunjukkan H0 ditolak dan menerima Ha. Jadi 

dapat disimpulkan bahwa Fixed Effect yang lebih tepat untuk digunakan dibandingkan 

model Common Effect. 

 

4.3.2 Uji Hausman 

Uji Hausman digunakan untuk memilih antara model Fixed Effects atau model 

Random Effects dalam regresi metode data panel, ketentuan hipotesis sebagai berikut ini; 

H0 : Ketika p-value >5% atau berarti hasil tidak signifikan, maka model yang digunakan 

untuk 

estimasi adalah Random Effect Models.. 

Ha: Ketika nilai p-value < 5% atau memiliki hasil signigikan, maka model yang layak 

digunakan untuk stimasi adalah Fixed Effect Models.  

Tabel 4.9  

Hasil Uji Hausman 

Correlated Random Effects - Hausman Test 

Equation: Unitled    

Test cross-section random effects 

Test Summary Chi-Sq. Statistic 
Chi-Sq. 

d.f. 
Prob. 

Cross-section 

random 
5.474717 3 0.1402 

Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 

 

Hasil dari uji Hausman dihasilkan sebesar 0.1402 yang artinya lebih besar dari 

0,05% (0.1402 > 0,05%. Maka H0 diterima dan menolak Ha  sehingga dapat 

disimpulkan bahwa hasil untuk estimasi terakhir model yang tepat untuk digunakan 

adalah model Random Effect. 
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4.4 Model Terbaik  

4.4.1 Model Radnom Effect  

 Setelah dilakukan pengujian model Common effect, Fixed Effect, dan Random Effect 

maka model regresi yang tepat adalh model regresi Random Effect. 

Tabel 4.10  

Hasil Model diuji 

Uji Model yang 

diuji 

Kesimpulan 

Chow 

Test 

Common Effect 

vs Fixed Effect 

H0 ditolak dan menerima Ha. Jadi, kesimpulan yang 

diperoleh adalah model Fixed Effect.. 

Hausman 

Test 

Random effect 

vs Fixed effect 

H0 diterima dan menolak Ha, , maka model yang layak 

digunakan untuk estimasi yaitu Random Effect Models. 

 

Tabel 4.11  

Hasil Uji Random Effect Model 

Dependent Variable: Y 

Method: Pooled EGLS (Cross-section random effects) 

Date: 10/09/23 Time: 12:57 

Sample: 2018 2022    

Included observations: 5    

Cross-sections included: 10 

Total pool (balanced) observations: 50 

Swamy and Arora estimator of component variances 

Variable Coefficient Std. Error t-Statistic Prob. 

C -269.3489 49.81507 -5.406977 0.0000 

X1 0.102776 0.117141 0.877374 0.3848 

X2 1.725067 0.132910 12.97924 0.0000 

X3 2.194970 0.471942 4.650935 0.0000 

Effects Specification 

  S.D Rho 

Cross-section random  1.144309 0.3378 

Idiosyncratic random  1.602158 0.6622 
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Weighted Statistics 
 

R-squared 0.792785 Mean dependent va 37.25865 

Adjusted R-squared 0.779271 S.D. dependent var 3.500694 

S.E. of regression 1.644690 Sum squared resid 124.4303 

F-statistic 58.66381 Durbin-Watson stat 2.201416 

Prob(F-statistic) 0.000000    

Unweighted Statistics   

R-squared 0.767962 Mean dependent var 70.20680 

Sum squared resid 194.8288 Durbin-Watson stat 1.405967 

Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 

 

4.5 Persamaan Estimasi dengan Intersep Pembeda Cross Effect 

Persamaan estimasi pada Cross Effect dihasilkan dengan menjumlahkan 

konstanta pada persamaan hasil estimasi dengan nilai estimasi koefisien Cross Effect. 

Berdasarkan hasil dari estimasi yang mengikuti jumlah individu dalam penelitian. 

Tabel 4.12  

Koefisien Intersep Cross Effect 

Provinsi Koefisien 

Palembang 4.322029 

Lubuk Linggau 2.857851 

Ogan Ilir 1.168608 

Prabumulih 1.036099 

Pagar Alam 0.746225 

Lahat 0.70644 

Ogan Komering ulu -0.734809 

Muara Enim -2.550109 

Ogan Komering Ulu Selatan -2.95834 

Banyuasin  -4.593994 

                                Sumber: Data diolah menggunakan Eview 

 

 Berdasarkan pada Tabel 4.12 hasil dari tingkat kesejahteraan dari 10 di Provinsi 

Sumatera Selatan yang paling tertinggi adalah kota Palembang sebesar 4.32. Sedangkan 
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yang memiliki tingkat kesejahteraan masyarakat paling terendah di Provinsi Sumatera 

Selatan yaitu kabupaten Muara Enim, Ogan Komering Ulu Selatan, dan Banyuasin. 

Tiga daerah tersebut memiliki tingkat Kesejahteraan yang terendah dibanding dengan 

dari daerah lainnya yang merupakan kota, dikarenakan kota menjadi pusat 

pemerintahaan, pusat pendidikan, dan juga sebagai pusat aktivitas karena kegiatan yang 

berada di kota dengan menyediakan beragam barang dan jasa yang menjadi kebutuhan 

pokok masyarakat dibanding dengan kabupaten. 

 

4.6 Koefisien determinasi (R2) 

Koefisien determinasi (R2) ukuran model regresi yang diestimasi angka ini 

dapat mengukur seberapa dekat garis regresi perkiraan dengan data sebenarnya. Hasil 

pengujian dengan menggunakan model regresi Random Effect menghasilkan nilai R2 

sebesar 0.792785 yang berarti bahwa sebanyak 79,3%, dari variasi kesejahteraan di 10 

Provinsi Sumatera Selatan dapat dijelaskan oleh variabel–variabel rasio 

ketergantungan, tingkat kesehatan, dan tingkat pendidikan. Sisanya sebesar 20,73% 

dijelaskan oleh variabel lainnya diluar model. 

 

4.7 Uji Signifikansi Model (Uji F) 

Pengujian signifikansi model dilakukan dengan uji F untuk mengetahui 

hubungan variabel independen dan dependen. Hipotesis untuk menguji signifikan 

model dengan uji F adalah:  

Ho: Secara simultan variabel independen Rasio Ketergantungan, Kesehatan, dan 

Pendidikan tidak memiliki pengaruh terhadap variabel dependen yaitu 

Kesejahteraan secara signifikan.  

Ha: Secara simultan variabel independen Rasio Ketergantungan, Kesehatan, dan 

Pendidikan berpengaruh terhadap variabel dependen yaitu Kesejahteraan secara 

signifikan. 

 

Dari hasil uji F didapatkan nilai probabilitas sebesar 58.66381. sedangkan jika 

dibandingkan dengan F tabel : n1 = k-1 = 5-1 = 4, n2 = N-k = 50-5 = 45 dimana N 

merupakan jumlah observasi dan k adalah jumlah variabel, dengan α = 5% didapatkan 

F tabel 3.77. F hitung lebih besar dari F tabel, maka Hipotesis nol (Ho) ditolak, artinya 
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variabel rasio ketergantungan, tingkat kesehatan, dan tingkat pendidikan secara 

bersama-sama mempengaruhi variabel kesejahteraan. Hal ini juga dapat dilihat dari 

tingkat probabilitas F statistik sebesar 0.000000 yang lebih kecil dari α 5%. 

 

4.8 Hasil Uji Signifikansi Variabel Independen dengan Uji t 

Uji signifikansi variabel independen dilakukan untuk mengetahui hubungan 

masing-masing variabel independen terhadap variabel dependen maka dilakukan uji 

signifikansi melalui uji t. 

Tabel 4.13  

Hasil Statistik t-hitung 

Variabel T-statistik 
(Prob)T-

statistik 
Keterangan 

Rasio 

Keterganntungan 
0.877374 0.3848 Tidak berpengaruh signifikan 

Kesehatan 12.97924 0.0000 
Berpengaruh positif dan signifikan pada 

α=5 % 

Pendidikan 4.650935 0.0000 
Berpengaruh positif dan signifikan pada 

α=5 % 

Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 

 

 Hasil dari pengujian dari penelitian ini menggunakan Random Effect, diketahui 

bahwa variabel rasio ketergantungan, memiliki nilai  t-statistik 0.877374, serta 

probabilitas t-statistik sebesar 0.3848 > 5%. Maka hasil dari t-statistik menerima H0 

atau menerima Ha. Selanjutnya dapat disimpulkan bahwa nilai variabel rasio 

ketergantungan secara parsial tidak berpengaruh terhadap variabel kesejahteraan secara 

signifikan. Disisi lain, pada variabel tingkat kesehatan memiliki nilai  t-statistik 

12.97924, serta probabilitas t-statistik sebesar 0.0000 < 5%. Maka hasil dari probabilitas 

t-statistik gagal menolak H0. Dapat disimpulkan bahwa variabel kesehatan secara parsial 

berpengaruh signifikan terhadap variabel Kesejahteraan. 

 Disisi lain, pada variabel tingkat pendidikan memiliki nilai  t-statistik 4.65093, 

serta probabilitas t-statistik sebesar 0.0000 < 5%. Maka hasil dari probabilitas t-statistik 

gagal menolak H0. Dapat disimpulkan bahwa variabel pendidikan secara parsial 

berpengaruh signifikan terhadap variabel kesejahteraan. 
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4.9 Analisis Ekonomi 

4.9.1 Analisis Rasio Ketergantungan Terhadap Kesejahteraan 

 Hasil dari hipotesis yang pertama pada Rasio Ketergantungan tidak signifikan 

terhadap kesejahteraan. Dan data dari rasio ketergantungan yang terendah ada di 

Kabupaten Ogan Komering Ulu Selatan, dengan nilai sebesar 42,75 di Tahun 2020. 

Sedangkan untuk rasio ketergantungan yang tertingi di Tahun 2022 pada Kabupaten 

Prabumulih dengan nilai sebesar 51,22. Dengan angka rasio ketergantungan di 

Kabupaten Prabumulih tertinggi dari Kabupaten yang lainnya hal ini dikarena adanya 

pemulihan akibat dari Pandemi Covid. 

Rasio ketergantungan tidak siginifikan disebabkan karena, beban 

ketergantungan masyarakat masih belum terlalu mempengaruhi tanggungan 

pemerintah, sehingga dengan seberapapun jumlah penduduk yang menganggur atau 

tidak produktif, akan tidak berpengaruh dengan pemerintah dan kebutuhan masih 

dapat terpenuhi oleh pemerintah, baik itu kebutuhan barang publik maupun kebutuhan 

pokok lainnya masih bisa di peroleh mudah di Provinsi Sumatera Selatan.  

Hal ini didukung oleh peneliti, Damayanti (2018) dan didukung juga oleh 

peneliti Yani dkk. (2017) menyatakan bahwa rasio ketergantungan apabila pada suatu 

provinsi naik, maka akan terjadi penurunan IPM di Indonesia. Dan rasio 

ketergantungan yang rendah memberikan manfaat pada pembangunan nasional yang 

disertai dengan peningkatan kualitas manusia dibidang kesehatan, pendidikan, dan 

lapangan pekerjaan. Hal itu sesuai dengan tujuan utama dengan pembangunan 

manusia. 

 

4.9.2 Analisis Pengaruh Tingkat Kesehatan terhadap Kesejahteraan 

Hasil dari hipotesis yang kedua ini pada tingkat kesehatan signifikan terhadap 

kesejahteraan. Dari data angka kesehatan yang terendah ada di Kabupaten Ogan Ilir, 

dengan nilai sebesar 65,21 di Tahun 2019. Sedangkan untuk Kesehatan yang tertingi di 

Tahun 2022 pada Kabupaten Palembang dengan nilai sebesar 71,49. Dengan begitu 

hasil tersebut sesuai dengan penelitian terdahulu yang menjadi landasan dalam 

penelitian ini, karena secara keseluruhan dapat disimpulkan bahwa kesehatan 

mempengaruhi kesehatan, karena jika masyarakat memiliki kesehatan yang baik, maka 
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akan terciptanya kesejahteraan dirinya. Hal ini disebabkan karena ketika masyarakat 

yang kesehatannya meningkat akan banyak mengeluarkan uang, agar dirinya tidak 

terkena sakit, dengan begitu uang yang dikeluarkan akan terus bertambah dengan 

seiring untuk mendapatkan kesehatan yang lebih baik. 

Hal tersebut juga didukung oleh penelitian Fadliyah & Triani (2019) yang 

menjelaskan bahwa jika semakin banyak jumlah yang sakit berarti Sumber Daya 

Manusia akan menurun dan jika Sumber Daya Manusia menurun maka akan 

memberikan dampak pada penurunan juga pada kesejahteraan=masyarakat. 

 

4.9.3  Analisis Pengaruh Tingkat Pendidikan terhadap Kesejahteraan 

Hasil dari hipotesis yang ketiga ini pada tingkat pendidikan signifikan terhadap 

kesejahteraan. Dengan hasil tersebut menunjukkan bahwa semakin tinggi pendidikan, 

maka kesejahteraan akan meningkat. Dari data pendidikan bahwa angka terendah ada 

di Kabupaten Banyuasin, sedangkan untuk tingkat pendidikan yang tertinggi di Tahun 

2022 pada Kota Palembang. Dengan hasil tersebut sesuai dengan penelitian terdahulu 

yang menjadi landasan dalam penelitian ini, karena secara keseluruhan dapat 

disimpulkan bahwa tingkat pendidikan mempengaruhi kesejahteraan, karena jika 

masyarakat memiliki pendidikan yang baik, maka akan terciptanya kesejahteraan dirinya 

dan masyarakat mengenyam pendidikan hingga jenjang yang lebih tinggi dapat 

berpengaruh terhadap pekerjaan dan pendapatan yang mereka akan peroleh dengan 

begitu akan berpengaruh terhadap kehidupan mereka nantinya. 

 Hal tersebut juga didukung oleh penelitian Aini dkk. (2018) bahwasannya 

tingkat pendidikan itu mempengaruhi kesejahteraan masyarakat. Faktor ini lah yang 

mempengaruhi kesadaran masyarkat bahwa pentingnya pendidikan antara lain, yaitu 

wajib belajar 12 tahun dengan budaya turun menurun, dan mayoritas mengutamakan 

pendidikan hingga tingkat SMA saja. Selain itu juga ada pedoman yang dapat digunakan 

sebagai pedoman acuan adalah pendapat dari (Elvina & Musdhalifah, 2019) ,yang 

menyatakan bahwa partisipasi pendidikan memiliki pengaruh yang penting, artinya 

apabila pendidikan masyarakat itu semakin bagus, maka kesejahteraan masyarakat juga 

akan ikut meningkat. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN IMPLIKASI 

5.1 Kesimpulan  

Dari hasil penelitian yang dilakukan untuk mengkaji pengaruh variabel-variabel 

independen yaitu Rasio Ketergantungan, Tingkat Kesahatan, dan Tingkat Pendidikan 

terhadap variabel dependen Kesejahteraan Masyarakat di Provinsi di Sumatera Selatan 

Tahun 2018-2022, berdasarkan hasil dari analisis yang diperoleh dari penelitian ini dpat 

disimpulkan sebagai berikut ini: 

1. Metode regresi pada penelitian ini menggunkaan model Random Effect. 

2. Hasil penelitian ini  menunjukkan bahwa rasio ketergantungan tidak signifikan 

terhadap kesejahteraan masyarakat.  

3. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa variabel tingkat kesehatan 

berpengaruh signifikan dan positif terhadap Kesejahteraan. Hal ini 

menunjukan ketika sarana Kesehatan meningkat, maka kesejahteraan 

masyarakat di Provinsi Sumatera Selatan akan ikut meningkat.  

4. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa variabel tingkat pendidikan 

berpengaruh signifikan dan positif terhadap kesejahteraan masyarakat. Hal ini 

menunjukkan bahwa setiap kenaikan angka melek huruf akan membuat 

kesejahteraan masyarakat ikut meningkat begitu pula sebaliknya setiap adanya 

penurunan angka melek huruf akan membuat dengan tingkat kesejahteraan 

akan ikut menurun. 

 

5.2 Implikasi 

Hasil penelitian di atas, telah diketahui variabel-variabel yang berpengaruh 

terhadap kesejahteraan masyarakat. Oleh karena itu, beberapa langkah efisien dapat 

dilakukan untuk lebih meningkatkan kesejahteraan yang dicapai dalam penelitian ini : 

1. Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan bahwa untuk melihat 

kesejahteraan masyarakat di Provinsi Sumatera Selatan tidak dilihat dari 

seberapa besarnya tingkat usia belum produktif maupun usia tidak produktif, 

akan tetapi dilihat dapat dilihat dari variabel lainnya misalnya dari pendidikan 

atau kesehatan. Dengan meningkatkan kesehatan dan pendidikan masyarakat 
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menjadi lebih produktif, dan membuat sdm meningkat dengan begitu 

masyarakat menjadi sejahtera, maka program kesehatan yang dilakukan oleh 

pemerintah berhasil. 

2. Melihat besarnya pengaruh kesehatan terhadap Kesejahteraan di 

Kabupaten/Kota Provinsi Sumatera Selatan dapat ditingkatkan lagi dalam 

pengeluaran pada sektor kesehatan. Peningkatan pada sektor kesehatan ini 

dapat dilakukan dengan memberikan pelayanan dan fasilitas kesehatan yang 

memadai serta terus melakukan peningkatan dalam program penyuluhan-

penyuluhan kesehatan kepada masyarakat, mengadakan pengobatan gratis bagi 

masyarakat miskin.  

3. Kualitas pendidikan di Provinsi Sumatera Selatan sudah baik dan dinilai 

mampu meningkatkan kesejahteraan masyarakat, maka dari itu masyarakat di 

Provinsi Sumatera Selatan sudah mengerti pentingnya pendidikan, contohnya 

murid-murid yang rela pergi jauh ke sekolah dengan jarak rumah yang lumayan 

jauh. Dari segi pemerintah perlu memperhatikan kembali dalam membangun 

sekolah di daerah-daerah terpencil agar tidak terlalu jauh untuk pergi kesekolah 

dan mempermudah untuk menimba ilmu pendidikan. Dengan begitu anak–

anak dapat bersekolah lebih semangat lagi dan  menghasilkan sumber daya 

manusia yang memiliki daya saing tinggi. 
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LAMPIRAN  

 

Lampiran I 

Data Indeks pembangunan Manusia Provinsi Sumatera Selatan  

Tahun 2018 – 2022 (persen) 

 

Kabupaten/Kota 

Indeks Pembangunan Manusia 

Tahun 

2018 2019 2020 2021 2022 

Ogan Komering Ulu 69.01 69.45 69.32 69.6 70.24 

Muara Enim 68.28 68.88 68.74 68.86 69.43 

Lahat 66.99 67.62 67.44 67.58 68.4 

Banyuasin 66.4 66.9 66.74 67.13 67.93 

Ogan Komering Ulu Selatan 64.84 65.43 65.3 65.34 65.87 

Ogan Ilir 66.43 67.22 67.06 67.17 67.96 

Palembang 77.89 78.44 78.33 78.72 79.47 

Prabumulih 74.04 74.4 74.55 74.67 75.52 

Pagar Alam 67.62 68.44 68.31 68.68 69.6 

Lubuk Linggau 74.09 74.81 74.78 74.89 75.53 

Sumber; BPS Provinsi Sumatera Selatan 
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Lampiran II 

Data Rasio Ketergantungan Provinsi Sumatera Selatan  

Tahun 2018 – 2022 (persen) 

 

Kabupaten/Kota 

Rasio Ketergantungan 

Tahun 

2018 2019 2020 2021 2022 

Ogan Komering Ulu 46.38 46.32 49.44 49.61 49.81 

Muara Enim 50.86 50.75 48.63 48.76 48.94 

Lahat 46.47 46.43 48.2 48.44 48.72 

Banyuasin 48.54 48.47 46.27 46.47 46.7 

Ogan Komering Ulu Selatan 47.41 47.32 42.75 43 43.29 

Ogan Ilir 50.47 50.41 48.78 48.97 49.19 

Palembang 42.91 42.88 47.22 47.42 47.64 

Prabumulih 46.98 46.91 51.01 51.1 51.22 

Pagar Alam 47.49 47.44 47.72 47.93 48.19 

Lubuk Linggau 47.94 47.89 48.28 48.41 48.57 

Sumber; BPS Provinsi Sumatera Selatan 
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Lampiran III 

Data Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan  

Tahun 2018-2022 (persen) 

 

Kabupaten/Kota 

Kesehatan 

Tahun 

2018 2019 2020 2021 2022 

Ogan Komering Ulu 67.83 68.01 68.2 68.24 68.55 

Muara Enim 68.38 68.63 68.9 69.02 69.38 

Lahat 65.5 65.76 66.04 66.16 66.52 

Banyuasin 68.55 68.76 68.97 69.06 69.43 

Ogan Komering Ulu Selatan 66.49 66.76 67.04 67.07 67.36 

Ogan Ilir 64.96 65.21 65.48 65.6 65.98 

Palembang 70.32 70.54 70.79 71.01 71.49 

Prabumulih 69.88 70.09 70.32 70.47 70.87 

Pagar Alam 66.14 66.41 66.71 66.85 67.29 

Lubuk Linggau 68.83 69.04 69.25 69.39 69.82 

 Sumber; BPS Provinsi Sumatera Selatan 
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Lampiran IV 

Data Pendidikan Provinsi Sumatera Selatan  

Tahun 2018-2022 (persen) 

 

Kabupaten/Kota 

Pendidikan 

Tahun 

2018 2019 2020 2021 2022 

Ogan Komering Ulu 98,37 99,3 99,25 99,06 98,38 

Muara Enim 98,07 98,46 98,8 98,85 98,75 

Lahat 98,3 98,98 98,91 98,85 98,87 

Banyuasin 97,99 98,15 97,31 98,69 97,05 

Ogan Komering Ulu 

Selatan 
98,82 98,83 99,33 99,43 98,66 

Ogan Ilir 99,04 99,21 99,39 99,65 98,92 

Palembang 99,76 99,74 99,66 99,78 99,84 

Prabumulih 98,98 99,41 98,99 99,11 98,56 

Pagar Alam 99,03 99,42 99,24 99,62 97,76 

Lubuk Linggau 98,72 99,09 99,06 99,09 98,48 

   Sumber; BPS Provinsi Sumatera Selatan 
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Lampiran V 

Hasil Regresi Data Panel: Common Effect Models  

 

Dependent Variable: Y 

Method: Pooled Least Squares 

Date: 10/09/23 Time: 18:36 

Sample: 2018 

2022 
    

Included observations: 5    

Cross-sections included: 10 

Total pool (balanced) observations: 50 

Variable Coefficient Std. Error t-Statistic Prob. 

C -329.1523 51.16379 6.433308 0.0000 

X1 0.198353 0.139239 1.424547 0,1610 

X2 1.826591 0.162430 11.24537 0.0000 

X3 2.682487 0.490430 5.471706 0.0000 

R-squared 0.776039 Mean dependent var 70.20680 

Adjusted R-

squared 
0.761433 S.D. dependent var 4.139513 

S.E. of 

regression 
2.021875 Akaike info criterion 4.322547 

Sum squared 

resid 
188.0471 Schwarz criterion 4.475508 

Log likelihood -104.0637 Hannan-Quinn criter. 4.380795 

F-statistic 53.13103 Durbin-Watson stat 1.593443 

Prob(F-statistic) 0.000000     

             Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 
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Lampiran VI 

Hasil Regresi Data Panel: Fixed Effect Models  

 

Dependent Variable: Y 

Method: Pooled Least Squares 

Date: 10/09/23 Time: 18:49 

Sample: 2018 2022    

Included observations: 5    

Cross-sections included: 10 

Total pool (balanced) observations: 50 

Variable Coefficient Std. Error t-Statistic Prob. 

C -224.7776 55.69076 -4.036174 0.0003 

X1 0.042728 0.120943 0.353293 0.7259 

X2 1.667968 0.135153 12.34131 0.0000 

X3 1.812677 0.524857 3.43659 0.0014 

Effects Specification 

Cross-section fixed (dummy variables) 

R-squared 0.886886 Mean dependent var 70.20680 

Adjusted R-

squared 
0.850200 S.D. dependent var 4.139513 

S.E. of 

regression 
1.602158 Akaike info criterion 3.999475 

Sum squared 

resid 
94.97570 

Schwarz 

criterion 
 4.496601 

Log likelihood -86.98688 Hannan-Quinn criter. 4.188784 

F-statistic 
24.17521 

Durbin-

Watson stat  
2.831045 

Prob(F-

statistic) 0.000000     
  

 Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 
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Lampiran VII 

Hasil Regresi Data Panel: Random Effect Models  

 

Dependent Variable: Y 

Method: Pooled EGLS (Cross-section random effects) 

Date: 10/09/23 Time: 12:57 

Sample: 2018 2022    

Included observations: 5    

Cross-sections included: 10 

Total pool (balanced) observations: 50 

Swamy and Arora estimator of component variances 

Variable Coefficient Std. Error t-Statistic Prob. 

C -269.3489 49.81507 -5.406977 0.0000 

X1 0.102776 0.117141 0.877374 0.3848 

X2 1.725067 0.132910 12.97924 0.0000 

X3 2.194970 0.471942 4.650935 0.0000 

Effects Specification 

  S.D Rho 

Cross-section random  1.144309 0.3378 

Idiosyncratic random  1.602158 0.6622 

 

Weighted Statistics 
 

R-squared 0.792785 Mean dependent va 37.25865 

Adjusted R-squared 0.779271 S.D. dependent var 3.500694 

S.E. of regression 1.644690 Sum squared resid 124.4303 

F-statistic 58.66381 Durbin-Watson stat 2.201416 

Prob(F-statistic) 0.000000    

Unweighted Statistics   

R-squared 0.767962 Mean dependent var 70.20680 

Sum squared resid 194.8288 Durbin-Watson stat 1.405967 

     

 Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 
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Lampiran VIII 

Hasil Regresi Data Panel: Uji Chow Models  

 

Redundant Fixed Effects Tests   

Equation: Untitled    

Test cross-section fixed effects   

Effects Test Statistic d.f. Prob. 

Cross-section F 4.028682 (9,37) 0.0012 

Cross-section Chi-square 34.153570 9 0.0001 

   Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 
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Lampiran IX 

Hasil Regresi Data Panel: Uji Hausman Models  

 

 

Correlated Random Effects - Hausman Test 

Equation: Unitled    

Test cross-section random effects 

Test Summary Chi-Sq. Statistic 
Chi-Sq. 

d.f. 
Prob. 

Cross-section 

random 
5.474717 3 0.1402 

Sumber: Data diolah menggunakan Eviews 
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