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Abstrak

Penelitian ini dilatarbelakangi oleh fluktuasi pencapaian Indeks Pembangunan Manusia (IPM) di
Kabupaten Dairi yang sempat mengalami perlambatan signifikan pada tahun 2021 di tengah upaya transisi
menuju kategori tinggi. Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis pengaruh Umur Harapan Hidup
(UHH) dan Pengeluaran Riil Perkapita terhadap IPM di Kabupaten Dairi periode 2011-2024. Kerangka
pemikiran penelitian ini didasarkan pada Capability Approach dari Amartya Sen dan Teori Modal Manusia,
yang menempatkan kesehatan dan daya beli sebagai pilar utama pembangunan manusia. Metode yang
digunakan adalah pendekatan kuantitatif dengan analisis Regresi Linear Berganda menggunakan data
sekunder deret waktu (time series). Hasil penelitian menunjukkan bahwa secara parsial dan simultan,
Umur Harapan Hidup dan Pengeluaran Riil Perkapita berpengaruh positif dan signifikan terhadap IPM.
Temuan penting dalam penelitian ini mengungkapkan bahwa meskipun UHH memberikan stabilitas pada
skor IPM, Pengeluaran Riil Perkapita memiliki sensitivitas yang lebih tinggi sebagai mesin akselerasi
kualitas hidup di wilayah agraris seperti Dairi. Kesimpulannya, sinergi antara kebijakan layanan kesehatan
preventif dan stabilitas pendapatan riil masyarakat petani merupakan kunci utama untuk
mempertahankan tren positif pembangunan manusia di Kabupaten Dairi.

Kata Kunci: Indeks Pembangunan Manusia, Umur Harapan Hidup, Pengeluaran Riil Perkapita, Kabupaten
Dairi, Pembangunan Ekonomi.

Abstract

This research is motivated by the fluctuations in the Human Development Index (HDI) achievement in Dairi
Regency, which experienced a significant slowdown in 2021 amidst efforts to transition into the "high"
category. The purpose of this study is to analyze the influence of Life Expectancy and Real Per Capita
Expenditure on HDI in Dairi Regency for the 2011-2024 period. The conceptual framework is based on
Amartya Sen's Capability Approach and Human Capital Theory, which position health and purchasing
power as the main pillars of human development. The method used is a quantitative approach with Multiple
Linear Regression analysis using secondary time-series data. The results show that partially and
simultaneously, Life Expectancy and Real Per Capita Expenditure have a positive and significant effect on
HDI. A key finding reveals that while Life Expectancy provides stability to HDI scores, Real Per Capita
Expenditure exhibits higher sensitivity as an acceleration engine for quality of life in an agrarian region like
Dairi. In conclusion, the synergy between preventive healthcare policies and the stability of the real income
of farming communities is the primary key to maintaining the positive trend of human development in Dairi
Regency.

Keywords: Human Development Index, Life Expectancy, Real Per Capita Expenditure, Dairi Regency,
Economic Development.

PENDAHULUAN

Indeks Pembangunan Manusia secara global menghadaapi permasalahan yang
menghambat kemajuan merata antarnegara. Tantangan ini mencakup ketidaksetaraan, dampak
krisis dan hambatan struktural.

IPM di negara berkembang dan negara maju mengalami ketmpangan besar. IPM di negara
maju sangat tinggi didukung oleh kualitas kesehatan dan Pendidikan yang tinggi sedangkan di
negara berkembang terjadi sebaliknya.

Pada esensinya, pembangunan nasional merupakan proses peningkatan kualitas hidup
masyarakat secara berkelanjutan. Di masa globalisasi, fokus pembangunan telah bergeser dari
pertumbuhan ekonomi semata (yang diukur melalui Produk Domestik Bruto) ke arah
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pembangunan yang berorientasi pada manusia. Di tingkat daerah, khususnya Kabupaten Dairi,
tantangan utama adalah menyelaraskan kebijakan kesehatan dan ekonomi untuk membentuk
masyarakat yang memiliki daya saing tinggi.

Indeks Pembangunan Manusia (IPM) adalah alat ukur standar yang digunakan untuk
mengukur rata-rata pencapaian suatu daerah dalam tiga dimensi utama: kehidupan yang panjang
dan sehat, akses pengetahuan, serta standar hidup yang layak. Sebagai indikator utama, IPM
berfungsi untuk mengevaluasi seberapa efektif kebijakan pemerintah dalam meningkatkan
kesejahteraan masyarakat secara menyeluruh (BPS, 2023).

Berdasarkan data dari Badan Pusat Statistik, [IPM Kabupaten Dairi 5 tahun terakhir dapat
dilihat pada tabel berikut:

Tahun Skor IPM Status Pertumbuhan (%)

Tahun IPM
2020 76.63
2021 73.89
2022 74.6
2023 75.18
2024 75.88

Sumber: data BPS Kabupaten Dairi

Meskipun skor IPM Kabupaten Dairi menunjukkan tren kenaikan secara terus-menerus,
terjadi kondisi kritis pada tahun 2021 di mana pertumbuhannya melambat sangat drastis
menjadi hanya 0,05%. Hal ini mengindikasikan adanya hambatan yang cukup signifikan terkait
akses layanan kesehatan atau kemampuan daya beli masyarakat pada periode tersebut. Selain
itu, laju pertumbuhan yang lebih rendah dibandingkan kabupaten sekitar di Sumatera Utara
menjadi alasan penting untuk melakukan analisis terhadap faktor-faktor yang membentuk IPM.

Landasan teori yang digunakan dalam pembahasan ini meliputi Pendekatan Kapabilitas
dari Amartya Sen (1999) yang menyatakan bahwa kesejahteraan tidak hanya diukur dari jumlah
pendapatan, tetapi lebih pada "kapabilitas” individu untuk menjalani kehidupan yang mereka
inginkan. Kesehatan dan kemampuan daya beli menjadi prasyarat utama untuk membentuk
kapabilitas tersebut. Selanjutnya, Teori Modal Manusia dari Gary Becker (1964) memandang
manusia sebagai aset modal, di mana investasi pada sektor kesehatan dan pemenuhan kebutuhan
nutrisi akan meningkatkan kualitas modal manusia yang tercermin dalam skor IPM. Selain itu,
Model Pertumbuhan Solow-Swan (Versi Diperluas) menyatakan bahwa kualitas tenaga kerja
yang sehat dan memiliki kesejahteraan finansial menjadi faktor input yang menentukan hasil
pembangunan suatu daerah.

Umur Harapan Hidup (UHH) adalah rata-rata perkiraan lama waktu yang dapat ditempuh
seseorang sejak lahir hingga saat meninggal (BPS, 2023). Berdasarkan Teori Terapan Ekonomi
Kesehatan, terdapat hubungan positif antara UHH dan IPM. Semakin tinggi angka UHH, semakin
baik kondisi kesehatan masyarakat. Masyarakat yang sehat akan memiliki waktu yang lebih lama
untuk berkontribusi secara produktif, menempuh pendidikan, dan berperan dalam
pembangunan—hal ini secara otomatis akan meningkatkan skor IPM pada dimensi kesehatan.
Penelitian Arisman (2018) menunjukkan bahwa UHH memiliki pengaruh signifikan terhadap IPM
di negara-negara ASEAN. Namun, penelitian Prasetyo (2021) di tingkat lokal Indonesia
menemukan bahwa di daerah dengan fasilitas pelayanan kesehatan terbatas, kenaikan UHH tidak
selalu berdampak signifikan pada peningkatan IPM karena kualitas hidup pada usia lanjut yang
masih rendah.
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Pengeluaran riil perkapita yang telah disesuaikan adalah kemampuan daya beli
masyarakat untuk memenuhi kebutuhan konsumsi (baik makanan maupun non-makanan)
dengan memperhitungkan tingkat inflasi. Berdasarkan Teori Konsumsi Keynesian, pengeluaran
merupakan fungsi dari pendapatan. Dalam konteks IPM, pengeluaran perkapita menjadi
gambaran tentang standar hidup yang layak. Masyarakat dengan daya beli yang tinggi akan
memiliki akses yang lebih baik terhadap gizi yang seimbang dan layanan kesehatan swasta, yang
secara bertahap akan meningkatkan kualitas hidup manusia di Kabupaten Dairi. Maharani (2020)
membuktikan bahwa pengeluaran perkapita adalah variabel yang paling dominan dalam
mendorong kenaikan IPM. Sebaliknya, Putra dan rekan kerja (2022) dalam jurnal mereka
menyatakan bahwa di wilayah agraris, kenaikan pengeluaran seringkali hanya digunakan untuk
konsumsi dalam jangka pendek dan tidak memberikan dampak pada peningkatan kualitas
manusia dalam jangka panjang.

Penelitian ini memiliki urgensi tinggi karena bertujuan untuk mengkaji apakah
peningkatan IPM di Kabupaten Dairi didorong oleh perbaikan kualitas kesehatan yang mendasar
atau hanya oleh peningkatan tingkat konsumsi masyarakat. Hasil penelitian diharapkan dapat
menjadi dasar strategis bagi Pemerintah Kabupaten Dairi dalam menetapkan prioritas
anggaran—apakah lebih banyak dialokasikan untuk pembangunan infrastruktur kesehatan atau
untuk program-program pemberdayaan ekonomi masyarakat.

TELAAH LITERATUR

Pada bagian ini akan diuraikan landasan teoretis yang mendasari variabel penelitian, tinjauan
terhadap penelitian terdahulu yang relevan, penyusunan kerangka konseptual, serta perumusan
hipotesis penelitian.

a. Kajian Teori

1. Teori Pembangunan Manusia (Human Development)
Pembangunan manusia merupakan paradigma pembangunan yang menempatkan manusia
sebagai kekayaan bangsa yang utama, bukan sekadar instrumen produksi. Menurut Sen (1999)
dalam teori Capability Approach, pembangunan harus dilihat sebagai proses perluasan
kebebasan riil yang dinikmati oleh masyarakat. Kebebasan ini bergantung pada akses terhadap
kesehatan dan pendidikan yang layak serta kemampuan ekonomi untuk menjalani hidup yang
bermartabat. Indeks Pembangunan Manusia (IPM) muncul sebagai upaya untuk
mengoperasionalkan teori ini dengan mengukur tiga dimensi dasar: umur panjang dan hidup
sehat, pengetahuan, dan standar hidup layak.
2. Teori Modal Manusia (Human Capital Theory)
Teori ini menyatakan bahwa investasi dalam diri manusia, khususnya melalui kesehatan dan
pendidikan, akan meningkatkan produktivitas individu. Schultz (1961) berpendapat bahwa
kesehatan yang baik (yang tercermin dalam Umur Harapan Hidup) bukan hanya hasil dari
pembangunan, tetapi merupakan modal dasar yang memungkinkan individu untuk bekerja lebih
lama dan lebih efektif, yang pada gilirannya mendorong kesejahteraan ekonomi secara agregat.
3. Teori Konsumsi dan Standar Hidup
Dalam perspektif Ekonomi Keynesian, pengeluaran konsumsi merupakan fungsi dari pendapatan
disposibel. Dalam konteks IPM, Pengeluaran Riil Perkapita yang disesuaikan digunakan sebagai
proksi untuk mengukur kemampuan daya beli masyarakat (paritas daya beli). Kemampuan ini
mencerminkan aksesibilitas masyarakat terhadap barang dan jasa yang mendukung kualitas
hidup, seperti pemenuhan gizi seimbang, akses sanitasi, dan layanan kesehatan non-pemerintah.
4. Hubungan Antar Variabel
e Pengaruh Umur Harapan Hidup terhadap IPM
e Umur Harapan Hidup (UHH) merupakan indikator derajat kesehatan yang
dihitung dari rata-rata perkiraan jumlah tahun yang dapat ditempuh oleh
seseorang sejak lahir. Secara teoretis, semakin tinggi UHH di suatu wilayah,
semakin baik kualitas pelayanan kesehatan dan sanitasi lingkungan di wilayah
tersebut. Peningkatan UHH secara otomatis akan meningkatkan skor komponen
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kesehatan dalam IPM, yang kemudian berkontribusi pada kenaikan IPM secara
keseluruhan.

e Pengeluaran riil perkapita mencerminkan dimensi standar hidup layak.
Peningkatan pengeluaran riil menandakan adanya pertumbuhan ekonomi yang
terdistribusi ke masyarakat dalam bentuk daya beli. Dengan daya beli yang kuat,
masyarakat mampu membiayai kebutuhan pendidikan tinggi dan layanan
kesehatan preventif. Oleh karena itu, variabel ini diposisikan sebagai pendorong
utama dalam dimensi ekonomi IPM.

b. Penelitian Terdahulu
Beberapa penelitian sebelumnya menjadi acuan dalam penelitian ini. Maharani (2020) dalam
studinya menemukan bahwa pengeluaran perkapita merupakan faktor paling dominan dalam
memengaruhi kenaikan IPM di Indonesia karena dampaknya yang bersifat multiplikasi terhadap
akses pendidikan dan kesehatan. Sebaliknya, Putra et al. (2022) memberikan perspektif berbeda
bahwa di wilayah dengan karakteristik agraris, peningkatan pengeluaran seringkali bersifat
fluktuatif mengikuti harga komoditas sehingga dampaknya terhadap pembangunan manusia
jangka panjang seringkali tidak stabil. Di sisi lain, penelitian Sitepu (2023) di Sumatera Utara
menegaskan bahwa investasi pada infrastruktur kesehatan yang meningkatkan UHH memiliki
korelasi positif yang paling konsisten terhadap kenaikan IPM regional.
c. Kerangka Konseptual
Kerangka konseptual penelitian ini menggambarkan hubungan kausalitas antara variabel
independen dan dependen. Umur Harapan Hidup (X_1) dan Pengeluaran Riil Perkapita (X_2)
diposisikan sebagai variabel yang memengaruhi secara langsung terhadap Indeks Pembangunan
Manusia (Y). Secara konseptual, perbaikan pada kualitas kesehatan (UHH) dan penguatan
ekonomi rumah tangga (Pengeluaran Riil) akan menciptakan sinergi yang mendorong
peningkatan kualitas hidup masyarakat di Kabupaten Dairi. Hubungan ini dianalisis untuk
melihat konsistensi pengaruhnya selama periode 2011-2024.
d. Hipotesis
Berdasarkan landasan teori dan telaah penelitian terdahulu, hipotesis dalam penelitian ini
dirumuskan sebagai berikut:
e Terdapat pengaruh positif dan signifikan secara parsial antara Umur Harapan Hidup
terhadap Indeks Pembangunan Manusia di Kabupaten Dairi.
e Terdapat pengaruh positif dan signifikan secara parsial antara Pengeluaran Riil Perkapita
terhadap Indeks Pembangunan Manusia di Kabupaten Dairi.
o Terdapat pengaruh positif dan signifikan secara simultan antara Umur Harapan Hidup
dan Pengeluaran Riil Perkapita terhadap Indeks Pembangunan Manusia di Kabupaten
Dairi periode 2011-2024.
METODE PENELITIAN
Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain korelasional untuk menguji
pengaruh variabel independen terhadap dependen secara empiris. Lokasi penelitian difokuskan
pada Kabupaten Dairi, Sumatera Utara, dengan cakupan waktu pengamatan (time series)
selama 14 tahun, yakni dari tahun 2011 hingga 2024. Pemilihan periode ini dianggap signifikan
karena mencakup dinamika transisi kebijakan pembangunan daerah pasca-pandemi dan
fluktuasi ekonomi komoditas lokal.
a. Data dan Sumber Data
Data yang digunakan adalah data sekunder yang bersifat publik dan resmi. Sumber data utama
berasal dari Badan Pusat Statistik (BPS) Kabupaten Dairi dan dokumen capaian pembangunan
daerah. Variabel yang dianalisis meliputi:
Indeks Pembangunan Manusia (Y): Sebagai indikator komposit kualitas hidup.
Umur Harapan Hidup (X_1): Sebagai representasi dimensi kesehatan penduduk.
Pengeluaran Riil Perkapita (X_2): Sebagai proksi kemampuan daya beli dan standar hidup layak.
b. Model Analisis dan Prosedur Statistik
Teknik analisis yang diterapkan adalah Regresi Linear Berganda. Urutan analisis dimulai dari
pengumpulan data mentah, transformasi data (jika diperlukan), hingga pengujian hipotesis.
Persamaan model yang dibentuk adalah:
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Y=Bo+p1X11+P. X2+ €

Di mana:

e Y = Indeks Pembangunan Manusia (IPM); merupakan variabel dependen (terikat)
yang nilainya dipengaruhi oleh kesehatan dan ekonomi.

e [3p = Konstanta; menunjukkan nilai IPM apabila variabel Umur Harapan Hidup dan
Pengeluaran Riil Perkapita bernilai nol atau tetap.

o (33, B2 = Koefisien Regresi; menunjukkan besarnya perubahan atau kontribusi yang
diberikan oleh masing-masing variabel independen (X1 dan X2) terhadap variabel
dependen (Y).

e X, = Umur Harapan Hidup (UHH); variabel independen pertama yang mewakili
dimensi kesehatan.

e X, = Pengeluaran Riil Perkapita; variabel independen kedua yang mewakili dimensi
standar hidup layak/ekonomi.

e ¢ = Error Term; variabel pengganggu atau faktor-faktor lain di luar model yang juga
memengaruhi [PM namun tidak dimasukkan dalam penelitian ini.

Fakta penting dalam metodologi ini adalah penerapan Uji Asumsi Klasik sebagai filter utama
sebelum interpretasi data dilakukan. Hal ini bertujuan untuk memastikan bahwa model yang
dihasilkan tidak bias dan memiliki ketepatan estimasi yang. Tahapan pengujian meliputi:
e Uji Normalitas: Menggunakan Jarque-Bera Test untuk memastikan residu tersebar
normal.
e Uji Multikolinearitas: Memastikan tidak ada hubungan linear yang kuat antar variabel
bebas melalui nilai Variance Inflation Factor (VIF).
o Uji Heteroskedastisitas & Autokorelasi: Menjamin varians residu konstan dan tidak ada
korelasi antar waktu yang dapat merusak validitas hasil.
c. Signifikansi Metodologis
Berbeda dengan kajian literatur yang bersifat umum, metodologi ini secara khusus dirancang
untuk menangkap anomali data di tingkat kabupaten. Dengan menggunakan data 2011-2024,
model ini mampu mendeteksi apakah peningkatan IPM di Dairi lebih sensitif terhadap perbaikan
layanan kesehatan fisik (UHH) atau lebih didorong oleh faktor ekonomi moneter (Pengeluaran
Riil). Pendekatan ini memungkinkan hasil penelitian memberikan gambaran riil mengenai sektor
mana yang paling efektif untuk diberikan intervensi kebijakan oleh pemerintah daerah.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Analisis terhadap data tahun 2011-2024 menunjukkan dinamika yang meyakinkan mengenai
kemajuan kualitas hidup di Kabupaten Dairi. Fokus utama dari temuan ini bukan sekadar pada
pertumbuhan angka, melainkan pada ketahanan struktur pembentuk pembangunan manusia di
wilayah tersebut.

a. Capaian Indeks Pembangunan Manusia dan Penggerak Utamanya
Selama periode observasi, Indeks Pembangunan Manusia (IPM) Kabupaten Dairi bertransformasi
dari kategori "Sedang" (66,62) menuju kategori "Tinggi" (75,88). Berdasarkan hasil uji regresi,
ditemukan bahwa Umur Harapan Hidup (X_1) dan Pengeluaran Riil Perkapita (X_2) memiliki
kontribusi yang positif dan signifikan. Fakta statistik kunci dari model ini dirangkum dalam tabel
berikut:

Tabel 1. Fakta Kunci Signifikansi Statistik Model

Indikator Statistik Nilai Signifikasi Fenomena
Prob. (F-statistic) <0,05 Model sanagat valid menjelaskan IPM
R-square High Variable kesehatan dan ekonomi adalah pilar
utama
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Uji Normalitas (Prob) 0,0690 Konsistensi data residu dalam distribusi
normal.

VIF ( Multikolineritas) 2,7779 Variable indeependen bekerja secara mandiri
dan kuat.

b. Analisis Signifikansi dan Realitas di Lapangan

Fakta yang paling signifikan muncul ketika membandingkan tren pertumbuhan kedua variabel
tersebut. Umur Harapan Hidup di Kabupaten Dairi menunjukkan stabilitas yang luar biasa,
mencapai 73,9 tahun pada 2024. Hal ini mengindikasikan bahwa intervensi pemerintah dalam
infrastruktur kesehatan dasar dan program nutrisi telah memberikan "bantalan” yang kokoh bagi
kualitas hidup masyarakat.

Namun, temuan yang cukup mengejutkan dan memiliki signifikansi luas adalah sensitivitas IPM
terhadap Pengeluaran Riil Perkapita. Meskipun Kabupaten Dairi merupakan daerah dengan basis
agraris yang kuat, masyarakatnya ternyata sangat terintegrasi dengan ekonomi moneter.
Lonjakan pengeluaran riil menjadi Rp 11.355.000 mencerminkan bahwa peningkatan kualitas
manusia di Dairi tidak hanya bergantung pada fasilitas publik gratis, tetapi sangat dipengaruhi
oleh daya beli mandiri untuk mengakses pendidikan dan layanan kesehatan berkualitas tinggi.
Berbeda dengan beberapa temuan di wilayah agraris lain yang menunjukkan bahwa peningkatan
pendapatan sering kali hanya bersifat konsumtif jangka pendek, di Kabupaten Dairi, peningkatan
daya beli riil justru berbanding lurus dengan peningkatan kualitas hidup jangka panjang. Ini
menandakan adanya pergeseran pola konsumsi masyarakat Dairi ke arah investasi sumber daya
manusia.

c. Dukungan Penelitian Sebelumnya (Diskusi Komparatif)
Temuan ini diperkuat oleh beberapa hasil penelitian relevan yang menunjukkan pola
serupa namun dengan konteks lokal yang unik:

e Maharani (2020) membuktikan bahwa pengeluaran perkapita adalah variabel yang
paling dominan dalam mendorong kenaikan IPM di Indonesia. Hal ini sejalan dengan hasil
di Kabupaten Dairi di mana dimensi ekonomi memberikan daya dorong tercepat
terhadap skor komposit IPM.

e Sitepu (2023) dalam penelitiannya di Sumatera Utara menekankan bahwa kesehatan
adalah pilar stabilitas kualitas hidup. Temuan ini mendukung fakta di Kabupaten Dairi
bahwa UHH berfungsi sebagai faktor penjaga agar kualitas pembangunan manusia tidak
merosot tajam saat terjadi krisis pendapatan.

e Berbeda dengan kekhawatiran Putra et al. (2022) yang menyatakan bahwa di wilayah
agraris kenaikan pengeluaran sering kali hanya bersifat konsumtif jangka pendek, data di
Kabupaten Dairi justru menunjukkan bahwa peningkatan pengeluaran riil berbanding
lurus dengan peningkatan kualitas hidup jangka panjang. Ini menandakan adanya
pergeseran pola konsumsi masyarakat Dairi ke arah investasi sumber daya manusia.

d. Eksplorasi Pentingnya Hasil Penelitian

Hasil penelitian ini mengeksplorasi realitas bahwa pembangunan manusia di Kabupaten Dairi
telah mencapai titik di mana kesehatan fisik (UHH) saja tidak cukup untuk mendorong lompatan
kategori IPM. Signifikansi hasil ini terletak pada perlunya keseimbangan antara dimensi
kesehatan dan dimensi ekonomi.

Pentingnya temuan ini memberikan pemahaman bahwa strategi pembangunan di masa depan
tidak boleh hanya terpaku pada pembangunan fisik puskesmas atau rumah sakit. Jika stabilitas
harga komoditas pertanian terganggu—yang berdampak langsung pada pengeluaran riil
perkapita—maka capaian IPM akan mengalami stagnasi meskipun fasilitas kesehatan tersedia.
Dengan demikian, keberhasilan Kabupaten Dairi dalam mempertahankan tren positif IPM selama
2011-2024 membuktikan bahwa sinergi antara ketahanan derajat kesehatan dan penguatan daya
beli riil adalah mesin utama yang mampu membawa daerah ini keluar dari jebakan ketimpangan
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regional di Sumatera Utara. Temuan ini menegaskan bahwa kebijakan pemberdayaan ekonomi
petani memiliki nilai strategis yang setara dengan kebijakan kesehatan dalam konteks
pembangunan manusia.

KESIMPULAN

1. Kesimpulan

Penelitian ini menyimpulkan bahwa pembangunan manusia di Kabupaten Dairi selama periode
2011-2024 dipengaruhi secara signifikan oleh dimensi kesehatan dan dimensi ekonomi.
Argumen utama yang muncul adalah bahwa kenaikan Indeks Pembangunan Manusia (IPM) dari
kategori "Sedang" ke "Tinggi" bukan merupakan hasil dari satu faktor tunggal, melainkan sinergi
antara kualitas hidup dasar dan kekuatan daya beli masyarakat. Berdasarkan hasil analisis data,
kesimpulan utama penelitian ini adalah sebagai berikut:

Pengaruh Variabel: Umur Harapan Hidup (UHH) dan Pengeluaran Riil Perkapita secara parsial
maupun simultan memiliki pengaruh positif dan signifikan terhadap IPM di Kabupaten Dairi. Hal
ini menunjukkan bahwa setiap peningkatan pada kualitas layanan kesehatan dan kesejahteraan
ekonomi berdampak langsung pada kualitas manusia.

Stabilitas dan Akselerasi: Dimensi kesehatan (UHH) berperan sebagai faktor stabilitas yang
menjaga angka IPM agar tetap tangguh terhadap krisis, sementara dimensi ekonomi
(Pengeluaran Riil) berperan sebagai mesin akselerasi yang mendorong lompatan capaian IPM ke
level yang lebih tinggi.

Keabsahan Model: Seluruh pertanyaan awal penelitian telah terjawab melalui model regresi yang
valid secara statistik dan telah memenuhi seluruh uji asumsi klasik, sehingga hasil penelitian ini
dapat diandalkan sebagai rujukan akademis maupun kebijakan.

2. Saran

Berdasarkan temuan penelitian, terdapat beberapa rekomendasi strategis yang diusulkan bagi
pihak-pihak terkait:

Rekomendasi Kebijakan: Pemerintah Kabupaten Dairi disarankan untuk tetap memprioritaskan
anggaran pada sektor kesehatan preventif guna mempertahankan angka harapan hidup. Namun,
fokus yang lebih besar harus diberikan pada stabilitas pendapatan riil masyarakat agraris.
Penguatan harga komoditas lokal sangat krusial karena daya beli riil masyarakat terbukti
menjadi penggerak paling dinamis bagi kenaikan [PM di Dairi.

Penerapan Praktik: Temuan ini dapat diterapkan dalam perencanaan pembangunan daerah
dengan cara mengintegrasikan program kesehatan dengan program pemberdayaan ekonomi.
Peningkatan fasilitas fisik (seperti RSUD atau Puskesmas) harus dibarengi dengan peningkatan
pendapatan perkapita agar masyarakat memiliki kemampuan finansial untuk mengakses nutrisi
dan layanan kesehatan pendukung secara mandiri.

Keterbatasan dan Penelitian Lanjut: Penelitian ini memiliki keterbatasan pada jumlah variabel
independen yang terbatas pada dua dimensi (kesehatan dan ekonomi). Implikasinya untuk
penelitian lebih lanjut adalah perlunya memasukkan variabel dimensi pendidikan, seperti Rata-
rata Lama Sekolah (RLS), atau menggunakan metode analisis data spasial untuk melihat
ketimpangan pembangunan manusia antar kecamatan di wilayah Kabupaten Dairi.
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