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EFISIENSI BELANJA MODAL MANUSIA DI PROVINSI JAWA TENGAH DAN 

PENGARUHNYA TERHADAP PRODUKTIVITAS TENAGA KERJA 
 

Abstrak 
 

Pendidikan dan kesehatan merupakan dua aspek penting dalam meningkatkan kualitas 

modal manusia karena pendidikan yang tinggi dan kesehatan yang baik membuat pekerja 

semakin produktif. Penelitian ini bertujuan untuk mengestimasi tingkat efisiensi pengeluaran 

pemerintah sektor pendidikan dan kesehatan, serta pengaruh efisiensi belanja pendidikan 

dan kesehatan terhadap produktivitas tenaga kerja di Provinsi Jawa Tengah tahun 2013-

2020. Adapun alat analisis yang digunakan adalah Data Envelopment Analysis (DEA) dan 

regresi data panel dengan model terpilih Fixed Effects Model (FEM). Hasil analisis DEA 

menunjukkan bahwa secara rata-rata nilai efisiensi, hanya terdapat sembilan kabupaten/kota 

yang belanja pendidikannya telah mencapai efisiensi sempurna. Kemudian, untuk sektor 

kesehatan, secara rata-rata nilai efisiensi, belum terdapat kabupaten/kota yang telah 

mencapai efisiensi sempurna. Hasil regresi data panel menunjukkan bahwa efisiensi belanja 

pendidikan terbukti tidak berpengaruh terhadap produktivitas tenaga kerja, sedangkan 

efisiensi belanja kesehatan berpengaruh positif terhadap produktivitas tenaga kerja. 

Pemerintah diharapkan dapat melakukan evaluasi terhadap penggunaan anggaran belanja 

pendidikan dan belanja kesehatan yang disesuaikan dengan kebutuhan di setiap daerah, 

sehingga tidak terjadi pemborosan dan pemerintah daerah segera melakukan perbaikan. 

Selain itu, setiap perusahaan sebaiknya mengadakan pemeriksaan berkala serta 

meningkatkan jaminan kesehatan. 

 

Kata kunci: belanja pendidikan, belanja kesehatan, produktivitas tenaga kerja, efisiensi, 

Data Envelopment Analysis, data panel, Fixed Effects Model 

 

Abstract  

 

Education and health play a crucial role in improving the quality of human capital since high 

education and good health can make people more productive. This study estimated the 

efficiency level of government spending in education and health, as well as the effect of 

education and health spending efficiency on labor productivity in Central Java from 2013 to 

2020. The analysis tools used in this study were Data Envelopment Analysis (DEA) and a 

panel data regression model with the Fixed Effects approach. The results of the DEA 

analysis showed that on average, there are only nine districts/cities in which education 

expenditures have achieved perfect efficiency. As for health, in average efficiency scores, 

there are no districts/cities that have achieved perfect efficiency. The results of panel data 

regression showed that the efficiency of education spending had no effect on labor 

productivity, while the efficiency of health spending was statistically proven to have a 

positive effect on labor productivity. The government is expected to be able to evaluate the 

use of the education and health spending budget that is tailored to the needs of each region, 

so that there is no waste and the local government immediately makes improvements. In 

addition, every company should hold regular checks and improve health insurance. 

 

Keywords: educa tion spending, health spending, labor productivity, efficiency, Data 

Envelopment Analysis, panel data, Fixed Effects Mode 
 

1. PENDAHULUAN 

Pembangunan ekonomi memiliki tiga tujuan inti, antara lain peningkatan ketersediaan serta 

perluasan distribusi berbagai barang kebutuhan hidup, peningkatan standar hidup, serta perluasan 
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pilihan-pilihan ekonomi dan sosial (Todaro & Smith, 2003). Salah satu masalah pembangunan 

ekonomi yang sangat terkait dengan kualitas modal manusia adalah produktivitas tenaga kerja. 

Produktivitas tenaga kerja akan memberi dampak besar terhadap pembangunan ekonomi karena 

tenaga kerja merupakan input penggerak kegiatan ekonomi. Tenaga kerja yang berkualitas 

diperlukan dalam proses produksi agar dapat mencapai hasil yang diharapkan sehingga nantinya 

mampu meningkatkan perekonomian suatu wilayah. Perkembangan produktivitas tenaga kerja di 

Provinsi Jawa Tengah. 

Data menunjukkan bahwa produktivitas tenaga kerja di Provinsi Jawa Tengah cenderung 

meningkat. Produktivitas tenaga kerja pada tahun 2015 mengalami penurunan dari 17,547 juta 

rupiah per orang menjadi 17,298 juta rupiah per orang, kemudian meningkat pada tahun 2017-2020. 

Dapat disimpulkan bahwa tingkat produktivitas di Jawa Tengah semakin membaik setiap tahunnya. 

Peningkatan produktivitas tenaga kerja mengindikasikan bahwa semakin banyak output yang 

dihasilkan per tenaga kerja. 

Salah satu faktor yang memengaruhi produktivitas tenaga kerja adalah modal manusia yang 

terdiri dari pendidikan dan kesehatan. Pendidikan merupakan aspek penting yang dapat 

memengaruhi pertumbuhan ekonomi karena pendidikan dapat meningkatkan kualitas modal 

manusia yang akan masuk ke pasar kerja (Hanushek et al, 2008). Selain itu, pendidikan dapat 

meningkatkan kapasitas inovasi dalam perekonomian sehingga akan menciptakan teknologi baru 

(Romer, 1990). Pembangunan ekonomi dan kualitas hidup manusia ditentukan oleh faktor 

pendidikan. Semakin tinggi rata-rata tingkat pendidikan masyarakat, semakin mudah bagi individu 

dalam usia kerja meningkatkan standar hidup. 

Selain pendidikan, kesehatan juga merupakan bagian penting dari kehidupan yang harus 

selalu dijaga dan ditingkatkan kualitasnya sebagai pendukung manusia yang produktif. Untuk 

menjamin kualitas kesehatan masyarakat terjaga dengan baik, pemerintah perlu mengalokasikan 

sejumlah dana untuk berbagai item seperti tenaga medis, obat-obatan, puskesmas, rumah sakit, dan 

lain sebagainya (Santoso et al, 2013). 

Pemerintah sebagai pemangku kebijakan memiliki peran penting dalam memajukan 

pendidikan. Dalam otonomi pendidikan, pemerintah menetapkan standar mutu pendidikan dan 

berupaya agar keragaman prestasi siswa tidak berbeda jauh pada setiap wilayah serta lembaga 

pendidikan (Arkian et al, 2020). Pemerintah berperan sebagai penyedia dana yang mendukung 

keseluruhan kegiatan pendidikan yang diperlukan masyarakat. Psacharopoulos (1981) menyatakan 

bahwa pengeluaran untuk pendidikan bukanlah sebuah konsumsi semata, melainkan sebuah 

investasi modal manusia. Semakin tinggi kualitas sumber daya manusia, semakin meningkat pula 

efisiensi dan produktivitas suatu negara. 
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2. METODE 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif yang menggunakan Data Envelopment Analysis 

(DEA) dengan pendekatan orientasi output (output oriented), dan menggunakan pendekatan 

Variable Return to Scale (VRS). Selain itu, penelitian ini juga menggunakan regresi data panel. 

DEA merupakan metode analisis yang didesain khusus untuk mengukur efisiensi relatif masing-

masing unit sampel penelitian. Penelitian ini menganalisis efisiensi pengeluaran pemerintah sektor 

pendidikan dan kesehatan dari 35 kabupaten/kota di Provinsi Jawa Tengah dari tahun 2013-2020. 

Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data sekunder, yaitu data tahunan yang 

diperoleh dari Badan Pusat Statistik (BPS) Provinsi Jawa Tengah, Direktorat Jenderal Perimbangan 

Keuangan Kementerian Keuangan (DJPK) Republik Indonesia, dan Dinas Kesehatan Provinsi Jawa 

Tengah selama periode penelitian yaitu tahun 2013-2020, tetapi tahun 2016 tidak disertakan karena 

data jumlah penduduk bekerja di masing-masing kabupaten/kota dan data realisasi belanja 

pendidikan dan kesehatan di Provinsi Jawa Tengah tidak tersedia secara lengkap. Regresi pada 

penelitian ini menggunakan data panel yang merupakan penggabungan data time series (tujuh 

tahun) dan data cross section (35 kabupaten/kota), sehingga total sampel yang digunakan dalam 

penelitian dalam penelitian adalah 7 × 35 = 245 sampel. 

Penelitian ini akan mengukur dua efisiensi, yaitu efisiensi belanja pendidikan dan efisiensi 

belanja kesehatan. Untuk mengukur efisiensi belanja pendidikan, penelitian ini menggunakan input 

belanja pendidikan, dan output berupa APM, APK, RLS, dan HLS di kabupaten/kota di Provinsi 

Jawa Tengah menggunakan DEA. Adapun pengukuran efisiensi belanja kesehatan menggunakan 

input belanja kesehatan, sedangkan output yang digunakan adalah AKB, AKI, dan UHH di 

kabupaten/kota di Provinsi Jawa Tengah. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

3.1 Hasil 

Penghitungan nilai efisiensi belanja pendidikan pemerintah daerah kabupaten/kota di Provinsi Jawa 

Tengah diperoleh dengan menggunakan variabel input berupa realisasi belanja pendidikan masing-

masing pemerintah daerah kabupaten/kota. Adapun variabel output yang digunakan adalah 

indikator pendidikan yaitu APM, APK, RLS, dan HLS. Penelitian ini menggunakan asumsi bahwa 

besarnya input realisasi belanja yang dikeluarkan pemerintah daerah mampu menghasilkan jumlah 

output berupa capaian indikator pendidikan dengan besaran yang tidak sama. Hasil penghitungan 

efisiensi pendidikan ditampilkan pada Tabel 1.  

Tabel 1 menunjukkan bahwa wilayah yang belanja pendidikannya sudah efisien (rata-rata 

efisiensi teknis mencapai 1) adalah Kabupaten Magelang, Kabupaten Grobogan, Kabupaten 

Wonogiri, Kabupaten Demak, Kota Magelang, Kota Surakarta, Kota Salatiga, Kota Semarang, Kota 
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Pekalongan.Terdapat 26 kabupaten/kota yang belanja pendidikannya belum efisien (rata-rata 

efisiensi teknis kurang dari 1), yang menandakan bahwa pengelolaan belanja sektor pendidikan 

daerah tersebut masih kurang optimal. Kabupaten Banjarnegara, Kabupaten Sragen, dan Kabupaten 

Temanggung menjadi daerah dengan rata-rata efisiensi teknis terendah yaitu sebesar 0,97. Semakin 

kecil pencapaian nilai efisiensinya, semakin tidak efisien pemanfaatan belanja pendidikannya. 

Tabel 1. Nilai Efisiensi Belanja Pendidikan 

Kab./Kota 2013 2014 2015 2017 2018 2019 2020 Rata-rata efisiensi 

Cilacap 0,99 0,98 1,00 0,99 0,99 0,99 1,00 0,99 

Banyumas 0,96 0,97 1,00 0,99 0,98 0,99 1,00 0,98 

Purbalingga 0,99 1,00 1,00 0,96 0,98 0,96 1,00 0,98 

Banjarnegara 0,95 0,93 1,00 0,97 0,96 0,97 0,99 0,97 

Kebumen 1,00 0,98 1,00 0,99 0,99 0,99 1,00 0,99 

Purworejo 1,00 1,00 1,00 0,97 0,97 0,97 1,00 0,99 

Wonosobo 1,00 0,99 1,00 0,98 0,99 0,98 1,00 0,99 

Magelang 1,00 1,00 1,00 0,99 0,99 0,99 1,00 1,00 

Boyolali 0,99 0,98 1,00 0,99 0,98 0,99 0,99 0,99 

Klaten 1,00 1,00 1,00 0,97 0,97 0,97 1,00 0,99 

Sukoharjo 1,00 1,00 1,00 0,96 0,95 0,96 1,00 0,98 

Wonogiri 1,00 1,00 1,00 1,00 0,97 1,00 1,00 1,00 

Karanganyar 1,00 1,00 1,00 0,97 0,98 0,97 1,00 0,99 

Sragen 1,00 0,97 0,98 0,94 0,96 0,94 1,00 0,97 

Grobogan 1,00 1,00 1,00 0,99 0,99 0,99 1,00 1,00 

Blora 1,00 1,00 1,00 0,98 0,96 0,98 1,00 0,99 

Rembang 1,00 1,00 1,00 0,97 0,97 0,97 1,00 0,99 

Pati 0,97 1,00 0,99 0,98 0,99 0,98 1,00 0,99 

Kudus 0,99 1,00 1,00 0,97 0,97 0,97 1,00 0,99 

Jepara 0,99 0,98 1,00 1,00 0,97 1,00 1,00 0,99 

Demak 1,00 1,00 1,00 0,99 0,99 0,99 1,00 1,00 

Semarang 0,99 0,99 1,00 0,98 0,99 0,98 0,99 0,99 

Temanggung 0,99 0,97 0,98 0,96 0,98 0,96 0,98 0,97 

Kendal 1,00 1,00 0,97 0,96 0,98 0,96 1,00 0,98 

Batang 0,95 0,97 0,99 1,00 1,00 1,00 1,00 0,99 

Pekalongan 0,99 0,98 0,98 0,98 0,96 0,98 1,00 0,98 

Pemalang 0,98 0,97 1,00 0,98 0,99 0,98 0,99 0,98 

Tegal 0,99 0,97 0,96 0,99 0,99 0,99 1,00 0,98 

Brebes 0,99 0,98 0,94 1,00 0,99 1,00 1,00 0,99 

Kota Magelang 1,00 1,00 1,00 0,99 1,00 0,99 1,00 1,00 

Kota Surakarta 1,00 1,00 1,00 1,00 0,99 1,00 1,00 1,00 

Kota Salatiga 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 

Kota Semarang 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 

Kota Pekalongan 1,00 0,97 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 

Kota Tegal 0,98 0,96 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 0,99 

Nilai efisiensi yang belum sempurna bisa terjadi karena kenaikan output masing-masing 

kabupaten tersebut cenderung kecil dan tidak sebanding dengan kenaikan input. Jumlah penduduk 
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dan luas wilayah juga menjadi faktor penentu lainnya yang memengaruhi efisiensi belanja yang 

dilakukan oleh masing-masing daerah. 

Dalam memperoleh nilai efisiensi belanja bidang kesehatan, input yang digunakan adalah 

realisasi belanja kesehatan per kabupaten/kota Provinsi Jawa Tengah tahun 2013-2020, sedangkan 

output yang digunakan adalah AKB per 1000 kelahiran hidup, AKI per 1000 kelahiran hidup, dan 

UHH. Penelitian ini menggunakan asumsi bahwa besarnya input realisasi belanja yang dikeluarkan 

pemerintah daerah mampu menghasilkan jumlah output berupa capaian indikator kesehatan dengan 

besaran yang tidak sama. Hasil penghitungan efisiensi belanja kesehatan ditampilkan pada Tabel 2. 

Tabel 2 menunjukkan bahwa nilai efisiensi belanja kesehatan cenderung berfluktuasi pada 

tahun 2013-2020. Tahun 2013 dan 2014 menjadi tahun dengan daerah terbanyak yang telah 

mencapai nilai efisiensi sempurna, dengan Kabupaten Blora, Kabupaten Pekalongan, dan 

Kabupaten Tegal mencapai nilai efisiensi yang tetap optimal pada tahun tersebut. Artinya, ketiga 

kabupaten tersebut membelanjakan anggaran kesehatannya dengan porsi yang cukup tepat. 

Kabupaten Grobogan memiliki nilai rata-rata efisien tertinggi sebesar 0,97 sedangkan Kota 

Surakarta menjadi daerah dengan rata-rata efisiensi teknis terendah yaitu sebesar 0,66.  

Tabel 2.Nilai Efisiensi Belanja Kesehatan 

Kab./Kota 2013 2014 2015 2017 2018 2019 2020 
Rata-rata 

efisiensi 

Cilacap 0,63 0,79 0,47 0,96 0,95 0,95 0,45 0,74 

Banyumas 0,75 1,00 0,68 0,95 0,94 0,95 0,51 0,82 

Purbalingga 1,00 0,64 0,72 0,95 0,94 0,95 0,89 0,87 

Banjarnegara 0,97 0,75 0,86 0,95 0,97 0,97 0,86 0,90 

Kebumen 0,92 0,59 0,95 0,96 0,95 0,95 0,51 0,83 

Purworejo 0,67 0,73 0,65 0,95 0,94 1,00 1,00 0,85 

Wonosobo 0,77 0,56 0,86 0,96 0,95 0,98 0,79 0,84 

Magelang 0,55 1,00 0,56 0,92 0,91 0,93 0,45 0,76 

Boyolali 0,69 0,57 0,86 0,95 0,95 0,96 1,00 0,85 

Klaten 1,00 0,65 0,74 0,99 0,99 0,98 0,67 0,86 

Sukoharjo 0,63 0,63 1,00 1,00 0,99 0,99 0,51 0,82 

Wonogiri 0,77 0,88 1,00 1,00 1,00 1,00 0,58 0,89 

Karanganyar 0,98 0,69 0,74 0,99 0,98 0,98 0,57 0,85 

Sragen 1,00 0,84 0,60 1,00 1,00 0,99 0,81 0,89 

Grobogan 0,83 1,00 1,00 0,99 1,00 1,00 1,00 0,97 

Blora 1,00 1,00 0,83 0,96 0,98 0,97 0,70 0,92 

Rembang 1,00 0,84 0,85 0,96 1,00 1,00 1,00 0,95 

Pati 0,90 1,00 0,71 0,96 0,95 0,95 0,60 0,87 

Kudus 0,51 0,88 0,90 0,99 0,98 0,98 0,66 0,84 

Jepara 0,60 0,46 0,52 0,99 0,97 0,99 0,38 0,70 

Demak 0,83 0,42 0,60 0,99 0,99 0,97 1,00 0,83 

Semarang 0,69 0,73 0,70 0,97 0,96 0,96 0,85 0,84 

Temanggung 0,90 0,86 0,96 0,99 1,00 0,99 0,86 0,94 
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Kendal 0,72 1,00 0,80 0,97 0,97 0,97 0,69 0,87 

Batang 0,87 1,00 0,81 0,96 1,00 0,96 0,69 0,90 

Pekalongan 1,00 1,00 0,77 0,97 0,96 0,97 0,56 0,89 

Pemalang 0,98 0,90 0,72 0,95 0,95 0,95 0,37 0,83 

Tegal 1,00 1,00 0,84 0,95 0,94 0,94 1,00 0,95 

Brebes 0,67 0,99 0,94 0,92 0,92 0,92 1,00 0,91 

Kota Magelang 0,88 0,82 1,00 0,90 0,95 0,91 1,00 0,92 

Kota Surakarta 0,29 0,33 0,79 1,00 0,99 0,99 0,20 0,66 

Kota Salatiga 1,00 0,90 1,00 1,00 1,00 1,00 0,76 0,95 

Kota Semarang 1,00 0,76 0,75 1,00 0,99 0,99 0,44 0,85 

Kota Pekalongan 0,83 0,59 0,93 1,00 1,00 1,00 0,78 0,87 

Kota Tegal 0,75 0,78 0,96 0,96 0,96 0,95 0,89 0,89 

3.2 Pembahasan  

Secara umum, efisiensi belanja pendidikan di 35 kabupaten/kota Provinsi Jawa Tengah termasuk ke 

dalam capaian efisiensi tinggi dengan nilai terendah sebesar 0,97 jika dibandingkan efisiensi belanja 

kesehatan dengan nilai terendah sebesar 0,66. Rendahnya capaian nilai efisiensi tersebut membuat 

perlu adanya upaya pemerintah Provinsi Jawa Tengah untuk meningkatkan nilai efisiensi belanja 

pendidikan dan kesehatan tiap daerah agar mencapai nilai sempurna. Daerah dikatakan efisien 

dalam penggunaan anggaran belanja jika penggunaan input tertentu dapat menghasilkan jumlah 

output lebih banyak atau penggunaan input yang lebih sedikit dapat menghasilkan jumlah output 

tertentu. 

Efisien dalam penggunaan pengeluaran belanja pendidikan dan kesehatan sering dikaitkan 

dengan indikator berupa fasilitas dan pelayanan yang tersedia. Hal ini mencerminkan seberapa 

besar upaya pemerintah dalam menyediakan sarana yang memadai bagi masyarakatnya. 

Berdasarkan hasil penghitungan pencapaian nilai efisiensi belanja yang diperoleh melalui metode 

DEA, diketahui bahwa dari 35 kabupaten/kota yang diamati selama kurun waktu tujuh tahun, masih 

banyak daerah yang belum mencapai nilai efisiensi sempurna di sektor kesehatan. Ini menandakan 

bahwa pengelolaan anggaran belanja pemerintah sektor kesehatan belum optimal.  

Temuan ini sejalan dengan temuan Indriati (2014), di mana efisiensi teknis biaya dan 

efisiensi teknis sistem belanja kesehatan dan belanja pendidikan di masing-masing kecamatan di 

Kabupaten Sumbawa tahun 2010-2012 juga bervariasi, dan secara umum, masih terdapat banyak 

daerah yang belanja kesehatannya belum efisien. Dari sisi efisiensi teknis biaya, hanya Kecamatan 

Lantung yang mencapai tingkat efisien sempurna, sedangkan dari sisi efisiensi teknis sistem, hanya 

Kecamatan Maronge, Kecamatan Sumbawa, Kecamatan Utan, dan Kecamatan Alas Barat yang 

mencapai nilai efisiensi optimal pada tahun tersebut.  

Dari sisi efisiensi teknis biaya bidang pendidikan secara rata-rata, hanya Kecamatan Batu 

Lanteh yang mencapai tingkat efisien sempurna. Kecamatan Batu Lanteh mencapai skor maksimum 
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karena belanja yang relatif tidak tinggi mampu menghasilkan output jumlah guru dan ruang kelas 

yang tinggi. Sementara itu, dari sisi efisiensi teknis sistem bidang pendidikan secara rata- rata, 

hanya Kecamatan Sumbawa, Kecamatan Rhee, dan Kecamatan Maronge yang mencapai nilai 

efisiensi optimal. 

 Suatu belanja dikatakan efisien apabila input yang tersedia mampu menghasilkan output 

berupa barang atau jasa pada tingkat yang paling optimal bagi kepentingan masyarakat. Pada 

penelitian ini, pada kenyataannya, masih terdapat daerah dengan input yang besar tetapi output yang 

dihasilkan tidak sebesar input yang digunakan, di antaranya pada sektor kesehatan di Kabupaten 

Banyumas dan pada sektor pendidikan di Kabupaten Cilacap. 

Nilai rata-rata pencapaian efisiensi belanja kesehatan di Kabupaten Banyumas selama tahun 

2013-2020 cenderung belum efisien yaitu sebesar 0,82. Kabupaten Banyumas merupakan salah satu 

daerah dengan input belanja kesehatan paling besar jika dibandingkan kabupaten/kota yang lain. 

Akan tetapi, output yang dihasilkan tidak sebanding dengan input yang digunakan sehingga nilai 

efisiensinya tidak optimal. Ini dapat menjadi indikasi bahwa besarnya belanja kesehatan di 

Kabupaten Banyumas tidak diimbangi dengan penyediaan sarana kesehatan berupa fasilitas dan 

layanan kesehatan yang memadai. 

Kabupaten Cilacap menjadi salah satu daerah dengan pengeluaran pendidikan tertinggi 

dibandingkan dengan kabupaten/kota lainnya. Meski demikian, output yang dihasilkan tidak 

sebanding dengan input yang digunakan, sehingga nilai efisiensinya tidak optimal. Nilai rata-rata 

efisiensi belanja pendidikan di Kabupaten Cilacap dalam kurun waktu 2013-2020 cenderung kurang 

efisien, yaitu sebesar 0,99. Hal ini menunjukkan bahwa pencapaian indikator output yang berupa 

Rata-rata Lama Sekolah (RLS), Harapan Lama Sekolah (HLS), Angka Partisipasi Murni (APM), 

dan Angka Partisipasi Kasar (APK) di Kabupaten Cilacap tidak sebanding dengan tingginya belanja 

pendidikan.   

Secara umum, kondisi efisiensi belanja sektor pendidikan dan sektor kesehatan di sebagian 

besar kabupaten/kota di Provinsi Jawa Tengah masih dalam kategori tinggi. Akan tetapi, masih 

banyak kabupaten/kota dengan nilai efisiensi kurang dari 1. Ini menandakan bahwa masih terjadi 

inefisiensi dalam penggunaan belanja sektor pendidikan dan sektor kesehatan. Perlu adanya 

perbaikan capaian nilai efisiensi dengan mengoptimalkan belanja pendidikan dan kesehatan serta 

lebih mengutamakan pencapaian output tanpa pengurangan anggaran belanja. 

 

4. PENUTUP 

Pendidikan dan kesehatan merupakan dua aspek penting dalam meningkatkan kualitas modal 

manusia. Upaya pemerintah untuk meningkatkan kualitas modal manusia melalui pendidikan serta 

kesehatan terlihat dalam pengeluaran pemerintah serta peningkatan pada derajat pendidikan dan 
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kesehatan. Pendidikan yang tinggi dan kesehatan yang baik dapat membuat modal manusia semakin 

produktif, sehingga produktivitas tenaga kerja meningkat. Peningkatan produktivitas dicapai ketika 

pekerja dengan keterampilan dan pengetahuan yang tinggi, bersama-sama dengan kesehatan yang 

baik dapat melakukan pekerjaan dengan efisien dan efektif. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui tingkat efisiensi pengeluaran pemerintah sektor pendidikan dan kesehatan, serta 

mengestimasi pengaruh efisiensi belanja pendidikan dan kesehatan terhadap produktivitas tenaga 

kerja di Provinsi Jawa Tengah tahun 2013-2020.  

Untuk mencapai tujuan penelitian, dilakukan analisis efisiensi dengan metode Data 

Envelopment Analysis (DEA) dan regresi data panel dengan model terpilih Fixed Effects Model 

(FEM). Hasil analisis DEA menunjukkan bahwa secara rata-rata nilai efisiensi, hanya terdapat 

sembilan kabupaten/kota yang belanja pendidikannya telah mencapai efisiensi sempurna. Daerah 

tersebut adalah Kabupaten Magelang, Kabupaten Grobogan, Kabupaten Wonogiri, Kabupaten 

Demak, Kota Magelang, Kota Surakarta, Kota Salatiga, Kota Semarang, dan Kota Pekalongan. 

Sebanyak 26 kabupaten/kota memiliki nilai efisiensi yang belum optimal (rata-rata efisiensi teknis 

kurang dari 1). Kemudian, untuk sektor kesehatan, secara rata-rata nilai efisiensi, belum terdapat 

kabupaten/kota yang telah mencapai efisiensi sempurna. Tahun 2013 dan 2014 menjadi tahun 

dengan kabupaten/kota terbanyak yang telah mencapai efisiensi optimal, sedangkan tahun 2015 

menjadi tahun dengan jumlah kabupaten/kota terendah yaitu hanya sebanyak lima.  

Berdasarkan hasil regresi data panel dengan model terpilih Fixed Effects Model (FEM), hasil 

uji F menunjukkan bahwa secara bersama-sama, terdapat pengaruh efisiensi belanja pendidikan dan 

efisiensi belanja kesehatan terhadap produktivitas tenaga kerja. Sementara secara parsial, efisiensi 

belanja pendidikan tidak berpengaruh terhadap produktivitas tenaga kerja, sedangkan efisiesnsi 

belanja kesehatan berpengaruh positif terhadap produktivitas tenaga kerja. Berdasarkan hasil 

penelitian, pemerintah diharapkan dapat melakukan evaluasi terhadap penggunaan anggaran belanja 

pendidikan dan belanja kesehatan yang disesuaikan dengan kebutuhan di setiap daerah, sehingga 

tidak terjadi pemborosan dan pemerintah daerah segera melakukan perbaikan. Penyediaan fasilitas, 

sarana, beasiswa, dan bantuan lainnya akan mempermudah masyarakat dalam mengenyam 

pendidikan dan kesehatan yang layak. Dengan diketahuinya kesehatan berpengaruh positif terhadap 

produktivitas tenaga kerja, maka setiap perusahaan sebaiknya mengadakan pemeriksaan berkala 

serta meningkatkan jaminan kesehatan. 
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