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Abstract
The purpose of this study was to detemine health aducation and income per capitaon the level of poverty in the city of padangsidimpuan. The method of this reseach approch is quantitative using secondary data obtained from the statistical center of the city of padangsidmpuan population and the sample of this study is education. Health, percapita income and poverty in padangsimpuan city from 2014 to 2018. The data collection technique used is documentation technique so that no sampling and questionnaire techniques are needed. Thre data analysis tools of this research are multiple linearregression, partial test, and simultanepus test. 

From the results of data analysis, it was found that education, health, per capita incom had a negative effect on poverty in padangsidimpuan city. With the respective regreeion coefficient -0.016 and -0.193. this means that when there is an increase in health of 1 % education in padangsidimpuan city will decrease by 1.6 and 19.3 % respectively. The independent variables of education of education, health, income percapita and education together hove an effect on the depent variable of poverty in padangsidimpuan city. Influeence on education, health, income per pakita and poverty in padangsidimpuan city is 78.4 % or 78.4 % while the remaining 21.6 % is explained by other variables outside this reseaech model. 

BAB I PENDAHULUAN
Latar Belakang Masalah
Salah satu sasaran pembangunan nasional adalah menurunkan jumlah jumlah penduduk miskin. Kemiskinan dapat menimbulkan dampak negatif yang berpengaruh terhadap pembangunan ekonomi. Kemiskinan merupakan masalah kompleks dan bersifat multidimensial, dimana berkaitan aspek sosial. Ekonomi, budaya dan aspek lainnya. Kompleksnya masalah masalah kemiskinan ini membuatnya terus menjadi masalah fenomenal di belahan dunia, termasuk indonesia yang merupakan negara berkembang. Berdasarkan latar belakang masalah diatas maka penulis dapat merumuskan suatu rumusan masalah dalam penyusunan skiripsi ini yaitu :  Seberapa besar pendidikan kesehatan dan pendapatan perkapita terhadap tingkat kemiskinan di kota padangsidimpuan

BAB II TINJAUAN PUSTAKA
Teori Kemiskinan
Peraturan presiden nomor 7 tahun 2005 menjelaskan bahwa kemiskinan terjadi ketika seseorang atau kelompok orang, baik laki-laki dan perempuan, tidak terpenuhi hak dasarnya untuk mempertahankan dan mengembangkan kehidupan yang bermartabat. (Gonner2007: 149 ). Kemiskinan dimaknai sebagai kurangnya kesejahteraan kemiskinan di artikan menurunnya tingkat kesejahteraan individu.  Menurut ravallion (2001:299), kemiskinan adalah kelaparan, tidak memiliki tempat tinggal, bila sakit tidak mempunyai dana untuk berobat. Orang miskin umumnya tidak dapat membaca karena tidak mampu bersekolah, tidak memiliki pekerjaan, takut menghadapi masa depan, kehilangan anak karena sakit kemiskinan adalah  ketidakberdayaan terpinggirkan dan tidak memiliki rasa bebas.
Ciri-Ciri Kemiskinan

Menurut Situmorang (2008 : 11 ) ciri-ciri masyarakat miskin secara umum ditandai oleh ketidakberdayaan atau ketidakmampuan (powerlessness).

1. Memenuhi kebutuhan-kebutuhan dasar seperti pangan dan gizi,sandang papan pendidikan dan kesehatan.
2. Melakukan usaha produktif.
3. Menentukan nasibnya sendiri serta senantiasa mendapat perlakuan diskriminatif. Mempunyai perasaan ketakutan dan curigaan serta sifat apatis dan fatalistic
4. Membebaskan diri dari mental dan budaya miskin serta senantiasa merasa mempunyai martabat dan harga diri yang rendah. 

Ukuran kemiskinan
Sayogyo (2006 : 28) mangajukan ukuran garis kemiskinan untuk wilayah Indonesia dan memperinci garis kemiskinan yang mempunya cirri :

1. Spesifikasi atas tiga garis kemiskinan yaitu : miskin, miskin sekali dan yang paling miskin baik untuk daerah pedesaan maupun untuk kota, yang mencakup konsepsi nilai ambang kecukupan pangan ;

2. Menghubungkan tingkat pengeluaran rumah tangga dengan ukuran kecukupan pangan (kalori dan  protein). 

Karakteristik dan Jenis Kemiskinan 

Menurut Kartasasmita (2001:14) masyarakat miskin karakteristik, lemah dalam kemampuan berusaha dan terbatas aksesnya pada kegiatan ekonomi, sehingga semakin tertinggal jauh dari masyarakat lainnya yang mempunyai  lebih tinggi lebih potensi lebih tinggi. Sementara itu Menurut Chamber (2003:109) mengemukan 5 (lima) karakteristik sebagai ketidak beruntungan yang melingkupi orang miskin atau keluarga miskin yaitu poverty, physical weaknes, isolation, powerlessness.
Faktor Penyebab Terjadinya Kemiskinan
Menurut Nurkse (Kuncoro,2000:89) dalam bukunya mengungkapkan bahwa adanya keterbelakangan, ketidak sempurnaan pasar, dan kurangnya modal menjadi penyebab produktivitas rendah sehingga pendapatan berimplikasi pada rendahnya tabungan dan investasi. Rendahnya tabungan dan investasi ini menyebabkan keterbelakangan. begitu seterusnya. Nurkse juga menjelaskan 2 (dua) lingkaran perangkap kemiskinan dari segi penawaran dan permintaan.Segi penawaran menjelaskan bahwa tingkat pendapatan masyarakat yang rendah akibat tingkat produktivitas rendahnya menyebabkan kemampuan masyarakat untuk menabung  rendah.
Strategi Penanggulan Kemiskinan
Pendekatan pembangunan berpusat pada rakyat sangat relavan sebagai paradigma kebijakan desentralisasi dalam penanganan masalah sosial termasuk masalah kemiskinan. Pendekatan ini menyadari bahwa pentingnya kapasitas masyarakat untuk meningkatkan kemandirian, kekuatan dan kesanggupan untuk melakukan kontrol internal atas sumber daya materi dan nonmateri.
.  Indikator Kemiskinan

Kemiskinan sendiri memiliki beberapa indikator yang digunakan untuk mengukur kemiskinan yang dialami oleh seseorang atau kelompok. Indikator itu sendiri adalah indikator kemiskinan yang di gunakan oleh Bappenas (Eni Febriana, 2010:27)  indikator kemiskinan yang dimaksud  adalah :
1. Keterbatasan Pangan merupakan ukuran yang melihat kecukupan pangan dan mutu pangan yang di konsumsi. akses kesehatan dan rendahnya mutu layanan kesehatan

2. Keterbatasan Akses Pendidikan merupakan indikator di ukur dari mutu pendidikan yang tersedia,

3. Keterbatasan Akses  Pada  Pekerjaan dan    Kurangnya  Pendapatan merupakan indikator diukur dari terbatasnya kesempatan kerja dan berusaha, lemahnya perlindungan terhadap asset usaha, perbedaan upah,

4. Keterbatasan Akses Terhadap Air Bersih merupakan indikator yang digunakan dalam sulitnya mendapatkan air bersih,terbatasnya penguasaan sumber air, dan rendahnya mutu sumber air.

Pola Kemiskinan 

Kemiskinan dalam pengertian konvensional pada umumnya (income) kumunitas yang berada dibawah satu garis kemiskinan tertentu. Oleh karena itu upaya pengentasan kemiskinan hanya bertumbu pada upaya peningkatan pendapatan komunitas. Pengalaman dilapangan menunjukkan bahwa pendekatan permasalahan kemiskinan dari segi pendapatan saja tidak mampu memecahkan permasalahan komunitas. Komunitas bukan masalah ekonomi namum meliputi berbagai masalah lainnya. Kemiskinan dalam berbagai bidang ini disebut dengan kemiskinan plural.
Dimensi Kemiskinan 

Dimensi kemiskinan di kemukakan oleh David Cox dalam Suharto (2006 :132). Menurut David Cox Dimensi  Kemiskinan ada 4 (empat) 

a. Kemiskinan yang diakibatkan oleh globalisasi
b. Kemiskinan yang berkaitan  dengan pembangunan 

c. Kemiskinan sosial, dan 

d. Kemiskinan konsekuensial.
Faktor Yang Mempengaruhi Jumlah Penduduk Miski
Pada sub bab sebelumnya telah dibahas mengenai terbentuknya kemiskinan dan faktor-faktor yang menyebabkan seseorang atau sekelompok orang (masyarakat ) menjadi miskin. Pemikiran sosial saat ini lebih banyak memfokuskan penyebab kemiskinan pada faktor-faktor di anggap dapat mempengaruhi jumlah penduduk miskin yang terdapat di suatu daerah
Kerangka Pemikiran 
Kemiskinan yang terjadi pada sekelompok masyarakat berkaitan dengan faktor potensi wilayah dan status sosial ekonominya. Faktor yang berasal dari potensi wilayah adalah faktor dari luar diri masyarakat itu, yaitu yang berhubungan dengan potensi alamiah, teknologi yang rendah. Sedangkan faktor sosial ekonomi
yaitu faktor yang berasal dari dalam diri masyarakat itu sendiri dan cenderung melekat pada dirinya, seperti tingkat pendidikan dan keterampilan yang rendah, tingkat kesehatan rendah dan produktivitas yang rendah. Kedua faktor tersebut menentukan aksesibilitas masyarakat miskin dalam memanfaatkan peluang ekonomi dalam menunjang kehidupannya. Jika dilihat secara menyeluruh dari berbagai faktor penyebab kemiskinan di atas maka dapat disimpulkan bahwa dari sisi potensial ekonomi salah satu faktor yang dapat menurunkan kemiskinan adalah pendapatan yang timpang mengakibatkan perbedaan dalam kualitas sumber daya alam yang kurang terampil dalam bidangnya dikarenakan tidak ada pendidikan dan diskriminasi karena faktor keturunan, kemiskinan dari perbedaan akses dan modal.

                                                                                                    
                                               

Gambar 2.1 Kerangka Pemikiran

Variabel dan Defenisi Operasional

Untuk memudahkan pemahaman penelitian dalam melakukan penelitian ini, serta menghindari salah penafsiran dan memfokuskan arah tujuan penelitian maka peneliti menguraikan defenisi operasional dari penelitian ini antara lain.
1. Kemiskinan (Y) menurut BPS kemiskinan adalah suatu ketidakmungkinan untuk memenuhi kebutuhan makanan atapun non makanan yang bersifat mendasar untuk makanan, kesehatan, pakaian, pendidikan, perumahan dan kebutuhan dasar yang lainnya dan satuan yang di gunankan adalah satuan persen. 
2. Pendidikan (X1) adalah rata-rata lama sekolah dalam rata-rata jumlah tahun yang dihabiskan oleh penduduk berusia 15 tahun keatas dan dimasing-masing  Kota Padangsidimpuan karena menjadi acuan ukuran minimum seorang penduduk untuk mendapatkan suatu pekerjaan. Sumber data dari BPS Kota Padangsidimpuan dan satuan yang digunakan adalah satuan persen. 
3. Kesehatan (X2) menurut BPS angka harapan hidup adalah rata-rata tahun hidup yang masih akan dijalani oleh seseorang masyarakat yang telah mencapai umur, pada suatu tahun tertentu, dalam situasi moralitas yang berlaku di sebuah lingkungan masyarakat. Angka harapan hidup saat lahir adalah angka rata-rata tahun hidup yang akan dijalani oleh anak bayi yang baru lahir pada tahun tertentu. Sumber data dari BPS Kota Padangsidimpuan dan satuan yang digunakan adalah satuan persen. 
4. Pendapatan perkapita (X3) adalah besarnya pendapatan  rata-rata penduduk disuatu Negara yang  diperoleh dari  perhitungan pendapatan nasional dibagi jumlah penduduk pada tahun yang sama. Sumber data BPS Kota Padangsidimpuan dan satuan yang digunakan adalah satuan  persen.
Hipotesis Penelitian
 
Hipotesis merupakan suatu jawaban yang sementara atas persoalan yang perlu dibuktikan kebenarannya dan sangat bersifat logis, jelas dan dapat di uji. Hipotesis penelitian ini sebagai berikut :

a. Diduga pendidikan  berpengaruh  terhadap kemiskinan di Kota Padangsidimpuan  (X1).

b. Diduga keshatan berpengaruh terhadap kemiskinan di Kota Padangsidimpuan (X2). 

c. Diduga pendapatan perkapita  berpengaruh terhadap kemiskinan Kota Padangsidimpuan (X3).

BAB III METODE PENELITIAN

Metode Penelitian


Metode penelitian yang dipergunakan dalam penelitian in adalah metode kuantitatif. Menurut kasiran dalam sujawerdi (2014 : 39) mendefenisikan penelitian kuantitatif adalah suatu proses menemukan pengetahuan yang menggunakan data berupa angka sebagai alat  menganalisi keterangan  mengenai apa yang ingin di ketahui.

Populasi dan Sampel
Populasi menurut Sugiyono (2015: 297)  merupakan wilayah generalisasi yang terdiri atas obyek atau subyek yang mempunyai kualitas dan karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari dan kemudian ditarik kesimpulannya. Populasi yang digunakan dalam penelitian ini adalah keseluruhan data pertumbuhan penduduk terhadap tingkat kesejahteraan masyarakat di kota padangsidimpuan dengan pendapatandari Badan Pusat Statistik. Populasi secara singkat yaitu kelompok atau kumpulan subjek ataupun objek yang akan dikenai generalisasi hasil penelitian ,maka yang menjadi populasi dalam  penelitian ini adalah yang terdiri dari 6 Kecamatan yang berada di kota padang sidimpuan. 
Sampel 

      Sampel merupakan suatu bagian dari populasi. Hal ini mencakup sejumlah anggota yang terpilih dari populasi (terggonowati, 2009 : 55). Berdasarkan pendapat diatas maka penelitian ini, semua populasi yaitu jumlah penduduk miskin periode 2014 /2018 dijadikan sebagai sampel. 
Teknik Pengumpulan Data

  Teknik pengumpulan data merupakan metode atau cara yang dilakukan untuk mengumpulkan data. Metode menunjuk suatu cara mengumpulkan data sehingga dapat diperlihatkan apakah penggunaannya melalui angket, wawancara, pengamatan,tes, dokumentasi dan sebagainya.
Metode Analisis Data
Metode analisis data merupakan proses penyederhanaan dalam proses yang lebih mudah di baca dan diinterpretasikan. Metode yang dipilih dalam analisis data harus sesuai dengan pola penelitian dari variabel yang diteliti. Metode analisis yang digunakan dalam penelitian ini adalah metodedata kuantitatif dan menggunakan metode data panel.
Analisis Data panel
Data paneladalah gabungan antara deret waktu (time series) dengan kerat lintang (cross section), yang berarti data yang diperoleh dari data cross section yang diobservasi berulang pada unit objek yang sama pada waktu yang berbeda (Juanda, 2012). Metode ini dipilih karena menggunakan data panel, akan meningkatkan jumlah observasi yang berarti mengatasi masalah keterbatasan jumlah data yang runtut waktu. Menurut Widarjono (2009) terdapat beberapa metode yang biasa digunakan dalam mengestimasi model regresi dengan data panel, yaitu pooling least square (Common effect), pendekatan efek tetap (Fixed effect), dan pendekatan efek random (Randon Effect).
Y= a + b1X1+b2X2……..n

BAB IV HASIL PENELITIAN
GAMBARAN UMUM KOTA PADANGSDIMPUAN 


Kota padangsidimpuan terletak pada garis 01’ 07’ – 01’ 28’19” Lintang Utara dan 99’ 13’53” – 99’ 21’ 31” Bujur timur dan berada pada ketinggian 260samapai dengan1.100 meter diatas permukaan laut. Dengan jarak 432 km dari kota Medan Ibu Kota provinsi sumatera utara, merupakan salah satu kota terluas di bagian barat propinsi sumatera utara. luas wilayah kota padangsidimpuan mencapai 159,31 km atau setara dengan 0,2 %  dari luas wilayah daratan provinsi sumatera utara, yang di kelilingi oleh beberapa bukit serta dilalui beberapa sungai dan anak sungai. Kota padangsidimpuan terbagi atas 6 kacamatan dimana kacamatan padangsidimpuan batunadua merupakan wilayah dengan luas terbesar yaitu sekitar 26,25 persen dari luas total kota padangsidimpuan. kota padangsidimpuan terletak dekat garis khatulistiwa sehingga daerah ini beriklim tropis. pada tahun 2018, curah hujan kota padangsidimpuan masuk kriteria menengah dengan hari hujan terbanyak pada bulan desember sebanyak 22 hari hujan
kependudukan kota padangsidimpuan 

jumlah penduduk kota padangsidimpuan tahun 2018 adalah 216.01 jiwa. jumlah penduduk laki-laki sebesar 105.293 jiwa dan jumlah penduduk perempuan sebesar 110.720 jiwa dengan sex ratio 95,01 %. piramida penduduk kota padangsidimpuan tahun 2018 menunjukkan penduduk terbanyak berada pada kelompok usia 15-19 tahun. pertumbuhan penduduk 15 tahun terakhir dapat ditekan, hal ini di buktikan oleh kelompok usia di bawah 15 tahun jumlahnya lebih kecil meskipun perbedaannya belumcukup signifikan. pada kelompok usia 20-24 tahun, jumlah penduduk lebih rendah di banding dengan kelompok umur 15-19 tahun. hal ini di mungkinkan karena pada kelompok usia ini banyak penduduk yang telah menyelesaikan pendidikan meneganh atas sehingga ada sebagian penduduk yang melanjutkan pendidikan tinggi maupun untuk mencari pekerjaan keluar kota padangsidimpuan. 

Kemiskinan kota padangsidimpuan 
kemiskinan merupakan kondisi dimana seseorang orang tidak mampu memenuhi hak dasarnya untuk mempertahankan dan mengembangkan kehidupan yang bermartabat. hak dasar ini terdiridari terpenuhinya kebutuhan pangan, kesehatan, pendidikan, pekerjaan, perumahan, air bersih, pertahanan, sumberdaya alam dan lingkungan, rasa aman dari perilaku atau ancaman tindak kekerasan, dan hak untuk berpartisipasi dalam kehidupan sosial serta politik. kemiskinan merupakan isu strategis nasional yang harus di tanggulangi secara komprehensif dan berkelanjutan. kemiskinan bukan hanya menyangkut ukuran pendapatan semata tetapi juga kerentanan dan kerawanan masyarakat untuk menjadi miskin. selain itu, masalah kemiskinan juga menyangkut kegagalan dalam pemenuhan hak dasar masyarakat dalam menjalanikehidupan secara bermartabat. 
pendidikan kota padangsidimpuan 

pendidikan adalah modal penting dalam proses pembangunan. suatu wilayah relative lebih mudah berkembang apabila kualitas pendidikan penduduk memadai. angka partisipasi sekolah tahun 2018 untuk kelompok umur7-12 tahun sebesar 99.62 persen artinya ada sekitar 99,62 persen anak usia 7-12tahun sedang sekolah dan pada tahun 2018. angka partisipasi sekolah umur 7-15 tahun mencapai 99,23 persen yang berarti masih ada 0.77 persen anak usia 7-15 tahun yang tidak mengikuti pendidikan SD/SMP di tahun 2017. rata-rata lama sekolah dikota padangsidimpuan juga menunjukkan angka yang menggembirakan. jika dilihat pada tahun 2018 maka secara rata-rata penduduk kota padangsidimpuan sudah menduduki kelas 2 SLTA dan terus-menerus meningkat dari tahun ke tahun. 

Potensi ekonomi kota padangsidimpuan 

kota padangsidimpuan merupakan sebagai salah satu kota propinsi sumatera utara yang dikenal sebagai salah satu pusat perdagangan bagi kota di sekitarnya. sejalan dengan hal tersebut, sektor perdangan merupakan kontribusi terbesar bagi produk domestik regional bruto daerah ini di banding sektor lainya. produk demostik regional bruto merupakan dasar pegukuran atas nilai tambah yang di ciptakan akibat timbulnya berbagai aktivitas ekonomi daerah dalam suatu wilayah atau daerah. data produk domestic regional bruto tersebut menggambarkan kemampuan suatu daerah dalam mengelola sumber daya alam dan sumber daya manusia yang dimiliki. oleh karena itu besarnya produk domestik regional bruto yang mampu dihasikan sangat tergantung pada faktor tersebut. adanya keterbatasan tersebut menyebabkan produk domestik regional bruto bervariasi antar daerah. dari sini dapat dilihat besaran nilai tambah dari masing-masing sektor ekonomi. selain itu juga dapat dilihat sektor-sektor yang berperan dalam pembentuk perekonomi daerah. 
kesehatan di kota padangsidimpuan 
secara umum, tingkat kesehatan suatu wilaya juga dapat dinilai dengan melihat angka harapan hidup (ahh) penduduknya. angka ini sekaligus memperlihatkan keadaan dan sistem pelayanan kesehatan yang ada dalam suatu masyarakat. karena dapat di pandang sebagai suatu bentuk akhir dari hasil upaya peningkatan taraf kesehatan secara keseluruhan. kebijakan peningkatan kesadaran masyarakat dalam membiasakan diri untuk hidup sehat, sehingga saat membantu, memperpanjang angka harapan hidup penduduk. disamping itu, adanya peningkatan taraf sosial ekonomi masyarakat memungkinkan penduduk untuk memperoleh perawatan keehatan yang lebih sehingga dapatmemperpanjang usia
Pembahasan

Pembahasan dari analisis hasil penelitian ini menunjukkan bahwa Kesehatan mempunyai pengaruh terhadap tingkat kemiskinan di Kota Padangsidimpuan. Hal ini dapat dibuktikan dengan nilai thitung> ttabel(-2.199 >-1.895. Pendapatan perkapita juga mempunyai pengaruh terhadap kemiskinan. Hasil penelitian ini sesuai dengan pendapat Todaro (2006:31) yang mrngatakan sumber daya manusia merupakan modal dasar dari kekayaan suatu bangsa. modal fisik dan sumber daya alam hanyalah faktor produksi yang pada dasanya bersifat pasif, manusialah merupakan agen-agen aktif yang akan mengumpulkan modal, mengeksploitasi sumber-sumber daya alam, membangun berbaga macam organisasi sosial ekonomi dan politik, serta melaksanakan pembangunan nasional.  
BAB V KESIMPULAN DAN SARAN
KESIMPULAN

Berdasarkan hasila nalisis data penelitian yang dilakukan, maka dapat diperoleh kesimpulan sebagai berikut:

a. Variabel pendidikan dan kesehatan berpengaruh negative terhadap kemiskinan di Kota Padangsidimpuan. Dengan koefisien regresi masing-masing yaitu  0.049dan 0.000. 

b. Hasil perhitungan simultan menunjukkan Fstatistik sebesar 55402.599 dan angka probabilitasnya sebesar 0,00 (0,000<0,050). Hasil Ftabel df numerator 2 dan numerator 1 diperoleh  4.74. Sehingga Fstatistik>Ftabel dapat disimpulkan bahwa variabel pendidikan, kesehatan, dan pendapatan perkapita secara bersama-sama berpengaruh terhadap variabel dependen kemiskinan di Kota Padangsidimpuan.

c. Hasil Uji determinasi diperoleh 1000, oleh variabel independen yaitu pendidikan, kesehatan dan pendapatan perkapita sebesar 100%.

SARAN 
kondisi kemiskinan di kota padagsidimpuan 6 kecamatan sangat memprihatikan. hal ini di tandai dengan rendahnya kualitas hidup penduduk, terbatasnya kecukupan dan mutu pangan, terbatasna layanan kesehatan, gizi anak, dan rendahnya mutu layanan pendidikan. oleh karena itu, perlu mendapatkan penanganan khusus dan terpadu dari pemerintah  dengan kebijakan langsung yang di arahkan kepada peningkatan peran dan peran produktivitas sumber daya manusia, khususnya golongan masyarakat pendapatan rendah, melalui pendapatan rendah melalui penyediaan kebutuhan dasar seperti sandang pangan, papan kesehatan dan pendidikan serta pengembangan kegiatan – kegiantan sosial ekonomi. menghasilkan program menurunkan kemiskinan tidak akan tercapai dengan adanya kerjasama yang baik dan tanggung  jawab bersama antara pemerintah dan masyarakat. 
Bagi penelitian selanjutnya, di harapkan untuk menambah variabel  ekonomi lainnya yang dapat menjelaskan pengaruh terhadap tingkat kemiskinan di kota padangsidimpuan, seperti pendidikan kesehatan pendapatan per kapita. sehingga dapat membantu pemerintah kota padangsidimpun dalam pengambilan kebijakan terkait pengaruh jumlah kemiskinan di kotapadangsidimpuan.
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