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Pendahuluan 

Masyarakat mewarisi pasokan sumber daya kesehatan 
terbatas. Sumber daya terlalu bernilai untuk dihambur
kan begitu saja. Oleh karena itu, harus dialokasikan 

dengan elisien. Para ekonom dan pembuat kebijakan pada 
umumnya menggunakan paradigma pasar kompetitil untuk 
mencapai elisiensi. Dalam ekonomi kesejahteraan, dikenal 
dua teorema dasar. First Fundamental Theorem of Welfare 
Economics menyebutkan bahwa pasar kompetitif pada keada
an tertentu secara ekonomi bersilat elisien. Second Funda
mental Theorem of Welfare Economics, menyatakan keadaan 
yang secara ekonomi elisien pada prinsipnya dapat dicapai 
oleh fasar kompetitil asal terdapat endowment awal yang 
lavak ,2	 • 

Kondisi-kondisi yang dibutuhkan dalam model pasar kom
petitif sebagai berikut1,2,3,4: 
1. Kemajemukan pelaku pasar. Kejamakan konsumen dan pe

masok merupakan kondisi minimal yang dibutuhkan agar 
tidak ada satu pun aktor tunggal memiliki kekuatan untuk 
memainkan harga maupun memainkan iurnlah pasokan 
barang. Tidak boleh ada monopoli, oligopoli, monopsoni, 
kartel, dan sebagainya. 

2. Tidak ada penghalang entry dan exit. Produsen baru bebas 
masuk pasar ketika melihat kemungkinan profitdan bebas 
pula keluar ketika bisnis tidak lagi menguntungkan. Pada 
keadaan ekullibrium tidak ada pendatang baru masuk ke 
industri, sebab semua perrnintaan pada saat itu sudah 
terpenuhi, tetapi peluang untuk masuk ke industri harus 
tetap ada. 

3. Tak ada regulasi dari pemerintah yang menghambat. 
Kondisi ini memastikan bahwa tidak terdapat penghalang 
bagi entry dan exit. Sebagai contoh, tidak perlu ada svara: 
lisensl untuk dapat ikut dalam produksi. Namun, ada kala
nya pada saat yang sarna dibutuhkan regulasi pemerintah 
untuk meneegah perusahaan-perusahaan yang mapan agar 
tidak menghalangi masuknya produsen baru, misainya 
regulasi dalam bentuk undang-undang antimonopoli. 

4.	 Barang atau pelayanan bersilat homogen. Artinya, semua 
produsen memproduksi barang yang identlk, sedemikian 

rupa sehingga tidak dapat dilakukan segmentasi pasar 
berdasarkan perbedaan barang. 

5. Terdapat kesempurnaan inlormasi. Semua pembeli meml
liki Informasi lengkaptentang semua variabel-variabel rele
van seperti harga-harga dan kual itas barangserta pelayanan, 
sehingga perusahaan tidak dapat mengenakan harga-harga 
barang tersebut secara berbeda karena ketidaktahuan 
konsumen. 
Apabila kondisi-kondisi pasar kompetitil dipenuhi, tetapi 

tidak tercapai efisiensi, maka keadaan ini dikatakan sebagai 
kegagalan pasar (market failure)1,2,3,4 Salah satu penyebab 
kegagalan.pasar adalah eksternalitas. 

Artikel ini bertujuan untuk memperkenalkan eksternalitas, 
contoh-contoh eksternalitas di sektor kesehatan, akibatnya 
pada efisiensi sumberdaya, dan implikasinya bagi peran pe
merintah. 

Pembahasan 
Elisiensi alokasi sumber daya melalui mekanisme pasar 

kompetitil dapat diterangkan sebagai berikut. Perhatikan 
Gambar 1. Ketlka permintaan konsumen akan barang (atau 
pelayanan kesehatan) bertemu dengan pasokan barang (atau 
pelayanan kesehatan) dari pemasok, maka akan terjadi tran
saksi dalam mekanisme pasar. Permlntaan konsumen yang 
menmgkat akan mendongkrak harga ke atas. Harga yang me
ningkat mendorong produsen memasok barang lebih banyak. 
Sebaliknya,keleblhan pasokan barang akan menurunkan har
ga barang, dan harga yang rendah akan menarik minat konsu- . 
men untuk membeli barang lebih banyak. Ketika tidak terda
pat lagi kekuatan yang menekan harga ke atas maupun ke 
bawah, maka pasardikatakan dalam keadaan ekuilibrium dan 
harga pasar disebut sebagai harga ekuilibrium2,4 

Pada harga ekuilibrium, alokasi sumber dava belum dapat 
dikatakan elisien. Pada pasar kornpetitif, harga yang dibayar
kan konsumen adalah sarna dengan biaya marginal sumber 
daya yang digunakan untuk memproduksi barang. Keadaan 
itu oleh para ekonom dlsebut alokasi sumber dava yang se
cara pribadi dikatakan efisien (privately efficient allocation of 
resources)4. Efisiensi dimungkinkan karena konsumen meni
lai manlaat dari barang-barang yang dikonsumsi sesuai de-
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ngan harga yang harus dibayar. Konsumen akan terus ,"'••..,"',.-:aiJ.A....,' 1iIi....,,;.... .;L.;'I'"."'..i!'"""....... ~...... ,
 
;. 10";;' ,'. Ii~?P.i?~· 0fr: .43' :r~'1Jlr;"tZ;T' +t .,{" 7:;":{;meningkalkan konsumsi barang tersebut sampai pada 

titik di mana manfaat marginal pribadi dari unit ter- p MSB .. M8dIIIII Soaial 
akhir yang dikonsumsi sama dengan harga yang harus 
dibayar. Dengan perkataan lain, konsumen akan terus H8rlI8 
meningkatkan konsumsi barang tersebut sampai sur
plus konsunien dari unit terakhir yang dikonsumsi 
sama dengan nol. 

Di sisi pasokan, produsen menilai barang-barang 
yang diproduksi sesuai dengan harga yang diterima. 
Produsen bersedia memasok unit-unit berikutnya 
barang tersebut sampai pada titik dimana biaya mar
ginal pribadi dari unit terakhir yang diproduksi sama 
dengan harga yang diterima. Dengan perkataan lain, 
produsen akan meningkatkan produksi barang terse
but sampai surplus produsen dari unit terakhir yang 
diproduksi sama dengan nol,	 

o 
Pel8y8n8n NIIeh8t8n 

Ketika harga telah sama dengan biava marginal se
hingga konsumen maupun produsen tidak dapat dibuat lebih efisien secara pribadi di antara konsumen dan produsen, 
baik lagi posisinya, dengan kata lain surplus konsumen atau apakah dengan sendirinya terjadi pula alokasi sumber daya 
pun surplus produsen tidak dapat diperbesar lagi, maka keada yang efisien bagi masyarakat (socially efficient allocation of 
an ini disebut Pareto-optimal (Pareto-efisien). Istilah tersebut resources)?4 lawabannya adalah belum tentu. 
diambil dari nama ekonom penggagas konsep efisiensi berke Sebagian besar konsumsi barang (atau pelayanan kese
bangsaan ltalia, Vilfredo Pareto (1848-1923)1. ladi. alokasi hatan) memberikan manfaat pribadi dengan eksternalitas nol 
sumberdava yangefisienmembutuhkan penentuan hargasama atau tidak bermakna, Eksternalitas adalah efek langsung yang 
dengan biaya marginal (marginal cost pricing)4 Ketika harga tak terkompensasi dari produksi atau konsumsi barang ter
berbeda dengan biaya marginal rnaka keadaan tersebut belum hadap orang lain yang bukan produsen atau konsumen terse
Pareto-efisien sehingga realokasi sumber daya masih dapat but1,2,4 Kita ambil contoh sebuah barang tanpa eksternali
dilakukan untuk memperbaiki kesejahteraan konsumen mau tas. Ketika seorang rnenikmati ayam goreng Kentucky di se
pun produsen. Keadaan ini disebul Pereto-imorovememr . buah restauran, maka kenikmatan yang diperoleh adalah 

Pertanyaannya kemudian adalah: Ketika mekanisme pasar pribadi dan konsumen mendapat manfaat pribadi. Kecil ke

kompetitif mampu mengalokasikan sumber daya dengan mungkinan ada pengaruh eksternal bagi pihak-pihak di luar
 

pasar. Artinya, pihak-pihak lain tidak ikut mendapat
 
ili!ilr'!~;~;~'~'~ilt kenikmatan dan manfaat dari orang yang mengkon
tif-;ft"-~:~-ffj¥--¥;j,:_~..d~-~ 

sumsi ayam goreng tersebut. Tetapi, sekarang pertirn-
P bangkan kasus dimana seseorang membeli vaksinasi 

untuk hepatitis. Kita yakin bahwa barang tersebut 
Hallie	 memberikan manfaat pribadi bagi konsumen, sebab 

kecil kemungkinan orang tersebut menderita hepatitis. 
Namun, lebih dari itu, terdapat manfaat eksternal bag! 
orang-orang lain, sebab pembeli vaksin kecil kernung
kinan menjadi carrier penyakit dan kecil kemungkinan 
menularkan penyakit bagi orang-orang lain. 

Problem utama eksternalitas adalah bahwa adanya 
eksternalitas tidak tercerminkan dalam harga-harga 
barang atau pelayanan kesehatan. Perhatikan Gambar 
2. Mekanisme pasar bebas akan cenderung kurang 
memproduksi barang atau pelayanan yang memiliki 
manfaat eksternal, yakni sebanyak Qm. Alasan ekono
rnisnva adaiah sebagai berikut: Pembeli vaksinasiakan 
cenderung menilai semata-mata rnanfaat pribadi dan 
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mengabaikan manfaal ekstern"al bagi komunitas. Manfaat ba
gi masyarakat adalah hasil penjumlahan dari manfaat pribadi 
dan manlaat eksternal bagi kamunitas. Manfaal sosial lebih 
besar daripada biaya marginal. Karena permintaan memperli
hatkan manfaat pribadi maka ia akan kurang mencerminkan 
manlaat bagi rnasvarakat, dan memberikan sinyal yang keliru 
atau tidak memadai kepada pasar. Lantas, pasar memproduk

si lebih kecil daripada jumlah yang seharusnva dapat mem
berikan manfaat bersih maksimal bagi masyarakat. Dengan 
kala lain, pasar gagaI berkinerja secara elisien. Kita katakan 
situasi ini sebagai kegagalan pasar. 

Sebaliknya, adanya eksternalitas negatif Imerugikan) akan 
membuat pasar cenderung memproduksi barang (atau 
pelayanan kesehatan) lebih banyak daripada optimal. Biaya 
sosial marginal melebihi manfaat marginal. Contoh eksternal
itas negatil adalah pencemaran udara. sungai, danau, laut, 
dan sebagainya, yang merugikan konsumsi, produksi, atau ke
sejahteraan orang-orang lain di sekitarnya. 

Pada umumnya, para ekonom dari semua latar belakang 
palitik mengetahui keberadaan eksternalitas, baik yang ber
manfaat maupun merugikan. Akan tetapi, mereka tidak sepa
kat mengenai pentingnya eksternalitas dan obat yang layak 
bagi eksternalitas. Keberadaan eksternalitas yang bermakna 
memunculkan kemungkinan peran pemerintah dalam meka
nisme pasar. Namun perlu ditekankan bahwa itu hanva ke
mungkinan. Sebab campur tangan kegiatan-kegiatan pemerin
tah dapat mengakibatkan darnpak yang lebih inelisien dari
pada elisien. Apabila kita sadar bahwa pasar kompetitil dapat 
gagal dalam memberikan efisiensi sumber daya, maka kita ju
ga harus menyadari bahwa pemerintah juga bisa gaga I bertin
dak elisien. Akan tetapi, negara-negara industri yang rnenerap
kan ekonomi pasar sekalipun menyadari bahwa untuk kasus
kasus tertentu aktivitas-aktivitas pemerintah dapat dibenarkan 
untuk memperbaiki manfaat bersih bagi masyarakat. Perhati
kan kembali Gambar 2. Bagi eksternalitas positif pemerintah 
dapat memberikan subsidi, misalnya imunisasi dan pengobat
an malaria, agar kansumsi dan produksi meningkat dari Qm 
ke Qopt 1= Q optimum). Bagi eksternalitas negalil, pemerin
tah dapat mengenakan pajak, misalnya sigarel dan palusi. 

Kesimpulan 
Mekanisme pasar kompetitif merupakan paradigma ideal 

untuk mencapai efisiensi sumber daya kesehatan. Efisiensi 
sumber daya secara pribadi dicapai apabila manlaat margin
al sama dengan biaya marginal. Harga pasar dikatakan elisien 
apabila sama dengan biaya marginal. Elisiensi sumber daya 
secara pribadi belum tentu efisien bagi masyarakat. Sebab, ada 
kemungkinan sebuah barang (atau pelayanan kesehatan) mem
berikan eksternalitas, yakni elek langsung dari produksi atau 
konsumsi barang terhadap orang lain yang bukan produsen 
atau konsumen tersebut, yang tidak masuk dalam kalkulasi 

harga. Eksternalitas positif cenderung rnengakibatkan produk
si dan/atau konsumsi lebih rendah dari yang optimal, Sebalik
nva, eksternalitas negalif cenderung mengakibatkan produksi 
dan/atau konsumsi lebih banyak dari yang optimal. Adanya 
eksternalitas memungkinkan peran campur tangan pemerintah 
dalam mekanisme pasar, misalnya pemberian subsidi imu

nisasi atau pengenaan pajak sigaret dan pajak bagi polusi. Iilll 
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