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1. Đặt vấn đề 
Nguồn lực con người mà bộ phận quan trọng

nhất là vốn giáo dục và sức khỏe. Nguồn vốn này
cũng được coi là tài sản lớn và quý nhất của mỗi
quốc gia nên cũng được là một phần tài sản của quốc
gia. Nguồn vốn này trong con người là vốn vô hình.
Vai trò của vốn giáo dục và vốn sức khỏe với tăng
trưởng đã được khẳng định qua lý thuyết tăng
trưởng nội sinh và rất nhiều các công trình nghiên
cứu khác nhau ở trong nước và thế giới. 

Quá trình tái cơ cấu và đổi mới mô hình tăng
trưởng kinh tế trọng tâm đặt vào nâng cao năng suất
và hiệu quả đang được đặt ra với kinh tế Việt Nam
nói chung và Duyên hải nam trung Bộ và Tây
Nguyên nói riêng. Biện pháp cốt lõi để đổi mới mô
hình tăng trưởng đặt vào gia tăng vốn sức khỏe và
vốn giáo dục trong nền kinh tế. Những năm gần đây
các tỉnh Duyên hải Nam Trung Bộ và Tây Nguyên

đã đạt được thành công lớn về tăng trưởng kinh tế
nhưng vẫn dựa vào các nhân tố chiều rộng. Vì vậy,
xem xét vai trò và tác động của vốn giáo dục và sức
khỏe làm cơ sở cải thiện, gia tăng nguồn vốn này là
rất cần thiết.

2. Cơ sở lý luận của nghiên cứu
Cơ sở lý thuyết
Vốn giáo dục là kiến thức, kỹ năng, kinh nghiệm

được hình thành từ quá trình học tập, rèn luyện, trải
nghiệm và đúc kết của người lao động. Vốn sức
khỏe bao gồm thể chất, tinh thần và quan hệ xã hội
được hình thành từ điều kiện sống, y tế môi trường
kinh tế xã hội. Sức khỏe tốt là trạng thái hoàn hảo
mà người ta đạt được cả về mặt thể chất, trí tuệ và
xã hội (Bình (2012)). Sức khỏe có được như thành
quả của sự phát triển và điều kiện đầu tiên để hình
thành và gia tăng vốn con người, đồng thời đây là
một loại vốn - đầu vào cho quá trình sản xuất. Sức
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Bài báo tập trung xem xét tác động của vốn giáo dục và sức khỏe tới tăng trưởng kinh tế các tỉnh
miền Duyên hải Nam Trung Bộ và Tây Nguyên Việt Nam, nơi có trình độ phát triển chưa cao ở Việt

Nam. Nghiên cứu sử dụng kết hợp nhiều phương pháp ước lượng khác nhau như hồi quy dữ liệu bảng, hồi
quy 2 (2SLS) và 3 giai đoạn (3SLS). Số liệu trong nghiên cứu là số liệu thứ cấp từ niên giám thống kê của
các tỉnh miền Trung trong giai đoạn 2016 - 2020. Từ đây nghiên cứu xây dựng dữ liệu bảng cho phân tích
tác động. Kết quả cho thấy vốn giáo dục và vốn sức khỏe đều có tác động tích cực tới tăng trưởng khá rõ
ở đây, thu nhập đầu người, mức chi tiêu của xã hội cho giáo dục và y tế, mức đô thị hóa hỗ trợ gia tăng vốn
giáo dục và sức khỏe qua đó thúc đẩy phát triển kinh tế, cuối cùng mức chi tiêu giáo dục hỗ trợ cải thiện
vốn sức khỏe. 
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khỏe yếu kém giảm khả năng làm việc kéo theo hiệu
quả và năng suất thấp (Baldacci, Clements, Gupta,
& Cui, 2008). Thường người ta sử dụng chỉ tiêu tuổi
thọ trung bình của người dân đại diện cho vốn sức
khỏe để xem xét ảnh hưởng tới tăng trưởng kinh tế.
Nghĩa là tuổi thọ trung bình tăng sẽ thúc đẩy tăng
trưởng kinh tế. Vốn giáo dục và vốn sức khỏe sẽ tạo
ra ưu thế và tầm quan trọng đối với tăng trưởng kinh
tế, nhất là trong bối cảnh cách mạng công nghiệp
4.0. Vốn giáo dục và vốn sức khỏe tồn tại dưới dạng
vô hình và là yếu tố quan trọng trong lý thuyết mô
hình tăng trưởng nội sinh. Mô hình tăng trưởng nội
sinh hình thành từ các lý thuyết tiêu biểu: (i) “Mô
hình học hỏi” của Arrow (1962) ; (ii) “Mô hình
nghiên cứu và triển khai” của Romer (1990); và (iii)
“Mô hình vốn con người” của (Mankiw, Romer, &
Weil, 1992). Theo lý thuyết này, vốn giáo dục và
vốn sức khỏe có tính chất nội sinh, nghĩa là tự thân
vận động trong tiến trình phát triển giáo dục y tế và
đầu tư nghiên cứu thúc đẩy tiến bộ công nghệ tạo ra
bước nhẩy vọt về năng suất và hiệu quả sản xuất.
Như vậy, lý thuyết tăng trưởng nội sinh đã chỉ ra
cách thức vận hành nền kinh tế dựa trên cơ sở công
nghệ cao để phát huy tính hiệu quả sử dụng nguồn
lực nhất là lao động. Sự thành công của kinh tế Nhật
Bản, Hàn Quốc, Đài Loan, Singapore như bằng
chứng rõ nhất nhờ đầu tư vào giáo dục, y tế để tăng
tích lũy vốn giáo dục và vốn sức khỏe. 

Tổng quan các nghiên cứu liên quan
Đã có nhiều nghiên cứu thực nghiệm đã được

thực hiện trên cơ sở lý thuyết mô hình tăng trưởng
nội sinh này. Becker (2009) từ quan hệ giữa đầu tư,
vốn giáo dục và hiệu quả sản xuất đã rút ra kết luận
rằng đầu tư vào con người là đầu tư khôn ngoan
nhất, đặc biệt là đầu tư cho giáo dục. Vốn con người
mà được đo lường bởi số năm đi học và kinh
nghiệm làm việc có ảnh hưởng tích cực đến thu
nhập (Mincer, 1974). Nghiên cứu của Lee and
Barro (2001), Aghion, Howitt, Howitt, Brant-
Collett, and García-Peñalosa (1998) đều kết luận
rằng nếu nền kinh tế có vốn con người được tích lũy

nhiều hơn sẽ có nhiều khả năng để tiếp thu và thích
ứng với tiến bộ công nghệ và tăng trưởng mạnh
hơn. Theo Lurz and Goujon (2001), các nước có
nguồn lao động đạt trình độ giáo dục cao sẽ điều
kiện quan trọng nhất để cải thiện trình độ công nghệ
và phát triển kinh tế. Khi một đất nước càng nhiều
lao động trình độ giáo dục cao sẽ có mức năng suất
cao và thúc đẩy tăng trưởng kinh tế nhanh hơn (Liu
& Armer, 1993).

Tại Việt Nam, Trần (2010) phân tích mối quan hệ
vốn con người và tăng trưởng kinh tế Việt Nam. Tác
giả sử dụng hàm sản xuất Cobb-Douglas mở rộng
cùng phương pháp hồi quy dữ liệu bảng với hiệu
ứng cố định (FEM) cho dữ liệu từ năm 2000 tới
2007 của 61 tỉnh/thành phố và cho kết quả vốn giáo
dục ảnh hưởng tích cực tới tăng trưởng. Phan, T. B.
N., et al. (2018) đã phân tích ảnh hưởng từ vốn con
người tới tăng trưởng kinh tế Việt Nam và kết quả
cho thấy giáo dục phổ thông (tiểu học, trung học cơ
sở) đóng góp chiếm ưu thế vào tăng trưởng kinh tế
trong khi vai trò của giáo dục đại học chưa rõ nét.
Hơn nữa, kết quả cũng cho thấy đầu tư vào giáo dục
của nền kinh tế chưa hiệu quả để thúc đẩy tăng
trưởng kinh tế. Đinh and Hoàng (2016) đã xem xét
ảnh hưởng từ vốn con người đến tăng trưởng kinh tế
các tỉnh Đồng bằng sông Cửu Long (ĐBSCL) bằng
số liệu bảng theo tỉnh giai đoạn 2006-2013. Kết quả
nghiên cứu chỉ ra rằng số năm đi học bình quân của
lao động; tỷ lệ chi tiêu ngân sách nhà nước cho giáo
dục và cho y tế đều có tác động tích cực đến tăng
trưởng kinh tế. 

Từ tổng quan các nghiên cứu cho thấy trong điều
kiện các tỉnh DHNTB và Tây Nguyên vẫn thiếu
vắng một nghiên cứu về ảnh hưởng vốn giáo dục và
vốn sức khỏe có ảnh hưởng tới tăng trưởng kinh tế.
Đồng thời cũng cần xem xét các yếu tố khác như thu
nhập đầu người, chi tiêu cho giáo dục, y tế, quá trình
đô thị hóa và trình độ quản trị công có ảnh hưởng ra
sao tới quá trình tích lũy vốn giáo dục và vốn sức
khỏe hay không và thông qua cách nào.
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3. Phương pháp nghiên cứu
Số liệu: đây là số liệu thứ cấp tổng hợp từ: (i)

Niên giám thống kê các tỉnh Duyên hải Nam Trung
Bộ (gồm 7 tỉnh từ Đà Nẵng tới Bình Thuận và Tây
Nguyên (gồm 4 tỉnh Kon Tum, Gia Lai, Đắk Lắk và
Đắk Nông) trong giai đoạn 2016-2020; (ii) Số liệu
HDI các tỉnh thành của Việt Nam của Tổng cục
Thống kê Việt Nam năm 2021. Các số liệu bao gồm
GRDP tỉnh theo giá so sánh 2010 và hiện hành, dân
số, tổng mức đầu tư phát triển, số năm đi học, tuổi
thọ trung bình, tỷ lệ chi tiêu cho giáo dục, y tế của
tỉnh, tổng kim ngạch xuất khẩu, tỷ lệ độ thị hóa,…

Phương pháp phân tích thống kê mô tả được sử
dụng xem xét và đánh giá sự tăng trưởng kinh tế,
tình hình tích lũy vốn giáo dục và sức khỏe ở các
tỉnh Duyên hải Nam Trung Bộ và Tây Nguyên.

Phương pháp kinh tế lượng: 
Mô hình nghiên cứu: Dựa vào cơ sở lý thuyết

phần trên cùng kết quả các công trình của Mankiw
et al. (1992), Lee and Barro (2001) và Bloom,
Canning, and Sevilla (2004) để hình thành mô hình
phân tích tác động của vốn giáo dục và vốn sức khỏe
tới tăng trưởng kinh tế:

dyit = α0 + θYit-1 + µXit + ϭZit + uit  (1)
Trong đó: dy it ký hiện đối với tăng trưởng kinh

tế, ở đây là mức tăng thu nhập bình quân đầu người
năm sau so với năm trước (dyit = Yit – Yit-1); Yit là
logarit thập phân đối với mức thu nhập bình quân
đầu người - thể hiện mức thu nhập ban đầu để kiểm
soát năng lực sản xuất. 

Xit là tập hợp các biến - yếu tố của mô hình tăng
trưởng nội sinh, gồm s - tỷ lệ đầu tư/GRDP (tỷ lệ
tiết kiệm), thể hiện vai trò của vốn sản xuất (tư bản
- K) trong mô hình tăng trưởng và quan hệ đầu tư
và tăng trưởng, kỳ vọng tác động tích cực. Edu - chỉ
số giáo dục dùng để tính chỉ số HDI (bằng trung
bình cộng của chỉ số năm đi học trung bình và chỉ
số năm đi học kỳ vọng của người dân) và là đại diện
cho vốn giáo dục, yếu tố này có vai trò tác động tích
cực tới tăng trưởng như nghiên cứu của Mincer
(1974); heal - tuổi thọ trung bình của người dân -

đại diện cho vốn sức khỏe, nếu cải thiện được chỉ
tiêu này sẽ tác động tốt tới sức khỏe và qua đó tác
động tới tăng trưởng. 

Zit bao gồm các biến kiểm soát như nghiên cứu
của Bloom et al. (2004) gồm urban - mức độ đô thị
hóa và gov - năng lực quản trị nhà nước được tính
bằng giá trị chỉ số năng lực cạnh tranh cấp tỉnh PCI. 

Có thể viết lại mô hình (1) như sau:
dyit = β0 + β1Yit-1 + β2 sit + β3eduit + βithealit

+ βiturbanit + βitgovit + uit (2)
Trong đó biến edu và heal là các biến nội sinh; vốn

giáo dục - edu sẽ phụ thuộc vào thu nhập đầu người,
chi tiêu ngân sách cho giáo dục y tế, mức độ thị hóa
và thể hiện bằng mô hình edu = f(y,edus, heals, urban)
(3); vốn sức khỏe - heal là hàm số của thu nhập đầu
người, chi tiêu ngân sách cho y tế và giáo dục như
phương trình heal = f(y, edus, heals…) (4).

Phương pháp ước lượng:
Nghiên cứu sẽ thử nghiệm một số phương pháp

ước lượng khác nhau: như phương pháp truyền
thống OLS, ước lượng hồi quy dữ liệu bảng với tác
động ngẫu nhiên (REM) và cố định (FEM), hồi quy
hai bước - 2SLS và ba bước - 3SLS. Trong quá trình
này sẽ sử dụng kiểm định hausman test để lựa chọn
giữa REM và FEM. Sau đó xử lý vấn đề nội sinh với
các biến s, edu và heal, trên cơ sở các mô hình đã
được thiết lập như (2), (3), (4). Trong trường hợp
này theo Zellner and Theil (1992) có thể áp dụng
phương pháp ước lượng 3SLS. Đây là phương pháp
ước lượng cho phép giải quyết vấn đề nội sinh, đặc
biệt là các mô hình động với các biến trễ, khi số mốc
thời gian ngắn như nghiên cứu này. Ngoài ra,
phương pháp 3SLS cho phép giải quyết cả vấn đề
phương sai thay đổi, tự tương quan và vấn đề nội
sinh vốn tồn tại trong mô hình sử dụng số liệu chuỗi
thời gian. 

4. Kết quả nghiên cứu 
4.1. Tăng trưởng kinh tế các tỉnh Duyên hải

Nam Trung Bộ và Tây Nguyên Việt Nam
Quy mô kinh tế của các tỉnh DHNTB và Tây

Nguyên trong giai đoạn 2016-2019 tăng nhanh hơn
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mức chung của Việt Nam. Năm 2020 do đại dịch
COVID-19, kinh tế nhiều tỉnh ở đây bị ảnh hưởng
nặng như Đà Nẵng, Quảng Nam, Khánh Hòa, quy
mô kinh tế ở đây tăng chậm lại. Nhưng nhìn chung
quy mô vẫn còn nhỏ so với quy mô kinh tế cả nước.
Quy mô kinh tế các tỉnh ở đây năm 2019 đạt 494.7
ngàn tỷ đồng và 2020 đạt 494.0 ngàn tỷ đồng theo
giá so sánh 2010 (Bảng 4.1), tương đương 8,1%
GDP của Việt Nam (trong đó GRDP của các tỉnh
DHNTB đạt 369,2 ngàn tỷ đồng năm 2019 và 361,4
ngàn tỷ đồng năm 2020 theo giá 2010. Cũng theo
giá so sánh 2010, GRDP của các tỉnh Tây Nguyên
đạt 125,5 ngàn tỷ đồng và 132,6 ngàn tỷ đồng trong
hai mốc thời gian này). Tỷ lệ tăng trưởng trung bình

2016-2019 của cả vùng đạt khoảng gần 7,2% cao
hơn so với mức hơn 6,5% cùng kỳ của Việt Nam,
tính chung 2016-2020 chỉ đạt 5,1% thấp hơn mức
của cả nước (gần 6%). Quy mô GRDP của ba tỉnh
lớn nhất năm 2019 gồm Đà Nẵng, Quảng Nam và
Khánh Hòa theo giá 2010 lần lượt là 69,5; 60,9 và
53,3 ngàn tỷ đồng. Tỉnh có GRDP thấp nhất là Kon
Tum - hơn 14.1 ngàn tỷ đồng. Ba tỉnh Ninh Thuận,
Bình Thuận và Quảng Nam cũng có tốc độ tăng
trưởng giai đoạn 2016 - 2020 cao nhất trên 8.3% và
thấp nhất là Đắk Nông - 6.2%. 
Động lực tăng trưởng kinh tế từ góc độ thay đổi

cấu trúc kinh tế hiện đại còn hạn chế, khi những lĩnh

vực có trình độ công nghệ chưa thể phát huy. Tỷ
trọng của khu vực nông lâm thủy sản giảm từ 22,5%
năm 2016 xuống 16,5% năm 2020, giảm 6% (tỷ
trọng này của Việt Nam là 14%). Tỷ trọng của khu
vực phi nông nghiệp từ 77,5% lên 83,5% thời kỳ
này. Năm 2020, trong các tỉnh ở đây, tỷ trọng khu
vực nông lâm thủy sản của Đà Nẵng thấp nhất - gần
2%, cao nhất của tỉnh Gia Lai - 36,1%. Tỷ trọng
kinh tế đô thị cũng tăng từ 65,5% năm 2016 lên
79,1% năm 2020, tăng 13,6%. Đà Nẵng là địa
phương có khu vực kinh tế đô thị phát triển nhất,
hiện chiếm 99% nền kinh tế. Trong tăng trưởng kinh
tế của các tỉnh ở đây tính đến 2020, vốn và lao động
đóng góp khoảng 66,6% và TFP đóng góp 33,4%. 

Các nguồn lực cho tăng trưởng được huy động
vào khá cao nhưng chất lượng và hiệu quả sử dụng
còn hạn chế: Tổng vốn đầu tư phát triển huy động
vào nền kinh tế tăng dần, theo giá hiện hành từ mức
hơn 200 ngàn tỷ đồng (chiếm 53% so với GRDP)
năm 2016, và hơn 354,3 ngàn tỷ đồng (chiếm 70%
GRDP) năm 2020. Theo giá so sánh 2010 các con số
này lần lượt là gần 135 và 220 ngàn tỷ đồng, tăng
trưởng trung bình gần 10% năm. Khánh Hòa, Bình
Định và Đà Nẵng là 3 địa phương có tổng đầu tư
phát triển cao nhất. Phân bổ vốn đầu tư vào lĩnh vực
dịch vụ thường chiếm khoảng 52-55%, công nghiệp
xây dựng là 33-38% và nông lâm thủy sản chỉ
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Bảng 4.1: Quy mô GRDP và tỷ lệ tăng trưởng các tỉnh Vùng DHNTB và Tây nguyên
(Đvt: 1000 tỷ đồng giá 2010 và %)

(Nguồn: Xử lý từ số liệu từ Niên giám thống kê các tỉnh DHNTB và Tây Nguyên )



khoảng 7-15%. Hệ số hiệu quả sử dụng vốn đầu tư -
ICOR là 5,2 vào năm 2016 và 5,8 vào năm năm
2020, hay chi phí đầu tư cho mỗi đồng tăng trưởng
đã tăng gần 0,6 đồng trong 5 năm qua.

Tổng lao động làm việc trong nền kinh tế năm
2016 là 7,78 triệu người và năm 2020 là hơn 7,49
triệu người, giảm khoảng 331 ngàn trong 5 năm qua.
Điều này do quy mô kinh tế một số tỉnh giảm do ảnh
hưởng của đại dịch và mức di cư cao. Quy mô lao
động của Đắk Lắk, Gia Lai và Bình Định lớn nhất.
Tỷ trọng lao động trong nông lâm thủy sản của các
tỉnh miền Trung hiện chiếm khoảng 37,5% năm
2020 (do chỉ tiêu này của khu vực Tây Nguyên rất
cao), cao hơn mức chung của Việt Nam khoảng gần
3%. Năng suất lao động năm 2016 là hơn 85 triệu
đồng/LĐ và gần 110 triệu đồng/ LĐ năm 2020 (tăng
khoảng 25 triệu đồng), tăng chậm hơn của Việt Nam
(NSLĐ của Việt Nam năm 2016 là hơn 84 triệu
đồng/LĐ và năm 2020 là gần 117 triệu đồng/ LĐ. 

Kết quả tăng trưởng cho phép cải thiện phúc lợi
con người như thu nhập, điều kiện y tế giáo dục…
Thu nhập đầu người của các tỉnh ở đây cũng theo đà
tăng trưởng kinh tế, năm 2016 thu nhập bình quân
đầu người theo sức mua tương đương đạt khoảng
6000 USD và năm 2020 đạt khoảng 7900 USD, tăng
1900 USD trong khoảng thời gian này. Trong thời
gian này, thu nhập đầu người của Việt Nam là hơn
6211 USD và 8132 USD, tăng 1920 USD. Khoảng
cách thu nhập so với cả nước hầu như không được
rút ngắn. Nếu tính riêng, thu nhập bình quân của các
tỉnh DHNTB đạt 6218 USD năm 2016 và 8274 năm
2020, cao hơn của cả nước, trong đó cao nhất của Đà
Nẵng đạt gần 11500 USD, tiếp đó Quảng Nam đạt
hơn 8500 USD năm 2020. Các tỉnh Tây Nguyên đạt
4800 USD năm 2019 và 6000 USD năm 2020. Chi
tiêu cho giáo dục và y tế của các tỉnh ở đây cũng
tăng theo đà tăng trưởng kinh tế. Tỷ lệ chi cho giáo
dục so với GRDP là 4,6% năm 2016 và gần 6% năm
2020; tỷ lệ chi tiêu cho y tế so với GRDP lần lượt là
3,2% và 3,85%. 

4.2. Tích lũy vốn con người ở các tỉnh Duyên
hải Nam Trung Bộ và Tây Nguyên Việt Nam

Vốn giáo dục ở các tỉnh miền Trung được cải
thiện đáng kể những năm qua. Ở đây sẽ sử dụng
cách tính của Tổng cục Thống kê theo cách tính của
Chương trình phát triển của Liên hợp quốc từ 2010
với 2 chỉ tiêu: (i) Số năm đi học bình quân của
những người từ 25 tuổi trở lên với giá trị tối thiểu
bằng 0, tức là xã hội không có giáo dục chính thức
và giá trị tối đa là 15 năm; (ii) Số năm đi học kỳ
vọng của trẻ em trong độ tuổi đi học với giá trị tối
thiểu cũng bằng 0 và giá trị tối đa là 18 năm. Trung
bình cộng của 2 chỉ số này chính là chỉ số giáo dục
được dùng để tính HDI. Theo đó, số năm đi học
trung bình của người dân năm 2016 đạt 7,8 năm
(của Việt Nam là 8,5 năm), năm 2020 đạt 8,35 năm
(của Việt Nam - 9,1 năm). Trong đó của DHNTB lần
lượt là 8 và 8,7 năm, các tỉnh Tây Nguyên đạt 7,38
năm và 7,56 năm. Như vậy, tuy số năm đi học trung
bình tăng dần nhưng vẫn thấp hơn của Việt Nam,
mức độ cải thiện kém hơn, nhất là các tỉnh Tây
Nguyên. Trong các tỉnh ở đây, chỉ tiêu này cao nhất
thuộc về Đà Nẵng: 11,3 năm, Khánh Hòa: 8,9 năm
và Quảng Nam, Bình Định cùng là 8,8 năm, thấp
nhất là Gia Lai: 7,1 năm. 

Số năm đi học kỳ vọng của trẻ em trong độ tuổi
đi học hầu như không thay đổi, vẫn chỉ là 11,6 năm
(của Việt Nam năm 2020 đạt 12,2 năm, tăng 0,2 năm
trong 5 năm). Trong đó, chỉ tiêu này của các tỉnh
DHNTB đạt 12,63 năm vào năm 2016 và 12,78 năm
vào năm 2020, tăng 0,15 năm, của các tỉnh Tây
Nguyên là 9,28 năm vào năm 2020 và giảm nhẹ 0,05
năm. Ngoài ra, tỷ lệ lao động qua đào tạo có bằng
cấp ở đây năm 2016 trung bình là 22,9% và năm
2020 là gần 24,5%, trong đó cao nhất của Đà Nẵng
là gần 47% và thấp nhất của Gia Lai là 14,6%. 

Vốn sức khỏe cũng được tích lũy khá những năm
qua. Ở đây vốn sức khỏe được đại diện bằng tuổi
thọ trung bình tính từ lúc sinh. Đây là số năm trung
bình mà mỗi người mới sinh có thể sống nếu tính
theo mô hình chết hiện tại; biểu hiện triển vọng
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sống của một thế hệ mới sinh nếu như thế hệ này có
mức độ chết theo độ tuổi giống như thời kỳ lập
Bảng sống như cách Tổng cục Thống kê tính chỉ số
sức khỏe - một trong 03 Chỉ số thành phần cấu
thành HDI. Theo đó, tuổi thọ trung bình của các
tỉnh vùng này vào năm 2016 đạt 72 năm (Việt Nam
là 73,4 năm) và vào năm 2020 đạt 72,4 năm (Việt
Nam là 73,7 năm), tăng 0,4 năm. Trong đó, chỉ tiêu
này của các tỉnh DHNTB ngang với mức trung bình
của Việt Nam, nhưng của các tỉnh Tây Nguyên khá
thấp, năm 2016 chỉ đạt 69 năm, vào năm 2020 đạt
69,7 năm. Ngoài ra chỉ tiêu tỷ lệ trẻ em tử vong
dưới 5 tuổi giảm dần, năm 2016 là 14,5% và năm
2020 là 11,1%, giảm 3,3%. 

4.3. Phân tích ảnh hưởng của vốn giáo dục và
sức khỏe tới tăng trưởng kinh tế các Duyên hải
Nam Trung Bộ và Tây Nguyên Việt Nam

4.3.1. Định nghĩa các biến và số liệu
Biến phụ thuộc - dy và được tính bằng mức tăng

thu nhập bình quân đầu người của các tỉnh, tính
bằng USD theo sức mua tương đương; Yit-1 là thu
nhập thực tế bình quân đầu người của năm trước
được tính bằng logarit thập phân của mức thu nhập
đầu người của các tỉnh; s - tỷ lệ tiết kiệm của các
tỉnh tính bằng mức đầu tư phát triển của tỉnh so với
GRDP tỉnh, cả hai đều được tính bằng giá so sánh
2010; edu - vốn giáo dục được đo bằng trung bình
cộng của số năm đi học bình quân và số năm đi học

kỳ vọng; Heal - vốn sức khỏe được tính bằng tuổi
thọ trung bình tính từ lúc sinh; urban - mức độ đô thị
hóa tính bằng tỷ lệ tăng dân số đô thị của các tỉnh.
Các số liệu này được cung cấp bởi Niên giám thống
kê các tỉnh ở đây và Tổng cục Thống kê Việt Nam;
Gov - năng lực quản trị nhà nước của tỉnh được tính
bằng giá trị chỉ số năng lực cạnh tranh cấp tỉnh PCI
do Phòng Công nghiệp và Thương mại Việt Nam
công bố hàng năm.

4.3.2. Thống kê mô tả các biến của mô hình
Bảng 4.2 thống kê mô tả các biến trong mô hình.

Giá trị trung bình của biến phụ thuộc - đại diện cho
tăng trưởng kinh tế - dy là 5,37, giá trị nhỏ nhất là -
2,7 và giá trị lớn nhất là 8,6. Các thống kê của các
biến khác được thể hiện trên bảng 1. Với thống kê
mô tả các biến này có thể thấy số liệu về cơ bản là
không có sự phân tán, có thể sử dụng số liệu này cho
phân tích.

4.3.3. Kết quả phân tích
Kết quả phân tích ở mục 4.2 và 4.3 cho thấy

trong khoảng năm 2016-2020, vốn giáo dục và vốn
sức khỏe ở đây đã được cải thiện đáng kể và trở
thành động lực thúc đẩy nâng cao trình độ công
nghệ và năng suất, qua đó ảnh hưởng tích cực tới
tăng trưởng kinh tế ở đây. Những đánh giá này sẽ
được củng cố bởi kết quả phân tích định lượng ở
Bảng 4.3. 
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Bảng 4.2: Thống kê mô tả

(Nguồn: Xử lý từ số liệu từ Niên giám thống kê các tỉnh DHNTB và Tây Nguyên, Báo cáo HDI các tỉnh
Việt Nam của TCTK)



Bảng 4.3 cho thấy Giá trị của kiểm định Durbin-
Watson ở hai phương pháp OLS và REM là 1,564 và
1,957 < 2, nghĩa là không có hiện tượng tự tương
quan với mô hình. Hệ số VIF ở hai phương pháp
OLS và REM có giá trị 2.8 và 3, nằm trong khoảng

[1,3] nghĩa là mô hình không vi phạm giả thuyết về
hiện tượng đa cộng tuyến. Giá trị của kiểm định
Breusch-Pagan/Cook-Weisberg với phương pháp
OLS là 0,34 > 0,05 hàm ý mô hình không vi phạm
giả thuyết về hiện tượng phương sai thay đổi. Trong
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Bảng 4.3: Kết quả ước lượng

Ghi chú: trong () là độ lệch chuẩn, ***. **,* là mức ý nghĩa 1%, 5% và 10%
(Nguồn: Xử lý từ số liệu từ Niên giám thống kê các tỉnh DHNTB và Tây Nguyên, Báo cáo HDI các tỉnh

Việt Nam của TCTK)
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trường hợp REM, với kết quả kiểm định Wooldridge
và có giá trị là 0,314 > 0,05 hàm ý mô hình không
tồn tại hiện tượng tự tương quan với dữ liệu bảng.
Từ kết quả này cho thấy:

Thứ nhất, Vốn giáo dục được tích lũy thêm thì
thúc đẩy tăng trưởng kinh tế do các hệ số hồi quy
của biến này có dấu dương có ý nghĩa thống kê ở tất
cả các phương pháp ước lượng. Kết quả này cũng
tương đồng với kết quả của Bình (2008) và Đinh Phi
Hổ và cộng sự (2016).

Thứ hai, Hệ số hồi quy của biến heal - vốn sức
khỏe mang dấu dương và có ý nghĩa thống kê. Nghĩa
là khi vốn sức khỏe được cải thiện - tuổi thọ bình
quân kể từ lúc sinh sẽ thúc đẩy tăng trưởng kinh tế.
Kết quả này cũng phù hợp với kết quả của Baldacci
et al. (2008) nghiên cứu ở các nước phát triển.

Thứ ba, Thu nhập thực bình quân tăng lên kích
thích tiêu dùng thúc đẩy tăng trưởng (hệ số hồi quy
của biến y - thu nhập thực tế bình quân đầu người có
dấu dương có ý nghĩa thống kê). Điều này phù hợp
với lý thuyết mô hình tăng trưởng tân cổ điển đã
khẳng định;

Thứ tư, Biến s -  tỷ lệ tiết kiệm, hàm ý đầu tư
thúc đẩy tăng trưởng kinh tế như các mô hình tăng
trưởng kinh tế cổ điển và tân cổ điển khẳng định (hệ
số hồi quy của biến tỷ lệ tiết kiệm - s có dấu dương
có ý nghĩa thống kê).

Thứ năm, Hệ số hồi quy của biến Đô thị hóa và
năng lực quản trị nhà nước của các tỉnh đều có dấu
dương có ý nghĩa thống kê. Nghĩa là quá trình đô thị
hóa và năng lực quản trị nhà nước cải thiện sẽ thúc
đẩy tăng trưởng kinh tế.

Thứ sáu, Từ kết quả các phương trình phụ cho
thấy chi tiêu cho y tế và giáo dục của các nền kinh
tế tác động tăng tích lũy vốn con người. Có thể coi
các khoản chi tiêu này từ ngân sách nhà nước và
người dân thực sự là khoản đầu tư phát triển. 

5. Kết luận và hàm ý chính sách 
Kết luận
Từ kết quả phân tích đánh giá ảnh hưởng của vốn

giáo dục và vốn sức khỏe tới tăng trưởng kinh tế với
trường hợp của các tỉnh DHNTB và Tây Nguyên
Việt Nam có thể rút ra những phát hiện (kết luận)
sau đây:

Thứ nhất, Vốn giáo dục một hình thức của vốn
con người có ảnh hưởng tích cực tới tăng trưởng khá
rõ đối với trường hợp các tình DHNTB và Tây
Nguyên. Kết quả này có sự trùng khớp giữa kết quả
định tính và định lượng như nhiều kết quả nghiên
cứu khác. Kết quả từ các mô hình đồng thời cũng
cho thấy thu nhập đầu người, mức chi tiêu cho giáo
dục, y tế và mức đô thị hóa này hỗ trợ gia tăng vốn
giáo dục ở đây. 

Thứ hai, Vốn sức khỏe là nhân tố có ảnh hưởng
thúc đẩy tăng trưởng sản lượng kinh tế ở cả kết quả
phân tích định tính và định lượng. Đồng thời kết quả
phân tích các mô hình đồng thời khẳng định sự phát
triển kinh tế và mức chi tiêu cho y tế, giáo dục sẽ
giúp cải thiện và kéo dài tuổi thọ cho người dân.

Thứ ba, các yếu tố khác như thu nhập bình quân,
tỷ lệ tiết kiệm, đô thị hóa của nền kinh tế ở đây vừa
tác động tích cực tới tăng trưởng đồng thời vừa tác
động kích thích gia tăng vốn giáo dục và vốn sức
khỏe (tính nội sinh của chúng);

Thứ tư, Quản trị công có vai trò rất quan trọng
tạo ra môi trường thể chế thúc đẩy gia tăng sản
lượng mà còn cải thiện điều kiện cung ứng và nâng
cao chất lượng dịch vụ y tế giáo dục cho người dân
ở đây. 

Thứ năm, nguồn chi tiêu xã hội cho giáo dục và
y tế thực sự trở thành đầu tư dài hạn cho sự phát
triển bền vững ở đây.

Hàm ý chính sách  
Thứ nhất, tài nguyên đáng giá nhất để phát triển

của các tỉnh DHNTB và Tây Nguyên là nhân lực,
đặc biệt trong đó là vốn sức khỏe và vốn giáo dục.
Các tỉnh của Vùng chỉ có thể cất cánh phát triển
nhanh theo kịp trình độ chung của Việt Nam chỉ khi
phát huy được lợi thế các nguồn vốn này. 

Thứ hai, thực sự coi nguồn vốn giáo dục và vốn
sức khỏe như yếu tố giữ vai trò quan trọng trong quá
trình tái cơ cấu kinh tế và chuyển đổi mô hình tăng
trưởng kinh tế ở đây. 

Thứ ba, tăng tỷ lệ gắn với nâng cao hiệu quả
nguồn vốn ngân sách nhà nước chi tiêu và đầu tư
cho giáo dục và y tế các tỉnh ở đây. Phải thực sự coi
trọng đầu tư cho giáo dục y tế là đầu tư cho phát
triển nền kinh tế.
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Thứ tư, vốn giáo dục và vốn sức khỏe là các bộ
phận của vốn con người, có mối quan hệ chặt chẽ
với nhau. Điều này đòi hỏi chính quyền các tỉnh
DHNTB và Tây Nguyên phải chú trọng cải thiện
chất lượng hoạt động và dịch vụ của hệ thống y tế
giáo dục ở đây. Cần tạo điều kiện thuận lợi cho mọi
người dân nhất là người nghèo có thể tiếp cận hệ
thống giáo dục y tế.

Thứ năm, cải thiện và nâng cao năng lực quản trị
công, đặc biệt là hoạch định và thực thi chính sách
phát triển của địa phương, trong đó có các chính
sách phát triển giáo dục và y tế là rất cần thiết.!
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Summary

This paper focuses on examining the impact of
education and health capital on economic growth in
the provinces of the South Central Coast and Central
Highlands of Vietnam, where the development level
is not high in Vietnam. The study uses a combina-
tion of different estimation methods such as panel
data regression, 2-stage (2SLS) and 3-stage (3SLS)
regression. The data in the study are secondary data
from the statistical yearbooks of the central pro-
vinces in the period 2016-2020. From here, the
study builds panel data for impact analysis. The
results show that education capital and health capital
both have a positive effect on growth quite clearly
here, per capita income, the level of social spending
on education and health, the level of urbanization
supporting the family. increasing education and
health capital thereby promoting economic develop-
ment, ultimately the level of education spending
supports the improvement of health capital.
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