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Hyper- Efficient information technology management has become a primary necessity
Converged for hospitals. One emerging solution is Hyper-Converged Infrastructure (HCI),
Infrastructure, which integrates computing, storage, and networking into a single platform.
Technology, This study aims to assess the readiness of hospitals in the Bandung Raya region

Data Center to adopt HCI, using the Technology Readiness Index (TRI) 2.0 and the
Technology Acceptance Model (TAM) as the analytical framework. TRI 2.0
encompasses four psychological dimensions: optimism, innovativeness,
discomfort, and insecurity. TAM is employed to evaluate perceived ease of use
and perceived usefulness of the technology. The research method is
quantitative, utilizing a questionnaire survey distributed to IT personnel and
hospital management. Data analysis was conducted using Partial Least
Squares Structural Equation Modeling (PLS-SEM). The results indicate that
optimism and innovativeness positively influence technology perception, while
discomfort and insecurity act as psychological barriers. Positive perceptions of
ease of use and usefulness further enhance readiness for HCI implementation.

Hyper- Pengelolaan teknologi informasi yang efisien menjadi kebutuhan utama rumah
Converged sakit. Salah satu solusi yang berkembang adalah Hyper-Converged
Infrastructure, Infrastructure (HCI), yang mengintegrasikan komputasi, penyimpanan, dan
Technology, jaringan dalam satu platform. Penelitian ini bertujuan untuk mengukur
Data Center kesiapan rumah sakit di Bandung Raya dalam mengadopsi HCI, menggunakan

pendekatan Technology Readiness Index (TRI) 2.0 dan Technology Acceptance
Model (TAM). TRI 2.0 mencakup empat dimensi psikologis: optimism,
innovativeness, discomfort, dan insecurity. TAM digunakan untuk menilai
persepsi kemudahan penggunaan dan kegunaan teknologi. Metode penelitian
bersifat kuantitatif dengan survei kuesioner kepada tenaga IT dan manajerial
rumah sakit. Analisis data dilakukan menggunakan PLS-SEM. Hasil
menunjukkan bahwa optimism dan innovativeness berkontribusi positif
terhadap persepsi teknologi, sementara discomfort dan insecurity menjadi
hambatan psikologis. Persepsi positif terhadap kemudahan dan manfaat
teknologi turut meningkatkan kesiapan implementasi HCIL.
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1. PENDAHULUAN

Kemajuan teknologi informasi telah memberikan dampak besar terhadap
pengelolaan data di sektor kesehatan, khususnya di lingkungan rumah sakit. Di tengah
era digital saat ini, rumah sakit dituntut untuk menangani data medis maupun
operasional secara lebih efisien, terjamin keamanannya, dan terintegrasi. Salah satu
teknologi yang berkembang pesat untuk menjawab tuntutan tersebut adalah Hyper-
Converged Infrastructure (HCI), yaitu sebuah solusi yang menyatukan elemen
komputasi, penyimpanan, dan jaringan dalam satu platform yang terpusat (Rao et al,,
2020). HCI memberikan berbagai manfaat, seperti peningkatan efisiensi operasional,
fleksibilitas, serta kemampuan untuk berkembang secara lebih mudah. Penelitian
terkini, seperti yang dilakukan oleh (Smith et al, 2023), menunjukkan bahwa
penerapan HCI mampu meningkatkan efisiensi pengelolaan data hingga sebesar 40%.

Meskipun demikian, keberhasilan penerapan HCI tidak hanya bergantung pada
aspek teknis, tetapi juga pada sejauh mana organisasi siap untuk mengadopsi teknologi
tersebut. Oleh karena itu, penting untuk melakukan pengukuran kesiapan rumah sakit
dalam mengimplementasikan HCI secara menyeluruh guna menjamin proses
implementasi berjalan dengan efektif dan berhasil. Technology Readiness Index (TRI)
2.0 merupakan sebuah instrumen yang digunakan untuk menilai kesiapan terhadap
teknologi dan adopsi inovasi di berbagai sektor, termasuk sektor kesehatan
(Parasuraman et al., 2015). TRI 2.0 mengukur elemen-elemen seperti rasa percaya diri,
sikap optimis, serta resistensi terhadap teknologi, yang semuanya berperan dalam
menentukan seberapa siap suatu organisasi dalam menerima teknologi baru
(Darmawan et al., 2022).

Namun, kesiapan psikologis saja belum cukup. Persepsi pengguna terhadap
teknologi juga memainkan peran penting dalam proses adopsi. Dalam hal ini,
Technology Acceptance Model (TAM) menjadi pendekatan pelengkap yang relevan.
TAM menekankan dua konstruk utama, yaitu Perceived Ease of Use dan Perceived
Usefulness, yang memengaruhi sikap dan niat pengguna dalam menerima teknologi
baru (Davis, 1989). Dengan menggabungkan TRI 2.0 dan TAM, penelitian ini dapat
memberikan gambaran yang lebih komprehensif mengenai kesiapan implementasi HCI,
baik dari sisi psikologis maupun persepsi teknologi.

Rumabh sakit, khususnya yang berada di wilayah Bandung Raya, baik yang dikelola

oleh pemerintah maupun swasta, tersebar di beberapa daerah. Di Kota Bandung
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terdapat sebanyak 33 rumah sakit, di Kabupaten Bandung terdapat 15 rumah sakit,
Kabupaten Bandung Barat memiliki 10 rumah sakit, Kota Cimahi memiliki 8 rumah
sakit, dan sebagian wilayah Kabupaten Sumedang mencakup 3 rumah sakit. Rumah
sakit-rumah sakit ini menghadapi tantangan terkait kesiapan teknologi. Banyak yang
belum mengimplementasikan infrastruktur HCI dan memiliki tingkat adopsi teknologi
yang beragam. Oleh karena itu, penelitian ini akan fokus pada pengukuran kesiapan
rumah sakit-rumah sakit di Bandung Raya untuk mengimplementasikan HCI dengan
menggunakan pendekatan gabungan TRI 2.0 dan TAM. Penelitian ini juga akan
mengidentifikasi faktor-faktor yang memengaruhi kesiapan tersebut, serta langkah-
langkah yang perlu diambil untuk meningkatkan kesiapan implementasi infrastruktur

HCI ini.
2. METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan memanfaatkan model
Technology Readiness Index (TRI 2.0) sebagai instrumen utama dalam menilai kesiapan
rumah sakit di wilayah Bandung Raya dalam mengimplementasikan Hyper-Converged
Infrastructure (HCI). Obyek penelitian mencakup rumah sakit pemerintah maupun
swasta, dengan fokus pada pengelolaan data, infrastruktur teknologi informasi, serta
aplikasi klinis yang bersifat kritikal. Pengukuran kesiapan dilakukan melalui dimensi
optimisme, inovasi, ketidaknyamanan, dan ketidakamanan yang dirasakan oleh staf IT,
yang kemudian diperkaya dengan kerangka Technology Acceptance Model (TAM) untuk
menganalisis bagaimana persepsi kemanfaatan dan kemudahan penggunaan teknologi
berpengaruh terhadap kesiapan adopsi. Prosedur penelitian mengikuti enam tahap
utama menurut Subiyakto et al. (2015), meliputi penyusunan model konseptual,
pengembangan instrumen kuesioner, pengumpulan data, uji validitas dan reliabilitas,
analisis data menggunakan SEM-PLS dengan perangkat SmartPLS 3.0, hingga
penyusunan rekomendasi. Instrumen penelitian berupa kuesioner dengan skala Likert
1-5 disusun berdasarkan indikator setiap dimensi TRI 2.0, variabel TAM, serta kesiapan
implementasi HCI, yang disebarkan secara daring kepada staf IT dan manajer rumah
sakit di Bandung Raya melalui forum komunikasi berbasis media sosial.

Tahap analisis dilakukan untuk menguji hubungan antarvariabel, menilai
kontribusi setiap dimensi TRI 2.0 terhadap persepsi kemanfaatan dan kemudahan

penggunaan, serta mengidentifikasi pengaruhnya terhadap kesiapan implementasi HCI.
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Hasil pengolahan data memberikan gambaran kuantitatif mengenai faktor-faktor
psikologis dan teknis yang mendukung maupun menghambat adopsi teknologi.
Berdasarkan hasil uji hipotesis dan temuan faktual di lapangan, rekomendasi kemudian
dirumuskan untuk memperkuat infrastruktur serta meningkatkan kapasitas sumber
daya manusia, sekaligus membangun budaya inovasi digital di lingkungan rumah sakit.
Dengan memadukan pendekatan TRI 2.0 dan TAM, penelitian ini tidak hanya
memberikan kontribusi teoretis dalam pengembangan kajian adopsi teknologi, tetapi
juga menghasilkan rekomendasi praktis yang aplikatif bagi manajemen rumah sakit dan
penyedia teknologi dalam mempercepat transformasi digital berbasis HCI di Bandung

Raya.
3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Analisis demografis dalam penelitian ini bertujuan untuk memberikan gambaran
menyeluruh mengenai karakteristik responden serta institusi (rumah sakit) yang
menjadi fokus studi. Informasi tersebut penting untuk memahami konteks kesiapan
dalam mengadopsi teknologi HCI, mengingat faktor demografis dapat memengaruhi
persepsi, sikap, dan kesiapan terhadap teknologi baru yang diukur melalui dimensi TRI
2.0.

Responden dalam penelitian ini berasal dari tenaga profesional di bidang
teknologi informasi dan manajemen rumah sakit, termasuk kepala instalasi SIMRS, staf
TI, manajer operasional, serta kepala unit pelayanan. Total responden sebanyak 67
orang (disesuaikan dengan data sebenarnya), yang tersebar di berbagai rumah sakit di

wilayah Bandung Raya.

Berdasasarkan data yang diperoleh, berikut adalah distribusi demografis responden :

Table 1.Demografis Responden

No | Klasifikasi Item Responden | Presentase
Rumah Sakit Pemerintah | 20 29.9%
Rumah Sakit Swasta 47 62.7%

1 | Kepemilikan
Rumah Sakit TNI/Polri 4 6%
Rumah Sakit BUMN 1 1.5%
Rumah Sakit Kelas A 5 7.5%

2 | Tingkatan Rumah Sakit Kelas B 19 28.4%
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No | Klasifikasi Item Responden | Presentase
Rumabh Sakit Kelas C 31 46.3%
Rumabh Sakit Kelas D 12 17.9%
Rumah Sakit Umum 52 77.6%
3 | Tingkat Pelayanan
Rumah Sakit Khusus 15 22.4%
IT Manager 8 11.9%
Network Administrator | 27 40.3%
4 | Jabatan
System Engineer 29 43.3%
Lain-Lain 3 5.1%
< 1 tahun 1 1.5%
1-3 Tahun 13 19.4%
5 | Lama kerja
4-6Tahun 40 59.7%
Lebih dari 6 Tahun 13 17%

Klasifikasi kepemilikan rumah sakit responden menunjukkan angka bahwa
mayoritas rumah sakit di Bandung Raya berada di bawah kepemilikan swasta (62,7%).
Dominasi sektor swasta ini mengindikasikan bahwa pengambilan keputusan terkait
adopsi Hyper-Converged Infrastructure (HCI) cenderung dipengaruhi oleh kebijakan
internal, terutama dalam aspek efisiensi biaya dan kemandirian sistem TI. Sebaliknya,
rumah sakit yang dikelola pemerintah hanya berkontribusi sebesar 29,9%,
mencerminkan peran penting sektor publik meskipun jumlahnya lebih sedikit. Proses
implementasi teknologi baru pada rumah sakit pemerintah relatif dipengaruhi struktur
birokrasi serta ketergantungan pada dukungan anggaran pusat maupun daerah.

Kategori lain, yaitu rumah sakit TNI/Polri (6%) dan rumah sakit milik BUMN
(<1%), menunjukkan kontribusi yang masih terbatas dalam adopsi inovasi digital.
Variasi kepemilikan ini penting dianalisis dalam kerangka Technology Readiness Index
(TRI) 2.0, khususnya pada dimensi Optimism dan Innovativeness , karena latar belakang
institusi memengaruhi pandangan terhadap manfaat HCI serta kecenderungan
berinovasi. Rumah sakit swasta misalnya, cenderung lebih fleksibel dan termotivasi
secara ekonomi, sementara rumah sakit pemerintah lebih bergantung pada regulasi dan
kebijakan publik. Dengan demikian, klasifikasi kepemilikan menjadi pijakan dalam

merancang strategi berbeda, seperti dukungan kebijakan bagi rumah sakit pemerintah
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dan insentif kolaboratif bagi rumah sakit swasta, untuk mendorong percepatan adopsi
HCI di wilayah Bandung Raya.

Dari total 67 responden, sebanyak 77,6% merupakan Rumah Sakit Umum, sedangkan
22,4% lainnya adalah Rumah Sakit Khusus. Proporsi ini menunjukkan bahwa layanan
kesehatan di Bandung Raya masih didominasi oleh rumah sakit dengan cakupan layanan
yang bersifat menyeluruh lintas bidang medis.

Dominasi Rumah Sakit Umum memberikan implikasi penting terhadap penerapan
Hyper-Converged Infrastructure (HCI). Sebagai institusi dengan berbagai unit layanan,
seperti IGD, rawat inap, laboratorium, radiologi, dan farmasi. RS Umum menghadapi
kebutuhan integrasi sistem yang kompleks. HCI hadir sebagai solusi yang mampu
menyatukan pengelolaan infrastruktur TI, meningkatkan efisiensi manajemen data, serta
memastikan skalabilitas beban kerja sesuai dinamika kebutuhan pelayanan.

Sementara itu, Rumah Sakit Khusus, misalnya rumah sakit mata, paru, jiwa, atau
bersalin, memiliki fokus layanan yang lebih sempit dengan sistem teknologi yang
cenderung spesifik, seperti PACS atau rekam medis berbasis spesialisasi. Karakteristik
ini menjadikan dimensi Innovativeness dan Discomfort dalam adopsi HCI lebih
bervariasi. Sebagian RS Khusus dapat lebih adaptif terhadap perubahan teknologi karena
kebutuhan spesialisasi mereka, namun sebagian lainnya menghadapi tantangan

resistensi akibat keterbatasan integrasi lintas unit dan persepsi terhadap infrastruktur

Gambar 1. Model Peneilitan Dengan SMART PLS
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TI baru.

Angka pada distribusi jabatan menunjukkan bahwa mayoritas responden berasal dari
posisi teknis, yaitu System Engineer (43,3%) dan Network Administrator (40,3%),
sementara IT Manager hanya sebesar 11,9% dan sisanya (admin, business analyst,
konsultan) berada pada proporsi yang kecil. Komposisi ini menegaskan bahwa data
survei lebih banyak merepresentasikan persepsi tenaga teknis yang langsung terlibat
dalam pengelolaan dan implementasi infrastruktur TI. Kondisi tersebut memperkuat
validitas analisis pada dimensi Optimism dan Innovativeness , karena jabatan teknis
cenderung lebih adaptif terhadap adopsi teknologi baru seperti HCI. Namun, terbatasnya
representasi manajerial mengindikasikan bahwa perspektif strategis terkait dimensi
Insecurity dan Discomfort belum tergambar secara optimal. Minimnya peran konsultan
maupun business analyst juga menunjukkan bahwa integrasi HCI di rumah sakit
Bandung Raya masih berfokus pada aspek teknis, belum sepenuhnya masuk ke ranah
strategi bisnis jangka panjang. Oleh karena itu, implementasi HCI sebaiknya
mempertimbangkan keterlibatan pemangku kebijakan di level manajerial untuk
memastikan transformasi digital berjalan menyeluruh dan berkelanjutan.

Distribusi responden berdasarkan lama bekerja menunjukkan bahwa mayoritas
(59,7%) telah bekerja selama 3-6 tahun, diikuti kelompok 1-3 tahun sebesar 19,4%.
Responden dengan pengalaman kerja di bawah 1 tahun hanya 1,5%, sedangkan yang
lebih dari 6 tahun berada pada proporsi kecil. Dominasi kelompok 3-6 tahun
mengindikasikan bahwa sebagian besar responden memiliki pengalaman yang cukup
matang terhadap sistem Kkerja, alur pelayanan, serta infrastruktur TI rumah sakit. Hal ini
berpotensi memperkuat dimensi Optimism dan Innovativeness , karena kelompok ini
telah memiliki pemahaman teknis dan pengalaman yang mendukung penerimaan
teknologi baru seperti HCI. Sementara itu, kelompok 1-3 tahun kemungkinan masih
dalam tahap adaptasi, sehingga dapat menunjukkan antusiasme terhadap teknologi,
namun juga berisiko mengalami Discomfort karena keterbatasan pengalaman.
Responden dengan masa kerja di bawah 1 tahun cenderung memberikan persepsi yang
bersifat teoritis, sedangkan responden dengan masa kerja lebih dari 6 tahun meskipun
sedikit, berpotensi memberikan insight reflektif terkait resistensi perubahan dan
tantangan implementasi jangka panjang. Dengan demikian, distribusi ini menegaskan

bahwa strategi adopsi HCI perlu mempertimbangkan latar belakang pengalaman kerja
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staf TI, melalui kombinasi pelatihan teknis dan penyelarasan budaya organisasi agar
transformasi digital dapat berjalan lebih efektif dan berkelanjutan.

Analisis outer model dilakukan untuk menilai kualitas indikator dalam mengukur
variabel penelitian melalui empat tahap. Pertama, individual item reliability diuji dengan
nilai loading factor = 0,70 sebagai kriteria keandalan [10]. Kedua, internal consistency
dinilai menggunakan Cronbach’s Alpha dan Composite Reliability (CR) wuntuk
memastikan stabilitas indikator dalam satu variabel [11]. Ketiga, validitas konvergen
diuji melalui nilai AVE > 0,50 yang menunjukkan kemampuan indikator menjelaskan
variabel [10]. Terakhir, discriminant validity diperiksa dengan membandingkan akar

kuadrat AVE dengan korelasi antarvariabel agar tidak terjadi tumpang tindih [11].

Model penelitian ini menggabungkan TRI 2.0 dan TAM untuk menilai kesiapan adopsi
teknologi Hyper-Converged Infrastructure (HCI). Terdapat tujuh variabel yang diukur
melalui 27 pertanyaan. Empat variabel TRI 2.0; Optimism, Innovativeness , Discomfort,
dan [Insecurity, masing-masing diukur dengan tiga item, dan secara konseptual
memengaruhi dua konstruk utama TAM, yaitu Perceived Ease Of Use dan Perceived
Usefulness (masing-masing tiga item). Kedua konstruk ini menjelaskan bagaimana
persepsi kemudahan dan kemanfaatan teknologi memengaruhi kesiapan adopsi, yang
selanjutnya diukur melalui lima item terkait intensi dan kesiapan aktual menggunakan
HCL

Pengujian individual item reliability bertujuan untuk mengevaluasi sejauh mana
masing-masing indikator memiliki keterkaitan yang kuat dengan variabel yang
diukurnya. Pengujian ini dilakukan dengan cara menghitung nilai outer loading, yaitu
nilai korelasi antara setiap indikator dengan variabel yang bersangkutan. Semakin tinggi
nilai outer loading, semakin baik indikator tersebut dalam merepresentasikan
variabelnya. Berdasarkan kriteria dari [12], nilai outer loading yang berada di atas 0,70
menunjukkan bahwa indikator tersebut memiliki reliabilitas yang tinggi dan dapat
dianggap ideal. Namun, dalam beberapa kasus tertentu, nilai antara 0,50 hingga 0,60
masih dapat diterima apabila indikator tersebut jika dianggap masih penting dan sesuai

dengan topik penelitian.

Table 2. Hasil Outer Loading

DIS EAS |INN |INS KES | OPT | USE
DIS1 | 0.755
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DIS2 | 0.818
DIS3 | 0.829
DIS4 | 0.502
EAS1 0.869
EAS2 0.858
EAS3 0.741
INN1 0.704
INN2 0.877

DIS |EAS |[INN |INS KES | OPT | USE
INN3 0.897
INN4 0.477
INS1 0.881
INS2 0.867
INS3 0.737
INS4 0.538
KES1 0.620
KES2 0.738
KES3 0.772
KES4 0.800
KES5 0.797
OPT1 0.893
OPT2 0.836
OPT3 0.737
OPT4 0.569
USE1 0.804
USE2 0.818
USE3 0.762

Hasil evaluasi outer loading pada model reflektif PLS-SEM menunjukkan adanya
beberapa indikator di bawah ambang batas ideal 0,70, bahkan kurang dari 0,60. Menurut
Hair et al. (2017), indikator dengan nilai loading 0,40-0,70 dapat dipertimbangkan

untuk dihapus jika penghapusan tersebut meningkatkan reliabilitas komposit atau AVE.
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Dalam penelitian ini, indikator DIS4 (0,502), INN4 (0,477), INS4 (0,538), dan OPT4
(0,569) dinilai kurang representatif, sehingga penghapusannya diharapkan dapat
memperbaiki nilai AVE dan Composite Reliability (CR) pada konstruk terkait.

Table 3. Interpretasi Outer Loading dalam PLS-SEM

Rentang Nilai Interprestasi Umum Rekomendasi
>0.70 Ideal dan sangat di Pertahankan
rekomendasikan
Rentang Nilai Interprestasi Umum Rekomendasi
0.60 - 0.69 Masih bisa diterima Pertahanankan jika konstruk CR dan AVE
masi dalam batas
<0.60 Kurang kuat sebagai Sebaiknya di eliminasi
indikator

Sementara itu, meskipun indikator KES1 dari konstruk Kesiapan memiliki nilai
loading sebesar 0.620, indikator ini masih berada dalam rentang penerimaan secara
metodologis (= 0.60) dan dapat tetap dipertahankan dalam model, selama tidak
menurunkan kualitas statistik dari konstruk secara keseluruhan. Oleh karena itu,
eliminasi dilakukan secara selektif hanya terhadap item-item yang bernilai < 0.60. Hasil
dari outer loadings setalah melakukan penghapusan indikator-indikator yang bernilai<
0.60 adalah sebagai berikut.

TABEL 4. Hasil Outer Loading Setelah Pengapusan

DIS EAS INN INS KES OPT | USE
DIS1 | 0.755
DIS2 | 0.818
DIS3 | 0.829
EAS1 0.869
EAS2 0.858
EAS3 0.741
INN1 0.704
INN2 0.877
INN3 0.897
INS1 0.881
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INS2 0.867
INS3 0.737
KES1 0.620
KES2 0.738
KES3 0.772
KES4 0.800
KES5 0.797
OPT1 0.893
OPT2 0.836
DIS EAS INN INS KES OPT | USE
OPT3 0.737
USE1 0.804
USE2 0.818
USE3 0.762

Pengujian Internal Consistency Reliability dilakukan melalui Composite Reliability
(CR) untuk menilai konsistensi indikator dalam mengukur variabel yang sama.
Perhitungan CR mempertimbangkan bobot indikator berdasarkan hasil outer loading.
Menurut Hair et al. (2017), nilai CR > 0,70 dianggap andal, sedangkan nilai > 0,80
menunjukkan reliabilitas sangat baik. Hasil perhitungan CR penelitian ini disajikan pada
tabel berikut.

TABEL 5. Hasil Composite Reability (CR)

Variabel Composite Reability (CR)
Discomfort 0.843
Ease Of Use 0.864

Innovativeness | 0.868

Insecurity 0.869
Kesiapan 0.863

Optimisme 0.864

Usefulness 0.837

Berdasarkan hasil uji reliabilitas, seluruh konstruk memiliki Composite Reliability

(CR) > 0,70, yang menunjukkan konsistensi internal memadai. Nilai tertinggi terdapat
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pada Insecurity (0,869) dan Innovativeness (0,868), sementara konstruk lain seperti Ease
Of Use, Optimism, dan Kesiapan Teknologi berada di kisaran 0,86. Bahkan nilai terendah,
yaitu Usefulness (0,837), tetap reliabel. Temuan ini menegaskan bahwa semua konstruk
layak digunakan untuk analisis lebih lanjut, termasuk uji validitas dan evaluasi model
struktural.

Pengujian Average Variance Extracted (AVE) digunakan untuk menilai sejauh mana
indikator mampu menjelaskan variabel secara keseluruhan. Menurut Hair Dkk. [10],
nilai AVE > 0,50 menunjukkan terpenuhinya validitas konvergen, yakni indikator yang
relevan benar-benar memiliki keterkaitan kuat.

TABEL 6. Hasil Average Variance Extracted (AVE)

Variabel Average Variance Extracted (AVE)
Discomfort 0.642
Ease Of Use 0.680
Innovativeness 0.690
Insecurity 0.690
Kesiapan 0.560
Optimisme 0.680
Usefulness 0.632

Berdasarkan tabel nilai Average Variance Extracted (AVE) di atas, seluruh variabel
dalam penelitian ini memiliki nilai AVE di atas 0,50. Menurut Hair [10], nilai AVE di atas
0,50 merupakan syarat minimum untuk memastikan bahwa model telah memenuhi
validitas konvergen. Oleh karena itu, dapat disimpulkan bahwa semua variabel dalam
model ini telah memenuhi kriteria validitas dan dinilai layak untuk digunakan dalam
analisis penelitian ini.

Pengujian discriminant validity memastikan bahwa setiap variabel mengukur konsep
yang berbeda. Salah satu caranya adalah dengan melihat cross loading, yakni
membandingkan nilai outer loading indikator terhadap konstruk aslinya dengan
konstruk lain. Indikator dinyatakan valid bila loading pada konstruk aslinya lebih tinggi,
yang menunjukkan keterkaitan lebih kuat dengan variabel yang tepat [10].

TABEL 7. Hasil Cross Loading

DIS EAS INN INS KES OPT USE
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DIS1 0.755 -0.480 -0226 0.351 -0491 -0112 -0189
DIS2 0.818 -0.406 -0.101 0.252 -0.461 -0.195 -0.212
DIS3 0.829 -0.467 -0.158 0.488 -0.625 -0.329 -0.441
EAS1 -0.630 0.869 0.356 -0.294 0.550 0.203 0.390
EAS2 -0.427 0.858 0.336 -0.354 0.609 0.097 0.352
EAS3 -0.303 0.741 0.178 -0.339 0.482 -0.111 0.443
INN1 -0.173 0.280 0.704 -0.068 0.245 0.154 0.122
INN2 -0.212 0.257 0.877 -0.248 0.244 0.217 0.277
INN3 -0.132 0.360 0.897 -0.117 0.253 0.230 0.218
DIS EAS INN INS KES OPT USE
INS1 0.522 -0.503 -0.102 0.881 -0.570 0.025 -0410
INS2 0.303 -0.196 -0.100 0.867 -0.440 0.100 -0.407
INS3 0.260 -0.162 -0.329 0.737 -0.358 -0.028 -0.241
KES1 -0.447 0.405 0.136 -0.524 0.620 0.078 0..350
KES2 -0.512 0.469 0.111 -0.382 0.738 0.357 0.410
KES3 -0.493 0.502 0.093 -0.453 0.772 0.069 0.542
KES4 -0.482 -0.461 0.419 -0.426 0.800 0.286 0.529
KES5 -0.562 0.629 0.325 -0.387 0.797 0.721 0.406
OPT1 -0.257 0.103 0.123 0.065 0.212 0.893 0.136
OPT2 -0.138 0.055 0.148 0.166 0.118 0.836 0.085
OPT3 -0.251 0.069 0.318 -0.075 0.333 0.737 0.144
USE1 -0.252 0.398 0.099 -0.290 0.485 0.031 0.804
USE2 -0.157 0.258 0.251 -0.431 0.401 0.040 0.818
USE3 -0.433 0.447 0.239 -0.331 0.532 0.263 0.762

Cara kedua yang selanjutnya juga bisa diukur dengan cara melihat nilai Fornell-

Larcker. Caranya adalah dengan mengambil akar kuadrat dari nilai AVE untuk setiap

variabel, lalu dibandingkan dengan hubungan variabel tersebut terhadap variabel

lainnya. Jika nilai akar AVE suatu variabel lebih tinggi daripada angka korelasinya

dengan variabel lain, maka itu artinya indikatornya benar-benar fokus mengukur

variabelnya sendiri, bukan ikut mencampuri variabel lain. Ini menunjukkan bahwa

setiap variabel di dalam model punya batas dan peran yang jelas, tidak tumpang tindih

satu sama lain. Hasil perhitungan nilai Fornell-Larcker bisa di lihat pada table berikut:
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TABEL 8. Hasil Fornell-Lacker

DIS EAS INN INS KES OPT | USE
DIS | 0.801
EAS | -0.506 | 0.825
INN | -0.203 | 0.362 0.830
INS | 0470 |-0.394 |-0.176 | 0.831
KES | -0.668 | 0.665 0.296 |-0.572 |0.748
OPT | -0.276 | 0.907 | 0.244 |0.045 |0.285 |0.825
USE | -0.368 | 0.471 0.253 -0.441 | 0.602 | 0.155 | 0.795

Hasil analisis outer model menunjukkan bahwa seluruh indikator telah memenuhi
kriteria kelayakan. Sebagian besar nilai outer loading >0,70 (beberapa 0,60-0,70 masih
layak digunakan) [10]. Uji Composite Reliability (CR) seluruh variabel >0,70,
menandakan konsistensi indikator yang baik. Uji Average Variance Extracted (AVE) juga
terpenuhi dengan semua variabel >0,50, sehingga indikator mampu merepresentasikan
variabel dengan baik. Sementara itu, uji discriminant validity melalui cross loading dan
Fornell-Larcker Criterion menunjukkan setiap indikator lebih kuat terkait dengan
variabelnya dibanding variabel lain. Dengan demikian, model pengukuran terbukti valid

dan reliabel, serta layak untuk dilanjutkan ke analisis inner model.
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TABEL 9. Ringkasan Analisis Outer Model
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Evaluasi hubungan antar variabel dilakukan melalui enam tahap analisis, yaitu: path
coefficient (B) untuk mengukur kekuatan hubungan, R?* untuk menilai kemampuan
variabel independen menjelaskan dependen, uji t-test dengan bootstrapping, effect size

(f*) untuk melihat kontribusi variabel, predictive relevance (Q?) untuk menguji
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kemampuan prediksi model, serta relative impact (q?) untuk menilai pengaruh relatif
antar konstruk. Seluruh tahapan ini mengacu pada pendekatan evaluasi model
struktural PLS-SEM [10], [11].

Pada tahap ini, analisis dilakukan dengan menghitung nilai path coeficient () untuk
menilai hubungan antar variabel yang ada dalam model. Nilai ini menunjukkan seberapa
besar pengaruh satu variabel terhadap variabel lainnya. Secara umum, koefisien jalur
dianggap memiliki daya pengaruh yang memadai apabila nilainya mencapai 0,1 atau
lebih. hasil yang diperoleh dari perhitungan path coefficient dapat dilihat pada table

berikut ini:

TABEL 10. Hasil Path Coefficient

Variabel Path Coeficient () | Analisa
Discomfort — Ease Of Use 0.000 Tidak Signifikan
Discomfort — Usefulness 0.359 Signifikan

Ease Of Use - Kesiapan 0.000 Tidak Signifikan
Innovativeness - Ease Of Use | 0.015 Tidak Signifikan
Innovativeness - Usefulness | 0.246 Signifikan
Insecurity - Ease Of Use 0.353 Signifikan
Insecurity - Usefulness 0.005 Tidak Signifikan
Optimisme - Ease Of Use 0.443 Signifikan
Optimisme d - Usefulness 0.574 Signifikan
Usefulness - Kesiapan 0.032 Tidak Signifikan

Hasil evaluasi koefisien jalur menunjukkan lima hubungan signifikan, yaitu Discomfort
— Usefulness (B = 0,359), Innovativeness — Usefulness (B = 0,246), Insecurity — Ease Of
Use (B = 0,353), Optimism — Ease Of Use (B = 0,443), Dan Optimism — Usefulness (§ =

» 2 Nomor 8 Tahun 2025




AT-TAKLIM : Jurnal Pendidikan Multidisiplin

0,574).
GAMBAR 2. Hasil Path Coefficient

Sementara itu, jalur lainnya dinyatakan tidak signifikan karena nilai § masih di bawah
ambang batas 0,1.

Tahap ini menghitung nilai R-Square (R?) untuk mengukur kemampuan variabel
independen dalam menjelaskan variabel dependen. Menurut Yamin et al. (2011), nilai R?
dikategorikan kuat (>0,67), sedang (>0,33), dan lemah (<0,19). Hasil perhitungan R®
model penelitian ditampilkan pada tabel berikut.

TABEL 11. Hasil Coefficient Determination

Variabel | R? Analisa

Ease Of Use | 0.406 | Moderat

Kesiapan | 0.549 | Moderat
Usefulness | 0.259 | Moderat

Hasil pengujian koefisien determinasi (R*) menunjukkan bahwa Ease Of Use (0,406),
Usefulness (0,259), dan Kesiapan Teknologi (0,549) termasuk kategori moderat [10].
Nilai tertinggi pada Kesiapan Teknologi mengindikasikan kontribusi kuat dari variabel
eksogen, sedangkan nilai moderat pada Ease Of Use dan Usefulness menegaskan peran
faktor seperti Optimism, Innovativeness , Discomfort, dan Insecurity. Secara keseluruhan,
struktur model cukup memadai untuk menjelaskan hubungan antar konstruk dan layak
dilanjutkan ke analisis jalur serta validitas prediktif.

Pengujian dilakukan dengan metode bootstrapping untuk memperoleh nilai t-test
dalam menilai signifikansi hubungan antar variabel. Dengan uji dua arah (two-tailed)
pada tingkat kepercayaan 5% (a = 0,05), hubungan dianggap signifikan bila nilai ¢t-
statistic > 1,96, sehingga hipotesis dapat diterima. Hasil lengkap pengujian ditampilkan
pada tabel berikut.

TABEL 12. Hasil T-Test

Variabel R2-in | Analisa
Discomfort — Ease Of Use 4.703 | Diterima
Discomfort — Usefulness 0.917 | Ditolak
Ease Of Use — Kesiapan 3.892 | Diterima
Innovativeness — Ease Of Use | 2.448 | Diterima
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Innovativeness — Usefulness | 1.162 | Ditolak

Variabel R?-in | Analisa
Insecurity - Ease Of Use 0.930 | Ditolak
Insecurity - Usefulness 2.852 | Diterima
Optimisme - Ease Of Use 0.768 | Ditolak

Optimisme d - Usefulness 0.562 | Ditolak

Usefulness - Kesiapan 2.150 | Diterima

Hasil pengujian menunjukkan sebagian besar hubungan antar variabel tidak
signifikan karena nilai t-statistic < 1,96, seperti pada hubungan Discomfort-Usefulness (t
= 0,917), Inovativnes-Usefulness (t = 1,162), Insecurity-Ease Of Use (t = 0,930), Optimisme
-Ease Of Use (t = 0,768), dan Optimisme -Usefulness (t = 0,562). Namun, lima hubungan
signifikan ditemukan, yaitu Discomfort-Ease Of Use (t = 4,703), Ease Of Use-Kesiapan (t =
3,892), Inovativnes-Ease Of Use (t = 2,448), Insecurity-Usefulness (t = 2,852), serta

Usefulness-
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Gambar 3. Hasil T-Test

Kesiapan (t = 2,150), yang menegaskan adanya pengaruh kuat di jalur tersebut.
Temuan ini menunjukkan variabel yang benar-benar memengaruhi dalam model, yang
divisualisasikan pada gambar berikut.

Analisis effect size (f*) digunakan untuk melihat kontribusi masing-masing konstruk
eksogen terhadap konstruk endogen dalam model. Mengacu pada pedoman [10], nilai f*
dikategorikan kecil (0,02-0,14), sedang (0,15-0,34), dan besar (= 0,35).

TABEL 12. Hasil Effect Size
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Variabel R?%-in | R%-ex | Xf*> | Analisa
Discomfort - Ease Of Use 0.406 | 0.271 | 0.227 | Sedang
Discomfort - Usefulness 0.259 | 0.021 | 0.321 | Sedang
Ease Of Use - Kesiapan 0.549 | 0.415 | 0.297 | Sedang
Innovativeness — Ease Of Use | 0.406 | 0.108 | 0.502 | Besar
Innovativeness — Usefulness | 0.259 | 0.023 | 0.318 | Sedang
Insecurity - Ease Of Use 0.406 | 0.016 | 0.657 | Besar
Variabel R?-in | R%-ex | Xf* | Analisa
Insecurity - Usefulness 0.259 | 0.122 | 0.185 | Sedang
Optimisme - Ease Of Use 0.406 | 0.013 | 0.662 | Besar
Optimisme d - Usefulness 0.259 | 0.010 | 0.336 | Sedang
Usefulness - Kesiapan 0.549 | 0.237 | 0.692 | Besar

Berdasarkan hasil analisis PLS-SEM, terlihat bahwa jalur Usefulness — Kesiapan (f* =

0,692), Optimisme — Ease Of Use (f* = 0,662), dan Insecurity — Ease Of Use (f* = 0,657)

memiliki kontribusi besar, sedangkan jalur Discomfort — Usefulness dan Innovativeness

— Usefulness (f* ~ 0,321-0,318) berada pada kategori sedang. Temuan ini menunjukkan

adanya perbedaan kekuatan pengaruh antar konstruk, sehingga dapat membantu

peneliti mengidentifikasi elemen yang paling signifikan dalam kesiapan penerapan

infrastruktur hyperconverged berdasarkan TRI 2.0.

Pengujian predictive relevance (Q*) dilakukan untuk menilai sejauh mana model

mampu memprediksi konstruk endogen secara akurat. Berdasarkan pendekatan Hair et

al. (2017), nilai Q* yang lebih besar dari nol menunjukkan bahwa konstruk memiliki

kemampuan prediktif. Hasil pengujian ini ditampilkan pada Tabel berikut ini

TABEL 13. Gambar Hasil Predictive Relevance

Variabel Q?

Ease Of Use 0.220
Kesiapan 0.273
Usefulness 0.106

Hasil analisis menunjukkan bahwa seluruh konstruk memiliki nilai Q? di atas nol,

yakni Ease Of Use (0,220), Kesiapan (0,273), dan Usefulness (0,106), sehingga model
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dinilai memiliki kemampuan prediksi yang baik. Nilai tertinggi terdapat pada Kesiapan,
menandakan kontribusi terbesar dalam menjelaskan persepsi kesiapan penerapan
teknologi, sementara Usefulness meskipun terendah tetap relevan. Dengan demikian,
model layak digunakan dan valid secara struktural dalam konteks implementasi
teknologi di rumah sakit.

Pengujian Relative Impact menggunakan teknik blindfolding untuk menilai kontribusi
variabel terhadap kemampuan prediktif konstruk endogen. Nilai Q> menunjukkan
tingkat relevansi prediktif, dengan kategori kecil (0,02-0,14), sedang (0,15-0,34), dan
besar (20,35) sesuai klasifikasi Hair et al. (2017).

Hasil pengujian ini ditampilkan pada berikut ini

TABEL 14. Hasil Relative Impact

Variabel Q?-in | Q%-ex | XQ? | Analisa
Discomfort — Ease Of Use 0.220 | 0.000 | 0.282 | Sedang
Discomfort - Usefulness 0.106 | 0.038 | 0.076 | Kecil
Ease Of Use - Kesiapan 0.273 | 0.000 | 0.376 | Besar

Innovativeness — Ease Of Use | 0.220 | 0.003 | 0.278 | Sedang
Innovativeness — Usefulness | 0.106 | 0.026 | 0.089 | Kecil
Insecurity — Ease Of Use 0.220 | 0.078 | 0.182 | Sedang
Insecurity — Usefulness 0.106 | 0.001 | 0.118 | Kecil
Optimisme - Ease Of Use 0.220 | 0.097 | 0.157 | Sedang
Optimisme d - Usefulness 0.106 | 0.061 | 0.051 | Kecil
Usefulness - Kesiapan 0.273 | 0.009 | 0.363 | Besar

Analisis kontribusi prediktif antar konstruk eksogen terhadap endogen dilakukan
dengan pendekatan Q*-ex, yaitu hasil perkalian path coefficient dengan Q*-in konstruk
tujuan. Misalnya, jalur Optimisme — Ease Of Use menghasilkan Q%*-ex 0,097, sedangkan
Usefulness — kesiapan 0,009, lalu dijumlahkan menjadi XQ? sebagai total kontribusi
prediktif. Berdasarkan klasifikasi Hair et al. (2017), kategori prediksi terbagi menjadi
besar (2Q* = 0,35), sedang (20,15), dan kecil (20,02). Karena SmartPLS hanya
menampilkan Q?*-in melalui blindfolding, peneliti menghitung Q?-ex secara manual
sebagai estimasi, yang meskipun bukan output resmi, tetap sah digunakan untuk

memperkaya interpretasi kekuatan prediktif jalur struktural.
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TABEL 15. Hasil Ahalisis I}mer Mo.del

Analisis jalur antara Optimism (OPT) dan Ease Of Use (EAS) menunjukkan path
coefficient 0.443 dengan t-statistik 0.768 (t < 1.96), sehingga tidak signifikan secara
statistik. Namun, nilai f? sebesar 0.662 (kategori besar) menegaskan kontribusi
struktural Optimism terhadap pembentukan persepsi kemudahan. Nilai Q*-ex 0.097 dan
¥Q? 0.220 juga menunjukkan relevansi prediktif yang cukup baik.

Dalam konteks penerapan Hyperconverged Infrastructure (HCI) di rumah sakit
Bandung Raya, sikap Optimisme tenaga kesehatan, terutama tim IT dan pengguna Klinis,
berperan penting dalam membangun keyakinan bahwa HCI dapat menyederhanakan
tugas, meningkatkan efisiensi, dan tidak membutuhkan keterampilan teknis yang rumit.
Optimism merepresentasikan pola pikir positif terhadap manfaat teknologi, meski belum
sepenuhnya dikuasai. Karena itu, meski hubungan langsung dengan Ease Of Use tidak
signifikan, efek struktural dan prediktifnya menegaskan pentingnya menumbuhkan
Optimisme melalui komunikasi internal, pelatihan, dan integrasi nilai kepercayaan
teknologi agar adopsi HCI lebih mudah diterima.

Hasil analisis jalur antara Innovativeness (INN) dan Ease Of Use (EAS) menunjukkan
path coefficient sebesar 0.015 dengan arah hubungan positif, meski sangat kecil. Namun,
nilai t-statistik 2.448 (t > 1.96) membuktikan hubungan ini signifikan secara statistik.
Kontribusi strukturalnya tergolong besar (f* = 0.502), sedangkan kontribusi prediktifnya
berada pada kategori sedang (Q%-ex = 0.003; £Q? = 0.278). Temuan ini menegaskan
bahwa meskipun pengaruh langsungnya lemah, jalur INN — EAS tetap relevan secara
analitis.

Dalam konteks penerapan Hyperconverged Infrastructure (HCI) di rumah sakit
Bandung Raya, Innovativeness mencerminkan keterbukaan, rasa ingin tahu, dan
kesiapan individu untuk mengeksplorasi teknologi baru. Sikap ini mendorong persepsi
bahwa HCI, yang mengintegrasikan komputasi, penyimpanan, dan jaringan, relatif

mudah digunakan. Dengan demikian, meskipun efek langsungnya kecil, Innovativeness
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berperan penting secara fungsional dalam mendukung kesiapan adopsi sistem. Oleh
karena itu, institusi perlu menumbuhkan sikap inovatif melalui kebijakan teknologi
terbuka, pelatihan berbasis eksperimen, dan pemberdayaan digital agar persepsi
kemudahan HCI semakin kuat dalam menunjang transformasi digital rumah sakit.

Berdasarkan hasil analisis jalur antara konstruk Discomfort (DIS) dan Ease Of Use
(EAS), path coefficient sebesar 0.000 menunjukkan tidak adanya pengaruh langsung
antara ketidaknyamanan pengguna dan persepsi kemudahan teknologi. Namun, nilai t-
statistik 4.703 mengindikasikan signifikansi hubungan, meskipun f tetap nol. Nilai f*
sebesar 0.227 menempatkan kontribusi struktural pada kategori sedang, sementara nilai
Q*-ex 0.000 dan XQ? 0.282 menunjukkan kontribusi prediktif yang juga tergolong
sedang. Artinya, meskipun tidak berpengaruh langsung, DIS tetap memiliki relevansi
dalam menjelaskan variansi konstruk EAS.

Dalam konteks kesiapan penerapan Hyperconverged Infrastructure (HCI) di rumah
sakit Bandung Raya, DIS merepresentasikan rasa bingung, khawatir, dan kecemasan
tenaga IT terhadap kompleksitas sistem. Namun, hasil menunjukkan ketidaknyamanan
ini tidak serta merta menurunkan persepsi kemudahan penggunaan HCI. Hal ini
menegaskan bahwa persepsi kemudahan tidak hanya dipengaruhi faktor emosional
negatif, tetapi juga mekanisme adaptasi, pengalaman positif, serta dukungan eksternal
seperti pelatihan dan pendampingan. Oleh karena itu, strategi implementasi HCI perlu
menekankan pengurangan ketidakpastian dan peningkatan kenyamanan, misalnya
melalui desain antarmuka intuitif, dokumentasi jelas, serta komunikasi manfaat
berkelanjutan. Pendekatan ini memastikan persepsi kemudahan tetap terjaga sehingga
transformasi digital rumah sakit dapat berlangsung lebih inklusif dan adaptif.

Berdasarkan analisis jalur antara konstruk Insecurity (INS) dan Ease Of Use (EAS),
diperoleh path coefficient sebesar 0.353 dengan arah positif, berbeda dari hipotesis awal
yang memprediksi hubungan negatif. Namun, nilai t-statistik 0.930 (t < 1.96)
menunjukkan bahwa hubungan tersebut tidak signifikan secara statistik. Meskipun
demikian, nilai f* sebesar 0.657 mengindikasikan kontribusi struktural besar, sementara
kontribusi prediktif tergolong sedang dengan QZ%-ex sebesar 0.078 dan XQ? sebesar
0.182. Hal ini memperlihatkan bahwa INS tetap memiliki peran dalam menjelaskan
variansi konstruk tujuan, meskipun bukan jalur utama.

Dalam konteks kesiapan penerapan Hyperconverged Infrastructure (HCI) di rumah

sakit Bandung Raya, konstruk Insecurity merefleksikan kekhawatiran tenaga kesehatan
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terhadap kompleksitas, keamanan data, dan kendali atas sistem digital. Temuan ini
menegaskan bahwa rasa tidak aman tidak cukup kuat untuk menurunkan persepsi
kemudahan penggunaan, karena faktor lain seperti Optimism dan Innovativeness lebih
dominan. Oleh sebab itu, meskipun bukan faktor utama, Insecurity tetap perlu
diperhatikan melalui strategi readiness organisasi yang menekankan edukasi, jaminan
keamanan, dokumentasi, serta pelibatan pengguna. Dengan demikian, implementasi HCI
tidak hanya menekankan aspek teknis, tetapi juga mengakomodasi dinamika psikologis
pengguna agar transformasi digital rumah sakit dapat berlangsung berkelanjutan.

Berdasarkan analisis jalur antara konstruk Optimism (OPT) dan Usefulness (USE),
diperoleh path coefficient 0.574 dengan arah positif cukup kuat, namun nilai t-statistik
0.562 belum signifikan secara statistik. Nilai f* sebesar 0.336 menunjukkan kontribusi
struktural sedang, sedangkan Q?-ex = 0.061 dan £Q?* = 0.051 menunjukkan kontribusi
prediktif kecil namun tetap relevan. Menurut Hair et al. (2017), kontribusi prediktif yang
kecil masih dapat diinterpretasikan jika didukung efek struktural atau konteks model,
sejalan dengan Shmueli et al. (2019) yang menekankan bahwa pendekatan prediktif
dalam PLS-SEM bersifat komplementer terhadap penjelasan teoritis.

Dalam kesiapan penerapan Hyperconverged Infrastructure (HCI) di rumah sakit
Bandung Raya, konstruk Optimism berperan sebagai faktor psikologis yang mendorong
penerimaan teknologi lebih terbuka. Tenaga kesehatan yang optimis cenderung melihat
manfaat HCI sebelum mengalami kendala teknis, sehingga meskipun pengaruh
statistiknya belum signifikan, sikap optimis tetap menjadi pendorong strategis dalam
readiness digital. Intervensi organisasi seperti narasi manfaat yang jelas, pelibatan
pengguna sejak awal, serta kampanye digital awareness diperlukan untuk
menumbuhkan Optimisme . Dengan demikian, Optimisme tenaga kesehatan menjadi aset
penting dalam mendukung transisi menuju sistem informasi terintegrasi berbasis HCL

Berdasarkan hasil analisis jalur antara konstruk Innovativeness (INN) dan Usefulness
(USE), diperoleh path coefficient sebesar 0.246 dengan arah hubungan positif, meski
kekuatannya moderat. Nilai t-statistik 1.162 belum signifikan (t > 1.96), namun
kontribusi struktural tergolong sedang (f* = 0.318), sedangkan Q?-ex = 0.026 dan Q% =
0.089 menunjukkan Kkontribusi prediktif kecil. Dalam konteks penerapan
Hyperconverged Infrastructure (HCI) di rumah sakit Bandung Raya, Innovativeness
mencerminkan antusiasme dan proaktivitas tenaga kesehatan dalam mengeksplorasi

teknologi baru yang mengintegrasikan fungsi komputasi, penyimpanan, dan jaringan.
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Individu dengan tingkat Innovativeness tinggi lebih mudah menilai kegunaan HCI untuk
mempercepat proses Kkerja dan integrasi sistem. Meskipun hubungan ini belum
signifikan secara statistik, sikap inovatif tetap menjadi faktor psikologis penting yang
membentuk persepsi positif terhadap teknologi. Hal ini menegaskan bahwa penguatan
nilai Innovativeness melalui strategi seperti pengenalan teknologi bertahap, pelatihan
eksploratif, dan ruang inovasi klinis penting untuk mendukung kesiapan implementasi
HCI.

Berdasarkan analisis jalur antara Discomfort (DIS) dan Usefulness (USE), diperoleh
path coefficient 0.359 dengan arah positif, meskipun bertentangan dengan hipotesis
awal. Nilai t-statistik 0.917 belum signifikan (t < 1.96), namun kontribusi struktural
tergolong sedang (f* = 0.321), sedangkan kontribusi prediktif kecil (Q*-ex = 0.038, 2Q? =
0.076). Dalam konteks penerapan Hyperconverged Infrastructure (HCI) di rumah sakit
Bandung Raya, Discomfort merepresentasikan rasa tidak nyaman tenaga IT terhadap
teknologi kompleks atau belum familiar. Temuan ini menunjukkan ketidaknyamanan
tidak secara signifikan menurunkan persepsi kegunaan HCI; pengguna tetap mengakui
nilai fungsional teknologi. Strategi seperti edukasi intensif, pelatihan teknis, dan desain
berfokus pada pengguna (human-centered design) dapat meminimalkan efek negatif
Discomfort dan mendukung kesiapan adopsi HCI secara optimal.

Berdasarkan analisis jalur antara Insecurity (INS) dan Usefulness (USE), diperoleh path
coefficient 0.005 dengan arah positif, bertentangan dengan hipotesis awal. Nilai t-
statistik 2.852 signifikan secara statistik (t > 1.96), f* = 0.185 menunjukkan kontribusi
struktural sedang, sedangkan kontribusi prediktif kecil (Q*-ex = 0.001, £Q* = 0.118).
Dalam konteks Hyperconverged Infrastructure (HCI) di rumah sakit Bandung Raya,
Insecurity mencerminkan keraguan pengguna terhadap keamanan dan kontrol sistem.
Meskipun demikian, pengguna tetap menilai HCI berguna. Strategi seperti pelatihan,
jaminan keamanan, dan transparansi operasional penting untuk meningkatkan
kepercayaan dan kesiapan adopsi HCI secara menyeluruh.

Berdasarkan analisis jalur antara Ease Of Use (EAS) dan Kesiapan Implementasi (KES),
path coefficient 0.000 menunjukkan tidak ada pengaruh langsung, namun t-statistik
3.892 signifikan, f* = 0.297 (sedang), dan 2Q* = 0.376 (besar) menandakan kontribusi
struktural dan prediktif penting. Dalam konteks HCI di rumah sakit Bandung Raya, EAS
mencerminkan persepsi teknologi yang intuitif dan mudah dipelajari. Meskipun jalur

langsung lemah, kemudahan penggunaan tetap menjadi faktor pendukung kesiapan
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implementasi, mendorong kepercayaan, mengurangi resistensi, dan mempermudah
adaptasi. Strategi organisasi harus mengintegrasikan pelatihan, komunikasi, dan desain
sistem berpusat pengguna untuk memaksimalkan peran EAS sebagai katalis kesiapan
digital.

Analisis jalur antara Usefulness (USE) dan Kesiapan Implementasi (KES) menunjukkan
path coefficient 0.032 (positif, rendah), t-statistik 2.150 (signifikan), f* = 0.692 (besar),
dan £Q* = 0.363 (tinggi), menandakan Kontribusi struktural dan prediktif yang kuat
meskipun pengaruh langsung kecil. Dalam konteks HCI di rumah sakit Bandung Raya,
USE mencerminkan persepsi tenaga kesehatan terhadap manfaat teknologi untuk
meningkatkan efisiensi dan menyederhanakan proses. Meskipun jalur langsung lemabh,
signifikansi statistik dan kontribusi struktural menegaskan peran strategis persepsi
kegunaan dalam kesiapan organisasi. Pendekatan edukatif yang menekankan manfaat
nyata, efektivitas sistem, dan kesesuaian fitur dengan kebutuhan pengguna penting

untuk meningkatkan kesiapan implementasi HCIL.
4. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa rumah sakit di wilayah
Bandung Raya berada pada tingkat kesiapan yang memadai untuk mengadopsi
teknologi Hyper-Converged Infrastructure (HCI). Meskipun tidak semua hubungan
antar variabel menunjukkan signifikansi statistik yang kuat, faktor psikologis seperti
optimism dan innovativeness, serta persepsi positif terhadap ease of use dan
usefulness, terbukti memiliki kontribusi penting dalam membentuk kesiapan
implementasi. Temuan ini mengindikasikan bahwa resistensi pengguna, baik dalam
bentuk discomfort maupun insecurity, tidak sepenuhnya menghambat persepsi manfaat
maupun kemudahan teknologi. Dukungan institusional berupa edukasi, pelatihan,
komunikasi manfaat, serta jaminan keamanan sistem menjadi kunci dalam memperkuat
penerimaan dan kesiapan implementasi HCI secara optimal di rumah sakit, sehingga
proses transformasi digital dapat dilakukan secara lebih terarah dan berkelanjutan.

Berdasarkan temuan penelitian, sejumlah rekomendasi strategis dapat
dirumuskan guna meningkatkan Kkesiapan implementasi Hyper-Converged
Infrastructure (HCI) di rumah sakit. Institusi perlu mengintegrasikan program edukasi
dan sosialisasi teknologi secara berkelanjutan yang tidak hanya menekankan aspek

teknis, tetapi juga pendekatan psikologis untuk mengurangi rasa tidak nyaman dan
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tidak aman. Selain itu, kepercayaan pengguna harus ditingkatkan melalui jaminan
keamanan data, transparansi dokumentasi, serta fitur kontrol yang memberikan rasa
kendali. Rumah sakit juga didorong membangun budaya inovasi digital dengan
melibatkan tenaga kesehatan dalam eksplorasi dan pengembangan sistem, didukung
penerapan antarmuka berbasis human-centered design yang sederhana, intuitif, dan
interaktif. Penilaian kesiapan secara berkala menjadi penting untuk memantau
dinamika persepsi dan sikap pengguna, sehingga strategi intervensi dapat disusun
secara adaptif sesuai kebutuhan. Di samping itu, kepemimpinan strategis memiliki
peran krusial dalam menjadikan transformasi digital sebagai agenda prioritas melalui
kebijakan yang mendukung, alokasi sumber daya yang memadai, serta pelibatan lintas

divisi dalam perencanaan dan implementasi.
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