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บทคัดย่อ

	 การบ�ำบัดด้วยสัตว์และการบ�ำบัดด้วยสุนัขเป็นแนวทางการดูแลสุขภาพที่ได้รับการยอมรับในต่างประเทศ แต่
ประเทศไทยยังขาดกรอบนโยบายและมาตรฐานกลางในการจัดบริการสุนัขนักบ�ำบัด การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อทบทวน
วรรณกรรมแบบก�ำหนดขอบเขต เพื่อสังเคราะห์องค์ความรู้เชิงนโยบายส�ำหรับการพัฒนานโยบายสุขภาพในการจัดบริการ
สุนัขนักบ�ำบัด โดยมุ่งเน้นขอบเขตการให้บริการ กลุ่มผู้ป่วยเป้าหมาย และประสิทธิผลและประสิทธิภาพการให้บริการ การ
วิจัยใช้วิธี scoping review ตามแนวทาง Joanna Briggs Institute สืบค้นเอกสารระหว่างปี ค.ศ. 2014–2024 จากฐาน
ข้อมูลสากลและเอกสารกึ่งวิชาการ ผลการศึกษาพบว่า (1) ขอบเขตบริการมีลักษณะเป็นระบบเครือข่าย ครอบคลุมตั้งแต่
การก�ำหนดมาตรฐาน การคัดกรองสัตว์และผู้ดูแล จนถึงการติดตามประเมินผล (2) กลุ่มผู้ป่วยมีความหลากหลาย โดยต้อง
ค�ำนึงถึงความเหมาะสม ความปลอดภัย และความยินยอม และ (3) ประสิทธิผลและประสิทธิภาพขึ้นอยู่กับมาตรฐานการ
ด�ำเนนิงาน ระบบตดิตามประเมนิผล และการจดัสรรทรพัยากรอย่างเหมาะสม การศกึษานีเ้สนอให้ประเทศไทยพฒันากรอบ
นโยบายที่ชัดเจนและบูรณาการหลายภาคส่วน เพื่อให้การจัดบริการสุนัขนักบ�ำบัดมีความปลอดภัย ได้มาตรฐาน และยั่งยืน

	 ค�ำส�ำคัญ:  สุนัขนักบ�ำบัด, การบ�ำบัดด้วยสัตว์, นโยบายสุนัขนักบ�ำบัด, นโยบายสาธารณะ, การทบทวนวรรณกรรม
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Abstract
	 Animal- and dog-assisted therapy are widely recognized internationally; however, Thailand lacks a 
clear policy framework and standardized governance for therapy dog services. This study aimed to  
conduct a scoping review to synthesize policy-relevant evidence for developing health policies on  
therapy dog services, focusing on scope of services, target patients, and effectiveness and efficiency of 
service delivery. A scoping review was conducted following the Joanna Briggs Institute methodology, 
reviewing literature published between 2014 and 2024 from international databases and gray literature. 
The findings were grouped into three key themes: (1) the scope of services operated as a network-based 
system encompassing standard setting, screening of animals and handlers, service delivery, and  
monitoring and evaluation; (2) target patients were diverse, with service eligibility emphasizing suitability, 
safety, and informed consent; and (3) effectiveness and efficiency of service delivery depended on  
operational standards, continuous monitoring and evaluation, and appropriate resource allocation. This 
study suggests that Thailand should develop an integrated health policy framework to ensure safe, 
standardized, and sustainable therapy dog services.

	 Keywords:	 dog-assisted therapy, animal assisted therapy, dog-assisted therapy policy, public  
policy, scoping review

ภูมิหลังและเหตุผล

ก ารบ�ำบัดด้วยสัตว์ (animal assisted therapy: 
AAT) มีวัตถุประสงค์เพื่อปรับปรุงการท�ำงานทาง

ร่างกาย สังคม อารมณ์ หรือความรู้ความเข้าใจของผู้ป่วย 
โดยมีสัตว์เป็นส่วนส�ำคัญของการรักษา การน�ำสัตว์มาใช้
เพ่ือวัตถุประสงค์ทางการบ�ำบัดเป็นประเด็นที่มีการศึกษา
และอภิปรายอย่างต่อเนื่องเป็นระยะเวลานาน และหลาย
สมาคมได้น�ำรูปแบบการบ�ำบัดนีม้าประยกุต์ใช้เพือ่ยกระดบั
คุณภาพการดูแลรักษา ทั้งนี้ในปัจจุบันแนวคิดการใช้สัตว์
ในการบ�ำบดัได้รบัความนยิมเพิม่ขึน้อย่างต่อเนือ่งในระดับ
สากล อย่างไรก็ตาม งานวิจยัจ�ำนวนหนึง่ชีใ้ห้เห็นว่ายงัคงมี
ประเด็นที่ต้องพิจารณาและพัฒนาเพิ่มเติม เช่น มาตรฐาน

แนวปฏบิติัด้านความปลอดภยัในสถานพยาบาล สวสัดภิาพ
ของสัตว์ที่เข้าร่วมโปรแกรม ตลอดจนประสิทธิผลของ
โปรแกรมการบ�ำบัดและนโยบายที่เกี่ยวข้องกับการด�ำเนิน
งานขององค์กรและสถานบริการสุขภาพ(1,2,3,4) โดยใน
ช่วงหลายทศวรรษที่ผ่านมา แนวทางการบ�ำบัดด้วยสัตว์ 
(AAT) ได้มีความก้าวหน้าและพัฒนาการอย่างมีนัยส�ำคัญ 
โดย AAT เป็นแนวทางการบ�ำบัดที่ประยุกต์ใช้สัตว์เพื่อส่ง
เสริมสุขภาวะและความเป็นอยู่ที่ดีโดยองค์รวม ครอบคลุม
ถงึปฏสิมัพนัธ์ทางอารมณ์ จติใจและร่างกายระหว่างบุคคล 
สตัว์และสิง่แวดล้อม การบ�ำบดัด้วย AAT ด�ำเนนิการภายใต้
การดูแลของผู้ให้บริการบ�ำบดัทีม่คีณุสมบติัเหมาะสม ซึง่ท�ำ
หน้าทีอ่�ำนวยความสะดวกในการปฏสิมัพนัธ์ระหว่างผูป่้วย
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และสัตว์ โดยมีเป้าหมายทางการบ�ำบัดท่ีจ�ำเพาะเจาะจง 
กจิกรรมการบ�ำบดัเหล่าน้ีมกัเก่ียวข้องกบัการท�ำงานร่วมกัน
ระหว่างทีมมนุษย์และสัตว์ โดยมุ่งเน้นการส่งเสริมผลลัพธ์
ทางการบ�ำบัดและการสนับสนุน ซึ่งมีส่วนส�ำคัญในการยก
ระดบัคณุภาพชวีติของผูเ้ข้ารบัการบ�ำบดั สนบัสนนุสขุภาพ
ทางกายและเสริมสร้างพัฒนาการด้านความรู้ความเข้าใจ 
อารมณ์ความรู้สึกและสังคม อันน�ำไปสู่การมีสุขภาวะทาง
อารมณ์ที่ดีขึ้น ลดระดับความวิตกกังวลและบรรเทาภาวะ
ความเครียด(5,6) นอกจากนี้ AAT ยังเป็นกระบวนการฟื้นฟู
และการรกัษาทีป่ระยกุต์ใช้สตัว์ซึง่ได้รบัการฝึกฝนมาอย่าง
เหมาะสม เพื่อช่วยให้ผู้ป่วยสามารถจัดการและรับมือกับ
สถานการณ์บางอย่างในลักษณะที่เป็นส่วนเสริมของการ
บ�ำบัดอื่นๆ โดยสัตว์ทีน่ิยมใช้มากทีสุ่ด ได้แก่ สุนขัและม้า(7)

AAT เป็นการบ�ำบัดเชิงประสบการณ์ ท่ีมีการน�ำสัตว์มาใช้
เพื่อวัตถุประสงค์ทางการบ�ำบัดในการรักษาหรือช่วยเหลือ
มนุษย์ การน�ำสุนัขมาใช้ในการบ�ำบัดด้วยสัตว์ช่วยเหลือ
มักเป็นทางเลือกท่ีได้รับความนิยม เนื่องจากสุนัขมีความ
สามารถในการปรับตัวเข้ากับพฤติกรรมของมนุษย์ ตลอด
จนเข้าใจและตอบสนองต่อภาษากาย นอกจากนี้ สุนัขยัง
เป็นสัตว์ที่สามารถฝึกฝนได้ง่ายและมีอยู่ทั่วไป การบ�ำบัด
ด้วยสัตว์ช่วยเหลือในรูปแบบของการบ�ำบัดโดยมีสุนัข
เป็นสื่อกลาง เรียกว่า การบ�ำบัดด้วยสุนัข (dog-assisted  
therapy: DAT) ซึ่งถือเป็นการบ�ำบัดที่ไม่ใช้ยา(8,9)

	 ในต่างประเทศ สนุขัได้รบัการยอมรบัอย่างกว้างขวาง
ในบทบาทของสุนัขน�ำทางส�ำหรับผู้พิการทางสายตา และ
ในประเทศไทยเอง แม้ว่าจะมีจ�ำนวนไม่มากนัก แต่ก็เริ่ม
ปรากฏให้เหน็ผูท้ีใ่ช้สนุขัน�ำทางแล้วเช่นกนั โดยสนุขัน�ำทาง
เหล่าน้ีได้รบัการอนญุาตให้ขึน้รถไฟฟ้าและเข้าสถานทีต่่างๆ 
ได้ โดยในปี พ.ศ. 2566 สมาคมสุนัขนักบ�ำบัดได้จัดงาน 
“First in Thailand, Therapy Dog Thailand Team 
Debut!” เพ่ือเปิดตวัทมีสนุขันกับ�ำบดัแห่งประเทศไทย รุน่
ที ่1 ซึง่เป็นผลจากการอบรมตามหลกัสตูร Certified Ther-
apy Dog Thailand โครงการน้ีริเร่ิมและพัฒนาหลักสูตร
โดยบริษัท ออลไฟน์ จํากัด ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2563 โดยมี

วตัถปุระสงค์เพือ่ฝึกฝนเจ้าของสนุขัและสนุขัทีม่ศีกัยภาพให้
เป็น “ทีมสุนัขนักบ�ำบัด” ที่มีมาตรฐานระดับสากล ที่ผ่าน
มา ไทน่ี สุนขัพันธุไ์วมาราเนอร์ อาย ุ6 ปี เป็นหนึง่ในสนุขัที่
ผ่านการฝึกอบรมและได้ปฏบิตัหิน้าทีใ่นการบ�ำบดัฟ้ืนฟเูดก็
บกพร่องทางการได้ยิน เด็กพิเศษ และผู้ป่วยที่มีภาวะซึม
เศร้า โดยกิจกรรมที่ท�ำจะแตกต่างกันไปตามลักษณะของ 
ผู้ป่วย เช่น การพาผู้ป่วยซึมเศร้าไปเดินเล่น(10) มีหลักฐาน 
ทางวิชาการที่ยืนยันถึงความสัมพันธ์เชิงบวกระหว่าง
สุนัขบ�ำบัดกับคุณภาพชีวิตของมนุษย์ โดยโปรแกรมการ
บ�ำบัดด้วยสุนัขมีความเชื่อมโยงกับการลดลงของอารมณ์
ที่พลุ่งพล่าน การแสดงออกทางพฤติกรรมที่รุนแรง และ
การพัฒนาพฤติกรรมการเข้าสังคมที่ดีขึ้น นอกจากนี้ 
ประสบการณ์ของผู้ป่วยส่วนใหญ่ที่เข้ารับการบ�ำบัดด้วย
สนุขัยงัเป็นไปในเชิงบวก โดยการสมัผสัทางร่างกายกบัสนุขั
ช่วยให้พวกเขาสงบลง สุนขัยงัให้การสนบัสนนุทางอารมณ์
และช่วยให้ผู้ป่วยสร้างปฏิสัมพันธ์ทั้งภายในและภายนอก
การบ�ำบัดและสภาพแวดล้อมที่พวกเขาอาศัยอยู่ และที่
ส�ำคัญคือ ในระหว่างการบ�ำบัด ผู้ป่วยไม่รู้สึกเหมือนเป็น 
ผู้ป่วย แต่รู้สึกถึงความเป็นมนุษย์คนหนึ่ง(7,8)

	 โดยสรุป ต่างประเทศมกีารใช้ animal/dog assisted 
therapy อย่างแพร่หลายและมีแนวทางหรือมาตรฐาน
รองรับในระดับองค์กรหรือวิชาชีพ แม้ยังไม่มีกฎหมาย
ครอบคลุมทกุประเทศ ขณะทีป่ระเทศไทยยงัอยู่ในระยะเริม่
ต้น ส่วนใหญ่ขบัเคลือ่นโดยภาคเอกชนและโครงการเฉพาะ 
ยังขาดกฎหมาย มาตรฐานกลาง และการบูรณาการเข้า
ระบบสุขภาพของรัฐ ซึ่งเป็นช่องว่างเชิงนโยบายส�ำคัญใน
ปัจจุบัน
	 อย่างไรกต็าม แม้จะมงีานวจิยัมากมายท่ีกล่าวถงึเรือ่ง
ประโยชน์ของการใช้สุนัขบ�ำบัดในการช่วยบ�ำบัดผู้ป่วย แต่
ยังคงปรากฏข้อจ�ำกัดในการศึกษาวิจัยท่ีมุ่งเน้นประเด็น
ของการบ�ำบัดด้วยสุนัขโดยมีเป้าหมายเพื่อการน�ำเสนอ
เชิงนโยบายในการจัดบริการสุนัขนักบ�ำบัดในประเทศไทย 
ดังน้ันงานวิจัยนี้จึงมีวัตถุประสงค์เพื่อรวบรวมวรรณกรรม 
องค์ความรู้ประสบการณ์ต่างประเทศในกระบวนการ
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ก�ำหนดรูปแบบและด�ำเนินนโยบายสุนัขนักบ�ำบัด โดย
ครอบคลมุขอบเขตบรกิาร (scope of services) กลุม่ผูป่้วย
เป้าหมาย (target patients) ประสทิธผิลและประสทิธภิาพ
การให้บริการ

ระเบียบวิธีศึกษา

	 การทบทวนวรรณกรรมครั้งนี้ใช้รูปแบบการทบทวน
วรรณกรรมแบบก�ำหนดขอบเขต (scoping review) โดย
ด�ำเนินกระบวนการตามแนวทางมาตรฐานของ Joanna 
Briggs Institute (JBI) เริม่จากก�ำหนดค�ำถามการวจิยั ระบุ
วรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง คัดเลือกวรรณกรรม จัดการข้อมูล 
รวบรวม สรุปและรายงานผล เพื่อให้ครอบคลุมบริบทของ
นโยบายสุนัขบ�ำบัดในมิติต่างๆ อย่างเป็นระบบ

วิธีการสืบค้น (search strategy)

	 ผูว้จัิยท�ำการสบืค้นบทความวจิยัและเอกสารวชิาการ
ที่ตีพิมพ์เผยแพร่ในรอบ 10 ปี คือระหว่างปี ค.ศ. 2014–
2024 ผ่านฐานข้อมูลสากล 4 แหล่ง ได้แก่ Scopus, 
PubMed, ScienceDirect และ Google Scholar โดยใช้ 
กลยุทธ์การสืบค้น (search strategy) ท่ีเหมือนกันในทุก
ฐานข้อมูลเพื่อมาตรฐานเดียวกัน โดยใช้เทคนิค Boolean 

operators (AND, OR) ร่วมกับค�ำค้นหลัก จ�ำนวน 3 ค�ำ 
ได้แก่ 1) “dog-assisted therapy” 2) “animal-assisted 
therapy” และ 3) “policy” (รายละเอียดดังตารางที่ 1) 
นอกจากนี้ ผู้วิจัยได้สืบค้น เอกสารกึ่งวิชาการ (gray liter-
ature) เพื่อให้ได้ข้อมูลเชิงนโยบายที่รอบด้าน โดยสืบค้น
ผ่าน Google Scholar และเว็บไซต์ทางการขององค์กร
ที่เกี่ยวข้อง เช่น The International Association of 
Human-Animal Interaction Organizations (IAHAIO) 
และ Pet Partners ประเภทเอกสาร gray literature 
ได้แก่ รายงานการวิจัยฉบับสมบูรณ์ เอกสารเชิงนโยบาย
จากหน่วยงานรัฐ และคู่มือแนวทางปฏิบัติ (practical 
guidelines)
	 ผู ้ เขียนได ้ก�ำหนดกรอบแนวคิดในการทบทวน
วรรณกรรมทีเ่กีย่วข้องกบัการใช้สตัว์บ�ำบดั เพือ่ให้สามารถ
ตอบค�ำถามวิจัยได้อย่างครบถ้วน แบ่งเป็น 5 ประเด็น
หลัก ได้แก่ ผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง (actors), ระดับของนโยบาย 
(policy level), ระเบียบและข้อบังคับ (regulation), การ
ติดตามและประเมินผลการด�ำเนินงาน (monitoring and 
evaluation) และงบประมาณการด�ำเนินงาน (budget) 
ตาม Figure 1

Figure 1  Conceptual framework for the literature review on animal-assisted therapy
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	 กรอบแนวคิดใน Figure 1 ถูกออกแบบมาเพื่อตอบ
ค�ำถามงานวจิยัโดยตรง โดยมติ ิactors และ policy level  
จะตอบค�ำถามเรื่องกลุ่มเป้าหมายและความร่วมมือ ใน
ขณะที่มิติ regulation, budget และ monitoring and 
evaluation (M&E) จะตอบค�ำถามเรื่องมาตรฐาน กลไก
สนับสนุน และงบประมาณ เพื่อให้ได้ข้อเสนอที่สมบูรณ์
ส�ำหรับประเทศไทย

การคัดกรองเอกสาร, การดึงข้อมูล, และการ

สังเคราะห์ข้อมูล

	 ผู ้เขียนสองคน (SK และ TO) แยกกันคัดกรอง
บทความอย่างอิสระ หากมีความเห็นต่างจะปรึกษาบุคคล

ทีส่าม (WP) เพือ่หาข้อสรปุ โดยผูว้จิยัได้ท�ำการพฒันาแบบ
ฟอร์มการดึงข้อมูล (data extraction form) ขึ้นเองโดย
อิงตามกรอบแนวคิด 5 มิติ และผ่านการตรวจสอบความ
เหมาะสมของแบบฟอร์มผ่านการประชุมโต๊ะกลม (round 
table discussion) ของทีมผู้วิจัยเพื่อประเมินความเที่ยง
ตรงของเนื้อหา อย่างไรก็ตามในการศึกษาครั้งนี้ ไม่มีการ
ประเมนิคณุภาพบทความด้วยเครือ่งมอืประเมนิความเสีย่ง
จากอคต ิเนือ่งจากเป้าหมายของการทบทวนแบบ scoping 
review คือการส�ำรวจขอบเขตและลักษณะของข้อมูล
ที่มีอยู่ในปัจจุบันมากกว่าการตัดสินคุณภาพเพื่อรวมผล 
วิจัย (meta-analysis) โดยมีผลการคัดกรองเอกสารดัง 
Table 1

Table 1  Search strategies for article screening

Keywords	 SCOPUS	 Science Direct	 PubMed

1.	Dog-assisted AND therapy	 84	 94	 46

2.	Animal-assisted AND therapy	 1,322	 367	 374

3.	Policy	 1,136,259	 189,378	 181,309

1 OR 2	 1,335	 384	 676

1 OR 2 AND 3	 58	 96	 7

Duplication		  12

Articles initially screened 		  149

เกณฑ์การคัดเข้าและคัดออกของบทความและการ

ดึงข้อมูล

	 ผู ้วิจัยก�ำหนดเกณฑ์เพื่อคัดเลือกเอกสารท่ีมีความ
สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ ดังนี้
	 1.	 เกณฑ์การคัดเข้า
บทความหรือเอกสารต้องเป็นไปตามเกณฑ์ทั้งหมด ดังนี้
		  1.1	 เป็นเอกสารที่ตีพิมพ์ระหว่างปี 2014–2024 
ในภาษาไทยหรือภาษาอังกฤษ
		  1.2	 น�ำเสนอหลักฐานที่เกี่ยวข้องกับการด�ำเนิน
นโยบายสุนัขนักบ�ำบัด (dog-assisted therapy policy)
		  1.3.	มีข้อมูลครอบคลุมประเด็นใดประเด็นหนึ่ง

หรือหลายประเด็น ในหัวข้อขอบเขตบริการ, กลุ่มเป้า
หมาย, สถานที่, ศักยภาพหรือจ�ำนวนสุนัข, มาตรฐานการ
บริการ, งบประมาณ, การยอมรับหรือความร่วมมือ, กลไก
สนับสนุน หรือการติดตามประเมินผล โดยไม่จ�ำเป็นต้องมี
ครบทุกหัวข้อในเอกสารฉบับเดียว
	 2.	 เกณฑ์การคัดออก
ผู้วิจัยก�ำหนดเกณฑ์การคัดเลือกออกส�ำหรับเอกสารดังนี้
		  2.1	 บทความที่ไม่มีบทคัดย่อหรือไม่สามารถเข้า
ถึงฉบับเต็มได้
		  2.2	 บทความที่เป็นเพียงความคิดเห็นส่วนตัว 
(commentaries) ที่ไม่มีข้อมูลเชิงประจักษ์สนับสนุน
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การวิเคราะห์ข้อมูลและกรอบแนวคิด

	 ผู้วิจัยใช้วิธีการวิเคราะห์เนื้อหา (content analysis) 
เพือ่สงัเคราะห์ประเดน็ส�ำคญัจากเอกสารตามกรอบแนวคดิ 
และน�ำไปสู่ผลการศึกษาต่อไป

ผลการศึกษา

	 จากการสืบค ้นอย ่างเป ็นระบบ พบเอกสารที่
เกี่ยวข้องทั้งหมด 161 ชิ้น เมื่อน�ำเอกสารทั้งหมดนี้มา
ผ่านกระบวนการคัดกรองแล้ว พบว่ามีเอกสารซ�้ำกัน 12 
ชิ้น จากนั้นน�ำเอกสารที่เหลือจ�ำนวน 149 ชิ้นมาวิเคราะห์
ข้อความส�ำคัญจากเนื้อหาฉบับเต็ม และท�ำการค�ำนวณค่า

สัมประสิทธิ์ kappa ส�ำหรับความสอดคล้องกันระหว่าง 
ผู้ประเมิน ปรากฏอยู่ที่ 0.89 หมายถึง มีความสอดคล้อง
กนัอย่างมาก ผูเ้ขยีนน�ำเสนอข้อค้นพบเป็น 5 ประเดน็หลกั 
คือ 1) ผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง (actors) 2) ระดับของนโยบาย 
(policy level) 3) ระเบียบและข้อบังคับ (regulation)  
4) การตดิตามและประเมนิผลการด�ำเนนิงาน (monitoring 
and evaluation) และ 5) งบประมาณการด�ำเนินงาน 
(budget) กระบวนการคัดกรองบทความทั้งหมดแสดงอยู่
ใน Figure 2 ขณะที่ข้อค้นพบหลักของแต่ละงานวิจัยถูก
สกัดและสังเคราะห์รวมกันดังที่น�ำเสนอใน Table 2

Figure 2  Article screening process
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No.

1.

.

Author

Linder DE, 
Siebens HC, 
Mueller MK, 
Gibbs DM, & 
Freeman LM(1)

Fine AH, Beck 
AM, Ng Z(2)

Year

2017

Study design

Quantita-
tive survey 
research

Setting

•	45 US hospitals
•	45 eldercare fa-
cilities

•	27 therapy an-
imal organiza-
tions

•	Clinical practice 
research envi-
ronment

•	Human-animal 
interaction (HAI) 
platforms

Target

Objective: Examined their 
role in ensuring the health 
and safety of animals in-
volved in animal-assisted 
intervention (AAI) pro-
grams.

•	Surveyed hospitals to as-
sess their policies regarding 
animal-assisted interven-
tion (AAI) programs, in-
cluding infection control 
measures, animal health 
requirements, and handler 
responsibilities

•	Eldercare facilities: similar 
to hospitals, investigated 
the policies and practices 
related to animal-assisted 
intervention (AAI) in elder-
care facilities, where resi-
dents may be particularly 
vulnerable to infections.

•	Therapy animal organi-
zations, play crucial role 
in training and certifying 
therapy animals and their 
handlers.

Policy findings and recommenda-
tions (actors, policy level,

regulation, monitoring & evalua-
tion, finance, etc.)

Animal health was considered by 
all therapy animal organizations, 
although depth of policy varied 
among groups. The policies were 
as follows:

•	Permits animals with disabilities
•	Requires rabies vaccination
•	Requires veterinary examination
•	Requires fecal test
•	Provides liability insurance
•	Permits non-dog species
•	Requires regular behavioral retest
•	Prohibits raw meat diet
•	Varied requirements
•	Requires only canine good-citizen 
(CGC) certificate

Table 2  Key findings from each research
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No.

2.

3.

Author

 Fine AH, Beck 
AM, Ng Z(2)

Barker SB, Gee 
NR(3)

Year

2019

2021

Study design

Narrative 
review or a 
perspective 
piece

Narrative 
review

Setting

•	Clinical practice 
research envi-
ronment

•	Human-animal 
interaction (HAI) 
platforms

•	Hospital envi-
ronment

•	Objective: es-
t a b l i s h  s a f e 
and effective 
canine-assisted 
i n t e r ven t i on 
(CAI) programs.

•	Internal hospital 
programs (e.g., 
The Dogs on 
Call program) 

Target

Human clients and animals 
involved in animal-assisted 
intervention (AAI) programs

Policy findings and recommenda-
tions (actors, policy level,

regulation, monitoring & evalua-
tion, finance, etc.)

Policy finding 
•	Policy framework encompassing 
governance, regulations, monitor-
ing, and budget allocation,

•	Emphasizing ethics and internation-
al standards.

•	Policymakers, practitioners, and 
researchers collaborate to achieve 
success and long-term sustainabil-
ity of the animal-assisted interven-
tion (AAI) program,

•	Resulting in benefits for both hu-
mans and animals.

Recommendations
•	Outcomes must be evidence-based 
to establish standards of practice,

•	Utilize techniques that prioritize 
animal welfare,

•	Share resources and internationally 
recognized standards of practice, 
and advocate for animal-assisted 
intervention (AAI) in public policy.

•	Structured training and education 
should be provided to promote 
professionalism in this field.

Policy and Procedure Development
Develop policies and procedures 
by incorporating input from human 
medicine, veterinary science, risk 
management, and volunteer services 
to optimize therapy dogs’ welfare 
and human safety.
Policies should include:
•	Defined roles and responsibilities.
•	Assessment of therapy dogs’ welfare.
•	Real-time patient screening by 
clinical staff.

Table 2  Key findings from each research (cont.)
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No.

4.

Author

McDowall 
S, Hamil-
ton-Bruce 
A, Cobb M, 
Hazel S(4)

Year

2024

Study design

Survey re-
search

Setting

•	External com-
mun i ty -based 
Canine-assisted 
intervention (CAI) 
programs that 
visit hospitals.

Assistance and 
therapy dog or-
ganizations in 
Australia

Target

”Dogs on Call” program, 
which implies a sample of 
•	Hospital
•	Patients
•	Therapy dog teams
•	Healthcare staff

Objective: identify current 
practices of assistance and 
therapy dog organizations in 
Australia in relation to the 
health and safety of the dog 
(e.g., preventive healthcare, 
rest times), selection of dogs 
(e.g., age), and the training of 
dogs and education of their 
handlers.
  

Policy findings and recommenda-
tions (actors, policy level, 

regulation, monitoring & evalua-
tion, finance, etc.)

•	Follow-up systems as needed.
•	Training requirements for handlers  
and therapy dogs to ensure  
minimum competency and priori-
tize the welfare of the dogs.

•	Ongoing training and evaluation of 
handlers and therapy dogs.

Requirements relating to dog 
health, safety, and welfare:
•	Health clearance from a veteri- 
narian

•	Have a negative fecal parasite result
•	Dog to visit a veterinarian on a 
regular basis

•	Avoid raw meat diets and raw meat 
treats

•	Distemper/adenovirus/parvovirus 
vaccinations

•	Bordetella/parainfluenza vaccina-
tion

•	Leptospirosis vaccination
•	Dogs to be on continuous flea/tick 
preventative treatment

•	Have a formal, written policy about 
heat stress management

•	Veterinary costs covered prior to 
placement by the organization

•	Ongoing veterinary costs to be  
met by the handler/owner once 
placed

Table 2  Key findings from each research (cont.)
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No. Author Year Study design Setting Target Policy findings and recommenda-
tions (actors, policy level,

regulation, monitoring & evalua-
tion, finance, etc.)

Dog requirements and behavioral 
evaluation:
•	Formal, written guidelines for the 
dog to become certified (suitable 
to work) within the organization

•	Both assistance and therapy dog 
organizations require dogs to be at 
least 1 year of age before working.

•	The majority of assistance dog or-
ganizations require the dog to pass 
a pet aptitude test (PAT); however, 
most therapy dog organizations do 
not.

•	Most assistance dog organizations 
(86.2%) keep a record of why a new 
dog is rejected, with behavior and 
temperament being the most com-
mon reason for rejection (55.2%).

•	Therapy dog organizations rely on 
independent/contractor dog train-
ers to evaluate the dog’s behavior 
(12/28, 42.9%).

Table 2  Key findings from each research (cont.)

	 Table 2 แสดงถึงรปูแบบการศกึษาท่ีหลากหลายจาก
งานวิจัยทั้ง 4 เรื่อง(1,2,3,4)  ได้แก่ การวิจัยเชิงปริมาณแบบ
ส�ำรวจ (survey research) และการทบทวนวรรณกรรม
เชิงบรรยาย (narrative review/perspective) โดยมุง่เน้น
การรวบรวมข้อมลูเกีย่วกบันโยบาย แนวปฏบิตั ิและกรอบ
การด�ำเนินงานของโปรแกรมการบ�ำบัดด้วยสัตว์
	 การศึกษาครอบคลุมหลายบริบท ได้แก่ โรงพยาบาล 
สถานดูแลผู้สูงอายุ องค์กรสัตว์บ�ำบัดและสุนัขช่วยเหลือ 
สภาพแวดล้อมทางคลินิก รวมถึงองค์กรชุมชน ท้ังใน

สหรัฐอเมริกาและออสเตรเลีย สะท้อนให้เห็นถึงการน�ำไป
ใช้ในระบบสุขภาพและการดูแลที่หลากหลาย
	 เป้าหมายหลกัของการศกึษาคอื การประเมนิบทบาท
ขององค์กรและสถานพยาบาลในการก�ำหนดนโยบายเพื่อ
คุ้มครองสุขภาพ ความปลอดภัย และสวัสดิภาพของสัตว์
บ�ำบัด การลดความเสี่ยงต่อผู้รับบริการ และการสร้าง
มาตรฐานการด�ำเนนิงานของโปรแกรมอย่างมปีระสทิธภิาพ
และมีจริยธรรม
	 โดยผลการศกึษาพบว่า องค์กรและสถานบริการส่วน
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ใหญ่มนีโยบายทีเ่ก่ียวข้องกบัสขุภาพสตัว์ การฉดีวัคซีน การ
ตรวจสุขภาพโดยสัตวแพทย์ การประเมินพฤติกรรม และ
การฝึกอบรมผู้ควบคุมสัตว์ อย่างไรก็ตาม ความเข้มงวด
และรายละเอียดของนโยบายมีความแตกต่างกันระหว่าง
องค์กรและประเภทของโปรแกรม งานวิจัยยังเน้นย�้ำถึง

ความจ�ำเป็นของการพัฒนากรอบนโยบายท่ีเป็นระบบ มี
หลักฐานเชิงประจักษ์ รองรับการติดตามและประเมินผล 
อย่างต่อเนื่อง และส่งเสริมความร่วมมือระหว่างผู้ก�ำหนด
นโยบาย ผู้ปฏบิติังาน และนกัวจัิย เพ่ือให้โปรแกรมมีความ
ปลอดภัย ได้มาตรฐาน และยั่งยืนในระยะยาว

Table 3  Data synthesis showing the frequency of key issues

Policy Issues	 Linder et al.	 Fine et al.	 Barker, Gee	 McDowall et al.	 Frequency
	 	 (2017)(1)	 (2019) (2)	 (2021) (3)	 (2024) (4)	 (n)

1.	 Animal health standards (vaccination, 	 √	 √	 √	 √	 4
	 veterinary health check-ups)					   

2.	 Animal welfare regulations (Animal age, 	 √	 √	 √	 √	 4
	 rest periods, stress assessment)					   

3.	 Animal behavioral screening and evaluation 	 √		  √	 √	 3
	 (Behavioral evaluation / pet aptitude test (PAT)/
	 canine good-citizen (CGC)	

4	 Infection control (prohibition of raw food, 	 √		  √	 √	 3
	 hygiene and sanitation)	

5. Monitoring and evaluation (M&E) (monitoring,		  √	 √		  2 
	 follow-up)	

6. Budget and finance (support for		  √		  √	 2 
	 veterinary-related expenses)		

7. Training and certification (handler education/	 √	 √	 √	 √	 4
	 professionalism)

	 จาก Table 3 เป็นการสังเคราะห์ข้อมูลความถี่ของ
ประเด็นเชิงนโยบายที่ส�ำคัญ พบว่า ประเด็นที่ได้รับการ
กล่าวถึงมากที่สุดจากงานวิจัยท้ังสี่ฉบับ ได้แก่ มาตรฐาน
สุขภาพสัตว์, กฎระเบียบด้านสวัสดิภาพสัตว์ และ การฝึก
อบรมและการรับรองผู้ดูแลสัตว์ โดยปรากฏครบทุกแหล่ง
ข้อมูล (ความถี ่= 4) สะท้อนให้เห็นว่าเป็นองค์ประกอบหลกั
ที่ทุกงานวิจัยให้ความส�ำคัญร่วมกันในการด�ำเนินนโยบาย
ขณะทีป่ระเดน็ด้านการคดักรองและประเมนิพฤตกิรรมสตัว์
และการควบคมุการตดิเชือ้ ถูกกล่าวถึงในระดบัค่อนข้างสงู 

(ความถ่ี = 3) แสดงถึงความส�ำคญัในการลดความเสีย่งด้าน
ความปลอดภยัและสขุอนามยัในการให้บรกิาร ส่วนประเดน็
การติดตามและประเมินผล (M&E) และงบประมาณและ
การเงิน ปรากฏน้อยกว่า (ความถี่ = 2) ซึ่งสะท้อนถึงช่อง
ว่างเชงินโยบายทีย่งัขาดการให้ความส�ำคญัอย่างเป็นระบบ 
และควรได้รับการพัฒนาเพิ่มเติมเพื่อเสริมความยั่งยืนและ
ประสิทธิภาพของการด�ำเนินงานในระยะยาว
	 จากการวิเคราะห์งานวิจัยทั้ง 4 ฉบับ(1,2,3,4)  สามารถ
สังเคราะห์ข้อมูลเพื่อเขียนผลการศึกษาเป็น 3 ประเด็น
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ส�ำคัญ ได้แก่ ขอบเขตบริการ (scope of services) กลุ่ม
ผู้ป่วยเป้าหมาย (target patients) และประสิทธิผลและ
ประสทิธภิาพการให้บริการ (effectiveness and efficien-
cy of service delivery) โดยแต่ละหัวข้อมีรายละเอียด
ดังนี้
	 1. ขอบเขตการให้บริการ (scope of services)
	 การให้บริการ animal-assisted therapy (AAT) 
เป็นระบบบริการที่มีความซับซ้อนและมีลักษณะเป็นเครือ
ข่าย ครอบคลุมตั้งแต่การออกแบบโปรแกรม การก�ำกับ
ดแูลเชิงนโยบาย การเตรยีมความพร้อมก่อนให้บรกิาร การ
ด�ำเนินการบ�ำบัด ไปจนถึงการติดตามและประเมินผล โดย
มีผู้มีส่วนเกี่ยวข้องหลากหลายกลุ่มท�ำงานร่วมกันตลอด
เส้นทางการให้บริการ (client journey) ซึ่งช่วยสะท้อนให้
เห็นว่าขอบเขตของการให้บริการ AAT มิได้จ�ำกัดอยู่เพียง
กิจกรรมบ�ำบัดในเชิงปฏิบัติ แต่รวมถึงโครงสร้างการก�ำกับ
ดูแล มาตรฐานการปฏิบัติงานและกลไกสนับสนุนในระดับ
ระบบ
	 ในระยะต้นของกระบวนการให้บริการ ผู ้ก�ำหนด
นโยบายและองค์กรบ�ำบัดด้วยสัตว์มีบทบาทส�ำคัญในการ
ก�ำหนดกรอบนโยบาย มาตรฐานการฝึกอบรม การรับรอง
สตัว์และผูด้แูล รวมถึงแนวทางด้านสขุภาพ ความปลอดภยั
และสวัสดิภาพสัตว์ ขณะเดียวกัน นักวิจัยมีบทบาทใน
การสนับสนุนองค์ความรู้และหลักฐานเชิงประจักษ์เพื่อใช้
ประกอบการก�ำหนดนโยบายและมาตรฐานการปฏิบตังิาน 
ในระยะเตรียมการและคัดกรอง (pre-service prepara-
tion) สถานพยาบาลหรือสถานดูแลผู้สูงอายุเป็นผู้ก�ำหนด
บริบทการใช้งานจริง โดยต้องมีนโยบายด้านการควบคุม
การติดเชื้อ การจัดการความเสี่ยงและการประเมินความ
พร้อมของผู้ป่วย ขณะท่ีผู้ดูแลสัตว์บ�ำบัด ผู้ฝึกสุนัขอิสระ
และสัตวแพทย์มบีทบาทร่วมกันในการประเมนิสขุภาพและ
พฤติกรรมของสัตว์ให้เหมาะสมกับการให้บริการ
	 ในระยะการให้บริการ นักบ�ำบัด ผู้ดูแลสัตว์บ�ำบัด 
บุคลากรทางการแพทย์และอาสาสมัคร เป็นผู้ขับเคลื่อน

โปรแกรม AAT ในการปฏิบัติจริง โดยมีผู้ป่วยหรือผู้รับ
บริการและสัตว์เป็นศูนย์กลางของกระบวนการ ขณะที่
หน่วยงานสนับสนุนภายในสถานพยาบาล เช่น ฝา่ยจัดการ
ความเส่ียง มีบทบาทในการก�ำกับดูแลความปลอดภัย
ระหว่างการให้บริการ และในระยะติดตามและประเมินผล 
(monitoring and evaluation) นักวิจัย สถานพยาบาล 
องค์กรบ�ำบัดด้วยสัตว์และสัตวแพทย์มีบทบาทร่วมกันใน
การติดตามผลลัพธ์ของโปรแกรม การประเมินสวัสดิภาพ
สัตว์และการน�ำข้อมลูมาใช้ปรับปรุงการด�ำเนนิงานในระยะ
ยาว
	 ในต่างประเทศท่ีมีความก้าวหน้า เช่น สหรัฐอเมริกา 
มีการใช้มาตรฐานจากองค์กรกลางและองค์กรอิสระอย่าง 
IAHAIO หรือออสเตรเลีย มีการอ้างอิงข้อก�ำหนดของ 
Assistance Dogs International (ADI) ซึ่งการมีกรอบ
ก�ำกับดูแลเฉพาะด้าน จะช่วยเพิ่มความชัดเจนและความ
สอดคล้องของการให้บริการ  ในอนาคตนั้น หน่วยงานที่
เหมาะสมในการก�ำกับดูแลระบบ AAT ของประเทศไทย 
น่าจะได้แก่ กรมปศุสัตว์ในมิติสุขภาพและสวัสดิภาพสัตว์ 
และกระทรวงสาธารณสุขในมิติความปลอดภัยของผู้ป่วย 
เพือ่ให้การก�ำกบัดแูลครอบคลุมได้ตลอดกระบวนการ ท�ำให้
สามารถบริการได้อย่างเป็นระบบ
	 2.	 กลุ่มผู้ป่วยเป้าหมาย (target patients)
	 กลุม่ผูร้บับริการ AAT มคีวามหลากหลายและต้องผ่าน
การคัดกรองตามบริบทของสถานบริการ เช่น โรงพยาบาล
หรือสถานดูแลผู ้สูงอายุ โดยให้ความส�ำคัญกับความ
ปลอดภัย ความเหมาะสมทางสุขภาพ และความยินยอม
ของผู้ป่วยก่อนเข้าร่วมโปรแกรม นโยบายในระดับองค์กร
และระดับโครงการมีบทบาทส�ำคัญในการก�ำหนดหลัก
เกณฑ์การคัดเลอืกผูป่้วย การประเมนิความเสีย่งแบบเรยีล
ไทม์ และการปรับรูปแบบกิจกรรมให้สอดคล้องกับความ
ต้องการเฉพาะของผู้ป่วยแต่ละกลุ่ม ซึ่งสะท้อนแนวคิด
การให้บรกิารทีม่ผีูป่้วยเป็นศนูย์กลาง (patient-centered 
care)
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	 3.	 ประสิทธิผลและประสิทธิภาพการให้บริการ 
(effectiveness and efficiency of service delivery)
	 ประสิทธิผลของ AAT ขึ้นอยู่กับการมีระบบติดตาม
และประเมนิผลทีช่ดัเจนและอิงหลกัฐานเชิงประจกัษ์ ทัง้ใน
ด้านผลลัพธ์ต่อผู้ป่วยและสวัสดิภาพสัตว์ เช่น การประเมิน
พฤตกิรรมสตัว์ซ�ำ้ การตดิตามเหตกุารณ์ไม่พงึประสงค์ และ
การเกบ็ข้อมลูเพือ่ปรบัปรงุกระบวนการอย่างต่อเนือ่ง ขณะ
เดียวกัน ประสิทธิภาพของการให้บริการเกี่ยวข้องกับการ
จัดสรรงบประมาณที่เหมาะสม โดยเฉพาะค่าใช้จ่ายด้าน
สัตวแพทย์และการฝึกอบรม ซึ่งต้องถูกบูรณาการไว้ใน
กรอบนโยบายระดบัต่างๆ การพฒันานโยบาย AAT จงึควร
มุ่งสร้างสมดุลระหว่างคุณภาพ ความปลอดภัยและการใช้
ทรัพยากรอย่างคุ้มค่า เพ่ือให้การด�ำเนินงานมีความยั่งยืน
และสร้างประโยชน์สงูสดุแก่ทัง้มนษุย์และสตัว์ในระยะยาว

วิจารณ์และข้อยุติ

	 จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวข้องกับโครงการ 
animal-assisted therapy (AAT) สู่การก�ำหนดประเด็น
ข้อเสนอเชิงนโยบายการจัดบริการสุนัขนักบ�ำบัด สามารถ
น�ำมาอภปิรายผลและสงัเคราะห์แนวคดิทีส่�ำคญัในประเดน็
ต่างๆ ได้ดังนี้
	 1.	 ขอบเขตการให้บริการ
	 ขอบเขตการให้บริการ AAT มีความซับซ้อนและต้อง
อาศัยการท�ำงานร่วมกันของเครือข่ายผู้มีส่วนเก่ียวข้อง
หลายฝ่าย ท้ังผู ้ก�ำหนดนโยบาย สถานพยาบาลและ
ผู้ฝึกสัตว์บ�ำบัด เพื่อให้การด�ำเนินงานเป็นไปอย่างมี
ประสิทธิภาพ สอดคล้องกับแนวคิดของ Dalton et al.(11) 
ทีช่ีใ้ห้เห็นถงึความจ�ำเป็นในการท�ำความเข้าใจบทบาทและ
มุมมองของบุคลากรทางการแพทย์และผู้ปฏิบัติงานร่วม
กัน โดยเฉพาะการจัดการกับข้อกังวลเรื่องความเสี่ยงและ
การส่งเสริมสุขภาวะในการท�ำงาน นอกจากนี้การก�ำหนด
ขอบเขตบริการที่ได้มาตรฐานยังต้องค�ำนึงถึงการฝึกอบรม
และการดูแลสวัสดิภาพสัตว์อย่างรอบด้าน ตามที่ Jones 

et al.(12) และ Fine et al.(2) ได้ชี้ให้เห็นถึงความส�ำคัญ
ของมาตรการควบคุมการติดเชื้อและการดูแลสัตว์เป็นราย
บคุคล ซ่ึงในบริบทของประเทศไทยยงัถอืว่าอยูใ่นระยะเริม่
ต้น ปัจจบุนัประเทศไทยยงัไม่มกีฎหมายเฉพาะทีก่�ำกบัดแูล
การด�ำเนนิงานด้าน AAT โดยตรง การก�ำหนดขอบเขตและ
มาตรฐานการให้บริการจึงอาศยัการปรับใช้พระราชบญัญตัิ
ป้องกันการทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ พ.ศ. 
2557 เป็นบรรทัดฐานหลักด้านสวัสดิภาพสัตว์ ควบคู่กับ
แนวทางปฏิบัติ (guidelines) ของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
เช่น กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือแพทยสภาในบาง
บริบท  ทั้งนี้ ยังขาดกฎหมายรองรับที่ชัดเจนเมื่อเทียบกับ
กลุม่ประเทศตะวนัตกทีม่อีงค์กรกลางอย่าง International 
Society for Animal Assisted Therapy (ISAAT)(13) หรือ 
IAHAIO(14) คอยก�ำกับดูแลอยู่
	 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
	 ภาครัฐควรเร่งสร้างกรอบมาตรฐานการรับรองระดับ
ชาติ (national accreditation) ที่ก�ำหนดเกณฑ์การฝึก
อบรมและการคดัเลอืกสตัว์ให้เป็นหนึง่เดยีวกนั เพือ่รบัรอง
วิทยฐานะของทั้งสัตว์บ�ำบัดและผู้ปฏิบัติงาน ควบคู่ไปกับ
การผลักดันนโยบายสาธารณะที่รองรับสิทธิตามกฎหมาย
ของสัตว์บ�ำบัด และจัดท�ำคู่มือแนวทางปฏิบัติเชิงคลินิกที่
ครอบคลุมสวัสดิภาพสัตว์ตามหลักสากล เพื่อสร้างความ
เชื่อมั่นและลดความกังวลให้แก่บุคลากรทางการแพทย์
	 2. กลุ่มผู้ป่วยเป้าหมาย
	 การก�ำหนดกลุ ่มเป้าหมายในการรับบริการ AAT 
จ�ำเป็นต้องยึดหลักความปลอดภัยและประโยชน์สูงสุด
ของผู้ป่วยเป็นส�ำคัญ (patient-centered care) โดยต้อง
มีกระบวนการคัดกรองที่รัดกุมและมีการบริหารจัดการ
ความเสี่ยงที่มีประสิทธิภาพ สอดคล้องกับ Brelsford et 
al.(15) ทีใ่ห้ความส�ำคญักบันโยบายความปลอดภัย เช่น การ
ตรวจสุขภาพและการฉีดวัคซีนสัตว์ ซึ่งเป็นปัจจัยพื้นฐานที่
ช่วยลดความเสีย่งของโรคสตัว์สูค่นและสร้างความมัน่ใจให้
แก่กลุ่มเป้าหมาย นอกจากนี้ สถานพยาบาลจ�ำเป็นต้องม ี
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นโยบายที่คุ ้มครองสวัสดิภาพของผู ้ป ่วยควบคู ่ไปกับ
สวัสดิภาพสัตว์ ตามแนวทางของ Nettifee(16) ซึ่งรวมถึง
การขอความยนิยอมและการประเมนิความพร้อมของผู้ป่วย
แต่ละรายก่อนเข้าร่วมกิจกรรม
	 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย
	 ควรออกระเบียบให้สถานพยาบาลมีแนวปฏิบัติ
การควบคุมการติดเชื้อและสวัสดิภาพสัตว์ที่ชัดเจนเพ่ือ
สร้างมาตรฐานความปลอดภัยเชิงวิชาชีพ โดยก�ำหนด
เป็นนโยบายบังคับให้สถานพยาบาลใช้เครื่องมือประเมิน
มาตรฐานเดยีวกนัในการวดัภาวะทางอารมณ์และคัดกรอง
ความพร้อมของผู้ป่วย และผลักดันให้มีการข้ึนทะเบียน 
ผู้ดูแลสัตว์บ�ำบัดที่ได้รับการรับรอง เพื่อให้มั่นใจว่ากลุ่ม 
ผู้ป่วยเป้าหมายจะได้รับบริการท่ีมีคุณภาพและปลอดภัย
สูงสุด
	 3.	 ประสิทธิผลและประสิทธิภาพการให้บริการ
	 ความส�ำเร็จของการให้บริการ AAT ขึ้นอยู่กับความ
สามารถในการวัดประสิทธิผลและประสิทธิภาพของการ
ด�ำเนินงานได้อย่างเป็นรูปธรรม โดยในด้านประสิทธิผล
น้ันจ�ำเป็นต้องมีระบบติดตามและประเมินผลที่ครอบคลุม
ทั้งมิติของผู้ป่วยและสัตว์ ตามการศึกษาของ Pandey et 
al.(6) และ Mittly et al.(17) ที่ชี้ให้เห็นถึงความส�ำคัญของ
การใช้เครือ่งมอืวดัระดบัความเครยีดและภาวะทางอารมณ์
ของผู้ป่วย เพื่อยืนยันผลลัพธ์การรักษา ควบคู่ไปกับการ
ติดตามสภาวะความเครียดของสตัว์บ�ำบดั ตามแนวทางของ 
McDowall et al.(18) และ Miller et al.(19) เพื่อป้องกันผล 
กระทบเชิงลบ ส�ำหรับด้านประสทิธภิาพการบรหิารจดัการ
ทรัพยากรนั้น Fine(20) ได้สะท้อนให้เห็นว่าการจัดสรรงบ
ประมาณต้องครอบคลมุตลอดห่วงโซ่อปุทาน ตัง้แต่การคัด
เลือก ฝึกอบรม ไปจนถึงค่ารักษาพยาบาลสัตว์
	 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย
	 รัฐบาลควรจัดท�ำระบบรายงานผลและฐานข้อมูล
กลางระดับชาติที่เชื่อมโยงข้อมูลการประเมินผลลัพธ์ทาง
สขุภาพของผูป่้วยควบคูก่บัตัวชีว้ดัสวสัดภิาพสตัว์ (animal 

welfare indicators) เพื่อให้เกิดการติดตามผลแบบเรียล
ไทม์ และน�ำข้อมูลเชิงประจักษ์มาวิเคราะห์ความคุ้มค่าเชิง
นโยบาย (value for money) พร้อมทั้งควรจัดตั้งกองทุน
สนับสนุนนโยบายแห่งชาติ เพื่อจัดสรรงบประมาณให้
ครอบคลุมตลอดห่วงโซ่การด�ำเนินงาน ต้ังแต่ต้นน�้ำคือค่า
การฝึกอบรมสตัว์ตามมาตรฐานสากล ไปจนถงึปลายน�ำ้คือ
ค่าดูแลสุขภาพสัตว์เชิงป้องกัน เพื่อให้ระบบบริการมีความ
ยั่งยืน

ข้อเสนอแนะในภาพรวม

	 ประเทศไทยควรเร่งพัฒนานโยบาย dog-assisted 
therapy (DAT) อย่างเป็นระบบ โดยก�ำหนดมาตรฐานกลาง
ระดับชาติในการรับรองสุนัขบ�ำบัดและผู้ปฏิบัติงาน เพื่อ
สร้างความน่าเชื่อถือและความปลอดภัยเชิงวิชาชีพ ควบคู่
กบัการออกกฎหมายและระเบยีบรองรับสถานะสุนขับ�ำบดั
ในระบบสาธารณสุขอย่างชัดเจน ควรส่งเสริมกลไกความ
ร่วมมือระหว่างภาครัฐ ภาคการแพทย์ ภาควิชาการและ
องค์กรฝึกสุนัข พร้อมจัดตั้งระบบติดตามและประเมินผล
ระดับชาติที่ค�ำนึงถึงทั้งผลลัพธ์ผู้ป่วยและสวัสดิภาพสุนัข 
นอกจากนี้ควรจัดตั้งกองทุนสนับสนุน DAT แห่งชาติ เพื่อ
รองรับงบประมาณตลอดห่วงโซ่การด�ำเนินงาน และผลัก
ดันการบรูณาการ DAT เข้าสูร่ะบบหลกัประกนัสุขภาพแห่ง
ชาติอย่างยั่งยืนบนฐานข้อมูลเชิงประจักษ์

สรุป

	 การจัดท�ำข้อเสนอเชิงนโยบายบริการสุนัขนักบ�ำบัด
ของประเทศไทยนั้น ขั้นต้นต้องให้ความส�ำคัญกับการ
ปรึกษาหารือและการมีส่วนร่วม เพราะเป็นนโยบายที่ต้อง
เกี่ยวข้องกับบุคคลหลายกลุ่ม ตั้งแต่ผู้ปฏิบัติงานโดยตรง 
เช่น องค์กรดแูลสตัว์บ�ำบดั ผูด้แูลสตัว์บ�ำบดั สตัวแพทย์ ไป
จนถึงหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เช่น สถานพยาบาล ผู้ก�ำหนด
นโยบาย นักวิจัย และผู้ป่วย/ผู้รับบริการ ซ่ึงการก�ำหนด
นโยบายสามารถเป็นนโยบายระดับชาติ หรือสนับสนุนให้
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เป็นนโยบายหรือโครงการระดับองค์กร/สถาบันก็ได้ โดย
ต้องมปีระเดน็ครอบคลมุระเบยีบและข้อบงัคบัด้านสขุภาพ
และสวสัดภิาพสตัว์ การคดัเลอืกและการฝึกอบรมสตัว์และ
ผู้ดูแล การควบคุมการติดเช้ือ บทบาทความรับผิดชอบ
และการยินยอม รวมถึงให้ความส�ำคัญกับการติดตามและ
ประเมินผลการด�ำเนนิงานอย่างต่อเนือ่งและการจดัสรรงบ
ประมาณที่เหมาะสม เพื่อให้การด�ำเนินงานตามนโยบายมี
ประสิทธิภาพ ปลอดภัยและเกิดประโยชน์สูงสุดแก่ทุกฝ่าย

ข้อจ�ำกัดของการศึกษา

	 การศึกษาครั้งนี้มีข้อจ�ำกัดที่ควรได้รับการพิจารณา
เพ่ือวางแผนส�ำหรับการวิจัยในอนาคต ดังนี้ ประการแรก 
ข้อมูลและเอกสารท่ีเกี่ยวข้องกับนโยบายการบ�ำบัดด้วย
สัตว์ยังมีอยู่อย่างจ�ำกัด ส่งผลให้การวิเคราะห์เชิงลึกเกี่ยว
กับนโยบาย กฎหมาย ระเบียบข้อบังคับที่เกี่ยวข้อง รวมถึง
แนวปฏบิตัทิีเ่ป็นเลศิในระดบันานาชาตยิงัไม่ครอบคลมุเท่า
ทีค่วร ประการทีส่อง ข้อจ�ำกดัด้านภาษา เนือ่งจากบทความ
วิจัยที่ไม่ได้เผยแพร่ในภาษาอังกฤษมิได้ถูกรวมเข้าในการ
ทบทวนนี้ เพราะมีข้อจ�ำกัดด้านศักยภาพในการท�ำความ
เข้าใจเนื้อหาของเอกสาร ซึ่งมีผลต่อการได้รับข้อมูลที่
ครอบคลุมมากขึ้น ข้อจ�ำกัดนี้ควรได้รับการพิจารณาแก้ไข
ในการศึกษาในอนาคต
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