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SUMMARY

Studies on patients with long-term diabetes survival without severe complications
can give information about protective factors. Therefore, the present study aims
to describe the long-term survival of patients with diabetes during successive pe-
riods following the introduction of insulin therapy in 1923. After registration in
1973 of the first local diabetic patient in Jönköping with a fifty-year survival, this
group has successively increased. Of those who were diagnosed during the period
1940 through 1949 there was a fifty-year survival in about one third. The succes-
sively better survival emphasises the importance of therapeutic progress. The
study found no difference in diabetes control between those surviving 50 years
and those with an age-matched group with a survival of 15 years. The insulin dose
tended to decrease after 30 years duration. Peripheral vibration sensibility as well
as renal function deteriorated by longer duration. The serum ratio of HDL-choles-
terol to triglycerides increased. The frequency of glaucoma, cataract, and a histo-
ry of myocardial infarction increased. In spite of long duration, one third of the
sample had escaped serious retinopathy.

Sven E Nilsson, Martin S Nilsson, Erik D Nilsson, Peter M Nilsson
Correspondence: Sven E Nilsson, Institutet för gerontologi, SE-551 11 Jönkö-
ping, Sweden sven.nilsson@hhj.hj.se

❙ ❙ Av 265 påvar är Johannes XXI,
känd som Petrus Hispanus, den ende
läkaren. Han föddes i Lissabon
omkring 1215, läste medicin i Paris
och Montpellier och undervisade i me-
dicin i Siena. 

Hans lärobok i logik, »Summulae logi-
cales«, i tolv delar användes i flera
hundra år. Ett medicinskt kompendi-
um för vanligt folk, »Thesaurus pau-
perum«, blev mycket populärt. Han
skrev också en bok om ögonsjukdo-
mar, »Liber de oculo«. Läkarpåven
som starrstickare är avbildad på ett
portugisiskt frimärke från 1977.

Petrus blev påvlig livmedikus 1275 och
vårdade Gregorius X (som valdes efter
den längsta konklaven hittills, nära tre
år!), Innocentius V och Adrianus V,
vilka samtliga avled inom sju månader
på påvetronen! Katolska kyrkan negli-
gerade dessa egendomliga samman-

träffanden, och 1276 valdes Petrus
Hispanus till påve.

Tyvärr hjälpte varken hälsa eller re-
lativ ungdom den nya påven Johannes
XXI till ett långt liv. Han hade byggt
en egen studerkammare i palatset i Vi-
terbo, men taket rasade in och dödade 
honom efter åtta månader i sitt nya äm-
bete.

Fyra dödsfall inom 15 månader togs
som ett dåligt omen av katolska kyr-
kan. En påve med vetenskapliga tan-
kar betydde nästan kätteri, och ingen
läkare har efter Johannes XXI, Petrus
Hispanus, valts till påve. 

Men i Dantes »Divina commedia«
är »den spanske Petrus som lyser klart
i tolv böcker« den ende påven i paradi-
set!

Lennart Berggren

Björn Svedbergh

ögonkliniken, 
Akademiska sjukhuset, Uppsala 

Svår konst att välja rätt påve

Läkaren Petrus Hispanus den ende påven i paradiset 
trots att hans bana kantades av »egendomliga sammanträffanden«

Läkarpåven, Johannes XXI, alias Peter
Hispanus, som starrstickare är avbildad
på ett portugisiskt frimärke från 1977.


