	T I T O L O : DNMCdPSC, CZdMZ ed ITERdMLT

	DATA
	giovedì 5 maggio 2005

	Punto: -421 
	- SWLP e SNTS precedenti AANLS  del   14-12-2001

	Note
	-AANLS - 1  - Spunti di DNMCdPSC 

	Vedi punti 4 e 5
	CZdMZ:
OPPdMA → NZdRT → MZ → CDZ → TN →
ITERdMLT:
→ TN → TNS → INBZ → MTA → SNT

Il MA nega la nostra DWNT e ci costringe a STZdRT per noi negative e perdenti allo SCP d’ indurci in una MZ o nell’ altra, come la MZ della necessità dM o la MZ della necessità dX, entrambe, queste MZ, enormi.
Queste MZ ed altre generano TNS e questa INBZ; e per colpa di questa TNS e successiva INBZ cadiamo in MTA per cause endogene o per cause esogene o con il concorso di entrambe.
Cause endogene sono disfunzioni dei nostri organi per loro infiammazione dovuta ad eccesso di uso o sollecitazione; cause esogene è qualsiasi attacco da germe o virus o battere contro cui non abbiamo difese a causa  delle nostre INBZ.

Sia le cause endogene che quelle esogene hanno a che fare con le nostre INBZ e queste con le MZ incamerate da noi più o meno in modo cosciente; le MZ incamerate nell’ AN si individuano con i PC che si commettono e le MZ incamerate sono all’origine delle nostre MTE e dei SNT, dai quali è più difficile risalire alle MTE (ci sono MTE con SNT simili ed anche uguali, pur essendo MTE diverse), piuttosto che dai PC che indicano le nostre CDZ e queste le MZ incamerate.

	Punto:  -420
	- SWLP e SNTS precedenti AANLS  del  17-12-2001 

	Note
	-AANLS - 1  - Ancora sulla DNMCdPSC

	Vedi punti 6-11
	Ricordiamoci: la TN è sempre un 4%  o  5% meno potente della nostra WTdIO e questa nostra piccola superiorità di FRdWT misura la nostra LBT, che è minima, ma esistente.
Con tale piccola LBT, se l’ U compie PCM/WT¬PTM va diritto alla M; se compie PCW/WT¬PTM va diritto alla MTA.

I DSdES = RCC- = (ASSF+PCR) ripetute = (ASSF+PCR) x 2 x 2 … = (ASSF+PCR)n = (ASSF+WT)n .
Il PR-IO = confine tra ES ed IO con poca CSZ (tipo quella di un BMB) per TMdES più forte in WT dell’ IO. Nel PR-IO, come dice FRD, s’affacciano i RCC-dES, i DSdES con una FR di poco inferiore a quella dell’ IO (assieme all’ S/IO); qui il PR-IO (=IOP) può bloccare i DSdES, come dice lo stesso FRD (dunque anche FRD ammette la LBT), posticiparli e respingerli; ma può anche decidere di fare PCM/WT … e da quel MMT l’ ES può fare CZ permanente sullo IOP ed anche sull’ IO, che, assieme al S/IO, lo chiameremo IOS. Ora per un cedimento dello IOP, resta schiavo anche lo IOS; questo non va bene; bisognerà riunire IOP e IOS in un'unica entità, che chiameremo IOPS, così che i DSdES dovranno vedersela con una CSZ maggiore di quella dello IOP, e ciò renderà più difficile che qualche DSdES sfondi nello IOS e lo travolga, anche se, per la WR, l’ ES che si presentava allo IOP con una FR inferiore a quella dello IOP, si presenterà poi allo IOPS con una FR inferiore a quella dello IOPS, ma certamente molto più grande di quella con cui si presentava allo IOP. La scala maggiore, tuttavia, dei RP tra IOPS ed ES, procurerà all’ ES maggiori difficoltà per la maggiore CSZ dello IOPS e sarà più difficile, in WL assoluto, che vinca; inoltre se l’ ES fosse sul punto di vincere lo IOP, si troverebbe spostato in altro campo nuovo di battaglia con lo IOPS e questo favorirebbe lo IOPS.
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