
Apply to deploy a mobile plant permit for treating waste to produce
soil, soil substitutes and aggregates

Permit and contact details  

Permit number under which this deployment is taking place

DB3597FA

Contact details for this deployment

(This could be the operator or a person acting on behalf of the operator such as a
consultant. )

Customer number (if applicable) ­

Full name Kelly Sherratt

Organisation 16204142

Position Environment Manager

Address Capital Valley recycling

  Pontlottyn

  Rhymney

Postcode NP22 5PT

Email address kelly@capitalvalleyrecycling.co.uk

Contact phone number 07967107745

Technically competent manager

This is the person who will be responsible for compliance with the permit for this
deployment. See the guidance notes for further details.

Title Mr

First name William Stefan

Last name Thomas

Telephone ­ mobile 07765405119

Telephone ­ office 07765405119

Email address Stefan@KJServices.co.uk



Nominated competent person

Provide details of the NCP who will be the main contact for the deployment and who will
report to the TCM. See the guidance notes for further details.

Title Mrs

First name Kelly

Last name Sherratt

Telephone ­ mobile 07967107745

Telephone ­ office 07967107745

Email address kelly@capitalvalleyrecycling.co.uk

About the land where the waste operation will be carried out  

General address:

Address Capital Valley Recycling & K J Services Ltd

  Capital Valley Eco Park

  Rhymney

Postcode NP22 5PT

12­figure grid reference SO1125907060

You must provide a location map outlining the area of land where the treatment will take
place.

See the form guidance for information on what needs to be included in the location map

File: Deployment form map 26.docx ­ Download

Occupancy details  

Are you the occupier of the land?

Yes ­ please go to the next page

Deployment details  

Is the site within 500m of a European Site, Ramsar or Site of Special Scientific Interest
(SSSI)?

No ­ I am using the generic risk assessment for SR2010No11

https://files.smartsurvey.io/3/1/T6BDST2HI3H0MKJYPX11CKW7QTG4CL/294729245_12532762_4638182.docx


Is the site within a groundwater source protection zone (SPZ) 1 or 2?

No ­ I am using the generic risk assessment for SR2010No11

Payment  

How do you want to pay for your application fee?

Electronic transfer (e.g. BACS)

Paying by electronic transfer  

Please provide your reference for the payment

BACS reference EPDEPCAPIT0001

Amount paid £1404.00

Supporting documents  

Please upload the following: Location map (required for all deployments) Site specific risk
assessment (required for all deployments within 500 metres of a European Site, Ramsar
or SSSI or within a SPZ 1 or 2)

File: Deployment form map 26.docx ­ Download

Declaration  

Are you signing the form on behalf of a relevant person?

If you are not a relevant person, but want to sign the application on their behalf, you must
include confirmation that you can do this.

Yes

Please upload written confirmation here

File: declaration Jay Mobile wash 26.jpg ­ Download

Does your deployment application relate to a standard facility permit?

If your deployment application is being made in relation to a standard facility permit (SRP),
you also need to confirm that you are able to meet all relevant criteria of the standard rule
set/sets under which you are applying.

I confirm that my activity/activities will fully meet the rules of the permit I have applied under

https://files.smartsurvey.io/3/1/XV242WACTQ1YECBOSI7K8N607YX4ZA/294729245_12533810_4638465.docx
https://files.smartsurvey.io/3/1/D08040OCCD6E2AE3LB4TC0KDTGGXVD/294729245_13102879_4638486.jpg


If you knowingly or recklessly make a statement which is false or misleading to help you
get an environmental permit (for yourself or another person), you are committing an
offence under the Environmental Permitting (England and Wales) Regulations 2016.

I declare that the information in this application is true to the best of my knowledge and
belief. I understand that this application may be refused or approval withdrawn if I give
false or incomplete information.

I understand that if I knowingly or recklessly make a false or misleading statement: I may
be prosecuted; and if convicted, I may have to pay a fine and/or go to prison. By signing
below, you are confirming that you understand and agree with the declaration above.

Title Mrs

First name Kelly

Last name Sherratt

On behalf of (if relevant) Mr William Jay Thomas

Today’s date (DD/MM/YYYY) 13/04/2026

Add another signature?

No


